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Performance muscular respiratdria de crian¢as com leucemia

Camila Baldissera

Malu A. Eichelberger
Munira G. Hopf

Melissa M. Braz

Antonio Marcos V. da Silva

Resumo:

Objetivos: Comparar a performance muscular respiratéria entre criangas com diagndstico de leucemia,
em fase de manutenc¢do da quimioterapia, e criancgas higidas através da Ventilagdo Voluntdria Mdaxima
(VVM). Metodologia: Trata-se de um estudo do tipo caso-controle, aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal de Santa Maria, Rio Grande do Sul. Foram avaliadas criangas de 6 a 12
anos, de ambos os géneros, com diagndstico de leucemia e que estivessem na fase de manuteng¢do do
tratamento quimioterapico, em acompanhamento em um Centro de Convivéncia de um hospital
universitario, do Rio Grande do Sul, num periodo de sete meses, e os dados foram comparados a um
grupo controle, composto por criangas higidas matriculadas em uma institui¢do filantrépica de educacao
infantil. A performance muscular respiratdria foi avaliada pela VVM, cujas medidas espirométricas foram
realizadas com um espirdmetro portatil (Spirobank 1l, Medical International Research — MIR, EUA),
calibrado e aferido. A crianga foi instruida a inspirar e expirar repetidamente pelo bucal, com o maior
esfor¢co possivel durante 10 segundos. Foram realizadas até oito tentativas para a obtengdo de pelo
menos trés curvas aceitdveis e reprodutiveis. Os valores obtidos foram comparados a valores previstos
adequados para a populagdo avaliada e os seus resultados comparados com valores de referéncia
previamente estabelecidos nas Diretrizes para Testes de Fungdo Pulmonar. Resultados: Foram
estudadas 18 criangas (9 com leucemia) de 6 a 12 anos de idade, de ambos os sexos, pareadas por
idade, sexo e indice de massa corporal. O grupo leucemia apresentou redugdo no percentual do previsto
da VVM (p=0,031), sugerindo reducdo da performance muscular respiratéria em comparagdo em
comparagdo ao grupo controle. Conclusdo: Criangas em tratamento quimioterapico da leucemia, na fase
de manutenc¢do, apresentam reducdo da performance muscular respiratéria na comparagdo com
criangas higidas.

Palavras-chave: Leucemia, Testes de fungao respiratéria, crianga.

Instituicdo: Universidade Federal de Santa Maria - Rio Grande do Sul.
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Propriedades Psicométricas del Inventario Breve de Fatiga en
personas tratadas por neoplasias hematologicas en Chile

Luz Alejandra Lorca
Cinara Sacomori
Barbara Puga

Resumo:

Introduccién: La fatiga es uno de los sintomas mas frecuentes y angustiantes experimentados por los
pacientes con cancer. El objetivo de este estudio fue evaluar la fatiga en personas tratadas por
neoplasias hematoldgicas y validar el Inventario Breve de Fatiga para la poblacién chilena. Material y
Método: Estudio transversal de validacion. Los participantes de este estudio fueron 122 pacientes,
tratados por neoplasias hematoldgicas en la Unidad de hematologia intensiva del Hospital del Salvador
entre julio del 2010 y julio del 2013. Como instrumento se utilizé el Inventario breve de fatiga y los
antecedentes socio-demograficos y clinicos obtenidos de la ficha clinica. Fueron utilizados los testes U
de Mann Whitney, de Wilcoxon, coeficiente alfa de Cronbach y un andlisis factorial exploratorio.El
estudio fue aprobado por el Comité de Etica Cientifico del Servicio de Salud Metropolitano Oriente
(Carta N° 012/UHI con fecha 01 de Julio de 2014) siguiendo los criterios éticos de la declaracion de
Helsinki. Resultados: El promedio de edad fue de 39,93 (DS=13,68) afios. La fatiga estuvo presente en
casi todos los pacientes (99,2%) en niveles leve (50%), moderada (36,9%) o severa (12,3%). El promedio
del puntaje de fatiga fue 4,51 (DS=1,89). En cuanto a las propiedades psicométricas del Inventario Breve
de Fatiga, fue observado que este presentd buena consistencia interna (Alfa de Cronbach =.973) y
demostrd ser unidimensional (84,3% de la varianza explicada). Conclusiones: El Inventario Breve de
Fatiga es un instrumento valido y confiable para evaluar fatiga en pacientes tratados por neoplasias
hematoldgicas en Chile .Posee un gran potencial de utilidad en la practica clinica, pues permite una
rapida evaluacion del nivel de fatiga en pacientes tratados por neoplasias hematoldgicas e identifica
aquellos pacientes con fatiga moderada o severa, los cuales deberian ser tratados.

Palabras clave: Neoplasias, Fatiga, Estudios de Validacion.

Hospital del Salvador, Servicio de Salud Metropolitano Oriente, Santiago de Chile.
Universidad Andrés Bello, Escuela de Kinesiologia.
Programa Nacional de Trasplante de progenitores hematopoyéticos de adultos, Ministerio de Salud.
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Capacidade funcional de pacientes onco-hematoldgicos com
Sindrome de Compressao Medular: estudo piloto

Danielle Z. Santos
Eliane O. Silva
Gustavo N. Torrurela
Isabel Leite
Maximiliano Guerra

Resumo:

Objetivo: Avaliar o nivel da lesdo medular e a capacidade funcional dos pacientes com Sindrome de
Compressdo Medular (SCM) do setor de onco-hematologia de um hospital de referéncia em tratamento
oncolégico (Instituto Nacional de Cancer, Rio de Janeiro Brasil). Metodologia: Estudo transversal,
aprovado pelo comité de ética e pesquisa da instituicdo (Registro CEP n2 178/11;CAAE — 01650007000-
11). Foram colhidos dados clinicos demograficos de acordo com o prontuario e realizada uma avaliagdo
através da Medida de Independéncia Funcional (MIF) e Ameriacan Spinal Cord Injury (ASIA). Critérios de
inclusdo: maiores de 18 anos, com diagndstico médico de SCM. Critérios de exclusdo: pacientes com
diagndstico, sinais ou sintomas prévios de doengas neuroldgicas centrais, traumatismos raqui-medulares
e doengas crénico-degerativas da coluna. Resultados: Dez pacientes foram avaliados no estudo piloto.
Dor e fraqueza foram os principais sintomas iniciais. O nivel da lesdo se correlaciona com o pior
desempenho nas atividades da MIF; as pontuag¢des nos itens transferéncias, auto-cuidado e locomogao
foram muito reduzidas. Conclusdo: A SCM corresponde de 10 a 14% do total das injurias medulares,
ocorre entre 5 e 10% dos pacientes com cancer. O rdpido desenvolvimento de déficit neuromotor se
correlaciona negativamente com o seu progndstico. Resultando em deterioragdo da qualidade de vida,
por prejuizo funcional e social. E necessario oferecer um programa de reabilitacdo paliativa para os
pacientes com cancer e SCM, correlacionada ao seu progndstico, para melhorar a qualidade da
sobrevida. Além disso, se faz necessdrio instituir um programa educacional para identificagdo precoce
dos possiveis sintomas da SCM.

Palavras-chave: cuidados paliativos, reabilitacdo, sindrome de compressao medular.

Universidade Federal de Juiz de Fora.
Instituo Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva.
Hospital Estadual Anchieta — RJ.
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Musculos do assoalho pélvico apds radioterapia no cancer de
prostata: avaliacao anatomofuncional através da ressonancia
magnética e eletromiografia de superficie
Aline M. Ribeiro
Elaine C. L. Mateus-Vasconcelos
Fernanda M. Peria
Valdair F. Muglia
Harley F. de Oliveira
Resumo:

Objetivos: Primario: Verificar o efeito da radioterapia (RT) na funcdo dos musculos do assoalho pélvico
(MAP) no cancer de prdstata (CaP). Secundarios: Verificar a prevaléncia de sintomas do trato urinario
inferior (STUI) e avaliar a qualidade de vida (Qol). Metodologia: Um estudo transversal incluiu trés
grupos de pacientes com CaP e indica¢do para RT: (1) Grupo pré-RT: avaliados antes do inicio da RT; (2)
Grupo agudo: avaliados entre seis meses e um ano pds-RT; (3) Grupo tardio: avaliados entre dois anos e
meio e quatro anos pds-RT. A avaliacdo dos MAP dividiu-se em: (a) avaliagdo funcional através da
palpacdo digital anal e eletromiografia de superficie; (b) avaliagdo anatomofuncional pela ressonancia
magnética (RM) com medidas das distancias pélvicas ao repouso e esforco. Avaliou-se a presenca de
incontinéncia urindria (IU), sua caracteristica e impacto nas atividades da vida diaria (AVD) através do
ICIQ-SF. Para Qol, utilizou-se o questionario WHOQOL-BREF. O teste t de Student foi usado para analise
estatistica, considerando significativo p&lIt;0,05. Resultados: Avaliou-se 33 homens: Pré-RT (n=12);
agudo (n=10) e tardio (n=11). A prevaléncia de STUI foi maior no Grupo agudo com 70% dos pacientes
apresentando nocturia 23x/noite. O Grupo tardio mostrou maior prevaléncia de IU pds-RT (45,5%) e
maior impacto da IU nas AVD. A avaliagdo funcional dos MAP mostrou menor atividade eletromiografica
(fibras tipo 1) no Grupo tardio quando comparado ao Grupos pré-RT e agudo (p=0,003 e p=0,006,
respectivamente). Ndo houve diferenga significativa nas medidas avaliadas pela RM. O Grupo tardio
apresentou maior impacto na QoL nos dominios fisico e ambiental e QoL global (p=0,02, p=0,02 e
p=0,04, respectivamente) em relagdo ao Grupo Agudo. Conclusdo: O efeito agudo da RT caracterizou-se
pela maior prevaléncia de STUIL. O Grupo tardio mostrou pior fun¢cdao dos MAP avaliada pela EMG, maior
prevaléncia de IU pds-RT e maior impacto da IU nas AVD.

Palavras-chave: assoalho pélvico, cancer de préstata, radioterapia, eletromiografia de superficie,
ressonancia magnética.
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Avaliacao fisoterapéutica do perfil respiratdrio do paciente
oncoldgico no tratamento de radioterapia

Tainara Andreia Lorengon

Erica Galdino de Souza

Maria Imaculada Ferreira Moreira
Marina Aparecida Gongalves Pereira

Resumo:

Objetivos: O objetivo primeiro deste estudo foi avaliar o perfil respiratério e a capacidade funcional de
pacientes oncoldgicos submetidos ao tratamento radioterdpico. Métodos: Trata-se de um estudo
transversal descritivo e comparativo, que incluiu 35 individuos que apresentavam neoplasia em regido
de cabeca, pescoco, térax ou abddémen, sendo 14 do género masculino e 21 do género feminino, que se
encontravam estaveis e em tratamento radioterapico. Os voluntarios foram submetidos a uma avaliacdo
que constou de anamnese, avaliagdo dos dados vitais, do nivel de dor, da capacidade funcional e
avaliagdo pulmonar especifica, onde foi avaliado a for¢ca muscular respiratéria, a mobilidade
toracoabdominal e o pico de fluxo expiratério. Tais avalicdes foram realizadas ao inicio e ao término da
radioterapia. Resultados: Apds realizarem 29 sessdes de radioterapia os dados vitais se mantiveram
dentro dos padrdes de normalidade, o mesmo observou-se em relagdo a capacidade funcional, que ndo
apresentou alteragGes negativas apds o tratamento. J& o nivel de dor apresentou reducdo
estatisticamente significativa, obteve-se como média ao inicio da radioterapia nivel 3,08 +3,04 e ao final
1 41,90. Ja na avaliagao do perfil respiratdrio, foi encontrado uma diminuicdo significativa nos valores do
pico de fluxo expiratdrio onde no inicio do tratamento radioterdpico a média foi de 276 111 L/min e ao
término de 250 +112 L/min, repercutindo no padrdo obstrutivo dos voluntdrios. Por outro lado, a
mobilidade toracoabdominal e a for¢a muscular respiratéria ndo apresentaram alteragdes significativas
apos o tratamento. Conclusdo: Pode-se concluir, que a radioterapia cursa com altera¢des sobre a
permeabilidade das vias aéreas, podendo repercutir sobre o padrdao obstrutivo de pacientes
oncolégicos. Por outro lado, houve reducdo significativa do nivel de dor, e ndo foram evidenciadas
alteragdes negativas na forgca muscular respiratéria e na mobilidade toracoabdominal dos voluntarios
apos tratamento radioterdpico.

Palavras-chave: Radioterapia, Oncologia, Fisioterapia, Capacidade Funcional, Fung¢do respiratdria.

Pontificia Universidade Catdlica de Minas Gerais Campus Pogos de Caldas.
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Early physiotherapy intervention after mastectomy. A case series

Karina C. Duarte
Valdeci C. Dionisio
Saulo D. Barboza
Claudia F. C. Ferreira
Valeska B. Guzman

Resumo:

Breast cancer is one of the most frequent causes of mortality among women, with a high
incidence in both developed and developing countries. Based on the literature, complications
of breast cancer surgical treatment can impact on patient&#x27;s quality of life.
Understanding the major complications of treatment and developing effective rehabilitation
performances can minimize the impact of such effects on activities of daily life. The present
study investigated the role of physiotherapy in the rehabilitation of treatment for breast
cancer patients. Objective: to investigate the contribution of physiotherapeutic interventions
and their physical/functional effects after surgical treatment of breast cancer patients.
Methods: this longitudinal study was conducted with 13 women undergoing surgical treatment
for breast cancer at Hospital do Cancer da Universidade Federal de Uberlandia (HC-UFU),
Minas Gerais. The women were evaluated, weekly, during 3 months, before and after physical
therapy intervention (perimeter upper limb, electromyography and quality of life questionary).
Results: 1) most patients (0.7) had family history of cancer; 2) both movement amplitude and
muscle strength increased (p&It;0.05) after treatment; 3) electromyography showed lower
(p&lIt;0.05) muscle activation of prior deltoids and spinous after physical therapy; 4) patients
presented significant improvement (p&It;0.05) in quality of life after treatment. Conclusion:
the effect of physiotherapy showed an important positive contribution in quality of life of
women undergoing surgical treatment for breast cancer.

Setor de Fisioterapia do Hospital de Cancer da Universidade Federal de Uberlandia (UFU).
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Funcionalidade e incapacidade em mulheres com cancer de colo
de utero de acordo com a Classificacao Internacional de
Funcionalidade (CIF) - uma abordagem auto referida
Luciana Castaneda
Larissa Santos
Anke Bergmann
Tiago Placido
Rosalina Koifman
Resumo:

Contextualizagdo: Devido as atuais formas de tratamento disponiveis, muitas vezes ocorrem consequéncias
negativas na funcionalidade em mulheres com céncer de colo de uUtero (CCU). Inimeros sdo os fatores que
contribuem para a deterioragdo desse quadro. Fatores como danos secundarios relacionados ao tratamento,
fatores psicoldgicos e fatores sociais justificam uma abordagem biopsicossocial no manejo das mulheres
acometidas. A Classificacdo Internacional de Funcionalidade (CIF) oferece esse tipo de abordagem. Objetivo: o
estudo tem o objetivo de identificar o grau de incapacidade em pacientes com CCU utilizando o Checklist da CIF
como referéncia. Metodologia: Foi realizado um estudo observacional transversal realizado por meio de entrevistas
individuais semiestruturadas no setor de ginecologia oncoldgica de um hospital de referéncia no municipio do Rio
de Janeiro. O instrumento de coleta de dados foi composto por informagdes séciodemograficas, clinicas e pelas
categorias do Checklist da CIF. A andlise descritiva dos dados foi feita utilizando medidas de tendéncia central e de
dispersdo para as varidveis continuas e distribuicdo de frequéncia para as categodricas. O trabalho foi aprovado pelo
comité de ética em pesquisa do hospital e todas as participantes assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido. Resultados A amostra foi composta por 116 participantes. A idade média das participantes foi de 50
anos e a maior parte das pacientes encontrava-se em estadiamento Il e lll. As categorias que apresentaram maior
frequéncia de incapacidade nos dominios da CIF foram as relacionadas as fung¢des da energia e do impulso,
estrutura da regido pélvica, limpar a habitagdo e familia imediata. Conclusdo: Os achados sugerem que a percepgao
das pacientes sobre o impacto do CCU se manifesta nos distintos dominios da funcionalidade o que justifica a
incorporacdo de ferramentas baseadas na CIF nas rotinas de atendimento clinico. Instrumentos baseados na CIF
parecem ferramentas adequadas para capturar o espectro do fendmeno da incapacidade em mulheres com CCU.

Palavras-chave: Classificagdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude; neoplasias do colo do utero;
estudos transversais; coleta de dados; epidemiologia.

Instituto Federal de Ciéncia e Tecnologia do Rio de Janeiro (IFRJ), Rio de Janeiro (RJ).

Instituto Nacional de Cancer (INCA), Rio de Janeiro (RJ).

Escola Nacional de Saude Publica — Fundagdo Oswaldo Cruz (ENSP- FIOCRUZ), - Rio de Janeiro (RJ).
Hospital do Cancer Il — Instituto Nacional de Cancer, (INCA), Rio de Janeiro (RJ).
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Resultados Histoldgicos e Volumétricos da Linfoterapia / Terapia
Complexa Descongestiva no Tratamento do Linfedema de
Membro Superior Pds-Cancer de mama: Estudo de Caso

Larissa B. Hostal4cio
Angela G. Marx
Amarilis B. T. Piza
Milene P. Tomaz
Patricia V. G. Figueira

Resumo:

Introducdo: A linfoterapia ou terapia complexa descongestiva é o método ouro no tratamento
do linfedema de membro superior pds-cancer de mama. Observam-se a escassez de estudos
acerca dos resultados morfolégicos antes e apds a aplicacdo desse tratamento. Objetivo:
Descrever os resultados histoldgicos e volumétricos da terapia complexa descongestiva no
linfedema de membro superior esquerdo de uma mulher pés-cancer de mama. Método:
Foram realizadas 23 sess&es didrias de linfoterapia/terapia complexa descongestiva (drenagem
linfatica manual, enfaixamento compressivo funcional, exercicios e cuidados com a pele) para
tratamento de linfedema de membro superior esquerdo em mulher submetida a mastectomia,
esvaziamento axilar e radioterapia. A avaliacdo constou de perimetria e as medidas foram
usadas para calcular o volume dos membros superiores, através da formula de cone truncado.
Foi realizada biopsia de pele (punch 0,8mm) antes e depois do tratamento por um
dermatologista, com anestesia local, na face lateral do antebraco esquerdo, e a mulher
recebeu antibidtico profilaxia apds a lesdo de pele. O estudo foi realizado no Centro
Oncoldgico de Reabilitacdo, localizado no Centro de Especialidades da Prefeitura Municipal de
Birigui. O projeto foi autorizado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade Ciéncias da
Salude de S3o Paulo, sob o processo 16/2014. Resultados: Houve reducdo de 45% no volume
do linfedema com a aplicacdo do tratamento. Na andlise histoldgica observou-se diminuicdo da
dilatacdo dos linfaticos pds-tratamento, sem alteracdo do tecido conjuntivo na derme.
Conclusdo: O tratamento foi eficaz quanto a redugdo de volume do linfedema pds-cancer de
mama, sem provocar alteracdes morfoldgicas na pele apds os 23 dias de tratamento.

Palavras-chave: linfedema, neoplasias mamarias, modalidades de fisioterapia, histologia.

Faculdade Ciéncias da Saude — Sdo Paulo.
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Cinesioterapia no tratamento dos sintomas miccionais e
disfuncao erétil em homens durante a realizacdo de radioterapia

por cancer de prdstata

lane T Nantes
Thayana K P Piovezani
Laura F Rezende

Resumo:

O cancer de prostata é o segundo cancer mais comum no Brasil entre os homens e o segundo
em mortalidade. Dos diversos tratamentos que tém por objetivo combater a doencga, o
cirdrgico (prostatectomia) e a radioterapia sdo um dos mais executados. Entretanto podem
gerar possiveis danos a qualidade de vida do paciente, pois podem levar a sintomas miccionais
e disfungao erétil, podendo assim, gerar efeitos psicossociais negativos ao paciente. Objetivo:
Avaliar a cinesioterapia como fator de controle dos sintomas miccionais e da disfuncao erétil
dos homens durante a realizacdo de radioterapia por cancer de préstata. Metodologia: A
pesquisa foi realizada no Instituto Radium de S3o Jodo da Boa Vista — SP (Santa Casa de
Misericérdia Dona Carolina Malheiros), onde foram randomizados, em dois grupos, homens
com cancer de préstata tratados exclusivamente com radioterapia. Os pacientes do grupo 1
(20) foram estimulados a fazer exercicios do assoalho pélvico trés vezes ao dia durante todo o
periodo da radioterapia. Os pacientes do grupo 2 (20) foram para controle. Todos
responderam a dois questionarios: King's Health Questionnaire e o indice Internacional de
Funcdo Erétil no inicio e no final da coleta dos dados. Resultados: Foram acompanhados 40
pacientes nesse estudo, com idade média de 71,45 (+8,042) anos no grupo de exercicios e 75
(+7,24024) anos no grupo controle. Os grupos eram homogéneos em relacdo a idade média
(p=0,151) e em relagdo as queixas iniciais de sintomas miccionais (p=0,551) e disfuncdo erétil
(p=0,505). Os exercicios do assoalho pélvico parecem nado influenciar na recuperag¢ao dos
sintomas miccionais (p=0,029) assim como na disfuncdo erétil (p=0,156). Apesar da nao
significancia estatistica, clinicamente foi possivel observar que os pacientes referiram melhora
mais rdpida dos sintomas. Conclusdo: A cinesioterapia realizada apenas durante as sessGes de
radioterapia parece nao colaborar na recuperacdo dos sintomas miccionais e da disfuncdo
erétil.

Palavras-chave: cancer de préstata, incontinéncia urindria, disfuncdo erétil, radioterapia.

Centro Universitario das Faculdades Associadas de Ensino — FAE.

11



CONGRESSO BRASILEIRO
D€ FISIOTERAPIA
€M ONCOLOGIA
Efeitos do treinamento da musculatura inspiratoria em
individuos com linfoma ndo-Hodgkin: Série de casos
Thays A. Batista
Jessica V. Petruz
Leonardo R. Oliveira
Gualberto Ruas
Resumo:

Introducdo: O impacto do tratamento quimioterapico e medicamentoso contribui para a
diminuicdo de forca muscular global e respiratodria. No entanto, o treinamento da musculatura
inspiratoria é uma das intervencgdes fisioterapéuticas que contribui para a reversdao pouco
explorada na oncologia hematoldgica. Objetivo: Avaliar os efeitos do treinamento da
musculatura inspiratéria de 3 semanas em dois individuos com diagnéstico clinico de linfoma
nao-Hodgkin. Método: Foram selecionados aleatoriamente dois individuos do sexo masculino,
em tratamento quimioterapico (10 ciclos) com hemoglobina 8g/dl; hemacias de 3 ml e
plaquetas de 100.000 mm?3, acompanhados na Central de Quimioterapia da Universidade
Federal do Triangulo Mineiro — UFTM. Este projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de
Etica e Pesquisa da Instituicdo. Procedimento Experimental — Os voluntérios foram avaliados
em dias distintos e consecutivos, no pré e pds intervengcdo quanto a forca muscular
respiratdria e capacidade fisica funcional através do teste de caminhada de seis minutos (TC6).
J4 o treinamento da musculatura inspiratéria (TMI) foi realizado através de um incentivador
inspiratorio (Threshold IMT) durante 3 semanas, duas vezes por semana totalizando 6 sessdes,
com aumento da carga de 50% apds 4 sessdes. Resultados: Observou-se que o voluntdrio A
teve aumento na PImax (60 vs 95) e na distancia percorrida (DP) (370 vs 360), ja o voluntario B
obteve aumento na PImdx (30 vs 70) e na DP (390 vs 420). Conclusdo: Conclui-se que os
voluntarios do Grupo Linfoma (GL) apresentaram valores menores na pressao inspiratéria e na
distancia percorrida quando comparado com o Grupo Controle (GC) antes de serem treinados
com o incentivador inspiratério. Com o TMI houve melhora nesses valores, sendo assim, a
fisioterapia respiratéria juntamente com suas técnicas de avaliagdes demonstra ser um
recurso eficaz e seguro para a reabilitacdo desses individuos.

Universidade Federal do Triangulo Mineiro — UFTM.
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Rotina Institucional na Estenose do Canal Vaginal do Servico de
Fisioterapia Ambulatorial em Ginecologia Oncoldgica

Alessandra Grasso Giglio
Vania Ribeiro Lima
Karina Costa Duarte

Resumo:

Objetivos: Descrever rotina institucional ambulatorial da estenose do canal vaginal do servico
de fisioterapia em ginecologia oncoldgica. Metodologia: Estudo descritivo da rotina
fisioterapéutica na prevencdo e tratamento da estenose vaginal em mulheres submetidas ao
tratamento radioterdpico para o cancer ginecolégico. Ao término do tratamento radioterdpico
as mulheres sdo encaminhadas ao servico de fisioterapia para avaliacdo do assoalho pélvico.
Nesta primeira avaliacdo por meio do exame fisico serdo avaliados o perineo, diametro e
comprimento vaginal, presenca de fibrose, dor, trigger points, sendo verificada a ocorréncia da
estenose vaginal. Na abordagem preventiva da estenose vaginal em pacientes que ndo sejam
sexualmente ativas, sdo orientados exercicios de dilatagdo vaginal por no minimo trés vezes
por semana, sendo acompanhadas por um periodo de um ano. Para realizacdo dos exercicios é
fornecida seringa de vinte/sessenta mililitros ou dilatador vaginal. As pacientes sexualmente
ativas sdo orientadas a associar a relagdao sexual com os exercicios de dilatacdo vaginal. Na
identificacdo da estenose vaginal serd realizado tratamento especifico duas vezes por semana
durante o tempo necessario. Resultados: A implantacdo da rotina de atendimento
fisioterapéutico possibilita a prevencdo desta desordem e quando identificada a intervengao
precoce possibilitard seu ndo agravamento, visando reduc¢do do impacto funcional na vagina
garantindo o controle clinico-ginecolégico, sexual, emocional, melhorando a qualidade de vida.
Conclusdo: A rotina proporciona estabelecer diretrizes para intervencdo precoce na estenose
vaginal através das orientacGes e condutas estabelecidas; proporciona a formacdo de um
banco de dados contendo informagdes sobre perfil das pacientes acometidas por esta
complicagdo e favorece na organizagdo do servico. A rotina é baseada na nossa populacdo alvo
com os recursos e condi¢cdes do nosso servico. A divulgacdo desta rotina se faz importante
para o conhecimento e discussdes por outros profissionais e servicos de fisioterapia
oncolégica, visto que a estenose vaginal é pouco estudada no meio cientifico.

Palavras Chave: estenose vaginal, braquiterapia, radioterapia, cancer ginecoldgico.

Instituto Nacional de Cancer José de Alencar (INCA), Hospital do Cancer Il.
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Analise do endurance diafragmatico e da forca muscular
respiratoria em individuos onco-hematologicos
Tamara A. Borges
Thays A. Batista
Paloma F. de Paula
Jessica V. Petruz
Gualberto Ruas
Resumo:

Introducdo: Estimativas de Incidéncia de Cancer no Brasil relatam que as doencgas onco-
hematoldgicas correspondem a um risco estimado de cinco casos novos a cada 100 mil
homens e de quatro a cada 100 mil mulheres. Entre as altera¢Ges hematolédgicas mais comuns,
encontra-se a anemia, que predispGe o paciente a fadiga, palidez, dispneia e taquicardia.
Objetivo: Andlise do endurance diafragmatico e da forca muscular respiratéria em individuos
onco-hematoldgicos. Metodologia: Foram avaliados 17 individuos de ambos os sexos com
diagndstico clinico onco-hematolégico, sendo 12 com diagnéstico de linfoma, 3 leucemia, 1
mielodisplasia e 1 mieloma multiplo, com média de idade de 50,7+20 anos, média de peso:
69,3+13 quilos, média de altura: 1,6410,1 metros, indice massa corporal de 25, média de
tempo de diagndstico de 513 anos, tabagistas e ndo tabagistas, ndo etilistas, sem problemas
respiratérios prévios pertencentes ao grupo onco-hematolégico (GOH), além disso, foram
avaliados 17 individuos saudaveis pertencentes a cidade de Uberaba MG pertencentes ao
grupo controle (GC) para efeito de comparagdo. Todos os individuos foram submetidos a
avaliacdo da forga muscular respiratéria (PImdx e PEmax) e endurance diafragmatico através
da manovacuometria (sustentada). As avaliacGes ocorreram no mesmo dia, porém com
intervalo de tempo de 10 minutos. Resultados: Observou-se que o GOH apresentou um menor
tempo de sustentacdo (menor tempo endurance) (6x2 vs 15+2 segundos) e menores valores
na forca muscular respiratdria (PImax: 62+ 39 vs 80+4 cmH20) e na PEmax (61+42 vs 85+4
c¢cmH?0) quando comparado com o GC (Teste t Student, p&lt;0,05). Conclusdo: Conclui-se que
os individuos onco-hematoldgicos apresentaram valores significativamente menores no
endurance e na forca muscular respiratéria. Sendo assim sugerimos que os individuos sejam
encaminhados para a reabilitagcdo pulmonar para fortalecimento da musculatura respiratéria e
melhora da capacidade pulmonar.

Universidade Federal do Triangulo Mineiro — UFTM.
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O uso do laser de baixa intensidade na mucosite oral de pacientes
em tratamento radioterapico por cancer de cabeca e pesco¢o

Isabela V. Oliveira
Rita C. Melo
Laura F. Rezende

Resumo:

A radioterapia é uma forma terapéutica amplamente utilizada para o tratamento das
neoplasias malignas de cabeca e pescoco. Dentre as complicacbes da radioterapia estad a
mucosite oral, que é definida como um processo inflamatério que ocorre na mucosa oral,
seguida por dor intensa, pode comprometer a degluticdo, a ingestdao de alimentos, a higiene
oral e a capacidade de comunicacdo do paciente levando a interrup¢do ou alteragdo do
tratamento. A terapia a laser de baixa intensidade tem sido utilizada para prevencdo e
tratamento da mucosite oral com bons resultados. O objetivo desse estudo foi avaliar o efeito
do uso de laser de baixa intensidade na mucosite oral de pacientes em tratamento
radioterdpico por cancer de cabeca e pescoco. Foram estudados 30 pacientes, randomizados
em dois grupos: no primeiro foram realizadas 15 aplicacdes, trés vezes por semana, de laser
vermelho 650nm, 3J, associado ao infravermelho 830nm, 3J; o segundo grupo foi controle. Os
resultados mostraram que houve uma reducao significativa do grau de mucosite e melhora da
intensidade do sintoma da dor decorrentes da radioterapia no grupo tratado com o laser. Os
resultados sugerem que o laser de baixa poténcia possa ser um aliado no controle da mucosite
oral causadas pela radioterapia em pacientes de cancer de cabega e pescogo.

Palavras-chave: Neoplasia de cabeca e pescogo; Radioterapia; Mucosite Oral; Laser de baixa
poténcia.

Centro Universitario das Faculdades Associadas de Ensino — FAE.
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Riscos e beneficios da pratica de exercicios em pacientes
oncolagicos trombocitopénicos: uma revisao de literatura
Margarete N. Kochi
Bruna L. S. Cavalcante
Flavia V. A. Politi
Renato F. Righetti
Resumo:

Objetivo: realizar uma revisdo de literatura dos riscos e dos beneficios da pratica de exercicios
fisicos em pacientes em tratamento oncoldgico que apresentam trombocitopenia. Método: Foi
realizada uma revisdo da literatura nas bases de dados PubMed, LILACS e SciELO em agosto de
2015. Ndo houve limite de data e foram selecionados todos os artigos disponiveis nos idiomas
portugués e inglés, com as palavras trombocitopenia/ thrombocytopenia e exercicios/exercise
no titulo ou no resumo do trabalho. Foram excluidos artigos que ndao abordaram pacientes
oncolégicos trombocitopenicos ou que ndo apresentaram dados referente ao objetivo deste
estudo. Resultados: Foram encontrados 42 artigos em inglés na base PUbMED e nenhum no
LILACS e no SciELO. Apenas 3 estudos abordaram os beneficios psiquicos e fisicos do exercicio
em pacientes oncolégicos. Dentre os efeitos positivos do exercicio tem se a melhora da
qualidade de vida, da funcionalidade, da fadiga relacionada ao cancer, de aspectos
psicolégicos, podendo influenciar na terapia médica e na mortalidade. Um dos artigos ainda
relata que o exercicio pode influenciar no periodo de citopenia bem como tempo de
hospitalizacdo. Dentre os riscos da pratica de exercicio em pacientes trombocitopenicos, estd a
hemorragia, no entanto ndo ha consenso sobre a janela segura da contagem de plaquetas para
a prescricdo de exercicios fisicos. Apenas 1 destes estudos realizaram exercicio de intensidade
sub-maxima com pacientes com plaquetas &It;20x1079/L ou em pacientes que receberam
transfusdo de plaquetas, caso a plaqueta esteja &It;10x1079/L e nenhum paciente apresentou
hemorragia. Conclusdo: O exercicio fisico moderado e supervisionado pode ser realizado de
forma segura em pacientes oncohematolédgicos com plaquetas &gt;10x1079/L e clinicamente
estdveis, podendo promover a melhora da funcionalidade, fadiga e melhora da qualidade de
vida.
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Analise da correlagdo do grau de dependéncia nicotinica com a
forca muscular respiratoria de individuos tabagista com cancer

de pulmao
Jéssica Camara Guimaraes
Adriana C. Araujo
Cindy O. G. Tomaz
Rafaella Antonelli
Gualberto Ruas

Resumo:

Objetivo: Analisar o grau de dependéncia nicotinica, a fungdo pulmonar e for¢ca muscular
respiratéria em individuos tabagistas com cancer de pulmado (CP), e secundariamente suas
relacdes. Metodologia: Trata-se de um estudo analitico correlacional de corte transversal,
onde participaram 50 individuos tabagistas com CP. Todos foram submetidos as seguintes
avaliagBes: prova de funcdo pulmonar através da espirometria, forca muscular respiratdria
(pressao inspiratéria e expiratdria maxima — PImax e PEmdx) e grau de dependéncia nicotinica
através do Questionario de Fagerstrom. Para analise dos resultados utilizou-se o programa
InStat versdo 3.05. Considerando a normalidade das varidveis, por meio do teste Komogorov
Smirnov foi utilizado o Teste t Student pareado e coeficiente de correlacdo de Pearson,
p&lt;0,05. Resultados: Observou que os individuos apresentaram uma menor PImax (61+7 vs
117+14cmH20; p&lt;0,05) e PEmax (5617 vs 125+17cmH20; p&lt;0,05) quando comparado
com os valores preditos. J4 a prova de funcdo pulmonar ndo apresentaram alteracdes. Além
disso, 10% apresentaram grau de dependéncia nicética leve, 20% moderada e 70% grave. No
estudo das correlagbes, observou-se correlagdes positivas entre numero de cigarro por dia,
dependéncia nicotinica leve, moderada, grave, tempo de dependéncia e magos de cigarro por
ano (p=0,01) com a PImax (p=0,01) e a PEmax (p=0,02; Pearson).Conclusdo: Os resultados do
presente estudo mostraram que os individuos avaliados apresentam uma menor forga
muscular respiratéria, graus de dependéncia nicotinica leve, moderado e grave, e correlagées
positivas entre os graus e PImdx e a PEmdx, comprovando a essencial importancia da atuagao
da fisioterapia junto ao individuo oncoldgico.

Universidade Federal do Triangulo Mineiro (UFTM) Uberaba, MG — Brasil.
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Efeito da fisioterapia no desempenho funcional do membro
superior no pos-operatorio de colocacio de endoprotese
Malu A. Eichelberger
Camila Baldissera
Barbara Zanchet
Ana Paula M. Abreu
Luziane Fabiani
Resumo:

Objetivos: Avaliar os resultados da fisioterapia sobre o desempenho funcional do membro
superior de uma paciente acometida por metdstase dssea decorrente de tumor renal.
Metologia: trata-se de um relato de caso de uma paciente do sexo feminino, 40 anos, em
tratamento oncoldgico para metdstases pulmonar e éssea em Umero proximal direito, com
fratura patolégica, decorrente de um carcinoma renal. Foi realizada ressecgdo cirdrgica e
colocagdo de endoprétese de ombro. O tratamento fisioterapéutico foi iniciado no 42 més de
pos-operatorio, sendo acompanhada durante 6 meses, 3 vezes semanais, através de exercicios
para ganho de ADM e forga muscular, utilizando faixa eldstica e carga até 1kg, de acordo com a
evolucdo. O desempenho funcional do membro superior foi avaliado através do questionario
“Disabilities of the Arm, shoulder and hand” adaptado ao portugués do Brasil por Orfale et al
(2005). A analise foi trabalhada somente com as questdes relevantes ao estudo. Resultados:
No primeiro atendimento, a paciente referiu ndo conseguir realizar as seguintes atividades:
abrir um vidro com a tampa apertada, carregar sacola, carregar um objeto pesado, lavar ou
secar o cabelo, atividades recreativas que exigem for¢ca ou impacto nos bracos, ombros ou
maos, ndo conseguia realizar suas atividades didrias normais, referia algia intensa no membro
quando realizava atividades especificas e que dificultava o descanso a noite, sentindo-se
menos capaz e confiante. Apds seis meses de fisioterapia, a paciente relatou realizar todas
essas atividades sem dificuldade, com pouca dor, ndo apresentando mais dificuldade para
dormir e melhora da confianga quanto ao déficit no ombro. O escore total reduziu
significativamente de 69 para 13, apds a fisioterapia. Conclusdo: Concluiu-se que a fisioterapia
proporcionou melhora do desempenho funcional e dos sintomas do membro superior, sendo
indispensavel para o retorno as atividades do cotidiano, como atividades de higiene, vestuario,
domésticas e laborais.

Palavras-chave: metdstase neoplasica, fisioterapia, extremidade superior

Hospital Sdo Vicente de Paulo/Universidade de Passo Fundo — Passo Fundo, RS.
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Avaliacao da influéncia do linfoma no sistema respiratorio e na
capacidade fisica funcional
Karina R. S. Silva
Isadora S. Reis
Leonardo R. Oliveira
Gualberto Ruas
Resumo:

Objetivo: Avaliar as repercussdes que o linfoma e seu tratamento podem trazer no sistema
pulmonar bem como na capacidade fisica funcional. Metodologia: Foram avaliados 11
voluntarios (grupo linfoma — GL) com diagnéstico de linfoma, com média de idade de 58+5
anos, média de peso 70+2 quilos, média de altura de 1,6912 m e IMC 2442, com intervalo de
tratamento quimioterdpico de 6 meses, ex-tabagistas, ndo tabagista, ndo etilista e ex-etilista,
sem doengas pulmonares prévias e cronicas e cardiacas prévias. Além disso, 11 voluntdrios
saudaveis (grupo controle — GC). Todos os voluntarios foram submetidos quanto a capacidade
fisica funcional através do teste de caminhada de seis minutos (TC6), for¢a muscular
respiratdria através da técnica da manovacuometria onde foi avaliada as pressdes inspiratoéria
e expiratdria maximas (Pl e PEmax). Para analise dos resultados utilizou-se o programa InStat
versdo 3.05. Considerando a normalidade das varidveis, por meio do teste Shapiro Wilk, foi
utilizado também o Teste t Student ndo pareado, nivel de significancia foi de p&lt;0,05.
Resultados: Observou-se que o GL apresentou valores significativamente menores quando
comparado com o GC na distancia percorrida do TC6 (316+4 vs 5502 metros; p&lt;0,2), PImax
(657 vs 8511 cmH?0; p&lt;0,2) e PEmax (7442 vs 90+2 cmH?20; p&lt;0,02). Conclusdo: Conclui-
se que os individuos com diagndstico de Linfoma apresentaram diminui¢Ges significativas nas
forcas musculares respiratdrias e na capacidade fisica funcional. Sendo assim, a fisioterapia
respiratdria associada a motora podem contribuir de forma direta na reabilitacdo.

Palavras-chave: Linfoma; Sistema Respiratdrio e Capacidade Fisica Funcional.

Departamento de Fisioterapia Aplicada/ICS/UFTM.
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Reabilitacao da continéncia urinaria pos prostatectomia radical
Débora A. S. Faria
Flavia M. R. Vital
Rhayssa E. S. Campos
Resumo:

Introducdo: A incontinéncia urindria é uma sequela de alta incidéncia apds o principal
tratamento do cancer de prodstata, a prostatectomia, e causa um impacto negativo na
qualidade de vida, além de complicagdes como infec¢Ges recorrentes do trato urinario,
dermatites, depressdo, constrangimento, afetando profundamente a autoestima do individuo.
A fisioterapia potencializa a for¢a da musculatura do perineo retornando a continéncia urinaria
mais precocemente. Objetivo: Avaliar a efetividade da fisioterapia na reabilitacdo da
continéncia urindria apds a prostatectomia. Metodologia: Trata-se de uma série de casos,
cujos dados foram coletados entre agosto de 2014 a agosto de 2015. Foram incluidos
pacientes agudos que realizaram a prostatectomia radical devido ao cancer de préstata no
Hospital do Cancer de Muriaé em Muriaé- MG e desenvolveram incontinéncia urindria no pds-
operatdrio. Foram excluidos pacientes que apresentaram fraqueza importante da musculatura
do perineo na avaliagcdo (menos de 3 segundos de contra¢do) ou que durante a fisioterapia
realizaram uma nova cirurgia, os que foram encaminhados para tratar em sua cidade, os que
estavam continentes ou tinham os critérios de alta na avaliagdo inicial. A fisioterapia realizada
baseou-se em um protocolo de exercicios ativos de fortalecimento da musculatura do perineo
em diferentes posturas realizadas em grupo. Resultado: Foram avaliados 180 pacientes agudos
que realizaram a prostatectomia radical. Destes, 93 foram excluidos. Foram incluidos 87
pacientes, 10 abandonaram o tratamento, sendo analisados 77, com média de idade de 63,72
anos. Constatou-se que 80% dos pacientes melhoraram com até 40 sessdes de fisioterapia,
média de 19 sessdes/paciente, considerando como critérios para alta o uso de 1 fralda/dia ou
melhora de 90% da incontinéncia urindria ou de 0 a 3 na escala andlogo-visual de perda
urinaria/dia. Conclusdo: O estimulo a exercicios de contracdo de perineo em grupo apresentou
uma boa efetividade na melhora da incontinéncia urindria em pacientes agudos que realizaram
prostatectomia radical.

Palavras-chave: Cancer de préstata, incontinéncia urinaria, prostatectomia radical.

Hospital do Cancer de Muriaé — Fundacao Cristiano Ferreira Varella - Muriaé — MG.
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Imagem corporal em pacientes com linfedema no pos-operatorio
de cancer de mama
Jussi V. Silva
Laura F Rezende
Resumo:

Sendo o mais temoroso e com incidéncia alta entre a populagdo, o cancer de mama causa
efeitos nocivos que afetam o psicolégico e a imagem corporal das centenas de pacientes
acometidas. A mama, para a mulher, é de suma importancia para a sua imagem corporal e sua
identidade, estando sempre vinculado a sua autoestima. Entendendo as preocupacdes e
consequéncias geradas pelo cancer de mama, foi realizado um estudo afim de avaliar a
imagem corporal de mulheres portadoras de linfedema de membro superior. Nesse estudo
foram avaliadas 10 voluntdrias com linfedema no pds-operatério de cancer de mama,
avaliadas em um momento Unico quanto a sua imagem corporal. Para verificar como as
voluntarias representariam sua imagem corporal foi aplicado o teste de Askevold. As figuras
foram obtidas com a projecdo da auto-imagem das voluntdrias através da percepcdo de
pontos anatomicos especificos utilizando uma referéncia autégena a partir da recordagao da
imagem corporal no espelho. Os resultados obtidos com os desenhos da imagem corporal
ressalta que 90% das pacientes avaliadas apresentam alteragSes na imagem corporal
independentemente da idade e tipo de cirurgia realizada. Apenas 1 paciente das 10 avaliadas
se aproximou do modelo proposto por Askevold, que neste trabalho foi considerado como
normal. A partir desse trabalho realizado sugere-se que o cancer de mama, tratamentos
invasivos e incapacitantes, a perda de um drgdo que representa a feminilidade, a maternidade
e a sexualidade podem causar um grande impacto na vida destas mulheres podendo resultar
em alteragdes na imagem corporal.

Palavras-chave: cancer de mama, linfedema, imagem corporal, Askevold.

Centro Universitario das Faculdades Associadas de Ensino — FAE.
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Profissionais da satide e o cuidado paliativo de individuos
acometidos por cincer em ambiente hospitalar

Fernanda Hackenhaar
Aline T. Zwick
Bianca V. Fernandes

Resumo:

O cancer estd entre os principais causadores de morte no mundo. Quando cessa a
possibilidade de cura, cuidados paliativos sdo iniciados e tem como principio abranger todas as
dimensdes do individuo doente. Para isso, é essencial que haja a interagdo de diversos
profissionais da saude de forma que todas as necessidades do sujeito sejam atendidas. Este
estudo tem como objetivo identificar a percep¢do dos profissionais da saude quanto ao
cuidado paliativo, identificar o papel do fisioterapeuta nesse cuidado, compreender a
percepcao dos profissionais quanto as relagdes de cuidado com individuos e familiares e
verificar a percep¢do desses quanto ao papel da familia no cuidado paliativo. Para tal, tratou-
se de um estudo observacional exploratdrio do tipo de casos. Esta pesquisa foi desenvolvida
em um Hospital da regido metropolitana de Porto Alegre, Rs, com oito profissionais da saude,
e utilizou-se a Entrevista Semi-estruturada, a Observacdo Participante e o Didrio de Campo que
foram aplicados a profissionais em contato com individuos em cuidado paliativo e
interpretados através da analise de Conteldo de Bardin. Compreende-se com esta pesquisa
que os profissionais entendem cuidado paliativo como confortar o individuo fisica e
psicologicamente, que o fisioterapeuta tem papel crucial para a qualidade do processo de
morte do individuo, que as relagdes de cuidado entre todos os envolvidos interferem no bem
estar do sujeito e que a familia tem o papel fundamental de dar apoio e carinho.

Palavras-chave: Percepcdo. Cuidado Paliativo. Cuidado. Profissionais da salde. Fisioterapia.
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Avaliacao do volume e o fluxo sanguineo do membro superior de
mulheres com linfedema submetidas ao tratamento de cancer de

mama

Monique S. Rezende
Ana L. Marsengo
Amanda Apolindrio
Vania T. K. Ferreira
Elaine C. O. Guirro

Resumo:

Introducdo: A eficicia dos tratamentos do cancer de mama estd relacionado com aumento da
sobrevida das pacientes. Este fato gera maior atenc¢do para as morbidades funcionais
decorrentes desses tratamentos, entre eles o linfedema, o que causa altera¢des tanto na
circulacdo linfaticas quanto sanguinea. Objetivo: Correlacionar o volume e o fluxo sanguineo
do membro superior de mulheres com linfedema secundario ao pds-operatorio por cancer de
mama. Método: Foram avaliadas 20 voluntarias com linfedema, com idade média de 55+7,83
anos. Para a avaliacdo do volume do membro foi realizada a perimetria, com medidas de 6
pontos do membro transformados matematicamente em volume. O fluxo sanguineo foi
avaliado pelo equipamento ultrassom Doppler SONARA/Tek (Nicolet Vascular-Madison, USA),
com probe de 4 MHz. Na anadlise estatistica, foi utilizado o teste de normalidade Shapiro-Wilk
seguido do coeficiente de correlagdo de Sperman para verificar a associacdo entre as varidveis
(nivel alfa de 5%). Resultados: Foi constatada associagdo significativa, positiva e moderada (r=
0,4912, p =0,0326) entre a diferenca de volumes entre os membros superiores e a velocidade
do fluxo sanguineo venoso. Conclusdo: Quanto maior a diferenca de volume entre os
membros, maior a velocidade do fluxo sanguineo venoso no membro com linfedema.

Palavras-chave: neoplasias da mama; circulacdo sanguinea; linfedema.

Laboratdrio de Avaliacdo e Intervencdao Dermatofuncional.
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Influéncia da mastectomia unilateral na oscilacao dos membros

superiores durante o ciclo da marcha

Ana L. Vacari

Carla S. Perez
Paulo R. P. Santiago
Elaine C. O. Guirro

Resumo:

Objetivos: Avaliar a influéncia da mastectomia unilateral na oscilacdo dos membros superiores
(MS) durante o ciclo da marcha. Metodologia: Participaram do estudo 42 mulheres, divididas
em dois grupos GM: mulheres submetidas a mastectomia unilateral e GC: mulheres sem a
doenca. A avaliacdo da oscilagdo dos MS foi efetuada pelo Vicon System (VICON-MX-T40S,
Oxford, Inglaterra). Para obtencdo das varidveis de interesse foi utilizado o protocolo de
marcadores Plug-in-gait Full Body (VICON, Oxford, Inglaterra). Os dados obtidos foram
processados por meio do programa Vicon Nexus, a comparagdo entre os membros durante o
ciclo da marcha foi efetuada em ambiente MatlLab, pela fungcdo de boxplot. Resultados: Na
avaliacdo da diferenca entre o angulo maximo e minimo do ombro durante a marcha, o GM
apresentou diferenga significativa entre o membro superior homolateral a cirurgia (Cl) e o
contralateral a cirurgia (CL), para os movimentos de flexdao e extensdo (0.002). Para o GC, ndo
houve diferenca significativa entre os membros. Durante o ciclo da marcha, o movimento de
flexdao e extensdo apresentou diferenca significativa entre o Cl do GM, comparado ao GC, nos
8% iniciais e finais e entre 45% e 55% do ciclo, para o movimento de rotagdo interna e externa,
nos intervalos de 12-38% e 65-85% do ciclo. Em todos os casos o Cl do GM apresentou menor
oscilagdo, enquanto que para o movimento de abdugdo e aducgdo, ndo foram observadas
diferencas significativas entre o Cl e o CL, e entre o GC e o GM. Conclusdo: Houve redugdo da
oscilagdo dos MS nos movimentos de flexdo/extensdo e rotacdo interna/rotacdo externa do Cl
no grupo GM, quando comparado ao CL e ao GC, durante o ciclo da marcha.

Palavras-chave: Mastectomia. Marcha. Cancer de mama.
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Efeitos do linfoma na capacidade fisica funcional e na forca
muscular respiratdria e na qualidade de vida
Thuany C. M. da Silva
Isadora V. Galdiano
Kemily S. da Silva
Marcela C. D. Godoy
Gualberto Ruas
Resumo:

Objetivo: Verificar as consequéncias do linfoma na capacidade funcional, na forga muscular
respiratéria e na qualidade de vida. Metodologia: Foram avaliados 8 individuos com
diagndstico clinico de Linfoma. Estes foram submetidos a forca muscular respiratéria, peak
flow, teste do degrau de seis minutos e responderam as questdes do Questionario Qualidade
de Vida Short Form36 (QQVSF36). Resultados: Observou diminui¢cdo da capacidade funcional,
pois apresentaram quadro dessaturacdo no quarto minuto do teste do degrau, quanto
também queixaram de dor leve (avaliada por meio da escala de Borg) em membros inferiores.
A frequéncia cardiaca e a pressdo arterial mantiveram-se dentro dos pardmetros de
normalidade frente ao esforco, sendo 122 o nimero de degraus subidos durante os seis
minutos de teste. Além disso, ocorreram diminui¢des importante dos valores obtidos em
relacdo aos previstos pela literatura na PImax e da PEmdx, no Peak Flow. Jd a qualidade de
vida, observamos que houve uma pontuacdo menor nos dominios: capacidade funcional,
aspectos fisicos, dor, aspectos emocionais e na pontuacdo total. Conclusdo: Conclui-se que o
linfoma contribui de forma negativa na forca muscular respiratéria, no peak flow, na
capacidade fisica funcional refletindo na qualidade de vida desses individuos.

Palavras-chave: Linfoma, Capacidade funcional, Qualidade de vida.

Central de Quimioterapia do Hospital de Clinicas de Uberaba.
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Analise da sobrecarga do cuidador informal de individuos onco-
hematologico
Kemily S. da Silva
Isadora V. Galdiano
Marcela C. D. Godoy
Thuany C. M da Silva
Gualberto Ruas
Resumo:

Objetivo: Analisar a sobrecarga dos cuidadores informais de individuos com diagndstico clinico
onco-hematoldgico através do Questionario de Avaliacdo da Sobrecarga do Cuidador Informal
(QASCI). Metodologia: Foram avaliados 17 voluntarios de ambos os sexos (14 femininos e 3
masculinos), com média de idade 44,5 anos, média de altura 1,62 m, média de peso 70,3 kg,
média do indice de massa corporal 26,7. Todos responderam em forma de entrevista
(individual) o Questiondrio de Avaliacdo da Sobrecarga do Cuidador Informal (QASCI) validado
para a lingua portuguesa, composto por 32 questdes cujas respostas obtidas em valores que
variam de um a cinco e integra sete dominios: implicacées na vida pessoal, satisfacdo com o
papel e familiar, reacbes a exigéncias, sobrecarga emocional, apoio familiar, sobrecarga
financeira e percepg¢do dos mecanismos de eficdcia e de controle. O escore total varia de 32 a
160, e quanto maior o valor, maior a sobrecarga. Os valores estdo porcentagem e absolutos.
Resultados: Observou-se que 94,12% (16 voluntdarios) apresentaram uma pontuacdo do escore
acima de 70, indicando assim uma sobrecarga no cuidador informal. Além disso, notou-se que
o valor minimo foi de 58, mediana de 107, valor maximo de 156 pontos e média de 84 pontos.
Outro achado importante é que 100% relataram ter um grau de parentesco (filhos, irmaos,
esposas e maridos). Conclusdo: Conclui-se que os cuidadores avaliados nessa pesquisa
apresentaram sobrecarga nas suas atividades. Sendo assim, sugerimos que a fisioterapia
juntamente com suas técnicas de reabilitacdo podem minimizar os agravos existentes nesses
voluntarios. Um recurso mais utilizado sdo as atividades na sala de espera que consiste em
atividades laborais, ludicas, respiratérias e relaxamento.

Palavras-chave: sala de espera, cuidador, onco-hematoldgico.
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Efeitos dos exercicios fisicos sobre a mielodepressao e fadiga
muscular em mulheres submetidas a quimioterapia no poés-
operatodrio de cancer de mama: revisao da literatura.

Laura F Rezende
Rebeca R. G. Ferreira

Resumo:

Introducdo: Os exercicios tem sido sugeridos durante o tratamento quimioterdpico no pds-
operatdrio de cancer de mama para minimizar diversos efeitos colaterais. Objetivo: Realizar
uma revisdo da literatura sobre os efeitos dos exercicios fisicos sobre a mielodepressao e a
fadiga muscular durante a quimioterapia no tratamento de cancer de mama. Métodos: A
pesquisa foi realizada nas bases de dados eletrénicas, MEDLINE, PubMed e SciELO, através de
descritores: “cancer de mama”, “exercicios fisicos”, “quimioterapia”, “mielodepressdo” e
“fadiga muscular”. Foi realizada a busca por ensaios clinicos randomizados em portugués ,
inglés e espanhol, publicados entre 1997 a 2015. Resultados: Os 14 artigos selecionados
demonstraram que exercicios de forca muscular e exercicios aerdbicos melhoram
significativamente a mielodepressdo e fadiga muscular causados pela quimioterapia.
Conclusdo: Verificou-se a importancia dos exercicios fisicos durante o tratamento
quimioterapico no cancer de mama.

Palavras-chaves: Cancer de Mama; Mielodepressdo; Fadiga Muscular; Exercicio Fisico.
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Fisioterapia no Pés-Operatorio de Criocirurgia em Osteossarcoma
Metafisario de Tibia: Relato de Caso

Barbara de Aradjo
Christiane V. Petrucci
Andrea Basta
Eduardo S. Yonamine

Resumo:

Objetivo: Avaliar a atuagdo da fisioterapia no pods-operatério de criocirurgia por
osteossarcoma. Metodologia: Masculino, 19 anos, diagnosticado em abril de 2013, com
osteossarcoma metafisario da tibia esquerda. Realizou quimioterapia neoadjuvante e, em 18
de setembro, foi submetido a resseccdo da lesdo e criocongelamento e fixagdo com placa em
“T”. O tratamento fisioterapéutico teve inicio no pds-operatério imediato e os objetivos e
condutas respeitaram o periodo de cicatrizagdo das estruturas. Apds a alta hospitalar,
continuou o acompanhamento fisioterapéutico no setor de Fisioterapia Oncoldgica Ortopédica
da ISCMSP (Irmandade da Santa Casa da Misericérdia de Sdo Paulo), onde foi realizada a
aplicacdo da escala MSTS (Musculoskeletal Tumor Society), reaplicada no momento da alta
ambulatorial. Resultados: No periodo hospitalar, com duracdo de dez dias, os objetivos
propostos foram manuteng¢do da ADM, posicionamento adequado do membro, sedestacao,
retirada da férula e progressdo para padrdo extensor, manuteng¢do da forca do membro
inferior direito, ortostatismo, marcha e orientagdes. Esses objetivos e condutas progrediram
gradualmente até a 602 semana, quando recebeu alta do acompanhamento fisioterapéutico
ambulatorial, sem sinais de recidiva, com ADM (amplitude de movimento) de 1102 de flexao
de joelho, 02 extensdo e reestabelecimento funcional completo. A MSTS inicial foi 9 (30%) e a
final 26 (86,6%), comprovando o bom reestabelecimento da fungdo e satisfacdo do paciente.
Conclusdo: A fisioterapia precoce e continuada mostrou-se benéfica no pds-operatdério de
criocirurgia em osteossarcoma, reestabelecendo a fungdo e melhorando a qualidade de vida.

Palavras-Chave: Osteossarcoma, joelho, criocirurgia, fisioterapia.
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Analise da func¢ao pulmonar, for¢ca muscular respiratoria e
capacidade fisica funcional de membros inferiores e superiores

de individuos onco-hematoldgicos
Natalia P. Goulart
Lorenna F. Cunha
Gualberto Ruas

Resumo:

Introdugdo: A fisioterapia respiratéria precoce vem desempenhando um importante papel na prevengao
e minimiza¢do dos efeitos adversos do tratamento do cancer hematoldgicos. Reduzindo os riscos de
complicagBes e restaurando a integridade cinético-funcional de 6rgdos e sistemas. No entanto, as
avaliagbes realizadas nesses individuos sdo pouco estudadas e exploradas. Objetivo: Avaliar a fungao
pulmonar, a forga muscular respiratéria e a capacidade fisica funcional de membros superiores(MMSS) e
inferiores(MMII) de individuos onco-hematoldgicos. Métodos: Foram avaliados 12 voluntarios, sendo 6
mulheres e 6 homens pertencentes ao grupo onco-hematolégico (GOH) sem tratamento de
quimioterapia durante 30 dias e acompanhados por um Hematologista na Central de Quimioterapia da
Universidade Federal do Tridngulo Mineiro(UFTM). Além disso, 12 voluntérios sauddveis, sendo 6
mulheres e 6 homens pertencentes ao grupo controle(GC). Todos os voluntarios eram sedentarios e ndo
relataram patologias respiratdrias e nem neuroldgicas e foram submetidos as seguintes avaliagdes:
funcdo pulmonar, forga muscular respiratéria(pressao inspiratéria maxima — PImax e pressdo expiratoria
maxima — PEmax) e capacidade fisica funcional de MMII através do teste de caminhada de seis
minutos(TC6) e de MMSS através do Teste Pegboard and Ring Test. Foi realizada andlise dos resultados
pelo Software Statistic®. Considerando a normalidade das varidveis, por meio do teste Shapiro Wilk foi
utilizado o Teste t Student ndo pareado para comparagao entre os grupos. Resultados: Os individuos do
GOH, ndo apresentaram alterag¢bes na fun¢do pulmonar e nem diferenga significativa quando compara
como GC, além disso, o GOH apresentou valores das PImax(52+2 cmH20 vs 90+4 cmH20; p&lt;0,03),
PEm&x(50+2 cmH20 vs 8515 cmH20; p&lt;0,02), distancias percorridas no TC6(150+5m vs 535+100m) e
dos deslocamento das argolas(120+12 vs 250110, p&lt;0,02) significativamente inferiores quando
comparado com o GC. Conclusdo: Conclui-se que os voluntarios do GOH apresentaram uma diminuicdo
significativa da for¢a muscular respiratdria e da capacidade fisica funcional de MMSS e MMII.

Palavras-chave: for¢ga muscular respiratéria, capacidade funcional e TC6.

Universidade Federal do Triangulo Mineiro (UFTM).
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Perfil epidemiolégico de pacientes em reabilitacio com proteses
apos amputaciao de membros para tratamento de cincer em um

centro de referéncia

Erica F. Santana
Suzana S. Aguiar
Elyara S. Veras
Karina C. Duarte
Eliane O. Silva

Resumo:

Objetivo: descrever o perfil epidemioldgico dos pacientes em protetizacdo apds amputacdo de
membros por neoplasias malignas. Métodos: estudo transversal descritivo de coorte hospitalar
feito por revisdo de prontudrios de pacientes em reabilitagdo com protese entre 2010 e 2012
no servico de Fisioterapia do Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva - INCA,
Rio de Janeiro. Foram realizadas analises por cdlculo de frequéncias e de medidas descritivas
(média, desvio padrédo, valores minimo e maximo de série). Aprovado pelo Comité de Etica e
Pesquisa do INCA, sob o parecer n2. 730.513. Resultados: Foram incluidos 119 pacientes. O
sexo masculino e a raga branca foram predominantes (64,7% e 47%, respectivamente). A
média de idade ao diagndstico foi 45 anos e 70,6% da populagdo tinha idade igual ou superior
a 30 anos. O osteossarcoma foi a principal neoplasia em jovens com idade menor que 30 anos
(71,4%) e o Carcinoma Espinocelular em adultos (61,9%). Os membros inferiores foram os mais
acometidos (96,6%), com maior frequéncia para a amputacdo transfemoral (33,61%).
Cinquenta por cento recebeu prétese pela primeira vez, dos quais 3,4% apresentaram recidiva,
45,6% metdstase a distancia e 18,6% tiveram &bito. Alguns relatos de dor, lesGes cutaneas e
dificuldade de adaptacdo a prétese foram identificados, porém a andlise foi limitada pela
dificuldade de coleta sistematica da informagdo. O tempo médio entre amputagdo e
recebimento da primeira prétese foi de 8 meses. Conclusdo: a amputacdo de membros em
oncologia costuma ser indicada para o tratamento das doencas avancadas. Este estudo
permitiu observar que a metdstase a distancia e Obito sdo os eventos oncoldgicos mais
frequentes durante a primeira protetizacao. Entretanto, cerca de 50% da populagdo estava em
substituicdo da prétese por desgaste, o que parece indicar que a prétese contribuiu para a
recuperacao funcional daqueles com maior sobrevida.

Palavras-chave: fisioterapia, neoplasias; amputacao.
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Lian Gong em 18 Terapias na Reabilitacao Pds-mastectomia
Missyara Maria Santana e Silva
Patricia Lima Ventura
Resumo:

Objetivou-se analisar a pratica do Lian Gong em 18 terapias na reabilitacdo pds-mastectomia.
Tratou-se de uma pesquisa exploratéria e descritiva, com abordagem quantitativa, que utilizou
como procedimentos técnicos a pesquisa bibliografica e experimental em uma amostra do tipo
relato de caso. Avaliou-se amplitude de movimento através da goniometria, expansibilidade
toradcica pela cirtometria e dor através da escala visual analégica em uma paciente
mastectomizada, com idade de 53 anos, submetida a 24 atendimentos na Associa¢ao de Apoio
aos Portadores de Cancer do Piaui Esperanca e Vida. Os dados foram tabulados em planilhas
do Software Microsoft Excel 2010, e analisa-los mediante estatistica descritiva, assim, discutir
e embasar teoricamente os resultados. Os resultados para aumento da amplitude de
movimento, antes da intervencdao no ombro homolateral a cirurgia apresentou com 1452 para
flexdo, 452 para extensdo 1202 para abducdo, 202 para a aducdo horizontal. Apds a
intervencao resultou 1652 para flexdo do ombro, 502 para extensdo, 1652 para abdugdo e 402
para aducdo horizontal no ombro homolateral a cirurgia. Na expansibilidade toracica, apds a
intervencdo demonstrou-se um aumento da expansibilidade toracica, em todos os niveis, no
nivel infra-axilar obteve um aumento de 1cm? no nivel xifoidiano, aumento 1cm?, sendo que o
aumento mais significativo foi no nivel abdominal de 6 cm?. A dor na regido cervical e ombros
passou de 3 na Escala Visual analégica antes da intervencdo para 0. No presente estudo foi
possivel analisar a prdtica do Lian Gong em 18 terapias na reabilitacdo pds-mastectomia,
concluindo que a técnica possibilitou aumento da amplitude de movimento do membro
superior homolateral e contralateral a cirurgia, aumento da expansibilidade toracica,
principalmente na regido diafragmdtica e auséncia da dor na regido cervical e ombros, ao fim
dos 24 atendimentos. Portanto, o Lian Gong em 18 terapias tem aplicabilidade como recurso
na fisioterapia oncoldgica.

Palavras-chave: Fisioterapia, Pés-mastectomia, Medicina Tradicional Chinesa.
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Acompanhamento fisioterapéutico no pds-operatorio de cirurgias
de amputaciao de membro inferior por tumores dsseos primarios

Malu A. Eichelberger
Camila Baldissera
Ana Paula M. Abreu
Luziane Fabiani
Valentina B. Alves

Resumo:

Objetivos: Caracterizar os pacientes com tumores 0sseos que realizaram amputa¢do do
membro inferior e verificar se houve acompanhamento fisioterapéutico apds a cirurgia.
Métodos: Estudo retrospectivo e descritivo de prontudrios de pacientes com osteossarcoma e
sarcoma de Ewing que sofreram amputacdao do membro inferior em um Hospital de grande
porte do interior do Rio Grande do Sul. As varidveis analisadas foram: sexo, raca, idade,
diagndstico, local do tumor, nivel de amputacdo, realizacdo de fisioterapia, protetizacdo e
Obitos. Resultados: De 44 prontudrios de pacientes com tumores ésseos encontrados, 16
(36,36%) sofreram amputacdo de membro inferior no periodo de 2005 a 2014. A idade variou
de 6 a 25 anos, havendo predominancia do sexo masculino (81,25%) e prevaléncia de
diagndstico de osteossarcoma (87,5%). As principais localizagdes dos tumores foram o fémur
distal (37,5%), tibia proximal (18,75%), tibia distal (12,5%) e outras (31,25%). Os niveis de
amputagdo foram: transfemural no tergo distal (56,25%) e terco proximal (18,75%), seguida de
amputagdo transtibial (12,5%) e desarticulagdo do quadril (12,5%). Destes, 50% realizaram
fisioterapia apds a cirurgia e 18,75% realizaram protetizacdo do membro. 56,25% foram a
6bito devido a doencga. Conclusdo: Considerando-se que as amputa¢des de membro inferior
trazem limitagGes funcionais a estes pacientes e que a fisioterapia é fundamental para que a
protetizacdo tenha sucesso é necessario que estes pacientes tenham acompanhamento
fisioterapéutico durante todas as fases de tratamento.

Palavras-chaves: neoplasias ésseas, amputados, fisioterapia.
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Funcao pulmonar e neoadjuvancia quimioterapica em pacientes
submetidas a mastectomia

Ana Paula Monteiro Abreu
Julia Mognon

Helena Bianchi

Malu Anton Eichelberger

Resumo:

Introducdo: Considera-se a quimioterapia neoadjuvante (QTNA) como tratamento inicial de
escolha na doenga localmente avancgada, por ser uma alternativa importante no tratamento e
na avaliagdo do prognéstico de pacientes portadoras de cancer de mama operavel. Além disso,
com a QTNA, tem-se a chance de diminuir o volume tumoral e o comprometimento axilar
(&quot;downstaging&quot;) aumentando a possibilidade de cirurgia conservadora. Porém,
pacientes submetidas a QTNA para cancer de mama poderdo apresentar alteragdes e futuras
complicagdes respiratdrias, diminuindo a qualidade de vida desta popula¢do, contudo, sdo
escassos os estudos discutindo o tema. Objetivo: Avaliar a fun¢do pulmonar (FP) de pacientes
submetidas a QTNA, que realizaram mastectomia. Método: Trata-se de um estudo transversal,
descritivo e qualitativo, em que participaram 20 mulheres submetidas a mastectomia, que
foram avaliadas pela microespirometria no pré e no pds-operatério. Resultados: Das pacientes,
oito (40%) realizaram QTNA e 12 (60%) apenas cirurgia. Constatou-se que as pacientes que
realizaram QTNA apresentaram diminui¢do significativa da capacidade vital forgcada (CVF)
(1,76+0,89/2,97+2,03 p=0,04) e do pico de fluxo expiratério (PFE)
(119,50+33,97/232,83+142,88 p=0,02), apresentando reducdo da FP pds-operatdria,
comparadas com as que realizaram apenas a cirurgia. No volume expiratério forcado no
primeiro segundo (VEF1) ndo se encontrou alteracdo significativa. Conclusdo: As pacientes que
realizaram QTNA obtiveram maior diminuicdo da CVF e PFE, apresentando valores fora da
normalidade, acarretando em alterag¢Bes na FP, e provaveis futuras complicagdes pulmonares.
Por um lado, a QTNA auxilia na diminui¢do do tumor, porém, a mesma apresenta-se como um
fator de risco para complicacdes pulmonares. Com isto, vé-se a importancia da realizacdo de
mais estudos relacionados ao assunto, para discussdo de quais sdo as reais vantagens e
desvantagens de tal tratamento e o que proporcionara uma melhor qualidade de vida para
esta populagdo.

Palavras-chave: Neoplasias de Mama. Mastectomia. Tratamento neoadjuvante. Quimioterapia.
Ventilagdo Pulmonar.
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Fisioterapia Profilatica ao Desenvolvimento do Trismo
Radioinduzido em Pacientes com Cancer de Cabeca e Pesco¢o
Karoline C. Bragante
Cristiane C. Fornari
Neiro W. Motta
Marcelo F. Silva
Geraldo P. Jotz
Resumo:

Objetivos: verificar se a intervengdo preventiva com exercicio mantém a mobilidade
mandibular de pacientes com cédncer de cabeca e pescoco em tratamento radioterdpico.
Metodologia: Foi realizado um ensaio clinico randomizado onde 90 pacientes foram alocados
randomicamente em trés grupos: Grupo exercicios TheraBite-Hiperboldide (GETH), Grupo
exercicio Hiperboldide (GEH) e Grupo controle (GC). A mensura¢do da mobilidade mandibular
através de paquimetro foi realizada antes e apds a radioterapia. Resultados: houve uma
tendéncia de reducgdo da abertura bucal (AB) em todos os grupos, sendo essa reducdo menor
no GETH, porém sem significancia estatistica (p=0,246). Na avaliacdo intra-grupo a reducdo de
AB foi estatisticamente significativa no GC (p=0,015). Quando analisada a AB em relagdo a
adesdo ao protocolo, observou-se que o GETH apresentou um aumento de AB nos pacientes
que adeririam ao tratamento e nos que ndo adeririam houve uma reduc¢do da AB, sendo essa
diferenca estatisticamente significativa (p=0,007). No GEH os pacientes que aderiram
reduziram menos a AB quando comparado aos que ndo aderiram, porém sem significancia
estatistica (p=0,295). Apds andlise de covariancia permaneceram associadas com a variacdo da
AB as variaveis: grupo (p=0,022) e variacdo do grau de mucosite (p=0,027). O GETH apresenta
uma varia¢cdo menor da AB (0,50 +/- 1,28) do que o GC (-3,78 +/- 1,25). O GEH n&o apresentou
diferenca significativa para nenhum dos dois grupos (-2,10 ++/- 1,50). A mucosite é um fator
independente associado com a reducdo da AB. Conclusdo: Concluimos que um protocolo de
reabilitacdo associando o TheraBite com treino de mastigacdo com o hiperboldide é o mais
adequado para manuteng¢do da medida de AB durante a radioterapia.

Key words: head and neck neoplasms, trismus, radiotherapy, physical therapy, exercise
therapy.

Santa Casa de Misericérdia de Porto Alegre.
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Variacao da Mobilidade Mandibular em Pacientes Irradiados com
Cancer de Vias Aéreo-Digestivas Superiores

Karoline C. Bragante
Carolina B. Mozzini
Neiro W. da Motta

Marcelo F. Silva
Geraldo P. Jotz

Resumo:

Objetivos: avaliar a variagdo da mobilidade mandibular de pacientes com cancer de via aéro-digestivas
superiores (VADS) durante a radioterapia (RDT) e secundariamente associa-las as varidveis demograficas
e clinicas em estudo. Métodos: Coorte prospectiva onde 58 pacientes com cancer de VADS foram
acompanhados em um servigo de RDT. O exame fisico ocorreu em dois momentos: antes do inicio da
RDT (MO) e apds a ultima sessdo de RDT (M1) para verificacdo de varidveis, como: abertura bucal
maxima (AB), excursdo lateral direita (EXd), excursdo lateral esquerda (EXe) e protrusdo (PR) da
mandibula, tipo de alimentagdo, mucosite oral e capacidade funcional. Dados a respeito da lesdo
tumoral e RDT foram coletados do prontudrio do paciente. Resultados: Cinqlienta e seis pacientes
completaram o estudo. Os resultados da pesquisa demonstraram uma redugao significativa da medida
de abertura bucal (p&It;0,001), excursdo lateral direita (p=0,038) e excursdo lateral esquerda (p=0,035)
da mandibula, um aumento significativo da presenca (p&lt;0,001) e do grau de mucosite oral
(p&It;0,001), assim como uma reducdo significativa da perfomance status (p&It;0,001). Trinta e seis
pacientes (64,3%) reduziram a medida de abertura bucal no poés-tratamento. As varidveis que se
associaram significativamente a redugdo da abertura bucal pela andlise bivariada foram modificagdo da
alimentacgdo (p=0,037), campo de radiag¢do (p=0,024), presenca de mucosite (p=0,003) e a redugdo na
performance status (p=0,007). Apds o ajuste pelo modelo multivariado, as varidveis que permaneceram
associadas significativamente com a redugdo da abertura bucal foram presenca de mucosite (p=0,018) e
a reducgédo da performance status (p=0,47). Conclusdo: Os dados encontrados neste estudo sugerem que
os pacientes com cancer de via aéro-digestivas superiores em tratamento radioterdpico apresentam
reducdo da mobilidade mandibular, sendo esta redugdo fortemente associada a ocorréncia de mucosite
e a redugdo da capacidade funcional.

Key-words: head and neck neoplasms; vertical dimension; radiotherapy; mucositis; temporomandibular
joint; joint range of motion; trismus

Santa Casa de Misericdrdia de Porto Alegre.
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Analise da for¢ca muscular global e da capacidade fisica funcional
de individuos onco-hematoldgico

Jessica V. Petruz
Tamara Ap. Borges
Thays A. Batista
Paloma F. de Paula
Gualberto R

Resumo:

Introducdo: Os individuos com diagndstico onco-hematoldgico apresentam juntamente com
sua terapéutica alteragdes fisicas e funcionais, podendo citar a anemia, nauseas, febre, fadiga,
sarcopenia que contribuem para a diminui¢cdo da capacidade do mesmos. Objetivo: Andlise da
forca muscular global e da capacidade fisica funcional de individuos onco-hematolégico.
Metodologia: Foram avaliados 17 individuos (12 com diagndstico de linfoma, 3 com
diagndstico de leucemia, 1 com diagndstico de mieloma mdltiplo e 1 com diagndstico de
mielodisplasia) de ambos os sexos com diagndstico clinico onco-hematolégico (GOH), com
média de idade de 50,7+20 anos, média de peso: 69,313 quilos, média de altura: 1,6410,1
metros, indice massa corporal de 25, média de tempo de diagndstico de 53 anos, tabagistas e
nao tabagistas, ndo etilistas, sem problemas respiratdrios prévios pertencentes ao grupo onco-
hematolégico (GOH); Além disso, foram avaliados 17 individuos sauddveis pertencentes a
cidade de Uberaba MG (GC) para efeito de comparacdo. Todos os individuos foram submetidos
a avaliacdo da forca global através da dinamometria (Hand Grip) e da capacidade fisica
funcional através do teste de caminhada de seis minutos (TC6). As avaliagbes ocorreram no
mesmo dia, porém com intervalo de tempo de 10 minutos. Resultados: Observou-se que o
GOH apresentou um menor forca muscular global (23,436 vs 4013 kgf) e menor distancia
percorrida (296185 vs 450+2 metros) quando comparado com o GC (Teste t Student,
p&lt;0,05). Conclusdo: Conclui-se que os individuos onco-hematoldgicos apresentaram valores
significativamente menores na forca global e na capacidade fisica funcional. Sendo assim, a
fisioterapia tem um importante papel na reabilitacdo desses individuos prevenindo alteracées
fisico-funcionais.

Palavras-chave: Oncoldgico, Capacidade Fisica, Fadiga.

Instituto de Ciéncias da Saude, Universidade Federal do Tridngulo Mineiro — UFTM.
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Protocolo de Tratamento por Laser de Baixa Intensidade nas
Afeccoes de Pele Decorrentes do Linfedema

Aline Gomes Afonso Ferreira
Marcos Pinotti

Resumo:

Objetivos: Conduzir uma revisdo critica da literatura, em lingua portuguesa e inglesa para
verificar a eficicia da laserterapia de baixa intensidade no tratamento das afec¢bes de pele
desencadeadas pelo linfedema, bem como, identificar os principais parametros que irdo ajudar
a nortear a conduta clinica dos profissionais que utilizam a técnica. Metodologia: Foi realizada
uma pesquisa nas bases de dados Medline, Pubmed, Scielo e Science Direct para identificar
artigos cientificos relevantes para o estudo. Os artigos foram selecionados no periodo de
janeiro de 2005 a marc¢o de 2015 utilizando os seguintes descritores: “Low level laser therapy,”

n o« n o«

laser therapy”, “phototherapy”, “breast cancer”, “lymphedema” “tissue repair” “wound
healing” combinadas entre si, nos idiomas inglés e portugués. Apds a realizacdo da pesquisa,
uma triagem prévia dos artigos foi feita, excluindo possiveis publicagdes ndo relacionadas ao
tema. Em seguida, foram aplicados critérios para a definitiva selecdo dos artigos. Resultados:
Este estudo proporcionou dados de que o laser de baixa intensidade é uma técnica eficaz no
tratamento de afec¢des de pele decorrentes do linfedema, portanto, indicada e recomendada
pela literatura cientifica nacional e internacional. Entretanto, ficou evidente a grande
diversidade de protocolos e a clara falta de padronizagcdo nas pesquisas com laserterapia.
Parametros como comprimento de onda, dose, cor do tecido, tempo de aplicagdo e niumero de
sessOes sdo fundamentas para replicacdo dos resultados na pratica clinica profissional.
Conclusdo: A terapia laser de baixa intensidade foi capaz de reduzir as doencas de pele e o
volume do membro afetado por linfedema. Novos estudos sdao necessdrios para determinar o
mecanismo de acdo da laserterapia sobre o sistema linfatico e desenvolver um protocolo

padrdo no tratamento de cicatrizacdo de feridas cutaneas e linfedema.

Palavras-chave: Terapia laser de baixa intensidade. Linfedema. Afecgdes de pele.

Universidade Federal de Minas Gerais.
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Analise da for¢a muscular global, da for¢a muscular respiratoria e
capacidade fisica funcional em individuo com tricoleucemia:

estudo de caso

Isabela Gigante Rosdrio
Marcela Deponte Galetti
Gualberto Ruas

Resumo:

Objetivo: analise da forca muscular global, forca muscular respiratéria e capacidade fisica
funcional em um individuo com diagndstico tricoleucemia. Metodologia: Foi avaliado um
individuo do sexo masculino, com idade 63 anos, altura 1.72, peso 78Kg, indice de massa
corporal de 26,35; com diagnéstico clinico de tricoleucemia ha 29 anos e submetido a 2 ciclos
de quimioterapia em 1996 e 2014. O mesmo foi submetido a avaliacdo da forga muscular
global através da técnica Hand Grip (dinamometria) da mao direita, manovacuometria pra
avaliacdo da forca muscular respiratdria onde foi avaliada a pressdo inspiratéria e pressao
expiratéria maxima (PImax e PEmax), além disso a capacidade fisica funcional foi avaliada
através do teste de caminhada de seis minutos (TC6) seguindo as normas a ATS (2008). Os
valores obtidos foram comparados com os valores preditos pela literatura. Resultados:
Observou-se que a forca muscular global (42 vs 43 kgf), PImax (100 vs 110 cmH20), PEmax (120
vs 125 cmH20) e a distincia percorrida obtida no TC6 foi de 720 vs 710 metros foi menor que
os valores preditos, porém dentro dos valores de normalidade. Conclusdo: conclui-se que os
valores estdo dentro dos limites de normalidade, porém sugere que esse individuo seja
acompanhado pela fisioterapia no uso de recursos fisico-funcional na manutencdo dessas
forcas visto que o tratamento quimioterapico tem efeitos diversos e sistémicos evitando
complicagdes secundarias.

Universidade Federal do Triangulo Mineiro — UFTM — Uberaba,MG — Brasil.
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Qualidade de vida em mulheres com cincer de mama apos 6
meses de intervencao cirurgica
Priscila A.Barbosa
Isabel Cristina G.Leite
Rhodrigo G.Cesca
Thatiana E.D. Pacifico
Resumo:

Objetivo: O objetivo deste estudo foi avaliar a qualidade de vida (QV) de mulheres tratadas
cirurgicamente de cancer de mama no Hospital Maria José Baeta Reis-Asconcer, na cidade de
Juiz de Fora/MG. Metodologia: A QV foi avaliada pelo European Organization for Research and
Treatment of Cancer Breast Cancer-Specific Quality of Life Questionnaire (EORTC QLC 30 BR-
23). Os resultados foram calculados com base nas varidveis principais, e em seguida
construidos o modelo de regressdo linear multipla. Resultados: Participaram 121 mulheres
com idade média de 56,9 + 10,4 anos. Os valores dos escores médios do EORTC QLC 30 BR 23
demonstraram tendéncia para boa qualidade de vida, sendo a escala de Saude Global (75,2 +
22,1) a mais favoravel e a escala funcional do EORTC QLC 30 (28,2 + 21,0) a mais
comprometida. A varidvel clinica IMC influenciou tanto a escalas de sintomas do EORTC QLC 30
quanto a do modulo especifico para o cancer BR23. Viu-se relagdo estatistica significante entre
a radioterapia e a escala de sintomas do EORTC QLC 30, bem como entre a escala de sintomas
do mddulo especifico e o nimero de linfonodos dissecados. As percepc¢des subjetivas quanto
ao diagndstico do linfedema com relagdo ao tempo transcorrido influenciaram todos os
dominios do EORTC QLC 30 BR23. Apds controle pelas varidveis mao funcional e tempo de
cirurgia permaneceram no modelo final como varidveis explicativas da QV, o IMC, a
reconstru¢do mamdria, a sensacdo de peso no bracgo, a reducdo da amplitude de movimento
do ombro e sensacdo de blusa apertada. Conclusdao: A QV encontrada foi relativamente boa,
mas influenciada negativamente pelo IMC, pela reconstrucdo mamaria e amplamente pelas
percepcdes subjetivas quanto ao diagnéstico de linfedema. Os resultados apontam a
necessidade de valorizacdo das percepgdes subjetivas quanto a condi¢do de saude na tentativa
de prover um atendimento mais humanizado e integral.

Palavras-chave: Cancer de Mama, Qualidade de Vida, EORTC QLC 30 BR23.

Programa de Pds Graduacdo de Saude Coletiva da Universidade Federal de Juiz de Fora.
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Abordagem fisioterapéutica em pacientes oncoldgicos nos
cuidados paliativos: uma revisao da literatura
Fabiola A. Alcantara
Themistoclys T. C. Ferreira
Renata S. Reges
Mariana L. A. Cadengue
Kaisa T. Diniz
Resumo:

Objetivo: Descrever o papel da Fisioterapia na assisténcia a pacientes oncoldgicos em Cuidados
Paliativos. Metodologia: Trata-se de um estudo de revisdo sistematica, que incluiu artigos
entre os anos de 2007 a 2014. Foram pesquisados estudos através das bases de dados,
PUBMED, SCIELO, MEDLINE e associagdes vinculadas ao tema abordado, selecionados estudos
na lingua inglesa e portuguesa. A selecdo ocorreu entre os meses de abril a junho de 2015.
Resultados: Os estudos apontam que a Fisioterapia possui um grande nimero de métodos de
intervengdes Uteis ao tratamento paliativo, como por exemplo: recursos para o alivio da dor e
desconforto respiratério, ganho de forca muscular, diminuicdo da imobilidade, fornece
orientagdes quanto a postura no leito, promocgdo a realizagdo de Atividades de Vida Diaria.
Considerando que os pacientes em Cuidados Paliativos declinam a sua funcionalidade de
forma rdpida, os estudos sugerem que a partir da intervencdo fisioterapéutica precoce,
maiores sdao as oportunidades de manter a funcionalidade. Conclusdo: A Fisioterapia apresenta
recursos que podem contribuir para melhora ou manutencdo da funcionalidade de pacientes
oncolégicos em Cuidados Paliativos, sustentando ao mdximo a mobilidade e a independéncia
funcional do paciente, contribuindo assim, para uma melhor qualidade de vida.

Palavras-chave: Cuidados paliativos; Cuidados Paliativos na Terminalidade da Vida; Doente
terminal; Fisioterapia; Neoplasias.
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Influéncia do treinamento da musculatura respiratdria de curta
duracao no nivel de atividade fisica e qualidade de vida em
individuos anémicos com sindrome mielodisplasica - série de

Casos

Isadora S. Reis
Karina R.S. Silva
Leonardo R. Oliveira
Gualberto Ruas

Resumo:

Objetivo: Avaliar a influéncia do treinamento da musculatura respiratéria de curta duracdo no
nivel de atividade fisica e qualidade de vida em individuos anémicos com Sindrome
Mielodispldsica. Metodologia: Trata-se de uma série de trés casos sobre individuos anémicos
com sindrome mielodisplasica (P1, P2 E P3) acompanhados por um médico hematologista da
Central de Quimioterapia da Universidade Federal do Triangulo Mineiro — UFTM e que
realizaram o treinamento da musculatura respiratdria. Os individuos foram submetidos a duas
avaliagbes, com trés varidveis analisadas: no periodo pré treinamento e na 122 semana de
treinamento. As avaliagbes foram consistidas de: pressdo inspiratéria maxima (PImax),
Questiondrio Internacional de Atividade Fisica — versdo curta (IPAQ) e Questiondrio de
Qualidade de Vida em pacientes oncolégicos — EORTC QLQ — C30. Resultados: Ocorreu
aumento da PImax (P1: 53 vs 70; P2:40 vs 63,3; P3: 30,3 vs 80), melhora das escalas de saude
global (P1: 66,6 vs 83,3; P2: 83,3 vs 100; P3: 58,3 vs 80,3), saude funcional (P1: 96,5 vs 97,7; P2:
30 vs 86,6; P3: 33,3 vs 86,6) e sintomas (P1: 5,12 vs 5,12; P2: 53,8 vs 0; P3: 30,7 vs 5,12) do
Questiondrio de Qualidade de Vida — EORTC — QLQ — C30 e aumento do nivel de atividade
fisica. Conclusdo: O treinamento da musculatura respiratéria oferece ao individuo anémico
com sindrome mielodisplasica restabelecimento da fung¢ao pulmonar, promove melhor eficacia
muscular, potencialmente melhora a fadiga e dispneia e consequentemente melhora a
qualidade de vida e o nivel de atividade fisica.

Palavras Chaves: Sindrome Mielodispldsica; Qualidade de Vida; Atividade Motora.

Departamento de Fisioterapia Aplicada/ICS/UFTM.
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Funcionalidade do membro superior e qualidade de vida em
mulheres com cincer de mama pos intervengao cirurgica na
cidade de Juiz de Fora, Minas Gerais

Priscila A.Barbosa
Isabel Cristina G. Leite
Rhodrigo G. Cesca
Thatiana E. D. Pacifico

Resumo:

Objetivo: Investigar a relagdo entre a funcionalidade do membro superior (MMSS) e a
qualidade de vida (QV) em mulheres com cancer de mama (CA) pds intervencgdo cirurgica,
assistidas no Hospital Maria José Baeta Reis-Asconcer, na cidade de Juiz de Fora/MG.
Metodologia: A amostra incluiu 121 mulheres em tratamento para o CA de mama ha mais de
seis meses da intervencdo cirdrgica. Foram coletados dados de prontudrios, realizada
entrevista e exame fisico no ato da consulta. A entrevista compreendeu na aplicacdo dos
instrumentos de QV, European Organization for Research and Treatment of Cancer Breast
Cancer-Specific Quality of Life Questionnaire (EORTC QLC 30 BR-23) e o questiondrio de
sintomas e fun¢des do MMSS, Disability Arm Shoulder and Hand (DASH), que caracterizou a
funcionalidade. Resultados: O linfedema foi diagnosticado em 7,4% da populagdo. Os valores
médios do EORTC QLC 30 BR23 demonstraram uma tendéncia para boa QV, sendo a escala
funcional a mais comprometida com as piores médias de escores observadas. A populagdo
teve bom desempenho funcional de MMSS, representado pelo baixo escore total do DASH.
Houve significancia estatistica entre a escala de sintomas do EORTC e as mulheres obesas; que
realizaram radioterapia adjuvante, que tiveram maior nimero de linfonodos dissecados. E
entre o IMC 2 30 e a funcionalidade. As percepg¢des subjetivas influenciaram todos os dominios
do EORTC, bem como a funcionalidade. Apds controle pela variavel mao funcional demonstrou
serem variaveis explicativas da QV o IMC, reconstru¢cdo mamaria, sensagcao de peso no braco,
reducdo da ADM do ombro e sensacao de blusa apertada; e sequencialmente o IMC, trabalho
ativo, restricdo ADM ombro e sensacdo de blusa apertada para a funcionalidade. Conclusdo: A
presenca de sequelas decorrentes da terapéutica do CA tem um impacto significante no
desempenho funcional dos membros superiores, bem como na qualidade de vida relacionada
a saude nesta populacao.

Programa de Pds Graduacdo de Saude Coletiva da Universidade Federal de Juiz de Fora.
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Avaliacao da for¢ca muscular global e sarcopenia de individuos
tabagistas com cancer de pulmao
Rafaella Antonelli
Adriana Araujo
Cindy O. G. Tomaz
Jéssica C. Guimaraes
Gualberto Ruas
Resumo:

Objetivo: Avaliar a forga muscular global e sarcopenia de individuos com diagndstico clinico de
cancer de pulmdo (CP) e secundariamente suas relagdes. Metodologia: Foram avaliados 50
individuos tabagistas com CP (grupo cancer pulmonar — GCP) de ambos os sexos, que nao
estavam em tratamento quimioterdpico e radioterdpico por um ano e acompanhados por um
médico oncologista da instituicdo e 50 individuos sauddveis pertencentes ao grupo controle
(GC). Todos foram submetidos as seguintes avaliagdes: forca muscular global através da
técnica da dinamometria (HandGrip) e sarcopenia através da perimetria de panturrilha. Para
analise dos resultados utilizou-se o programa InStat versdo 3.05. Considerando a normalidade
das variaveis, por meio do teste KomogorovSmirnov foi utilizado o Teste t Student nado
pareado e coeficiente de correlacdo de Pearson, p&lt;0,05. Resultados: Observou que os
individuos do GCP apresentaram uma menor for¢a muscular global (3116 vs 45+4cmH20;
p&lt;0,05), menor perimetria de membro inferior direito (1946 vs 21+2 centimetros; p&lt;0,05)
e de membro inferior esquerdo (19,25+6 vs 2216 centimetros) quando comparado com o GC.
No estudo das correlagGes, observou-se correlacdes positivas entre a forca muscular global
com as perimetrias(p=0,01; r=0,7; Pearson). Conclusdo: Os resultados do presente estudo
mostraram que os individuos do GCP avaliados apresentam uma menor for¢ca muscular global
e perimetrias quando comparado com o GC e correla¢gbes positivas entre a forca muscular
global e as perimetrias, comprovando a essencial importancia da atuacdo da fisioterapia junto
ao individuo oncolégico.

Universidade Federal do Triangulo Mineiro — UFTM.
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Analise do sinal eletromiografico dos musculos serratil anterior e
trapézio e sua correlacao com a biodiniamica da articulacao
escapulo toracica em mulheres mastectomizadas

Michelle B. Milan
Marilia M. Pupim
Saulo V. Fabrin
Eloisa G. Regueiro
Edson D. Verri

Resumo:

Introdugdo: Mastectomia radical ou parcial é o recurso mais utilizado no tratamento do cadncer de mama podendo
comprometer a realizagdo das AVD devido a localizagdo da cicatriz cirurgica e imobilizagdo, interferindo na agdo do
musculo serratil anterior (mSA) e trapézio (mT). Objetivo: Analisar o sinal eletromiografico (SEM) dos mSA e mT e
sua correlagdo com a biodindmica da cintura escapular em pacientes mastectomizadas. Metodologia: Foram
avaliadas 14 mulheres, idade média de 65 anos, divididas em dois grupos: Grupo Mastectomizadas (GM), n=6 e
Grupo Controle (GC), n=6 submetidas a avaliagdo dos mSA e mT nas condi¢gdes repouso, contracdo isométrica
(halter de 1 kg) e isotOGnica concéntrica (resisténcia aplicada com theraband). Resultados: Resultado do sEM
representada pela varidvel Root Mean Square (RMS) sugere que o GM produziu maior potencial de agdo no mSA
(repouso=6,08uV, livre=24,8uV) quando comparadas ao GC (repouso=2,61uV, livre=21,6uV); porém, quando
analisados o exercicio isométrico e isoténico concéntrico os resultados inverteram-se: GM (isométrico=29,7uV,
isotonico=29,5uV) e GC (isométrico=34,2uV, isotbnico=36,2uV). Resultados do mT sugere que o GM produziu
menor potencial de agdo desse musculo fibras superiores nas modalidades avaliadas, exceto ao repouso
(repouso=23,93uV, livre=59,22uV, halter= 90,06 uV, theraband =104,36 uV) quando comparadas ao GC
(repouso=20,15uV, livre=122,55uV, halter=145,47 uV, theraband =246,21 uV); porém, quando analisado o mT fibras
inferiores os resultados inverteram-se: GM (repouso= 5,89V, livre=42,05uV, halter=50,34uV, theraband =58,69uV)
e GC (repouso=3,61pV, livre=22,24uV, halter=30,91uV, theraband =44,66uV). Ndo houve diferenca significativa das
analises (teste t Pareado, p&lt;0,05). Conclusdo: Sugere-se que o maior potencial de agdo das fibras inferiores do
mT no GM indica sobrecarga do musculo ocasionado pela falta de estabilizagdo postural, devido a auséncia dos
musculos peitorais; além de refletir menor potencial de acdo do mSA para exercicios na presenca de forga da
gravidade ou resisténcia aplicada. Assim, a atuacdo fisioterapéutica torna-se necessaria a fim de reestabelecer e
garantir a realizagdo das AVD.

Palavras-Chave: Mastectomia, Eletromiografia, Cintura Escapular.

Laboratoério de Biomecéanica do Movimento - Claretiano Centro Universitario.
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A fisioterapia nos cuidados paliativos: relato de experiéncia

Fabiola A. Alcantara

Renata S. Reges

Kaisa T. Diniz

Resumo:

Objetivo: Relatar a vivéncia de fisioterapeutas em uma enfermaria de Cuidados Paliativos.
Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia de duas fisioterapeutas residentes de
cuidados paliativos e gerontologia durante rodizio em uma enfermaria de Cuidados Paliativos,
no periodo de margo a agosto de 2015. Resultados: Durantes os seis meses, foram realizados
atendimentos fisioterapéuticos nos pacientes internados nesta enfermaria, sendo realizadas
avaliagdes motora e respiratéria, destacando seu nivel de funcionalidade e classificando-os
através da Palliative Performance Scale (PPS). As intervenc¢des eram realizadas diariamente
com objetivo de ganho ou manutencdo da funcionalidade, bem como o controle nado
farmacolégico dos sintomas. A atuacdo das residentes ocorria sob a supervisdo da
fisioterapeuta do setor e em conjunto com a equipe multidisciplinar. As interven¢des eram
tracadas de forma individualizada, sendo adequada de acordo com cada paciente variando de
acordo com o progndstico e funcionalidade considerados a partir da PPS. Foram utilizados
recursos como a cinesioterapia passiva, ativo-assistida, ativa ou resistida com e sem utilizacao
de mecanoterapia, adequacgdo postural no leito e orientagdes quanto a mudancas de decubito
e posicionamento, exercicios respiratérios, terapia de expansdo pulmonar e terapia de higiene
bronquica. Semanalmente, eram realizadas reuniGes com toda a equipe multidisciplinar do
setor, composta por médicos, enfermeiros, nutricionistas, psicélogos, fonoaudidlogos,
terapeutas ocupacionais, assistentes sociais, odontdlogos, educadores fisicos e a farmacéutica,
para discussdo dos casos e adequacdo de condutas e prescrices para melhor manejo dos
casos. Conclusdo: A experiéncia nesta enfermaria contribuiu de forma enriquecedora para o
aprendizado das residentes no que se refere a atuacdo do fisioterapeuta no ambito dos
cuidados paliativos, sendo notdria a necessidade de sua participacdo junto a equipe
multidisciplinar atuando de forma inter e transdisciplinar para o controle dos sintomas.
Ademais, a fisioterapia pode contribuir de forma satisfatoria para manuteng¢do/ganho de
funcionalidade, além de promover maior bem-estar e qualidade de vida durante o periodo de
internamento hospitalar.

Palavras-chave: Fisioterapia; Cuidados Paliativos; Funcionalidade.
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Técnicas De Conservacdo De Energia No Controle Da Dispneia Em

Pacientes Com Cancer De Pulmao.

Dayana Bortolotti
Angela Marx

Resumo:

A dispneia aparece como sintoma mais incapacitante nos pacientes com diagndstico de cancer
de pulmao, atingindo a independéncia funcional desses pacientes. Com o objetivo de revisar
os programas de reabilitacdo pulmonar nos pacientes com doengas pulmonares cronicas,
buscando relatar o uso das técnicas de conservacdao de energia no tratamento da dispneia.
Realizado uma revisdo de literatura para buscar dados onde constam as técnicas de
conservacgao de energia no tratamento de doentes pulmonares crénicos, como os de cancer de
pulmdo. Ainda se descreve essas técnicas, mesmo nos programas de reabilitacdo dos pacientes
portadores da doencga pulmonar obstrutiva cronica. No caso de cancer de pulmao quase nao é
citada, apenas de forma conjunta com outras patologias. Devido ao potencial benéfico das
técnicas de conservagdo de energia descritos na literatura, é necessdrio difundir aos
fisioterapeutas estudos e discussdes sobre esse tratamento em busca de minimizar a dispneia
nos pacientes buscando maior independéncia funcional em suas atividades didrias.
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Acdo do cuidado interdisciplinar sobre a mobilidade de paciente
com cancer de uvula e segundo primario de reto

Woylisson M.A. Lins
Jayda E. Ramim
Alython A.C. Filho

Resumo:

Objetivo: O presente trabalho visa descrever uma experiéncia de melhora de fungdo motora
de um paciente com cancer de Uvula e segundo primario de reto através de cuidado
interdisciplinar. Metodologia: A experiéncia foi vivenciada por residentes multidisciplinares em
oncologia, quando exerciam suas funcdes em uma enfermaria de tumores de cabeca e
pescoco. A equipe constituida de profissionais de fisioterapia, nutricdo, farmdcia, psicologia,
servico social, enfermagem, fisica médica e odontologia, assistiu o paciente durante os 60 dias
em que esteve internado. As metas foram pactuadas ao momento da admissdo e o caso foi
discutido diariamente em reunides da equipe. Resultados: Paciente idoso, submetido durante
a internacdo a duas cirurgias abdominais (ressec¢dao abdomino-pélvica e ressiintese de parede
abdominal), em vigéncia de radioterapia, encontrava-se acamado, apresentando reduzida
mobilidade e fadiga aos minimos esforcos. Apresentou perda ponderal grave e necessitou de
nutricdo parenteral total por 30 dias devido a obstrugdo intestinal secunddria a um fecaloma
ndo removido a cirurgia. Encontrava-se entristecido, o que refletia em reducdo de sua adesao
as atividades propostas pela fisioterapia. Apds 45 dias de acompanhamento pela equipe e
realizacdo de cicloergometria, treino de ortostatismo e de marcha, o paciente apresentava
melhora do estado nutricional, aderia bem aos exercicios propostos, e havia melhorado
consideravelmente o quadro da fadiga oncolégica. Cinco dias antes de receber alta hospitalar,
o paciente ja deambulava com auxilio. Conclusdo: Na experiéncia descrita, o paciente
apresentou significativa melhora de capacidade funcional apds receber cuidados
interdisciplinares durante a internacdo. Este fato contribui para a demonstracdo da
importancia da adocdo da interdisciplinaridade pelos servigos hospitalares brasileiros.

Palavras chave: Mobilidade; Interdisciplinaridade; Oncologia.

Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva- INCA.
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Perfil epidemiolégico de pacientes idosas com cancer de mama

em um hospital universitario
Jéssica A. Fernandes
Isabela Rita C. S. Mendes
Camila Cristina F. Araujo
Maria Aparecida Martins

Resumo:

Introdugdo: No Brasil ocorre um aumento de idosos e de doengas cronicas, destacando-se o cancer,
particularmente o de mama que é o mais frequente em mulheres segundo o Instituto Nacional de
Cancer. Diante da complexidade desse perfil epidemioldgico, deve-se constituir uma equipe
multiprofissional para o cuidado integral do paciente. Em 2009, o Conselho Federal de Fisioterapia e
Terapia Ocupacional reconheceu a Fisioterapia Onco-Funcional como especialidade exclusiva do
fisioterapeuta. Estratégias governamentais de notificagdo foram instituidas, sendo criado o Registro
Hospitalar de Cancer (RHC). No Hospital das Clinicas (HC) da Universidade Federal de Minas Gerais sdo
notificados os casos oncolégicos atendidos. Objetivo: Descrever o perfil epidemiolégico de idosas com
cancer de mama em um hospital universitdrio. Metodologia: A casuistica compreendeu mulheres
diagnosticadas com cancer de mama, de 60 anos ou mais, atendidas no HC entre 2006 e 2011. Utilizou-
se 0 banco de dados do RHC-HC e a Classificagao Internacional de Doengas para a Oncologia. Andlise
pelo Excel. Resultados: De 7.341 notificacOes de cancer, 1.543 foram de cancer de mama em mulheres:
633 (41%) entre 45 e 59 anos; 550 (36%) com 60 anos ou mais e 360 (23%) outros. A partir de 60 anos,
193 (35%) ndo tinham histdrico familiar para cancer (Sem Informagdo-SI em 202); em 270 (49%) sem
histérico de tabagismo (SI em 201) e 254 (46,2%) ndo consumiam alcool (SI em 245). Tipo histolégico
mais frequente foi o carcinoma ductal infiltrante SOE-Sem Outras Especificagdes (70%). Primeiro
tratamento no HC foi o cirurgico em 42% das pacientes, sendo parte delas encaminhada a Fisioterapia.
Conclusdo: O cancer de mama ductal infiltrante SOE foi o mais freqlente. A cirurgia, o primeiro
tratamento, corroborando com a necessidade da aten¢do multiprofissional, inclusive do fisioterapeuta.
A notificacdo adequada permite tragar o perfil epidemioldgico do cancer e auxiliar no planejamento de
politicas em Oncologia.

Palavras-chave: Cancer, Cancer de mama, Registro Hospitalar de Cancer, Fisioterapia Onco-funcional

Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG).

Faculdade de Ensino de Minas Gerais.
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Fadiga muscular e dor em paciente em uso de inibidor de
aromatase
Luis Gustavo Santos
Jessica Z. Dota
Daniele A. Pinheiro
Laura F. Rezende
Resumo:

Este estudo teve com objetivo estudar a fadiga muscular e a dor em decorréncia do uso de
inibidor de aromatase no pds operatdrio de cancer de mama. Métodos: Foram utilizadas duas
voluntarias: uma com o uso da medicagdo e uma que ja encerrou o uso de inibidor de
aromatase, em um teste da caminhada de 6 minutos, para avaliar a diferenca em valores
através da escala analdgica o nivel de Dor e Fadiga muscular das duas voluntarias.Resultados:
diante do teste de caminhada de caminhada de 6 minutos no periodo matutino, a primeira
voluntaria referiu o primeiro minuto um grau de fadiga quatro e dor seis, no segundo minuto a
fadiga e a dor foram de seis, no terceiro minuto a fadiga e dor mantiveram 6, no quarto
minuto a fadiga foi de 7 e a dor continuou seis, no quinto minuto a fadiga foi oito e a dor seis e
no sexto minuto fadigo foi oito e a dor seis. Ja a segunda voluntaria, no primeiro minuto a
fadiga e dor foram iguais a zero se mantendo assim até o sexto minuto. J4 no periodo
vespertino, a primeira voluntaria, no 12 minuto referiu grau 1 de fadiga e 2 de dor, no 22
minuto a paciente referiu fadiga 4 e dor 2, jd no 32 e 42 minutos a fadiga e a dor foram 5, no
52 e 62 minutos a fadiga foi 7 e a dor 5. Ja a segunda voluntdria referiu dor e fadiga 0 em todos
os minutos avaliados. Conclusdo: O uso de inibidor de aromatase causa possiveis complicagdes
musculo-esqueléticas durante o seu uso, como dores e fadiga muscular.

Palavras-chave: Cancer de mama, inibidor de aromatase , fadiga muscular, dor.

Centro Universitario das Faculdades Associadas de Ensino — FAE.
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Construcao curricular de fisioterapia em um programa de
residéncia multiprofissional em oncologia: relato de experiéncia

Eliane O. Silva
Alessandra G. Giglio

Resumo:

Objetivo: socializar a experiéncia profissional na construg¢ao curricular de Fisioterapia do Programa de
Residéncia Multiprofissional em Oncologia. Metodologia: relato de experiéncia profissional da
Fisioterapia do Instituto Nacional de Cancer Jose Alencar Gomes da Silva - INCA, Rio de Janeiro, Brasil.
Relato: Para a construcdo do programa foram realizadas oficinas pedagdgicas com profissionais da
educacdo e coordenadores-tutores de dreas multiprofissionais da saude da instituicdo. O principal
alicerce foi a construgdo de um curriculo-projeto pedagdgico baseado na educagdo problematizadora.
As primeiras oficinas foram realizadas no primeiro semestre de 2011, apesar do inicio da primeira turma
de residéncia multiprofissional ter ocorrido no segundo semestre de 2010. Foram seguidas de oficinas
de acompanhamento anuais com participacdo de outros atores como profissionais residentes,
preceptores, docentes e tutores. O programa foi distribuido em atividades tedricas, tedrico-praticas e
praticas que contemplam areas transversais como politicas publicas, bioética, gestdo e areas de
especialidades para as neoplasias de mama, ginecoldgicas, uroldgicas, hematolégicas, trato
gastrointestinal, pulmao, cabec¢a e pescogo, tecido dsseo e conectivo, entre outras. As aulas tedricas
objetivam introduzir as principais dreas temdticas e problemas relacionados ao cancer. Nos campos de
praticas sdo realizadas atividades ambulatoriais, nas internagdes em enfermarias, em centros de terapia
intensiva, visita domiciliar e atencdo bdasica no municipio. As principais competéncias especificas
treinadas sdo em técnicas de fisioterapia respiratéria, musculo-esqueletica, neurolégica, vascular,
pélvica e dispensacao de orteses e préteses. Nas atividades tedrico-praticas os residentes desenvolvem
semindrios por meio de webconferéncias, estudo de casos e apresentacdo de artigos cientificos.
Também participam de atividades como rounds, mesas redondas e sessdes clinicas. Conclusdo: as
oficinas pedagdgicas foram estratégias que possibilitaram a construgdo discursiva e reflexiva de um
curriculo profissional que visa atender as necessidades da capacitagao profissional em saude, prioritdrias
para o Sistema Unico de Salde, e também para que o programa seja aplicado e concluido com éxito.

Palavras-chave: fisioterapia, internato e residéncia, oncologia.

Instituto Nacional de Cancer Jose Alencar Gomes da Silva — INCA
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Atuacao fisioterapéutica em paciente acometida por cancer de
pulmao nao pequenas células - relato de caso
Helena Bianchi
Ana Paula Monteiro Abreu
Camila Baldissera
Malu Anton Eichelberge
Julia Mognon
Resumo:

Atualmente o cancer de pulmado é uma das principais causas de morte no mundo, e o cancer
de pulmdo ndo pequenas células envolve cerca de 90% dos casos. Uma das complicagdes mais
comuns desta neoplasia é o desenvolvimento da sindrome da veia cava superior, a qual
caracteriza-se por sinais e sintomas decorrentes da obstrucdo do fluxo sanguineo da veia cava
superior, sendo os mais comuns, o aparecimento de circulagdo colateral em parede toracica,
dispneia intensa, edema e pletora facial. Objetivo: Explanar a atuacao fisioterapéutica em uma
paciente com diagndstico de cancer de pulmdo ndao pequenas células, com desenvolvimento
de sindrome da veia cava superior. Metodologia: Foi realizado um plano de tratamento
fisioterapéutico em uma paciente, do sexo feminino, 47 anos, dependente de oxigénio (02)
suplementar via canula nasal a 3L/minuto, com sintomas de dispneia intensa (BORG 6),
internada no Hospital da Cidade de Passo Fundo/RS no periodo de 31.07.15 a 31.08.15,
necessitando realizar angioplastia de veia cava superior. A paciente recebeu 12 atendimentos,
duas vezes ao dia, seguindo um programa de atendimentos, onde foram realizados
inicialmente posicionamento no leito, alongamento muscular e pompagem de coluna cervical
e musculos peitorais; técnicas de RTA com auxilio na inspiragdo e expiracdo e ventilagdo ndo-
invasiva modo CPAP como terapia alternativa, tendo como objetivo a atenuagao do esforco
respiratério, considerando o quadro clinico, patoldgico e psicolégico. Resultados: Apds 12
sessOes de fisioterapia, a paciente obteve melhora da dispneia (BORG 0), desmame de 02,
recebendo alta hospitalar sem a necessidade de seu uso, além de melhora da independéncia
funcional. Conclusdo: O programa de fisioterapia baseado nas condicées clinicas, patoldgicas e
psicoldgicas, foi efetivo para a atenuacdo do trabalho respiratério e promogdo da
independéncia funcional em pacientes oncolégicos com sindrome da veia cava superior,
proporcionando melhora da dispneia e sucesso no desmame do O2.

Palavras-chave: cancer de pulmao, sindrome de veia cava superior, fisioterapia.
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Principais complica¢des do cancer de colo de utero e o papel da
fisioterapia no tratamento dessas alteracoes

Juliana G. e Silva
Patricia L. Ventura
Alberto F. Bona
Missyara Maria S. e Silva

Resumo:

Objetivos: Revisar a literatura sobre as principais complicagdes do pds-operatdrio na cirurgia de cancer
de colo de utero (CCU) e influéncia da fisioterapia nesse tratamento. Métodos: Procedeu-se uma revisdo
de literatura, por meio de pesquisa as bases de dados eletrénicas Lilacs, Medline, PubMed, Scielo,
durante os meses de Junho a Agosto de 2015, a partir dos descritores: cancer de colo do utero,
fisioterapia e assoalho pélvico. Encontraram-se 50 artigos em inglés e portugués, dos quais foram
inclusos 10. Os artigos selecionados possuiam os seguintes critérios: originais e experimentais
provenientes de pesquisas realizadas em seres humanos submetidos a tratamento (cirurgia,
radioterapia) para CCU; artigos originais e experimentais provenientes de pesquisa realizada em seres
humanos submetidos a intervengao fisioterapéutica devido a um disturbio uroginecoldgico causado ou
ndo pelo CCU, publicadas em peridédicos entre 2006 e 2015. Foram excluidos os estudos que nao
obedeceram aos critérios de inclusdo supracitados e ndo eram do tipo estudos de caso. Resultados: Do
decorrer da andlise dos artigos observou-se que dentre as principais complicagdes pos tratamento do
CCU encontram-se as difungdes uroginecoldgicas tais como: incontinéncia urindria de urgéncia,
hiperatividade da bexiga, dispareunia, vaginismo, desejo sexual hipoativo, diminui¢cdo da libido, do
orgasmo e excitacdo, estenose e atrofia vaginal entre outras. Dentre as complicagdes observadas a
fisioterapia consiste em uma medida eficaz de tratamento, embora ndo tenham muitos estudos que
comprovem essa eficacia diretamente em pacientes vitimas de CCU, embora sejam encontrados
diversos tratamentos para essas complicagdes em patologias diferentes. Dentre as técnicas encontradas
temos: cinesioterapia (protocolo de Kegel), reabilitacdo virtual, reeducagdo postural global, e
biofeedback. Conclusdo: O estudo de revisdo da literatura contribuiu para a percep¢ao da importancia
da realizagdo de estudos direcionados a mulheres com cancer de colo de Utero, uma vez que muitas
complicagBes resultantes do seu tratamento apresentam solugdes dentro da fisioterapia, mas que
devido a auséncia de estudos direcionados, exigem cautela durante a realizagdo nesse grupo especifico,
para evitar mais danos a essas mulheres.

Palavras-chave: Fisioterapia, cancer do colo do Utero, assoalho pélvico.
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Tratamento fisioterapéutico na sindrome da rede axilar: revisao
de literatura
Barbara R. Wariss
Regielly C. Silva
Woylisson M.A. Lins
Rejane M. Costa
Epamela S.V. Carvalho
Resumo:

Objetivo: Realizar um levantamento bibliografico para identificar os principais tratamentos para
Sindrome da Rede Axilar (SRA) encontrados na literatura. Metodologia: A selecdo de publicages nas
linguas portuguesa e inglesa foi realizada nas bases de dados cientificos BIREME, PubMed e SciELO,
utilizando como termos de busca Sindrome da rede axilar, Trombose linfatica superficial, Tratamento e
Neoplasias da mama/complica¢bes. Resultados: SRA é uma complica¢cdo que surge apds abordagem
cirurgica da axila no tratamento do cancer de mama, causando prejuizo funcional para a articulagao do
ombro, devido a dor e a restricdo de movimento, gerando dificuldades para complementagdo de
tratamentos, como a radioterapia. Foram selecionados cinco artigos encontrados na integra que
abordassem o tema. A sintomatologia da sindrome pode cessar espontaneamente em trés meses,
porém, a fisioterapia pode encurtar esse periodo. Ainda ndo existem métodos fisioterapéuticos
convencionais reportados, porém os tratamentos fisioterapéuticos encontrados na literatura incluem
exercicios domiciliares, que sdo fundamentais e devem ser realizados duas vezes por dia. Os tipos de
exercicios mais relatados sdo exercicios suaves, exercicios pendulares do ombro, caminhar de dedos na
parede, alongamento ativo e passivo, técnicas de tragdo, crochetagem e de liberagdo de cordao fibroso .
Calor deve ser evitado, pois a exposi¢cdo ao calor aumenta a produgdo de linfa, colocando os pacientes
em risco de linfedema. Os antiinflamatdérios ndao-esteroidais e analgésicos locais podem ser utilizados no
pré-exercicio para melhorar a adesdo ao tratamento e aumentar mobilizagdo do ombro limitada pela
dor. Nos casos em que ela persiste, alguns estudos sugerem o uso de radiacdo e opgdes cirurgicas.
Conclusdo: A redugdo prolongada na mobilidade do ombro devido a SRA pode levar ao atraso no
tratamento do cancer. Neste aspecto, a fisioterapia desempenha importante papel no
reestabelecimento da mobilidade do ombro, sendo o tratamento precoce fundamental na prevenc¢ao de
complicagbes, resultando em melhor qualidade de vida e funcionalidade.

Palavras-chave: Tratamento; Sindrome da Rede Axilar; Neoplasias da mama/complicacdes.
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Disfungoes sexuais oriundas do tratamento oncol6gico em
ginecologia e tratamento fisioterapéutico

Epamela S. V. de Carvalho
Regielly C. da Silva
Wylisson M. A. Lins
Barbara R. Wariss

Resumo:

Objetivo: Identificar as principais disfuncGes sexuais pds-tratamento do cancer ginecoldgico e
quais os principais tratamentos fisioterapéuticos, através de uma revisdo bibliografica.
Metodologia: Foi realizada revisdo bibliografica nas bases de dados SciELO, PubMed e Lilacs,
utilizando-se os descritores “Physical Therapy Specialty”, “Sexual Dysfunction, Physiological”,
“Pelvic Floor”, “Pelvic Pain” e “Uterine Cervical Neoplasms” publicados entre os anos de 2006
a 2014, nos idiomas inglés, portugués e espanhol. Resultados: As principais disfuncées sexuais
decorrentes do tratamento no cancer ginecolégico mais relatadas na literatura foram:
dispareunia, vaginismo, estenose e atrofia vaginal, diminuicdo da lubrificacdo e sensibilidade,
desejo hipoativo, anorgasmia e diminuicdo da excitacdo. As principais técnicas utilizadas pela
fisioterapia foram dessensibilizagdo vaginal, cinesioterapia da musculatura do assoalho
pélvico, terapia manual, utilizacdo de dilatadores vaginais, biofeedback e eletroestimulagao.
Conclusdo: A fisioterapia em ginecologia oncoldgica desempenha importante papel no
tratamento das disfun¢des sexuais ocasionadas pelo tratamento, com grande variedade de
técnicas. Seus objetivos sdo promover o bem estar fisico, psicossocial, relacional e sexual
destas pacientes, com melhora da qualidade de vida.

Palavra-Chave: Fisioterapia; Disfuncao Sexual Fisioldgica; Neoplasia dos Genitais Femininos.
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Fisioterapia Oncologica na Sindrome de Compressao Medular por
Linfoma Nao Hodgkin Burkitt Alto Risco: Relato de Caso

Adriane A. Costa
Maria Lia C. C. Ximenes

Resumo:

Objetivo: demonstrar a atuagdo da Fisioterapia em Oncologia nas sequelas decorrentes da Sindrome de
Compressdo Medular (SCM) por Linfoma Nao-Hodgkin (LNH) Burkitt Alto Risco. Metodologia: o presente
trabalho trata-se de um relato de caso no qual os fisioterapeutas atuam nas enfermaria de um hospital
de referéncia no tratamento oncolégico e compartilham a rotina direcionada ao paciente hematolégico.
Paciente do sexo masculino, 33 anos na época do diagndstico, apds apresentar um quadro de paraplegia
pela SCM ocasionada por LNH em nivel T11 —L1. Apéds o diagndstico da neoplasia, foi encaminhado a um
hospital especializado em cancer para iniciar o tratamento clinico. A Fisioterapia abordou as fases
hospitalar e ambulatorial, visando manter a boa integridade funcional do paciente no periodo de
internagdo, e posteriormente, recuperar a funcionalidade do mesmo, principalmente a marcha
independente e atividades de vida diaria (AVD’s). Para isso foram utilizados programas de fisioterapia
funcional, Pilates em solo e técnicas de fortalecimento em cadeia muscular global. Resultados: o
paciente se encontra em tratamento fisioterapéutico ambulatorial sendo capaz de realizar a marcha
independente, corrida, andar de bicicleta, bem como subir escadas e rampas, realizando ainda todas as
suas AVD’s. Segue em acompanhamento oncoldgico periddico, até entao, totalmente livre da doencga. A
participagdo do paciente em um amplo programa de reabilitacdo foi determinante para a melhora de
suas habilidades funcionais. Ha necessidade do entendimento da clinica oncolégica por parte dos
profissionais, visto as inUmeras problemdticas apresentadas, mesmo que com outras comorbidades
associadas, pela prépria doenga e pelo tratamento agressivo. Vale lembrar que ndo houve grandes
complicagbes na doenga em curso. Conclusdo: conclui-se que a Fisioterapia pode trazer beneficios para
o quadro clinico de paciente com SCM. Uma correta e precoce intervencado pode facilitar o retorno as
atividades da vida didria nesses casos.

Palavras-chave: Fisioterapia, Sindrome de Compressdao Medular, Linfoma N&o-Hodgkin, oncologia,
marcha.
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Funcionalidade em pacientes com linfedema de membro superior
no pos-operatorio de cancer de mama

Jéssica F. Zacareli
Laura F. Rezende

Resumo:

A neoplasia mamaria é uma doenca complexa e heterogénea que vem sendo a mais temida
entre as mulheres devido a sua alta frequéncia e principalmente pelos desconfortos e
debilidades fisicas. No cancer de mama, o linfedema é a complicacdo pds-operatéria de maior
morbidade, e seus efeitos adversos afetam diretamente a qualidade de vida das pacientes. O
objetivo desse trabalho foi avaliar a funcionalidade do membro superior em pacientes com
linfedema pds-cirurgia de cancer de mama. Foi avaliada a amplitude de movimento (ADM) do
ombro através da goniometria, a forca muscular através da escala de Kendall (0-5) e através da
dinamometria dos membros superiores (MMSS), para que o membro com linfedema pudesse
ser comparado ao membro contralateral. Também foi aplicado o questiondrio Quick DASH (0-
100). Foram avaliadas dez pacientes da clinica de Fisioterapia UNIFAE, que desenvolveram
linfedema grau |l pods-cirurgia de cancer de mama. Resultados: N3do houve diferenca
significativa na ADM do ombro (p&gt;0,05). Na avaliacdo da forca observou-se diferenca
significativa na mensuracdo através da escala de Kendall (flexdo: p=0,0013; extensdo: p=0,031;
abducdo: p=0,000162; aducdo: p=0,000892; rotacdo externa: p= 0,001881 e rotacdo interna:
p= 0,008537). Entretanto essa diferenca nao foi encontrada na avaliagdo pela dinamometria
(p&gt;0,05). A média da funcionalidade encontrada pelo QuickDASH foi de 40,7 (68,2 — 4,5).
Conclusdo: O uso do dinamometro deve ser incorporado a pratica do fisioterapeuta na
avaliacdo da forgca muscular em pacientes com linfedema, uma vez que mostrou-se mais
preciso do que a escala de Kendall. As pacientes com linfedema de MMSS apresentaram-se
funcionais para as atividades didrias, laborais e de lazer.

Palavras-chave: Cancer de mama, Linfedema, Forca muscular.
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Abordagem fisioterapeutica no manejo da fadiga oncolégica em
cuidados paliativos- revisao de literatura

Barbara R. Wariss
Regielly C. Silva
Woylisson M.A. Lins

Resumo:

Objetivo: Relatar a atuagdo da fisioterapia no manejo da fadiga oncoldgica nos pacientes em
cuidados paliativos. Metodologia: A selecdo de publicagBes nas linguas portuguesa, inglesa e
espanhola foi realizada nas bases de dados cientificos BIREME, PubMed e SciELO, utilizando os
termos de busca fisioterapia, fadiga, cuidados paliativos, neoplasias. Os estudos selecionados
foram publicados entre os anos de 2001 a 2012. Resultados: Foram encontrados doze artigos.
A fadiga foi relatada como um fen6meno complexo, que provoca reduc¢do da motivagao e
deterioracdo das atividades fisicas e mentais, ocasionando reducdo das atividades da vida
didria e prejuizos a qualidade de vida. Acomete 75% a 95% dos pacientes oncoldgicos fora de
possibilidade de cura, e estd associada com outros sintomas, como dor, dispnéia, anorexia,
depressdo, ansiedade e alteragdes do sono. Os objetivos da fisioterapia nesse quadro é
priorizar a prevencdo da fadiga, através do equilibrio entre os periodos de repouso e os de
exercicios, ado¢cdo de medidas de conservacdo de energia e técnicas de relaxamento.
Conclusdo: Observa-se assim que a fadiga é um sintoma limitante para a qualidade de vida do
paciente oncoldgico, e a atuacdo da fisioterapia nesse contexto é importante por orientar
condutas que visam prevenir ou minimizar esse quadro. Faz-se necessdrio a producdo de
novos artigos sobre o tema.

Palavras-chave: Fadiga, Fisioterapia, Cuidados Paliativos, Neoplasias.
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Fisioterapia melhora disfunc¢ao sexual relacionada ao cancer de
prostata
Kelly M. Fireman
Clarice G. C. Teodozio
Eliane O. Silva
Resumo:

Objetivo: Explorar os efeitos dos exercicios fisicos globais (aerébicos e resistidos) e do
treinamento dos musculos do assoalho pélvico (MAP’s) utilizados na atualidade como
intervencdo fisioterapéutica na disfungdo sexual relacionada ao cancer de préstata.
Metodologia: Revisdo da literatura sobre ensaios clinicos realizada nas bases de dados
PubMed — MeSH e SciELO, usando os descritores “prostatic neoplasms”, “rehabilitation”,
“exercises”, “pelvic floor training”, “sexual dysfunction”, publicados entre os anos de 2004 e
2015, nos idiomas Portugués e Inglés. Foram excluidos estudos qualitativos, estudos voltados
para incontinéncia urindria e programas de tratamento de areas diferentes da Fisioterapia.
Resultados: Foram selecionados 4 artigos dentro dos critérios estabelecidos dos quais 2
avaliavam somente os beneficios dos exercicios globais, 1 avaliava somente o treinamento dos
MAP’s e 1 avaliava os beneficios tanto de exercicios globais quanto do treinamento dos MAP’s.
Os exercicios fisicos globais tiveram efeitos na reducdo da fadiga, melhora cardiorrespiratoéria,
aumento de massa corpdrea, melhora da imagem corporal, reducdo da ansiedade e depressao
e melhora da libido. Enquanto que os exercicios para o assoalho pélvico tiveram efeitos
positivos no tratamento da disfuncdo erétil. Foram utilizados diferentes métodos de avaliacao
e de intervencdo e todos os resultados tiveram significancia estatistica (p&lIt;0,05). Conclusao:
Apesar de diferentes metodologias, os protocolos de exercicios implementados foram
intervengoes fisioterapéuticas eficazes com resultados significativos, sendo considerados
tratamento adjuvante por melhorar a qualidade de vida, auto-estima e funcionalidade desses
pacientes, visto que a erecdo peniana pode ser afetada por alteragdes vasculonervosas e
musculares do assoalho pélvico, assim como por reducdo da testosterona e fatores
psicoldgicos. Apesar disso, existe um espaco entre o conhecimento e o tratamento ideal. Para
consolidacdo desta pratica na rotina das clinicas de cuidado, ainda sdo necessdrios mais
estudos com maior tempo de tratamento e maior intensidade, inclusive na populagdo
brasileira, contemplando nossa realidade epidemioldgica e sociocultural.

Palavras-chave: Prostatic neoplasms, exercises, sexual dysfunction.
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Aplicacao da clinica ampliada no cuidado ao paciente oncoldgico
com distrofia muscular- relato de experiéncia

Woylisson M.A. Lins
Jayda E. Ramim
Alython A.C. Filho

Resumo:

Objetivo: Descrever a experiéncia da abordagem interdisciplinar no cuidado de um paciente
oncolégico. Metodologia: Trata-se de um relato da experiéncia de clinica ampliada vivenciada
pelos residentes multiprofissionais em oncologia no exercicio de suas fung¢des na clinica de
tumores de cabeca e pescoco. A equipe foi constituida por profissionais de fisioterapia,
nutricdo, farmacia, psicologia, servico social, enfermagem, fisica médica e odontologia.
Resultados: Paciente sexo masculino, 50 anos, com diagndstico de neoplasia maligna de
laringe, traqueostomizado, restrito ao leito, admitido por presenca de miiase em leito tumoral,
permanecendo internado por 17 dias. Na abordagem aos familiares do paciente, foi relatado
que este apresentava distrofia muscular de cinturas ha cerca de 30 anos e recusava
tratamento. O objetivo do projeto terapéutico singular tracado pela equipe foi acolher
integralmente o paciente em suas multiplas demandas visando a melhora da qualidade de
vida, através da promocgao do autocuidado e viabilizagdo da continuidade do tratamento. No
decorrer da internagdo a equipe trabalhou a demanda do paciente em relacdo ao desejo deste
guanto ao inicio do tratamento com a fisioterapia, que foi iniciado ainda durante o periodo de
hospitalizagdo. Passou a receber tratamento didrio com sessGes de fisioterapia, obteve-se
como resultado a deambulagdo com auxilio, como também a continuidade do tratamento, a
nivel domiciliar, através de integracdo com a rede de atengdo basica. Conclusdo: A proposta da
clinica ampliada visa diferentes enfoques de uma mesma situagao. Com isso, pode-se observar
diversas demandas do paciente, frequentemente subestimadas por abordagens unifocais.
Conclui-se que a abordagem interdisciplinar é a que mais se aproxima da visdo da
complexidade que caracteriza os cuidados em saude.

Palavras-chave: Clinica ampliada; Fisioterapia; Oncologia.
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A sintese de um artigo, a intervencao fisioterapéutica no
tratamento da dor e melhora da qualidade de vida em pacientes
com cancer que ameaca a vida
Thiago O. Santos
Gualberto Ruas
Resumo:

Introdugdo: A dor é algo bastante subjetivo, com carater multifatorial que ndo depende sé de aspectos
fisiologicos, mas também psicoldgicos e até socioculturais, e que mesmo sem possibilidade de cura,
existem intervenc¢bes terapéuticas multiprofissionais que envolvem até a espiritualidade de cada
paciente. Os cuidados paliativos surgem para ajudar na melhora destes pacientes e vai ser no
tratamento das dores cronicas que o fisioterapeuta vai atuar primeiro, como tratamento base. Objetivo:
Pesquisar e analisar artigos com publicagGes recentes que se tratam de qual o recurso mais utilizado e
eficaz no tratamento fisioterapéutico em pacientes com cancer que ameaga a vida. Metodologia:
Realizado levantamento bibliografico para a sintese de artigo de revisdo sobre a atenc¢do da fisioterapia
nos cuidados paliativos de pacientes com cancer terminal com foco no tratamento da dor, captando
artigos de lingua portuguesa, espanhola e inglesa utilizando como palavras chaves fisioterapia,
oncologia, cuidados paliativos e dores pesquisadas nos bancos de dados cientificos da MEDLINE, Lilacs e
Scielo publicados entre 2010 & 2015. Resultado: Entre os diversos recursos fisioterapéuticos, o mais
utilizado é o TENS, comprovando seu efeito analgésico e foi constatado que é mais efetivo em dores
cronicas do que em relagdo a dores agudas. A corrente Interferencial e a eletroacupuntura sdo
analgésicas e bastante utilizadas. Alguns recursos analgésicos como a crioterapia e as terapias manuais
sdo boas alternativas para locais com baixa densidade tecnoldgica, demostrando ser recursos praticos,
de baixo custo e eficazes. Conclusdo: Os estudos sobre cuidados paliativos vém crescendo e ganhando
forca entre os profissionais da saude, contribuindo para mais conhecimento cientifico e gerando uma
atengdo maior na espiritualidade de cada individuo, que contribui na autoestima e determinagdao do
paciente em relagdo ao seu tratamento. Os estudos acabam ndo entrando em consenso em relagdao aos
parametros utilizados de cada recurso, mas delimitam bem a utilidade deles.

Palavras-chave: Fisioterapia, Cuidados paliativos, Oncologia, tratamento da dor.

Departamento de Fisioterapia Aplicada, Instituto de Ciéncias da Saude, Universidade Federal do
triangulo Mineiro — UFTM.
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Reabilitacao funcional de ombro pds mastectomia
Rhayssa E. S. Campos
Flavia M. R. Vital
Débora A. S. Faria
Resumo:

Introducdo: A disfungdo de ombro leve é um efeito adverso do tratamento para o cancer de
mama e pode incluir uma reducdo da for¢ca e amplitude de movimento (ADM) de ombro ao
movimento, além de dor, tendo um impacto negativo na qualidade de vida. O tratamento
fisioterapéutico através de exercicio pode resultar em uma melhoria significativa na clinica e
na ADM do ombro nessas mulheres. No periodo pds-operatdrio deve ser precoce a prescri¢cao
dos exercicios, contrabalancando os riscos de seroma e deiscéncia. Objetivo: Avaliar a
efetividade em relacdo a reabilitacdo funcional da ADM de ombro em pacientes agudos
submetidas a mastectomia. Metodologia: Trata-se de uma série de casos, cujos dados foram
coletados entre julho de 2014 a julho de 2015. Foram incluidas pacientes agudas submetidas a
cirurgia de mama no Hospital do Cancer de Muriaé que evoluiram com diminuicdo da ADM de
ombro. Excluiu-se pacientes que interromperam ou abandonaram o tratamento; que foram
encaminhados para realizarem fisioterapia em sua cidade de origem; que estavam realizando
tratamentos concomitantes para outros problemas além da disfuncdo de ombro; que
realizaram nova cirurgia durante o tratamento e pacientes que preencheram critérios de alta
na avaliacdo inicial. Utilizou-se para o tratamento fisioterapéutico um protocolo de exercicios
ativos para disfuncdo de ombro leve, realizados em grupo. Resultado: Foram avaliadas 74
pacientes agudas submetidas a mastectomia. Foram excluidas 23, sendo analisadas 51
pacientes. Observou-se que 94% das pacientes melhoraram com até 30 sessdes de fisioterapia,
tendo uma média de 15 sessdes/paciente. Critério de alta utilizado foi a escala de avaliacdo
funcional de ombro (UCLA) apresentando resultado excelente ou bom (minimo de 28 pontos).
Conclusdo: Os exercicios ativos para ganho de ADM de ombro, com acompanhamento
fisioterapéutico, apresentaram uma excelente efetividade na melhora da disfuncdo de ombro
leve, tornando-se a mesma funcional em pacientes agudas submetidas a mastectomia.

Palavras-chave: Cancer de mama, disfuncdo de ombro, fisioterapia.
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Grupo de apoio a mulheres com cancer de mama e seus familiares
- a experiéncia de uma equipe interdisciplinar
Ana Silvia Diniz Makluf
Ellen Cristine Dalpra Lage
Alexandre de Almeida Barra
Ana Maria de Araudjo Martins
Carolina de Oliveira Barra
Resumo:

O cancer de mama pode conduzir a mulher a alteragdes funcionais, sociais e emocionais.
Diante de altera¢cGes amplas e diversas, se faz necessdrio uma equipe interdisciplinar. O
objetivo deste artigo é divulgar a experiéncia positiva de uma equipe interdisciplinar na
atencdo a mulheres com cancer de mama e seus familiares. O trabalho é desenvolvido dentro
de uma perspectiva de atengdo a salde no seu conceito ampliado. Valorizamos a atenc¢do do
sujeito no aspecto coletivo, em detrimento ao individual, dos aspectos sécio-econdémicos,
politicos e culturais, em detrimento do aspecto meramente biolégico e também priorizamos a
énfase na promocdo de saude e ndo somente no aspecto curativo. As reunides do grupo de
apoio sdo semanais, sendo presentes na reunido pacientes, familiares, voluntarios, académicos
e profissionais de saude. Em todas as reunides ha uma pauta de discussdo que é construida
com os pacientes e familiares, o conhecimento ndo parte exclusivamente dos profissionais de
saude, o saber sobre a doenga é construido a partir de vivéncias e de experiéncias destas
mulheres em relagdo ao cancer de mama. Dentre as vantagens do grupo de apoio destacamos
o vinculo criado entre profissionais de saude e pacientes, o acesso a informacdo é ampliado.
Uma grande dificuldade do grupo é saber lidar com a morte, mas entendemos que para aceitar
a morte é preciso valorizar a vida. Destacamos a importancia do grupo de apoio a mulheres
com cancer de mama e defendemos a continuidade e maior adesdo dos profissionais
envolvidos na atengdo a estas mulheres.

Palavras-chave: Grupo de auto-ajuda, cancer de mama, interdisciplinaridade e saude.
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Fisioterapia na Reabilitacao Neurofuncional em paciente com
Meningioma Cerebral: Um relato de caso

Jéssyka K. S. Oliveira
Ana Paula F. Ledo
Wiwianne M. Caetano

Resumo:

Objetivos: O estudo teve como objetivo verificar os efeitos da fisioterapia na reabilitacao
neurofuncional de uma paciente atendida no consultério, com diagndstico clinico de
meningioma em lobo frontal direito. Metodologia: Paciente do sexo feminino, realizou cirurgia
para retirada do tumor dia 8 de maio de 2015, iniciando a fisioterapia uma semana apés. No
decorrer do tratamento (27/06/2015) apresentou crise convulsiva devido a Sindrome de Todd,
onde evoluiu com piora do quadro clinico, sendo necessdrio realizar radiocirurgia. Apresenta
antecedente de cancer de mama e pulmdo. A paciente passou por avaliacdo fisioterapéutica
inicial. Foram realizadas 5 sessdes semanais durante 1 més, e posteriormente 3 sessdes
semanais, por cerca de 3 meses. O tratamento fisioterapéutico consistiu em estimulagdo
elétrica funcional, descarga de peso, treino de equilibrio, propriocep¢do, marcha e forga
muscular, exercicios para controle de tronco e ativacdao de musculos estabilizadores, exercicios
usando diagonais do PNF (Facilitacdo Neuromuscular Proprioceptiva), manipulacGes em
cintura escapular para manter mobilidade, alongamento para manter e/ou melhorar
amplitude de movimento. Resultados: Tumores do lobo frontal sdo silenciosos, podendo
evoluir com anormalidades de marcha, preferéncias do olhar ou reflexos primitivos, é mais
frequente em mulheres idosas. A paciente exibiu os sintomas apds o primeiro procedimento
cirirgico. Na avaliacdo observou-se hemiparesia esquerda com predominio em membro
superior, alteracdo de equilibrio, dificuldades em algumas atividades funcionais, como
transferéncias posturais, alteragdes na marcha. Com uma semana de tratamento a paciente ja
apresentou melhora de contragao de flexores de punho. No decorrer do tratamento observou-
se evolugdo em todos os itens citados, inclusive apds a convulsdo a qual resultou em piora do
quadro. Hoje ela consegue realizar as atividades didrias, porém com algumas limita¢Oes
quanto a coordenacdo motora fina e agilidade no movimento. Conclusdo: Ressalta-se a
importancia da fisioterapia na reabilitacdo e retorno as atividades funcionais, com melhores
resultados quando utilizada precocemente.

Palavras-chave: Oncologia, Reabilitacdo, Fisioterapia.
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Abordagem fisioterapéutica na crianca oncologica
Bruna L. S. Cavalcante
Leilane F. C. Sousa
Alberto F. Bona
Patricia L. Ventura
Priscila S. Lima
Resumo:

Objetivo: Investigar como e em que fase o fisioterapeuta atua no tratamento da crianga com
cancer. Metodologia: Foram realizadas buscas durante os meses de agosto e setembro de
2015 nas bases de dados do Scielo, Pubmed, BVS e Google académico, sendo selecionados
artigos de revisdo e intervencgdo, publicados em inglés e/ou portugués, entre os anos de 2000 a
2014, que abordassem o tratamento fisioterapéutico em criangas de 01 a 15 anos de idade,
utilizando os descritores: oncologia, pediatria, fisioterapia, cancer e crianga em conjunto e
separadamente. Resultados: foram encontrados 23 artigos e selecionados para esta pesquisa
apenas 16 artigos, nos quais constatou-se que o fisioterapeuta atua no pré-operatério,
durante o periodo de internagdo, na assisténcia ambulatorial e no tratamento paliativo, sendo
que dispde de diversas técnicas e recursos utilizados de acordo com a especificidade e
estagio/fase em que se encontra o paciente, como por exemplo a terapia manual, a
crioterapia, a termoterapia, a hidroterapia e cinesioterapia associadas a recursos ludicos,
como jogos, brinquedos, livros e musicas. Conclusdo: o fisioterapeuta atua de forma benéfica e
em vdrias fases do tratamento da crianca com cancer, melhorando a qualidade de vida, através
da prevencdo e do alivio dos sintomas e, quando possivel, auxilia na independéncia funcional,
com o objetivo de reduzir o tempo de hospitalizagdo das criangas.

Palavras-chave: fisioterapia, oncologia, pediatria.
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Atuacao fisioterapéutica na paralisia facial periférica apods
resseccao cirurgica para tumor de tronco cerebral: um relato de
caso
Malu A. Eichelberger
Camila Baldissera
Ana Paula M. Abreu
Helena Bianchi
Valentina B. Alves
Resumo:

Objetivos: Descrever a atuacdo fisioterapéutica na paralisia facial periférica em uma paciente
pedidtrica com tumor de tronco cerebral. Metodologia: Trata-se de um relato de caso
acompanhado durante tratamento no setor de radioterapia de um hospital de grande porte do
norte do Rio Grande do Sul. Os dados relatados serdo para fins de estudo, respeitando a
resolucdo 196/96 do Conselho Nacional de Salude. Resultados: Paciente do sexo feminino, 6
anos, com diagndstico de glioma de tronco cerebral. Ao diagndstico, apresentava hemiparesia
a esquerda e estrabismo convergente a direita. Apds ressecgdo cirurgica do tumor, evoluiu
com paralisia facial a direita e piora da acuidade visual. No exame fisico, foi detectada
assimetria facial, perda do movimento voluntdrio dos musculos faciais, desvio da rima bucal
para o lado contralateral, ptose palpebral e fechamento parcial do olho. A paralisia facial foi
classificada, através da Escala de House-Brackmann, como de grau V. A fisioterapia foi iniciada
apos um més de pds-operatdrio e realizada concomitante a radioterapia. Realizavam-se trés
sess0es semanais de 40 minutos. A intervencdo fisioterapéutica foi realizada através de
exercicios miofuncionais, massagem dos pontos centrais, exercicios de mimica facial,
exercicios isotonicos, isométricos e eletroestimulacdo — FES em hemiface comprometida. Além
disso, eram passadas orientacGes de exercicios para a paciente desempenhar em ambiente
domiciliar. Apds 10 sessbes, a paralisia facial evoluiu para grau lll, apresentando melhora da
assimetria facial e retorno de movimentos voluntarios moderados de hemiface comprometida.
Conclusdo: Apds intervencao fisioterapéutica, observou-se melhora na expressdao da mimica
facial da paciente. Portanto, a fisioterapia é de extrema importancia com o objetivo de
manutencdo do tonus muscular e otimizag¢do da expressao facial.

Palavras-chave: paralisia facial, glioma, fisioterapia.
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Estudo da técnica Chi Kung em pacientes com mielodisplasia
Tamiris Ap. Castro Souza
Felipe M. Ribeiro Galdiano
Gualberto Ruas
Resumo:

Introducdo: A oncologia integrativa é uma modalidade e abordagem terapéutica que pode
estimular a efetividade e reduzir os sintomas adversos do tratamento como a fadiga, a
fraqueza muscular e dispneia. Uma das técnicas utilizadas na oncologia integrativa é o Chi
Kung, uma pratica terapéutica que consiste de um exercicio fisico de facil compreensdo. A
influéncia deste exercicio sobre os sistemas respiratério, venoso, cardiaco e limbico, resulta o
relaxamento corporal, estimula a autoestima e trabalha o organismo como um todo tanto
fisicamente como mentalmente. Objetivo: Analisar os efeitos da técnica Chi Kung em
individuos com diagnéstico clinico de mielodisplasia. Metodologia: Este estudo foi de carater
experimental, analitico e avaliativo, realizado na central de oncologia do hospital escola da
Universidade Federal do Triangulo Mineiro (UFTM). Participaram 03 voluntdrios com
diagndstico clinico de mielodisplasia, acompanhados por um médico hematologista e foram
submetidos a técnica Chi Kung em 5 posturas bdsicas durante 30 minutos por 10 sessdes.
Resultados: Na avaliacdo dos resultados houve no decorrer das sessdes uma diminuicdo das
médias presséricas sistélicas, diastdlicas, da FC a partir da segunda sessdo e aumento da
saturacdo de oxigénio na primeira e quarta sessdo. Conclusdo: A técnica Chi kung é uma
intervencdo terapéutica que pode melhorar as fun¢des hemodinamicas de individuos com
mielodisplasia, melhorar o quadro de dispneia e estimula o relaxamento fisico e mental de
seus praticantes.

Palavras-chave: Chi Kung, Sindrome mielodisplasicas e relaxamento muscular.
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Eficacia da drenagem linfatica manual na reducao do linfedema
no pos-operatorio de mastectomia: uma revisao integrativa
Gabriel Mauriz de Moura Rocha
Janayra Layane de Menezes Santos
Patricia Lima Ventura
Patricia de Oliveira Mota Silveira
Resumo:

Objetivos: Verificar através de uma revisao integrativa a eficacia da drenagem linfatica manual
(DLM) na reducdo do linfedema no pds-operatdrio de mastectomia. Métodos: tratou-se de
uma revisdao bibliografica do tipo integrativa, foi realizado a pesquisa nas bases de dados
eletrbnicas Scielo, Lilacs, PubMed, Medline, durante o periodo de fevereiro a marco de 2015, a
partir dos descritores: mastectomia, linfedema e drenagem linfatica manual. Encontraram-se
35 artigos em portugués, dos quais foram inclusos 5. Os artigos selecionados possuiam os
seguintes critérios: originais e experimentais provenientes de pesquisas realizadas em seres
humanos, incluindo a busca da andlise, a eficdcia da drenagem linfatica manual na reduc¢do do
linfedema no pds-operatério de mastectomia; artigos publicados em periddicos entre 2005 e
2015. Foram excluidos os estudos que ndo obedeceram aos critérios de inclusdo e ndo eram
do tipo estudos de campo. Resultados: No decorrer da andlise dos 5 artigos utilizados
observou-se a reducdo do linfedema através da DLM e essa se manteve ao longo dos periodos
estudados; ndo houve influéncia na reducdo do linfedema dos fatores como idade, estado civil,
escolaridade, tipo de cirurgia, indice de massa corporal, grau do linfedema, radioterapia,
circunferéncia, hipertensdo arterial ou limitagdo articular; ndo houve adesdo total as
estratégias de autocuidado com o braco, realizacdo de exercicios, automassagem e ao uso da
bracadeira elastica por todas as mulheres estudadas. Conclusdo: A Drenagem Linfatica Manual
é um eficaz tratamento do linfedema no pds-operatério do cancer de mama, reduz o
linfedema devido a estimulagdo da circulagdo linfatica acelerando a absorg¢do de liquidos e das
macro-moléculas do tecido intersticial, pela ativacdo da capacidade peristaltica destes vasos.
Com isso as mulheres mastectomizadas consegue melhorar e manter a funcionalidade da
circulacdo linfatica, proporcionando uma melhor qualidade de vida e a retomada das
Atividades de Vida Didrias (AVD's) das pacientes.

Palavras-chave: mastectomia, linfedema e drenagem linfatica manual.
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Atuacao do fisioterapeuta em pacientes oncohematolagicos
Nayanna M.de Araujo
Fernanda A. Martins
Juliana C. Rodrigues
Adriane A. Costa
Rafaela C. R. Pitombeira
Resumo:

Objetivo: Analisar a atuacdo do fisioterapeuta em pacientes oncohematolégicos de um
hospital de referéncia de Fortaleza/CE. Metodologia: Trata-se de um relato de experiéncia
baseado em atendimento ao paciente oncohematolégico. Foi realizado um levantamento na
literatura acerca das particularidades durante a assisténcia aos mesmos, afim de um melhor
cuidado aos pacientes. Resultados: A Fisioterapia aplicada a oncologia surge como um meio de
preservar, manter e restaurar a integridade cinético funcional dos érgdos e sistemas do
paciente oncoldgico. Durante o atendimento deve ser sempre analisado exames laboratoriais,
como a contagem de plaquetas, hemoglobina(Hb) e hematdcrito(Ht).Se a contagem de
plaquetas estiver entre 20 mil a 30 mil/mm3, podem ser realizados exercicios ativos
moderado, sem resisténcia. Com plaquetas acima de 50 mil/mm3, podem ser realizados
exercicios ativos-livres, com resisténcia. Se os valores de Hb estiverem abaixo 8g/dl e o Ht
menor que 25%, podem ser realizados somente exercicios passivos e/ou atividades rotineiras
da vida diaria. Para valores de Ht acima de 35% e Hb maior que 10g/dl, sdo indicados
exercicios aerdbios conforme a capacidade fisica apresentada pelo paciente. A literatura
contra indica a assisténcia de fisioterapia em pacientes plagquetopénicos, mas o valor numérico
de plaquetas para contra indicar o atendimento é controverso. O paciente com plaquetas
abaixo de 20mil/mm3 faz-se necessario uma maior prudéncia durante o atendimento.
Observamos que a clinica e a doenca de base se tornam determinante em relagdo aos exames,
pois a conduta a ser adotada vai depender do estado clinico geral de cada paciente. Conclus3o:
Conclui-se que é possivel atender pacientes oncohematoldgicos desde que haja cautela, pois a
fisioterapia realizada de forma correta ndo causa complicacGes. Faz-se necessdria a publicagdo
de pesquisas sobre o tema, por conta da escassez de artigos sobre a atuacdo da fisioterapia em
pacientes com cancer hematoldgico.

Palavras-chave: Neoplasia; Hematologia; Fisioterapia.
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Sindrome dolorosa pds-mastectomia
Isabelle R. L. Ferreira
Gleiga N. S. Silva
Felipe A. F. Souza
Lucas C Rovani
Laura F. Rezende
Resumo:

O presente trabalho teve como objetivo discorrer sobre a sindrome dolorosa pds-
mastectomia. Método: Foi realizado um estudo do caso de uma paciente no pds-operatério de
cancer de mama com sindrome dolorosa pds-mastectomia. Apds a mastectomia, a paciente
relatava sentir dores muito intensas, com importante diminui¢cdao da amplitude de movimento
(ADM) do ombro homolateral, o que a levou a procurar tratamentos, porém sem diagndstico e
condutas satisfatérias, sendo encaminhada inclusive para tratamento psiquiatrico. Foi entdo
encaminhada, dois anos apds a cirurgia, a um servico-escola de fisioterapia. Resultados: Na
avaliacdo inicial a paciente apresentava limitacdo da ADM de ombro com os seguintes
resultados: flexdo: 106°, abducdo: 110°, rotacdo externa: 18°, além de referir dor intensa no
plastrdo. Foram realizados os testes do nervo intercostobraquial (hipoestesia), do nervo
toracico longo (preservado), do nervo peitoral medial (preservado), e do nervo peitoral lateral
(lesionado). Havia contracdo normal do terco lateral do peitoral maior, com auséncia de
contracdo dos dois tercos mediais. Foram realizadas sessdes de dessensibilizacdo da area,
acompanhado de técnicas de manuais, além de alongamentos passivos a favor da gravidade de
membros superiores. Atualmente, a paciente relata a diminui¢do das dores e uma importante
melhora em sua qualidade de vida, que pode ser constatado no resultado do questionario de
qualidade de vida SF- 36, com 92 pontos e segundo o questiondrio de escala de depressao de
Beck, ndo foram constatados sinais que indiquem um possivel quadro de depressdao. A ADM de
ombro melhorou para flexdo: 134°, abducdo: 150°, rotagdo externa: 62°, apesar de ainda
apresenta funcionalidade prejudicada (Quick Dash de 63,33). Conclusdo: A sindrome dolorosa
pos-mastectomia precisa ser diagnosticada precocemente pelo fisioterapeuta, a fim de que a
conduta adequada possa ser realizada. A dessensibilizagdo, as técnicas manuais e os
alongamentos mostraram-se adequados para controle da dor.

Centro Universitario das Faculdades Associadas de Ensino — FAE.
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Atuacao fisioterapéutica em um grupo de pacientes com cancer de

cabeca e pescoc¢o

Douglas Roberto Pegoraro
Barbara Zanchet

Malu Anton Eicherlberger
Camila Baldissera

Aline Bortoluzzi Costa

Resumo:

Objetivo: Apresentar o trabalho desenvolvido pelos fisioterapeutas residentes na area de
Atencdo ao cancer do Hospital Sdo Vicente de Paulo (HSVP) em um grupo de apoio a pacientes
com cancer de cabeca e pescoco. Método: Os residentes organizam e executam
semanalmente uma reunido entre pacientes portadores de cancer de cabeca e pescoco que
estdo em tratamento radioterdpico. Nestas reunides, os residentes da area de atencdo ao
cancer desenvolvem palestras e atividades educativas. A fisioterapia tem seu foco em
orientagBes sobre as diversas limitacGes causadas pelo tratamento radioterdpico, como o
desenvolvimento de trismo e disfungdo temporomandibular, as alteracGes posturais, dores,
fadiga e também sobre todas as complicagdes respiratdrias. Resultados: Os pacientes com
cancer de cabeca e pescogo tém o seu tratamento otimizado, pois recebem orientagdes
impreteriveis para o bom andamento do mesmo. O servico de fisioterapia fortalece seu
vinculo com o paciente, podendo intervir de forma mais efetiva para melhorar a qualidade de
vida destes pacientes. Conclusdo: O Hospital Sdo Vicente de Paulo implementa uma das
principais acdes da atencdo integral em saude no paciente oncolégico, fortalecendo o seu
servico de referéncia e incentivando mais profissionais a buscarem este tipo de
aperfeicoamento profissional.

Palavras-chave: Fisioterapia, Oncologia, Neoplasias de cabega e pescoco.
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Amplitude de movimento e for¢a muscular do complexo do ombro
em mulheres submetidas a tratamento cirurgico do cancer de

mama

Angélica V. Ferrari
Ivana L. Ribeiro
Paula R. Camargo
Joelma B. Carvalho
Tania F. Salvini

Resumo:

Objetivo: Avaliar possiveis diferencas na amplitude de movimento (ADM) e forca muscular
(FM) em mulheres submetidas a tratamento cirdrgico do cancer de mama (entre o lado
ipsilateral, IP e contra-lateral, CL), levando em consideracdo o tipo de abordagem axilar
(sentinela, S ou linfadenectomia, L). Metodologia: A ADM [abdugdo (AB), flexdo (FL), rotacdao
interna (RI), rotacdo externa (RE)] foi avaliada por um inclinémetro digital. A FM (ABD e RE) foi
avaliada por meio de um dinamometro digital. Resultados: Foram avaliadas 21 mulheres, com
idade 48,9(+8,8) anos, e indice de massa corpdrea, IMC: 25,2(%3,1)kg/cm?. A cirurgia mais
frequente foi de remocdo total da mama (mastectomia: 10, quadrantectomia: 08), sendo 10
com abordagem linfatica S e 11 com abordagem do tipo L; o tempo de cirurgia foi de
27,3(£20,1) meses. Os dados foram analisados com os testes T independente, e Man Whitney,
que ndo permitiu identificar diferencas entre as abordagens axilares para a ADM e FM
(P&gt;0,005 para todas as andlises). Foram registrados, os seguintes valores para ADM IP:
FL(167.8+12.3 L;164.4+17.2 S); RI(81.0+12.3 L;71+16.4 S); RE(76.8+16.2 L;71.5+10.9 S);
AB(161.7+£16.7 L;145.8451.5 S); e para FM: RE(5.6%+2.3 L;4.5+1.6 S) e AB(6.5+2.4 L;6.2+2.7 S).
Para o lado contra-lateral, observou-se para ADM: FL(168.7+12 L;171+8.6 S); RI(85.8+10.2
L;80.8+7.6 S); RE(89.5+7.7 L;82.749.9 S); AB(160.3+20.1 L;168.4+14.3 S); e para FM: RE(5.9+1.8
L;5.3t1.7 S) e AB(7.1+2.2 L;7.3£2.3 S). Conclusdo: Os resultados obtidos sugerem que
independentemente do procedimento cirdrgico axilar utilizado, a morbidade em relagdo a
ADM e for¢ca muscular do complexo do ombro, tanto do lado operado quanto do ndo operado
sdo bilaterais.

Palavras-chave: neoplasias da mama, ombro, morbidade, extremidades superiores.

71



§ ANAIS ELETRONICOS

S CONGRESSO BRASILEIRO
x DE FISIOTERAPIA
€M ONCOLOGIA
Kinesio Taping em linfedema pds-mastectomia: relato de caso
Nicoli S. Cordeiro
Bianca B. Souza
Ana Paula Carraro
Laura F. Rezende
Resumo:

Cerca de dois milhdes de mulheres no mundo que sobreviveram ao cancer de mama 15 a 20%
estdo vivendo atualmente com o linfedema decorrente do tratamento. As causas podem ser
por excisdao de linfonodos axilares ou pela radioterapia que terd perda da func¢do dos
linfonodos, aumentando a quantidade de liquido ndo filtrado e alto contelddo proteico,
acumulado no espaco intersticial. Presumem-se objetivos para os tratamentos do linfedema,
que serdo para prevenir uma progressao do quadro, manter o tamanho do membro e
aliviando os sintomas. Estudos estdo bastante conceituados para a Terapia Complexa
Descongestiva (TCD) é um método combinativo com a drenagem linfatica manual,
enfaixamento compressivo, exercicios terapéuticos e os cuidados com a pele. Este estudo teve
como objetivo avaliar se a bandagens funcionais eldsticas — Kinesio Taping (KT), que sao fitas
elasticas adesivas hipoalergénicas e sem principios ativos, com grande capacidade de extensao
em sua aplicacdo, e no tratamento do linfedema sua aplicagdo poderia proporcionar uma
diminuicdo na circunferéncia do membro edemaciado. Métodos: Foi avaliada uma voluntaria
pos-mastectomia radical com linfedema de MMSS E em duas sessdes, sendo o tratamento
uma com KT e a outra com TCD. Para avaliagdo foi usado a perimetria, a férmula do cone
truncado e o deslocamento de coluna d’agua. Resultados: A paciente apresentou diminuicdo
no volume do membro tanto na sessdo de TCD como na de KT. Entretanto a avalicdo através
da perimetria e da férmula do cone truncado sé percebeu a resposta da TCD. Ja através do
método de deslocamento de coluna d’dgua, padrdo ouro para avaliagdes de linfedema, foi
possivel perceber uma diminui¢dao de 500 ml no volume do membro através da TCD e de 300
ml através do uso da KTT. Conclusdo: A KT pode ser considerada no tratamento de linfedema.
Métodos de avaliacdo do linfedema mais sensiveis precisam ser utilizados.

Palavras-chave: Cancer de mama, Linfedema, Kinesio Tape, Enfaixamento compressivo.
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Avaliacao da qualidade de vida de pacientes onco hematologico
em tratamento

Lorenna F. Cunha

Natalia P. Goulart

Gualberto Ruas

Resumo:

Introducdo: O cancer é uma doencga que tem diversas etiologias, porém o que sempre ocorre é
uma mutagdo e consequente alteragcdo de uma Unica célula, tomando-a capaz de se reproduzir
indefinidamente, gerando massa tumoral em determinada regido do corpo, ou em um 6rgao
especifico, cuja massa passa a se desenvolver, e de onde podem se desprender células, que
irdo migrar para outras regidoes, ocorrendo assim o evento chamado metdstase. Além das
alteragOes sistémicas, junto com o cancer surge o estresse e a depressdao que podem agravar
uma série de doencgas, todas elas relacionadas de alguma forma a ativacdo excessiva e
prolongada do eixo hipotadlamo-hipdfise-adrenal. Para pacientes que enfrentam uma doenca
como o cancer, o estresse é intenso e continuo impactando na qualidade de vida de forma
severa. Objetivo: Avaliar a qualidade de vida de individuos onco-hematolégico. Metodologia:
Participaram deste estudo 36 voluntdrios que foram divididos em dois grupos de 18 individuos
cada (Grupo experimental — GOH e Grupo controle - GC). Foram incluidos no GOH voluntdrios
de ambos os sexos, com diagndstico clinico oncohematolégico (mielodisplasia, mieloma
multiplo, linfoma e leucemias), maiores de 18 anos, ndo fumantes, com estado cognitivo
preservados, sem altera¢Bes ortopédicas tanto nos membros superiores (MMSS) como
inferiores (MMII) que impedisse a realizacdo dos testes e hemodinamicamente estaveis. A
avaliacdo da qualidade de vida foi realizada através do questionario Whoqol-Bref (versao
abreviada). As avaliagdes ocorreram em dias distintos e ndo consecutivos. Resultados:
Observou no presente estudo que o GOH apresentou um escore abaixo de 50 em 13 facetas
no questiondrio sobre qualidade de vida. Conclusdo: A partir dos resultados obtidos neste
estudos, pode-se concluir que os individuos pertencentes ao grupo onco-hematoldgico
apresentaram uma diminuicdo na qualidade de vida repercutindo de forma negativa na
autoestima e no tratamento da doenga.
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Fisioterapia a nivel hospitalar e ambulatorial no glioblastoma
multiforme recidivado: relato de experiéncia

Luciana M. Pretto
Camila Baldissera
Malu A. Eichelberger
Helena Bianchi

Ana Paula M. Abreu

Resumo:

Objetivos: Relatar o caso clinico de intervengao fisioterapéutica em uma paciente com glioblastoma
multiforme recidivado. Metodologia: Estudo do tipo relato de experiéncia no qual o caso foi
acompanhado durante a internag¢dao hospitalar e concomitante as sessGes de radioterapia, em um
hospital no norte do Rio Grande do Sul. Resultados: Paciente do sexo feminino, 56 anos, casada,
agricultora, com diagndstico de glioblastoma multiforme com lesdo parieto-occipital a esquerda em
janeiro de 2015 com sinais/sintomas inicias de tontura e disartria. Apds intervengdo cirdrgica
apresentou movimentos coreicos bilateralmente, desvio de olhar a direita, desorientagdo de espago e
tempo. No 182 dia de pds-operatdrio apresentou queda do nivel de consciéncia, parestesia, e
hemiplegia desproporcionada (Brago&gt;Pernas) a direita, afasia de expressdo. Na tomografia
computatorizada evidenciou edema perilesional com desvio da linha média e efeito de massa, sendo
submetida a uma microcirurgia e encaminhada a radioterapia. Apds o término da radioterapia
apresentou piora da hemiparesia e afasia, sendo confirmada recidiva pela ressonancia magnética.
Evoluiu com agravo dos déficits motores, queda de sensdrio, febre, vomitos, hipotensdo e esforgo
respiratério. Medidas de conforto foram instituidas pela equipe médica, em concordancia com a familia,
sendo administrada analgesia e uso de oxigénio como suporte respiratério, evoluindo para ébito. A
fisioterapia foi realizada duas vezes por dia, e 3 vezes por semana, nas interna¢des e no setor de
radioterapia respectivamente. A conduta foi evolutiva conforme a oscilagdo clinica da paciente:
exercicios passivos, ativo-assistidos, ativos, resistidos, diagonais de Kabat, treino de equilibrio, treino de
marcha, incentivadores para expansdao pulmonar e padrdes respiratérios. Observou-se uma melhora
motora e respiratdria entre as descompensagdes da paciente. Conclusdao: Com base neste caso podemos
mostrar a importancia e adequacdo da fisioterapia na reabilitacdo do paciente oncolégico de acordo
com as necessidades e condi¢Ges clinicas entre as sessGes, até mesmo proporcionar o bem-estar
durante os cuidados de conforto.

Palavras-chave: Servigo Hospitalar de Fisioterapia; Glioblastoma; Glioblastoma multiforme.
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A fisioterapia e os cuidados paliativos em pacientes oncoldgicos -
revisao de literatura

Woylisson M.A. Lins
Barbara R. Wariss
Regielly C. Silva

Resumo:

Objetivos: Relatar o papel da fisioterapia nos cuidados paliativos de pacientes oncolégicos.
Metodologia: A selecdo de publicacbes nas linguas portuguesa, inglesa e espanhola foi
realizada nas bases de dados cientificos BIREME, PubMed e SciELO, utilizando os termos de
busca fisioterapia, cuidados paliativos, neoplasias. Os estudos selecionados foram publicados
entre os anos de 2010 a 2015. Resultados: Os Cuidados Paliativos, de acordo com a
Organizacdao Mundial de Saude (OMS), podem ser definidos como a abordagem ou tratamento
que melhora a qualidade de vida de pacientes e familiares diante de doencgas que ameacem a
continuidade da vida. Para tanto, é necessario avaliar e controlar de forma impecdavel nao
somente a dor, mas todos os sintomas de natureza fisica, social, emocional e espiritual. O
tratamento deve ser realizado por uma equipe multiprofissional que vise adaptar o paciente e
a sua familia as mudancas impostas pela doenca, e por isso é fundamental que as agdes
paliativas tenham inicio no momento do diagndstico. A fisioterapia atua nesse contexto na
prevenc¢do, minimizacdo de sinais e sintomas, os quais provocam restricées e diminuicdo da
qualidade de vida, como exemplo: dor, fadiga, dispnéia e linfedema. Dessa forma, o
fisioterapeuta busca controlar os sintomas, orientar os cuidadores, maximizar as habilidades
funcionais e manter a autonomia do paciente, visando a sua independéncia funcional, e assim
proporcionar a continuidade do paciente com as suas rela¢cdes familiares e sociais. Conclusao:
Na literatura analisada, ainda existe pouca evidéncia cientifica que mencione o papel da
fisioterapia nos cuidados paliativos, porém, sabe-se que a participacdo do fisioterapeuta
contribui positivamente na qualidade de vida, na melhora de sinais e sintomas e na promogao
do bem-estar dos pacientes.

Palavras-chave: Fisioterapia, Cuidados Paliativos, Neoplasias.

Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva- INCA.
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Fisioterapia no tratamento da incontinéncia urinaria pods-
prostatectomia radical
Bruna L. S. Cavalcante
Alberto F. Bona, Patricia L. Ventura
Leilane F. C. Sousa
Juliana G. S.
Resumo:

Objetivos: Investigar as diversas técnicas de fisioterapia e suas efetividades em homens com
Incontinéncia Urinaria apds Prostatectomia Radical, através de uma revisdo sistematica. Metodologia:
Foi realizada uma revisdo sistemdtica nos bancos de dados Scielo, Pubmed, Medline e Lilacs nos idiomas
portugués, inglés e espanhol, publicados no periodo de 2005 a agosto de 2015, disponiveis na integra e
gratuitamente para consulta na internet, utilizando os descritores: fisioterapia, incontinéncia urindria e
prostatectomia radical. Foram excluidos estudos que ndo apresentaram relevancia com o tema, nao
estavam disponiveis completos, que ndo contemplaram o periodo analisado, revisGes bibliograficas e
sistematicas. Resultados: Conforme critérios pré-estabelecidos oito estudos serviram de base para o
trabalho. Os estudos expuseram que a fisioterapia utiliza diversos recursos para o tratamento da
incontinéncia urindria pds-prostatectomia radical, dentre os quais encontram-se a eletroestimulagdo
endoanal e percutanea, a cinesioterapia e exercicios para o assoalho pélvico, gindstica hipopressiva,
biofeedback, instru¢bes e orientagdes domiciliares. Seis estudos realizaram avaliagdes seguindo para os
tratamentos somente no pds-operatério, ja outros dois, avaliaram e realizaram exercicios tanto no pré
quanto no pds-operatodrio, sendo esses o que obtiveram recuperagdao da continéncia urindria mais
rapida. A terapia que apresentou melhores resultados foi combinada, ou seja, utilizando a cinesioterapia
associada a eletroestimulagdo e ao biofeedback. Foram observadas diminuicdo da incontinéncia
urinaria, da frequéncia miccional e da utilizacdo de fraldas, e aumento da for¢ga muscular do assoalho
pélvico e melhora da qualidade de vida. Conclusdo: A fisioterapia é um tratamento muito util na
incontinéncia urindria pds-prostatectomia radical, podendo assim ser utilizado como tratamento de
primeira escolha. Deve ser utilizada em terapia combinada ou de modo separada, porém sempre com o
intuito de melhorar o quadro geral dos pacientes. Ao realizar esse trabalho, notou-se caréncia de
publicacdes sobre o tema, ficando evidente a necessidade de outros estudos, incluindo estudos
comparativos com outras abordagens metodoldgicas.

Palavras-chave: Prostatectomia Radical, Incontinéncia Urinaria, Fisioterapia.
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Papel da Fisioterapia no Linfoma Difuso de Grandes Células B -
Relato de Experiéncia

Luziane Fabiani
Malu A. Eichelberger
Valentina B. Alves
Camila Baldisseira
Douglas R. Pegoraro

Resumo:

Objetivo: Mostrar o papel da fisioterapia em uma paciente com diagnostico de Linfoma Difuso de
Grandes Células B. Metodologia: Relato de experiéncia de atendimentos realizados com paciente
feminino, 22 anos, no Hospital Sdo Vicente de Paulo — Passo Fundo (HSVP), foram 2 atendimentos
semanais durante 4 meses. Paciente é asmatica desde a infancia, iniciou com tosse que exacerbou com
o tempo, dorsalgia por 45 dias. Procurou medico na cidade de origem, foi solicitado exame de
Tomografia Computadorizada (TC) no dia (02/03/15) que demonstrou volumosa lesdo expansiva
mediastinal com densidade heterogénea e limites imprecisos, situada no mediastino anterior,
envolvendo a aorta ascendente e o arco adrtico, comprimindo discretamente as artérias pulmonares
esquerdas e o bronquio — fonte esquerdo. Assim foi encaminhada para Passo Fundo, para consulta com
a Hematologista, foi realizado biopsia em regido para-esternal esquerda de lesdo nodular. O resultado
da biopsia deu diagnostico de Linfoma Difuso de Grandes Células B. Sendo assim, iniciou-se o
tratamento quimioterdpico no setor de Oncologia do HSVP. Concomitante a isso iniciou-se o tratamento
fisioterapico para manutencdo da capacidade pulmonar, higiene brénquica e manutencdo da forga
pulmonar. Paciente iniciou o tratamento de fisioterapia queixando-se de fadiga e tosse persistente.
Foram realizados exercicios para higiene brénquica, expansdo pulmonar, condicionamento fisico e
orientagbes de exercicios para serem feitos em casa. Resultado: Ao término do tratamento
quimioterapico a paciente iniciou a radioterapia e foi interrompido a fisioterapia. Conclusao: Ao final do
tratamento foi a avaliagdo positiva pois paciente ndo apresentava mais cansaco, fadiga e tosse leve seca,
conseguindo realizar tarefas e exercicios que inicialmente ndo conseguia, segundo a paciente sentindo-
se bem. Para inicio do tratamento radioterapico paciente realizou nova TC (10/08/15). No momento
paciente estd internada no HSVP, interrompeu a radioterapia e estd sendo investigada com biopsia,
ainda sem resultados, lesdo que apareceu em 4apice de pulmao esquerdo.

Palavras-chave: Linfoma, Fisioterapia, Oncologia.
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Atuacao da fisioterapia no cuidado de uma paciente oncolégica

com aspergilose pulmonar

Camila Baldissera
Malu A. Eichelberger
Valentina B. Alves
Luziani Fabiani
Helena Bianchi

Resumo:

Objetivos: Relatar a experiéncia da fisioterapia nos cuidados de uma paciente portadora de Leucemia
Mieloide Aguda (LMA) acometida por Aspergilose Pulmonar (AP). Metodologia: Estudo do tipo relato de
experiéncia onde sdo apresentadas as praticas fisioterapéuticas num hospital de Passo Fundo no interior
do Rio Grande do Sul. Os dados aqui relatados sdao apenas para fins de estudo, respeitando as normas
éticas vigentes de acordo com a resolu¢do 196/96 do Conselho Nacional de Saude. Resultados: Paciente
do sexo feminino, 64 anos, agricultora, com diagndstico de LMA em Remissdao Hematoldgica. Evoluiu
com agitagdo, neutropenia febril, astenia, baixa ingesta alimentar, distensdo abdominal, tosse
produtiva, murmurio vesicular diminuido, principalmente a esquerda, e crepita¢des bolhosas basais. No
Raio X de térax apresentou areas em vidro fosco em ambos os pulmdes e derrame pleural a esquerda,
assim como a Cintilografia de Térax apresentou lesdes pulmonares com dareas de necrose central e
lesbes em vidro fosco em todo o parénquima pulmonar, compativel com infec¢ao fungica. Teste de
Galactomanana positiva. A paciente recebeu tratamento medicamentoso com Voriconazol e Linezolida
por 32 e 14 dias respectivamente. Foram realizadas técnicas de cinesioterapia respiratéria passiva,
ativo-assistida e ativa, vibrocompressdao e descompressdo abrupta, aceleragdo do fluxo expiratério e
estimulo a tosse com objetivo de higienizagdo brénquica e conseqiiente manutengao das vias aéreas,
minimizando maiores complicagdes pulmonares. A paciente recebeu atendimento fisioterapéutico duas
vezes por dia, durante o periodo de internagdao que durou 44 dias, até o recebimento da alta hospitalar.
Conclusdo: A fisioterapia contribuiu com resultados benéficos a paciente, através de técnicas que
puderam trazer alivio dos sintomas, focando na boa evolugdo, para que a sobrevida sem a doenga seja
alcancada e com o minimo de sequelas possivel.

Palavras-chave: Fisioterapia, Aspergilose, Aspergilose Pulmonar, Leucemia.
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A fisioterapia e o tema da sobrevivéncia ao cancer

Regielly C. Silva

Woylisson M.A. Lins

Barbara R. Wariss

Resumo:

Objetivos: Refletir sobre as necessidades dos sobreviventes do cancer, a partir da politica de
saude atual e a atuacdo da fisioterapia neste grupo especifico. Metodologia: Foi realizada uma
busca de artigos em lingua portuguesa, nas bases de dados Scielo, Bireme, Lilacs e PubMed,
utilizando os termos fisioterapia e sobreviventes do cancer. Resultados: Na literatura
consultada pode-se perceber que, cada vez mais, o cancer tem ganhado visibilidade nas
discussdes politicas enquanto problema de saude publica. Nos préximos anos, espera-se um
aumento na incidéncia do cancer. Com os avangos no diagndstico e no tratamento, o nimero
de sobreviventes também tende a crescer, e este grupo necessita de abordagens especificas
por parte das politicas publicas de saude. A Politica Nacional de Preven¢dao e Controle do
Cancer (PNCC) apresenta uma linha de cuidado que engloba acdes de prevencdo, diagndstico,
tratamento e cuidados paliativos. Percebe-se que as a¢des da PNCC ndo abordam as
peculiaridades da pessoa sobrevivente, visto que o cancer é abordado como uma entidade que
precisa ser prevenida ou tratada. O aumento da expectativa de sobrevida indica a necessidade
de desenvolvimento de novas estratégias de cuidado, de modo a promover uma vida com
qualidade e dignidade ao paciente. A fisioterapia atua em todas as fases do tratamento do
cancer, desempenhando um papel que resulta em melhora da qualidade de vida dos
pacientes, sendo sua atuacdo voltada a prevengcdo e minimizacdo das complicagdes
relacionadas aos efeitos da doenca e de seu tratamento, com o objetivo de manter a
capacidade funcional dos usuarios. Conclusdo: Diante disso, surge a necessidade de ampliacdo
das politicas publicas, de modo que elas contemplem os aspectos relativos a sobrevivéncia,
adotando uma perspectiva de cuidado integral e humanizado aos usudrios afetados por esta
doenca.

Palavras-chave: Fisioterapia; Sobreviventes do Cancer; Politicas Publicas de Saude.
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Impacto da fisioterapia na recuperacao funcional de mulheres
submetidas a radioterapia por cancer de colo uterino

Maria Lia C. C. Ximenes
Adriane A. Costa

Resumo:

Objetivos: Elucidar os beneficios que o tratamento fisioterapico provoca na melhoria da
funcionalidade e qualidade de vida dessas mulheres. Visto que a fisioterapia atua diretamente
na reabilitacdo dos musculos do assoalho pélvico através de diversas técnicas capazes de
melhorar os componentes musculares e nervosos da regido pélvica acometida. Metodologia:
Trata-se de um relato de experiéncia baseado na vivéncia cotidiana dos fisioterapeutas que
atuam no ambulatério de Fisioterapia de uma instituicdo de referéncia em tratamento
oncolégico no Brasil. Resultados: A fisioterapia possui relevante papel na reabilitacao fisica das
pacientes submetidas a tratamento por cancer de colo uterino (CCU), podendo prevenir
complicacdes e promover a recuperacdao funcional das sequelas advindas do tratamento
através de esclarecimentos sobre a anatomia pélvica e as alteracdes fisicas ocorridas com o
tratamento, técnicas de massagem perineal, cinesioterapia e terapia manual para reeducar a
musculatura do assoalho pélvico, e assim valorizar a qualidade de vida pds-tratamento
radioterdpico, promovendo consciéncia corporal, uma vez que essas mulheres costumam
evoluir com alteragGes tardias que provocam danos nas estruturas musculares, vasculares e
sensitivas da regido pélvica. Conclusdo: A rotina do fisioterapeuta que atua com mulheres pds
radioterapia por CCU, requer uma pratica clinica ampliada, para conduzir esse momento da
melhor maneira e fazer com que essa mulher recupere ao maximo a funcionalidade de seu
assoalho pélvico, em todas suas fung¢bes(urindrias, fecais e sexuais) e assim, readapta-la a
pratica de uma rotina profissional sempre que possivel. Faz-se necessario a insercdao do
profissional fisioterapeuta especializado na darea, dentro da equipe que assistird essas
mulheres.

Palavras-chave: Fisioterapia; cancer de colo de Utero; qualidade de vida; radioterapia.
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Atuacao da equipe multiprofissional em pacientes oncoldgicos em
cuidados paliativos

Franciele R. Nacci
Andrielly S. Rufino
Gabrielli S. Dias
Karolyne S. S. Barbosa
Nathanne A. F. Silva

Resumo:

Objetivo: Descrever a atuacdo da equipe multiprofissional com os pacientes oncoldgicos em
situacdo de cuidados paliativos e seus familiares. Metodologia: Serd descrita a partir da
vivéncia clinica dos profissionais da residéncia multiprofissional, no setor de oncohematologia
do Hospital das Clinicas da Universidade Federal do Triangulo Mineiro, a atuacdo desta equipe
perante os pacientes em cuidados paliativos e seus familiares. Sendo esta composta por
fisioterapeutas, terapeuta ocupacional, assistente social, psicdloga e enfermeira. Resultados: O
trabalho da equipe proporcionou assisténcia integrada e humanizada a pacientes com
diagndstico reservado oferecendo manejo e controle da dor, intervencdes de conforto,
diminuicdo do impacto da hospitalizacdo, integracdo dos aspectos espirituais, orientacdes e
suporte ao familiar e acompanhantes na situacdao de luto ou antecipacdo da perda e apoio ao
paciente em processo de morte. Para alcangarmos os objetivos propostos com cada paciente e
acompanhante, levou-se em consideracdo suas individualidades e preferéncias, no intuito de
estar resgatando o autocuidado, a autoestima e atividades significativas, utilizando de recursos
que subsidiaram as intervencbes, como uso de mdusicas, filmes, técnicas de relaxamento,
atividades manuais, danca, religiosidade, escuta ativa e jogos. Estas atividades visaram um
melhor entendimento da morte como parte desse processo, e qualidade de vida enquanto
vida. Além destas intervengdes foram realizados atendimentos especificos de competéncia de
cada profissional. Conclusdo: De acordo com nossa pratica clinica observamos que o
atendimento multiprofissional pode contribuir para um melhor cuidado aos pacientes que nao
tém mais perspectivas de cura, proporcionando enquanto vida, conforto e bem estar, através
de vivéncias significativas.

Palavras-chave: Cuidados Paliativos; Residéncia; Humanizacgao.
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Capacidade Funcional de Pacientes Oncoldgicos em Cuidados
Paliativos
Ana Paula Monteiro Abreu
Julia Mognon
Helena Bianchi
Malu Anton Eichelberger
Camila Baldissera
Resumo:

Introducdo: Conceitua-se cuidados paliativos como cuidados ativos e totais do paciente sujeita
doenca ndo responde mais ao tratamento curativo. Os declinios da capacidade funcional (CF)
sdo encontrados em um terco dos pacientes com cancer, e a avaliagdo desta, exerce papel
fundamental na assisténcia destes pacientes, pois avalia a habilidade do individuo em realizar
tarefas importantes para a manutencdo da independéncia. E utilizada para avaliar o impacto
da doenca sobre a qualidade de vida, obter informagdes em relacdo ao progndstico e auxiliar a
planejar cuidados para o futuro sistematicamente. Objetivo: Avaliar a CF de pacientes
oncolégicos em cuidados paliativos. Metodologia: Estudo descritivo e transversal em que
participaram 21 pacientes em tratamento paliativo, nas dependéncias do Hospital da Cidade
de Passo Fundo/RS. Realizou-se uma caracterizacdo da amostra por ficha de avaliagdo, apds,
foram aplicadas as escalas ECOG Performance Status e de Karnofsky. Resultados: Avaliou-se 12
mulheres e 9 homens, com idades entre 34 a 81 anos. As maiores frequéncias apresentadas
foram: neoplasia de mama (quatro casos); metastases hepaticas e dsseas (oito casos); nove
casos de histérico de cancer prévio e cinco recidivas. Os sintomas mais comuns foram falta de
apetite, nduseas, constipacdo, xerostomia, dispneia e dor. Quanto a CF, cinco pacientes
apresentavam-se incapazes de trabalho ativo, porém levando suas demais atividades normais;
quatro encontravam-se fora do leito mais de 50% do tempo; nove encontravam-se no leito
mais 50% do tempo, carentes de assisténcia; e trés presos ao leito, debilitados, com processos
letais evoluindo rapidamente. Conclusdo: Todos os pacientes apresentaram algum grau de
diminuicdo da CF, sendo que, a maioria (42,8%) apresentaram grau mais avang¢ado, onde
encontravam-se incapazes, mostrando que o paciente paliativo ird apresentar uma queda da
CF. Contudo, os profissionais da saude, devem estar cientes destas alteracGes, para um
trabalho objetivando a exceléncia no controle destes declinios e preveng¢do do sofrimento.

Palavras-chave: Incapacidade Funcional. Oncologia. Cuidados Paliativos. Fisioterapia.
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Efeito da fisioterapia na sindrome da rede axilar - relato de caso

Natalia Carion Haddad
Cristiane de Oliveira Novaes

Resumo:

Introdugdo: A Sindrome da Rede Axilar (SRA) é uma complicagdo que pode surgir no pds-operatdrio
imediato de cancer de mama, e deve-se a retirada de linfonodos axilares, a retra¢do tecidual e ao
posicionamento do paciente durante a cirurgia, provocando uma injuria linfovenosa. Os linfaticos
lesionados sofrem fibrose e podem aderir a axila ou ao térax, formando corddes inflexiveis, dolorosos,
que provocam restricdo do arco de movimento. Descrita como uma sindrome autolimitada, com
remissdo espontanea em 8 a 16 semanas, porém alguns casos persistem além desse periodo. O
tratamento fisioterapéutico pode amenizar os sintomas e abreviar o curso tipico da sindrome. Relato do
caso: Mulher, 52 anos,doméstica, IMC= 20,57 kg/m2 , com CDI em Quad Sup Ext da mama
esquerda,estadiamento |, internou para tratamento cirdrgico. A avaliagdo pré-operatéria consistiu de
goniometria para avaliar amplitude articular de abducgdo e flexdo ativas dos ombros, Escala ASES para
avaliar funcionalidade dos membros superiores, e Escala Visual Numérica para avaliar dor. AvaliagGes
subsequentes foram realizadas no 302, 602 e 902DPO(dias de pds-operatdrio). A paciente submeteu-se a
Quadrantectomia com Linfadenectomia niveis 1 e 2, e o tratamento fisioterapéutico foi iniciado no 12
DPO através de protocolo de rotina da Unidade. No 142 DPO a paciente relatou dor na axila esquerda
(EVA= 10) e dificuldade de flexionar e abduzir o membro superior acima de 902. Um “cordoamento”
subcutaneo axilar foi notado. O tratamento da SRA consistiu de Crioterapia, cinesioterapia ativa livre e
manobras suaves de estiramento do corddo em toda sua extensdo. No 412 DPO observou-se a remissao
do quadro, com 1 sessdo semanal de fisioterapia, totalizando 5 atendimentos. A reavaliagdo no 902
DPO,apresentava amplitude articular completa do ombro, funcionalidade do membro superior e ndo
havia mais dor. Metodologia e Discussdo: O quadro clinico apresentados pela paciente coincide com
outros relatos da sindrome.Os fatores de risco para seu surgimento foram a retirada de linfonodos
axilares, alteragdo sensitiva no brago e baixo IMC. A intervencdo precoce foi utilizada a fim de reverter o
quadro restritivo e doloroso.Em outros estudos, a Fisioterapia tem inicio quando a sindrome
normalmente ja estda instalada, com sequelas motoras possivelmente irreversiveis. Conclusdo: A
intervengdo precoce com Fisioterapia foi capaz de reduzir a dor, melhorar o arco de movimento e a
funcionalidade do membro superior apds o surgimento de corddes axilares, além de encurtar o periodo
de vigéncia da SRA.

Hospital Universitario Pedro Ernesto.
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A webconferéncia como recurso interativo de educa¢io em
fisioterapia oncologica

Eliane O. Silva

Alessandra G. Giglio

Tiago R. Placido

Resumo:

Objetivo: contextualizar sobre a webconferéncia como recurso interativo de educagdo na formacgao de
residentes de fisioterapia em centro de referéncia oncolégica. Método: relato de experiéncia
profissional da Fisioterapia do Programa de Residéncia Multiprofissional em Oncologia do Instituto
Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva — INCA, Rio de Janeiro. Relato: sabe-se que as
tecnologias de informag¢do e comunicagdo tém produzido mudangas nas praticas de aprendizagem da
sociedade contemporanea. A webconferéncia é um recurso que utilizamos em um espa¢o de
aprendizagem, no qual os residentes sugerem temas em fun¢do de suas necessidades coletivas de
aprofundamento do conhecimento, realizada nos moldes de seminario. No Seminario de Fisioterapia
Oncoldgica dois residentes realizam uma revisdo da literatura e apresentam um background e
atualidades sobre o tema escolhido. Podem propor novas estratégias de acdo e discutir casos
relacionados. Um moderador fisioterapeuta da instituicdo com expertise no tema é convidado para
assessora-los. Tutores e técnicos de informatica gerenciam a operacionalizagdo. No dia da apresentacado,
os profissionais das unidades do INCA e fisioterapeutas convidados de outros hospitais oncoldgicos
participam via web e interagem pelo chat. Os debates costumam ser intensos e calorosos. Desde 2013,
jad foram discutidos temas como dor, linfedema, metastases, dispnéia e cuidados paliativos. Essa
experiéncia tem contribuido para maior interacdo entre os residentes e profissionais, estimulo a
discussao e reflexdao de problemas da prdtica cotidiana, proposicdo de novas estratégias do cuidado,
interagcdo entre profissionais de outros programas, supera¢do das dificuldades de manter espagos
interativos devido as diferentes localidades dos servicos e consolidagdo da educagdo permanente e
continuada. Conclusdo: a webconferéncia tem contribuido no estimulo da aprendizagem interativa
provocada pelos problemas das praticas cotidianas. Ha desafios a superar como corre¢des de falhas
técnicas da plataforma, melhoria da operacionalizagdo, agregacdo de areas multiprofissionais e criacao
de um acervo digital na perspectiva de fortalecimento desta rede.

Palavras-chave: Fisioterapia, Internato e Residéncia, Tecnologia Multimidia.

Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva — INCA.
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Caracterizac¢do de atendimentos e vivéncia de uma fisioterapeuta
na atua¢dao Multiprofissional em Aten¢ao ao Cancer

Ana Paula Monteiro Abreu
Amanda Valério Espindola
Malu Anton Eichelberger
Camila Baldissera

Resumo:

Introducdo: O aumento progressivo da incidéncia de cancer no mundo, implica em novos
campos de trabalho para a fisioterapia e outras profissGes envolvidas no cuidado destes
pacientes. Dessa forma o Hospital da Cidade de Passo Fundo — RS, integrou as suas atividades a
Residéncia Multiprofissional em Atengdo ao Cancer, no intuito de fazer comum esta pratica na
rotina do Hospital. Objetivos: Relatar as experiéncias de uma fisioterapeuta residente em
atencgdo ao cancer integrada a equipe multiprofissional, e o perfil dos atendimentos realizados
nos pacientes oncoldgicos hospitalizados. Metodologia: Foram relatados em livro relatdrio,
diariamente, informagdes sobre a vivéncia e os atendimentos realizados por uma
fisioterapeuta residente durante o periodo de agosto de 2014 e agosto de 2015. Resultados:
Em um ano foram atendidos 374 pacientes, sendo estes, 209 SUS (55,8%) e 165 conveniados
(44,2%), destes, 132 mulheres e 242 homens. A média de idade entre os pacientes foi de 53,3
anos, variando de oito até 92 anos. Quanto a prevaléncia de neoplasias, as que mais se
destacaram foram: Estomago (30 casos), Célon (25 casos), Reto (23 casos), Mama (14 casos),
Cabeca e pescoco (14 casos), Sarcomas (12 casos) e Melanomas (12 casos), entre outros. Os
pacientes foram acompanhados pela equipe da Residéncia Multiprofissional (psicélogo,
enfermeiro e farmacéutico), além de outras dreas que ndo fazem parte da residéncia, sendo
uma limitacdo do programa. Neste cendrio, a experiéncia multiprofissional mostrou-se
presente, através de discussdes junto as diferentes dreas, promovendo o melhor plano de
tratamento para o paciente, ratificando a importancia do cuidado integral ao paciente.
Conclusdo: A atuacdo da fisioterapia junto ao cuidado multiprofissional aos pacientes
oncolégicos mostra-se fundamental, acarretando em poder proporcionar conforto e melhor
qualidade de vida. A populacdo mais atingida foi a masculina e, as neoplasias mais encontradas
foram as Gastrointestinais, justificando a necessidade de programas de prevenc¢do para essa
populagdo.

Palavras-chave: Equipe interdisciplinar de saude. Fisioterapia. Oncologia.
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Analise do grau de dependéncia nicotinica e qualidade de vida em
individuos tabagistas com cincer de pulmao

Cindy O. G. Tomaz
Rafaella Antonelli
Jéssica C. Guimaraes
Adriana C. Araujo
Gualberto Ruas

Resumo:

Objetivo: Analisar o grau de dependéncia nicotinica e qualidade de vida em individuos
tabagistas com cancer de pulmao (CP). Método: Foram avaliados 50 individuos tabagistas com
CP. Todos responderam aos questionarios: grau de dependéncia nicotinica de Fagerstrom e
QQV-EORTIC QLQ-C30. Os valores estdo absolutos e em porcentagem. Para andlise das
correlagdes foi utilizado o Teste de Pearson (p&lt;0,05) e utilizou-se o InStat versdao 3.05.
Resultados: Observou que os individuos apresentaram grau de dependéncia nicotinica 10%
apresentou leve, 20% moderada e 70% grave. J4 a QQV os individuos apresentaram valores
abaixo de 50 pontos do escore na capacidade fisica, na funcionalidade, nos aspectos
emocionais, cognitivos e sociais, ja os sintomas tais como fadiga, dispneia e insénia, perda de
apetite e dificuldade financeira apresentaram valores acima de 50 pontos do escore indicando
pior qualidade de vida. Além disso, observou-se que houve correla¢des positivas entre estado
geral de saude e numero de cigarro por dia(p=0,02), dependéncia nicotinica leve(p=0,01),
moderada(p=0,02), grave(p=0,02), tempo de dependéncia(p=0,01), maco de cigarro por
ano(p=0,01), capacidades fisica(p=0,02), emocional(p=0,01), social(p=0,01), fadiga(p=0,02) e
dificuldade financeira(p=0,01, Teste de Pearson). Conclusdo: Os resultados do presente estudo
mostraram que os individuos avaliados apresentam graus de dependéncia nicotinica leve,
moderado e grave, piora das capacidades fisica, funcional, emocional, cognitiva e social,
aumento dos sintomas de fadiga, dispneia e insonia, e comprometimento financeiro,
comprovando a essencial importancia da atuagao da fisioterapia junto ao individuo oncoldgico,
uma vez que possuimos conhecimentos e técnicas que contribuem para a diminui¢do dos
sintomas, visando a melhora do estado geral de saude refletindo de forma positiva na
qualidade de vida.
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Perfil epidemiologico de mulheres com cincer de mama que
estavam em atendimento fisioterapéutico em um centro de alta

complexidade para cancer

Valentina Bernardi Alves

Evelise Moraes Berlezi

Adriane Cristina Bernat Kolanckiewicz
Camila Baldissera

Malu Anton Eichelberger

Resumo:

Objetivo: Descrever e analisar o perfil sociodemografico de pacientes com diagndstico de
cancer de mama e que estavam em acompanhamento e/ou atendimento fisioterapéutico em
um Centro de Alta Complexidade de Tratamento para Cancer (CACON), uma vez que o perfil
socio demografico tem importancia a medida que se pode intervir no cuidado com a saude
dessas mulheres acometidas pela doenca. Resultados: Trata-se de um estudo transversal,
quantitativo, realizado no Centro de Alta Complexidade de Tratamento para Cancer (CACON),
do Hospital de Caridade de ljui, localizado na regido Noroeste do Estado do Rio Grande do Sul,
Brasil. A populagdo do estudo, foram mulheres em tratamento ou acompanhamento
fisioterapéutico para o cancer de mama, selecionadas por conveniéncia, no periodo de
novembro de 2012 a dezembro de 2013. Este estudo estd vinculado a pesquisa institucional
intitulada “Estudo multidimensional de mulheres com cancer de mama” da Universidade
Regional do Noroeste do Estado do Rio Grande do Sul — UNIJUI. Foram definidos como critérios
de inclusdo: ter diagndstico médico de cancer de mama, estar em acompanhamento
fisioterapéutico, estar em tratamento hormonioterapico, quimioterdpico antineoplasico,
radioterapico, cirdrgico e/ou combinado para cancer de mama. Foram excluidas do estudo as
mulheres que ndo tinham condicGes auto e alopsiquicas de responder ao questiondrio
atestado no prontuario e menores de 18 anos de idade. A coleta de dados foi realizada por
meio de um questiondrio contendo caracteristicas sociodemograficas (idade, estado civil,
escolaridade, renda familiar). Os dados foram organizados digitados no programa® Statistical
Package for the Social Sciences — SPSS® 18.0 for Windows. Participaram do estudo, 188
mulheres. A idade média das participantes foi de 55,0+11,6; IC 95% de 53,3-56,6, idade
minima de 30 anos e maxima 92. Prevaleceram as mulheres casadas (73,4%), de cor branca
(82,0%), com renda familiar per capita de um a dois saldrios minimos (65,4%) e, com ensino
fundamental incompleto (58,7%).
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Abordagem multiprofissional no tratamento do paciente
oncoldgico: a vivéncia nas praticas integradas

Woylisson M.A. Lins
Barbara R. Wariss
Regielly C. Silva

Resumo:

Objetivos: Relatar a experiéncia dos residentes no mdédulo de praticas integradas do programa
de residéncia multiprofissional em oncologia do Instituto Nacional de Cancer- INCA.
Metodologia: A experiéncia ocorreu de abril a junho de 2015, com o propdsito de discutir a
clinica ampliada durante as prdticas assistenciais. Para isso, foram formadas equipes
multiprofissionais compostas por fisioterapeutas, enfermeiros, farmacéuticos, fisicos médicos,
psicdlogos, nutricionistas, assistentes sociais e dentistas. Os pacientes eram acolhidos pela
equipe multiprofissional para que, apds estudarem o caso e identificar as demandas
especificas do paciente, tracar a estratégia de tratamento. Ao final dos periodos de trabalho,
os residentes faziam reunides com o objetivo de problematizar as questdes gerais do paciente
e sua familia, e dessa forma elaborar um projeto terapéutico singular. Resultados: Apds a
definicdo dos objetivos propostos pela equipe e seu plano terapéutico, a realizagdo das
intervengdes possibilitou um tratamento mais adequado, atingindo os aspectos
biopsicossociais do paciente, ndo se restringindo a comorbidade base, mas sim tomando
ciéncia de todos os fatores que o cercam. Sendo assim, a equipe aprimorou seus
conhecimentos sobre o que é a proposta da clinica ampliada e o quanto ela é importante no
decorrer do tratamento do usuario, pois a mesma possibilita uma visdo global da situacao,
favorecendo o processo de restabelecimento da saude do usuario. Conclusdo: Sendo assim, a
realizacdo desta atividade possibilitou uma atencdo integral aos pacientes oncoldgicos, de
modo que abrangesse todos os aspectos inerentes ao tratamento. Além de aumentar o vinculo
entre os residentes e os profissionais da instituicdo, atingindo dessa maneira a proposta da
atividade e da residéncia multiprofissional.

Palavras-chave: Clinica Ampliada; Oncologia; Equipe Interdisciplinar de Saude.

Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva — INCA.
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Funcionalidade do membro superior em mulheres com cancer de
mama apos 6 messes de intervencao cirurgica

Priscila A. Barbosa
Isabel Cristina G.Leite
Rhodrigo G.Cesca
Thatiana E.D. Pacifico

Resumo:

Objetivo: Avaliar a funcionalidade do membro superior (MMSS) das mulheres submetidas a
cirurgia para tratamento do CA de mama, assistidas no Hospital Maria José Baeta Reis-
Asconcer, na cidade de Juiz de Fora. Método: Estudo transversal em mulheres em tratamento
para o CA de mama ha mais de 6 meses da intervencgdo cirurgica. Foram coletados dados dos
prontudrios, realizado entrevista e avaliacdo fisica no ato da consulta. A entrevista
compreendeu a aplicacdo do questiondrio de avaliagdo de sintomas e funcdo do MMSS,
Disability Arm Shoulder and Hand (DASH), que caracterizou a funcionalidade. O nivel de
significancia foi a &lt; 5%, sendo construido o modelo de regressdo linear multipla. O SPSS 19
foi usado para analise dos dados. Resultados: A amostra foi composta de 121 mulheres com
idade média de 56,9+ (10,45) anos, IMC de 27,3  (5,16) Kg/m2 e com média de tempo
transcorrido da cirurgia de 2,84 anos. Cerca de 28,9% referem o brago inchado atualmente,
55% tém queixa de dor e 7,4% apresentam linfedema. A média do escore total do DASH foi
de 21,09 + (19,56). O IMC = 30 kg/m2 foi preditor negativo de pior funcionalidade. Houve
significancia estatistica entre as percep¢bes subjetivas para o diagndstico de linfedema e a
funcdo do MMSS. Apds controle pelas varidveis de confudimento mao funcional e tempo de
cirurgia permaneceram no modelo final como varidveis explicativas para a funcionalidade o
IMC, o trabalho ativo, a redu¢cdo da ADM ombro e a sensagdo de blusa apertada. Conclusdo: A
presenca de morbidades no MMSS ndo parece influenciar a funcionalidade, que teve bom
desempenho funcional. No entanto, julga-se necessario enfatizar a promoc¢do do cuidado
integral no estabelecimento de protocolos de tratamento no pré e pds operatério a fim de
prevenir, minimizar, reduzir as altera¢des funcionais, a incapacidade social e produtiva.

Palavras-chave: Cancer de mama; DASH; Funcionalidade.

Programa de Pés graduacdo em Saude Coletiva da Universidade Federal de Juiz de Fora.
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Follow up de 10 anos: Reconstruc¢do do terc¢o proximal da tibia
com endoprotese parcial e preservacao dos meniscos
Emilia Cardoso Martinez
Beatriz Branco
Pedro Péricles Ribeiro Baptista
Eduardo Sadao Yonamine
Vera Lucia dos Santos Alves
Resumo:

Introducdo: A tibia proximal é um local frequente de tumores désseos primdrios, e estas
neoplasias tém maior incidéncia em pacientes durante a infancia e adolescéncia. A cirurgia de
amputagdo é o tratamento cldssico, mas atualmente cerca de 80% dos pacientes com tumores
6sseos podem ter seus membros preservados com solucdes protéticas. Objetivo: O objetivo
desse trabalho é relatar um caso com os resultados funcionais, apés 10 anos, da cirurgia de
reconstrugao articular com uma endoprétese parcial de tibia proximal com preservagao
meniscal. Método: A paciente foi avaliada pela escala MSTS (Musculoskeletal Tumor Society
Rating Scale) apds 10 anos da cirurgia. Resultados: A paciente demonstrou excelente
manutencdo da fun¢do (score entre 67 e 100%), sem perdas funcionais a longo prazo.
Conclusdo: A utilizagdo da endoprétese parcial de tibia proximal com preservacdo meniscal, é
uma opcdo de reconstrucdo que ndo compromete a margem oncoldgica, a estabilidade ou a
funcionalidade do joelho. Seguida de um processo de reabilitacdo bem orientado, apresentou
excelente resultado funcional, mesmo a longo prazo, segundo a escala da MSTS.

Departamento de Ortopedia e Traumatologia - Santa Casa de Misericdrdia de Sdo Paulo —
Grupo de Oncologia Ortopédica.
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Atendimento multiprofissional a paciente em processo de
reabilitacao
Franciele R. Nacci
Andrielly S. Rufino
Camila B. Ribeiro

Gabirielli S. Dias
Nathanne A. F. Silva

Resumo:

Objetivo: Identificar os beneficios da atuagdo da residéncia multiprofissional com enfoque no processo
de reabilitacdo motora e independéncia das atividades de vida didria (AVD’s), no atendimento de um
paciente com 56 anos, sexo masculino, internado por fratura transtrocanteriana de fémur, apds queda
da propria altura, também sendo diagnosticado Mieloma Multiplo e posteriormente realizado
intervencgao cirurgica para correcao desta fratura. Metodologia: Trata-se de um estudo de caso, com
atuagdo multiprofissional no setor de Onco-hematologia do Hospital de Clinicas da Universidade Federal
do Triangulo Mineiro (HC-UFTM) realizado pelos profissionais de Fisioterapia, Enfermagem, Psicologia,
Terapia Ocupacional e Servigo Social. E através da atuac¢do destes foi identificada a necessidade de
intervengdes com enfoque nos aspectos biopsicossociais. Resultados: Durante o periodo de internagao
foi dado énfase no processo de reabilitagdo. Havendo melhora da fun¢do pulmonar,
manutencido/ganho da amplitude de movimento e forca muscular, melhora da sensibilidade,
independéncia nas transferéncias, iniciou a marcha, melhora da coordenagdo e equilibrio, intervengdes
direcionadas as AVD’s, memédria, reducdo do impacto da internagdo, criagdo de novas perspectivas em
relacdo ao tratamento e de expectativas para o futuro. O tratamento teve enfoque também no que
seria realizado em ambito ambulatorial, visto que foi feito contato com uma instituicdo em que o
paciente deveria estar independente em suas AVD’s. Conclusdo: Foi possivel identificar uma melhora
relacionada as demandas do paciente, tendo em vista que alcangou mais autonomia e independéncia
podendo ser inserido em uma instituicdo de acolhimento, na qual pode receber suporte social e
assisténcia com a possibilidade de criagcdo de vinculos e socializagdao, englobando as dreas de ocupacgdo.
Sendo assim, é de grande importancia a atuag¢do da equipe multiprofissional em pacientes oncoldgicos,
visto que estes demandam de atendimento integral e humanizado.

Palavras-chave: Residéncia; Equipe; Reabilitagdo; Mieloma Multiplo.

Hospital das Clinicas da Universidade Federal do Triangulo Mineiro.
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A importancia do estudo de casos no processo de formacgao do
residente multiprofissional - trocando experiéncias

Regielly C. Silva

Woylisson M.A. Lins

Barbara R. Wariss

Resumo:

Objetivo: Relatar a importancia das discussGes de estudos de caso, no processo formativo do
residente fisioterapeuta. Metodologia: A partir do inicio do programa em Residéncia
Multiprofissional em oncologia, vinculado ao Instituto Nacional do Cancer, os residentes de
fisioterapia sdo orientados a realizar discussdes e estudos de casos, que acontecem nos
setores de praticas ou nas reunides de ensino que ocorrem mensalmente. Nestas ocasies,
tanto os residentes quanto os preceptores apresentam casos pertinentes para discussdo, com
assuntos tanto de interesse da especialidade quanto no campo multiprofissional. Resultados:
Observou-se que os estudos de caso possibilitam espagos para discussdo, reflexdo e produgao
cientifica no ambito multiprofissional e interdisciplinar. Os momentos foram capazes de
abordar as diversas patologias e a subjetividade de cada caso, como também oportunizar
discussdes sobre os processos de interveng¢do e conduta mais adequados, sendo um ambiente
aberto para construcdo coletiva. Ademais os beneficios ja citados, os estudos de caso
tornaram-se um momento de avaliacdo do percurso profissional dos residentes, como também
das acbes do programa, promovendo ainda a formacdo de relatos de casos clinicos para
eventos cientificos. Conclusdo: Conclui-se que dessa forma os estudos de caso apresentam-se
como importantes instrumentos de integracdo e interacdo de praticas e conhecimentos
tedricos, servindo como um ponto analitico das condutas profissionais e pessoais, além de
proporcionar subsidios para a construcao de trabalhos cientificos.

Palavras-chave: Estudo de Casos; Residéncia Multiprofissional; Oncologia.

Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva- INCA.
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O fazer saude em residéncia multiprofissional

Woylisson M.A. Lins

Barbara R. Wariss

Regielly C. Silva

Resumo:

Objetivo: Refletir sobre a pratica assistencial em um modelo de residéncia multiprofissional em
saude. Metodologia: Analise critica e reflexiva a partir do olhar de fisioterapeutas da residéncia
multiprofissional do Instituto Nacional de Cancer-INCA. Resultados: O trabalho em equipe
potencializa as acGes desde o planejamento, baseado no diagndstico em equipe, orientagdes,
reforcando e priorizando estrategicamente as principais questdes levantadas durante o
planejamento, até a execucgdo, discussdao dos casos e direcionamento dos encaminhamentos
que transcorre de modo dinamico as etapas de implementacdo das a¢cbes. Tais a¢Oes trazem
consigo enriquecimento profissional a toda equipe, possibilitando a garantia da integralidade e
continuidade das agdes em salde atrelada ao cuidado, nivelando e flexibilizando os diferentes
saberes, visando desenvolver agcdes mais resolutivas e entrelacadas com os principios do SUS.
Com o trabalho em equipe pode-se observar maior resolutividade; ambiente mais favoravel,
promotor de saude, produtivo e dinamico; desenvolvimento de maior envolvimento dos
profissionais em todo o processo do cuidado. Conclusdo: Assim, é esperada a incorporacgao de
praticas diferenciadas com a expectativa de priorizar uma atencdo integral ao cuidado, em
todos os niveis de complexidade de atencdo a saude, de forma a estimular o trabalho
multiprofissional sob uma nova perspectiva do modo de se fazer saude.

Palavras-chave: Residéncia Multiprofissional; Integralidade; Assisténcia Integral a Saude.

Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva- INCA.
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Prevaléncia do linfedema em pacientes mastectomizadas

associado ao excesso de peso

Carina Batista de Paiva
Cintia Maria da Silva Dutra

Resumo:

O Cancer de mama é a neoplasia de maior ocorréncia no mundo e o linfedema é uma das
complicagdes mais importantes decorrente de seu tratamento. O aumento indice de massa
corporal é um dos fatores de risco para linfedema apds o tratamento do cancer de mama. O
objetivo do estudo foi verificar a prevaléncia de linfedema em mulheres mastectomizadas com
sobrepeso e obesidade. Sendo assim, a chance de mulheres com os fatores preditivos
(sobrepeso e obesidade) apresentarem linfedema foi de 4 vezes (Odds Ratio- OR= 3.887) com
relacdo as mulheres que foram submetidas ao mesmo tratamento cirdrgico, porém nao
apresentaram sobrepeso ou obesidade. As probabilidades para o desenvolvimento do
linfedema foram de 37,42% para individuos que possuem histdrico de sobrepeso e obesidade
e 13,33% para aqueles que ndo possuem estes fatores de risco. Quanto maior o indice de
Massa Corporal maior a probabilidade de desenvolver linfedema, com aumento do risco
relativo de 40% para obesidade II.

Palavras-chave: neoplasia de mama, linfedema, obesidade e sobrepeso.

Hospital de Cancer de Pernambuco (HCP-PE).
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