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CONDICAO CINESIOLOGICA-FUNCIONAL DOS PACIENTES SUBMETIDOS A
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Resumo

Os pacientes em tratamento hemodialitico apresentam com frequéncia alteracGes
musculoesqueléticas como fadiga muscular e caimbras. O objetivo deste estudo foi avaliar 0s
efeitos das atividades fisioterapéuticas na condicdo cinesiolégica-funcional dos pacientes
submetidos a hemodidlise. Trata-se de um estudo com abordagem quantitativa, podendo ser
caracterizado comoestudo de intervengdo. O estudo foi desenvolvido em um Centro de
Nefrologia de um municipio pertencente ao Estado do Ceara. A amostra foi constituida por 32
pacientes que realizam hemodiélise por um periodo minimo de tratamento hemodialitico de
seis meses e com idade minima de 18 anos. O estudo ocorreu no periodo de 2011 a 2012,
desde o inicio do projeto a intervengdo. Na primeira coleta de dados foram utilizados 0s
questionarios abrangendo a avaliacdo cinesioldgica-funcional. O periodo de intervencdo foi de
12 semanas ou 24 atendimentos fisioterapicos. A segunda coleta de dados foi atraves da
aplicacdo da ficha de avaliacdo cinesiologica-funcional. Os dados foram analisados através do
Programa SPSS 16.0, realizando estatistica descritiva e inferencial. Os dados revelam que 25
(78,1%) apresentaram cdibras, 17 (53,1%) dores, 13 (40,6%) dores durante a marcha, 11
(34,4%) fraturas prévias e 8 (25,0%) edemas. Em relacdo aos testes realizados antes e apds a
intervencdo fisioterapéutica, na forca muscular ndo foram identificadas diferencas
estatisticamente significativas, posto que o p=0,782. Na goniometria, 0s resultados
estatisticamente significativos foram flexdo plantar de tornozelo direito (p=0,015) e
dorsoflexdo de tornozelo esquerdo (p=0,000). Conclui-se que a Fisioterapia atuando nas
manifestacGes musculoesqueléticas pode contribuir para melhoras no quadro algico e na
realizacdo dos movimentos corporais.

Palavras-chave: Doenca Renal Cronica; Fisioterapia; Cinesiologia
CONDITIONOFFUNCTIONAL-KINESIOLOGICAL HEMODIALYSIS PATIENTS

Abstract

Patients on hemodialysis treatment, often have musculoskeletal abnormalities such as muscle
fatigue and cramps. The aim of this study was to evaluate the effects of physiotherapy
activities in kinesiological evaluation form-functional,of life of patients undergoing
hemodialysis. This is a study with a quantitative approach can be characterized as an
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intervention study. The study was conducted in a Nephrology Center of a municipality
belonging to the State of Ceara. The sample consisted of 32 patients on hemodialysis for a
minimum of six months of hemodialysis and with a minimum age of 18 years old. The study
took place in the period from 2011 to 2012, from the beginning of the project to intervention.
In the first data collection were used questionnaires functional assessment kinesiological. The
intervention period was 12 weeks or 24 physiotherapy visits. The second data collection was
through the application of kinesiological evaluation form-functional.Data were analyzed using
SPSS 16.0 Program, performing descriptive and inferential statistics. The data reveal that 25
(78.1%) had cramps, 17 (53.1%) pains, 13 (40.6%) pains during walking, 11 (34.4%)
previous fractures and 8 (25.0%) edema. For tests performed before and after physical therapy
intervention on muscle strength were not identified statistically significant differences, since
p=0.782. In goniometry, the statistically significant results were right ankle plantar flexion
(p=0.015) and left ankle dorsiflexion (p=0.000). We conclude that the Physiotherapy acting
on musculoskeletal manifestations may contribute to improvements in pain symptoms and the
achievement of body movements,

Keywords: Chronic Kidney Disease; Physiotherapy; Kinesiological.

INTRODUCAO

A Fisioterapia € uma é&rea da
salde que atua na prevencdo, tratamento e
reabilitacdo das diversas patologias e
distarbios cinéticos-funcionais dos seres
humanos. Através de uma avaliacdo clinica
fisioterapéutica, é possivel estabelecer um
diagndstico da patologia e,
consequentemente, o tratamento e a
reabilitacdo adequados, proporcionando
beneficios durante as atividades da vida
diaria.

As atividades fisioterapéuticas
tem sido bem reconhecidas como uma
forma de intervencdo terapéutica que pode
melhorar as alteragbes fisiologicas,
psicologicas e funcionais desses pacientes,

pois a Insuficiéncia Renal Crénica (IRC) é

considerada um problema de saude publica
por provocar altas taxas de morbidade e
mortalidade. E considerada uma condigéo
de evolucdo progressiva, sem alternativas
de melhoras rapidas, causando problemas
médicos, sociais e econdmicos
(MARTINS; CESARINO, 2005;
COELHO, 2008).

Oportunizar e inserir 0
fisioterapeuta a equipe tem como propdsito
de se estabelecer programas de exercicios
para pacientes em hemodialise diminuindo
os efeitos da condicdo clinica da doenca
renal, como as manifestacdes
musculoesqueléticas.

Santos (2005), verificou que 50%
dos hemodialisados por ele avaliados
apresentavam dor e entre 0s pacientes com

dor crénica, 55,4% tinham dor classificada

Rev. Interfaces. Ano 1, v. 1, n.1, mar, 2013.



LOPES, Cristiane Marinho Uchda; LANDIM, Fatima Luna Pinheiro; LIBORIO, Alexandre Braga, RODRIGUES,
AntonioYony Felipe. Condicédo Cinesiolégica-Funcional dos Pacientes Submetidos a Hemodialise.

como severa, de origem
musculoesquelética em sua maioria, sendo
que na populacdo geral a ocorréncia de dor
cronica de intensidade severa é bem
menor.

A intervencdo fisioterapéutica
melhorou a qualidade de vida dos
pacientes submetidos a um programa de
exercicios intradialiticos resultando numa
significante melhora na liberacdo de uréia
devido ao aumento repentino do fluxo
sanguineo para o funcionamento dos
musculos. Posteriormente, ao longo de um
periodo de vinte semanas, periodo do
estudo, o0 programa de exercicios
intradialiticos resultou em adaptacdes
fisiologicas as quais melhoraram as
funcgdes fisicas (PARSONS;
TOFFELMIRE, 2006)

Conforme o Censo da Sociedade
Brasileira de Nefrologia de 2010, no Brasil
existiam 77.589 pacientes em terapia renal
substitutiva em 2009 e 92.091 pacientes
em 2010.

Sabendo-se que até o inicio dos
anos 90 houve um crescimento mundial de
pessoas  mantidas sob  tratamento
substitutivo da  funcdo renal e
consequentemente a sua capacidade para
realizacdo das atividades da vida diaria que
modificam devido a presenca dos sinais e
sintomas da patologia. A Fisioterapia tem o
potencial de abordar as capacidades

cinesiologicas-funcionais desses pacientes,

buscando o restabelecimento da forga
muscular e da amplitude de movimento das
articulac6es corporais.

Desse modo, considera-se de
fundamental importancia a realizagdo de
estudos que fornegcam evidéncias para a
instituicdo de medidas terapéuticas junto a
equipe e que propiciem a melhora dos
referidos pacientes.

O objetivo do estudo foi avaliar os
efeitos das atividades fisioterapéuticas
quanto a condicdo cinesioldgica-funcional

dos pacientes submetidos a hemodidlise.

METODOLOGIA

Este estudo € de abordagem
quantitativa, onde pode ser caracterizado
como prospectivo, que, cOmo escreve
Rouquayrol (2003, p.164), “propde como
sequéncia l6gica da pesquisa a antecipacao
das possiveis causas e a investigacdo de
seus efeitos”.

Caracteriza-se, ainda, como
estudo de intervencdo, em funcdo da
proposta de atuar de forma ativa sobre uma
realidade ja instalada, na perspectiva de
observar modificacdes.

Foi desenvolvido em um Centro
de Nefrologia de um municipio pertencente
ao estado do Ceara, que presta assisténcia
aos pacientes com Insuficiéncia Renal

Crbnica e que realizam hemodialise. Os
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pacientes sdo atendidos trés vezes por
semana.

Tal Centro possui atuando, de
segunda-feira a sabado, com equipes
interdisciplinares especializadas no
acompanhamento dos pacientes com
insuficiéncias renais, as quais sdo
compostas por quatro médicos, duas
enfermeiras,  dezoito  técnicos  de
enfermagem, um psicélogo, um assistente
social e um nutricionista.

O estudo ocorreu no periodo de
2011 a 2012, desde o inicio do projeto a
intervencao.

A populacdo foi composta por 97
pacientes. Foi realizada uma amostragem
aleatoria, sorteando 32  pacientes,
quantidade essa capaz de ser atendida pela
pesquisa. Desses participantes, observou-se
uma perda de 8 sujeitos, que realizaram a
primeira avaliacdo e ndo efetivaram a
segunda avaliagdo, pois submeteram-se aos
procedimentos descritos nos critérios de
exclusdo.

Os pacientes foram abordados
durante a sessdo de hemodiélise e foi
explicado todo o protocolo de pesquisa, 0
Termo de Consentimento Livre
Esclarecido.

Os critérios de inclusdo adotados
para a amostra foram: diagnostico clinico
de Insuficiéncia Renal Cronica; parecer
favoravel da equipe médica da Unidade de

Hemodialise para participacdo  nas

atividades propostas; periodo minimo de
tratamento hemodialitico de seis meses,
pois apds este periodo 0s pacientes estardo
estaveis das intercorréncias iniciais do
tratamento hemodialitico; idade minima de
18 anos (PARSONS; TOFFELMIRE,
2006).

Optou-se por ndo restringir o
intervalo etario para as faixas etarias mais
elevadas em fungdo da ndo clareza
observada em relacdo as diferencas na
capacidade funcional dos pacientes em
periodo de tratamento hemodialitico a
partir da literatura consultada (SANTOS,
2006; LOPES et al., 2007).

As pessoas que apresentaram no
minimo uma das seguintes caracteristicas
ndo foram incluidas: deficiéncia visual
e/ou auditiva incapacitantes; acesso
femoral para dialise; implantes metalicos
expostos; e amputacbes em membros
inferiores,  pois  foram  realizados
procedimentos fisioterapéuticos manuais
nos membros inferiores que necessitaram
de movimentos articulares.

As varidveis estudadas na
presente pesquisa sdo as condigdes
cinesioldgicas-funcionais dos pacientes em
estudo. Estas consistem em: presenca de
edemas, cdibras, dor, reducdo da amplitude
de movimento e grau de forca muscular.

A avaliagdo quanto a condicao
cinesioldgica-funcional foram realizadas

através de uma ficha de avaliacdo onde
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abordou a presenca de sinais e sintomas, a
goniometria e a forgca muscular dos
pacientes.

As goniometrias  mensuradas
foram das articulagbes dos joelhos e
tornozelos. Estas serdo mensuradas atraves
do uso do gonibmetro que mede
angulacdes de 0° a 360°. As angulacdes em
membros inferiores variam de 0° a 180°.

Os graus de forca musculares
mensurados foram dos flexores e
extensores de joelho; dorsoflexores e
flexores plantares do tornozelo, onde
foram avaliados através da resisténcia
manual. A forca muscular varia de grau 0 a
5, onde (0) corresponde a auséncia de forca
muscular, (1) leve contracdo muscular, (2)
amplitude parcial de movimento, (3)
realizacdo do movimento somente com a
resisténcia da gravidade, (4) realiza o
movimento com  resisténcia manual
moderada a forte e (5) realiza 0 movimento
com resisténcia manual forte (HISLOP;
MONTGOMERY, 1996).

Os procedimentos de coleta de
dados foram: Visita ao Centro de
Nefrologia para pedido de autorizagcdo e
assinatura da Carta de Anuéncia e do
Termo de Fiel Depositario para a
realizacdo da pesquisa, o agendamento e
contato com 0s pacientes para o inicio das
avaliacOes e atendimentos fisioterapicos.

A partir dos agendamentos, as

visitas foram iniciadas por parte da

pesquisadora  responsavel ~com  0s

académicos que realizaram 0S
procedimentos fisioterapicos. Estes
receberam, pela propria pesquisadora,
devido treinamento preparatério para a
intervengdo,  compreendendo  estudos
tedricos e praticos sob sua supervisao.
Participaram  apenas  aqueles  que
apresentaram desempenho satisfatério apos
este treinamento.

Participaram do grupo de
colaboradores os alunos do curso de
Fisioterapia de uma Faculdade de um
municipio do Estado do Ceard, a partir do
quinto semestre, que concorreram a
selecdo para o projeto de Iniciacdo
Cientifica e que foram aprovados na
disciplina de Cinesioterapia e em Recursos
Terapéuticos Manuais e Mecénicos com
média igual ou superior a 7,0.

A primeira coleta de dados foi
realizada anteriormente ao inicio dos
atendimentos  fisioterapicos.  Consistiu
entdo, de uma avaliacdo das condi¢des do
paciente, a partir dos instrumentos da
presente pesquisa que foram aplicados a
todos da amostra. Foi aplicado o
questionario abrangendo a avaliacdo
cinesioldgica-funcional.

A proposta de intervencdo do
presente estudo foi sistematizada em
diferentes momentos, organizados em
funcdo de aspectos logisticos e bioldgicos

do espaco fisico e das caracteristicas do
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grupo de pacientes estudados. As etapas
foram divididas em: preparacdo fisica do
ambiente, alongamento muscular,
exercicios terapéuticos e terapia manual.

Durante a preparacdo fisica do
ambiente foi colocada uma cadeira em
frente ao paciente, com altura que permitiu
a pessoa responsavel pela aplicacdo dos
procedimentos  fisioterapéuticos  um
manuseio  das  regides sem  que
comprometesse 0 tratamento
hemodialitico. Estiveram dispostos ao
alcance do académico(a) de Fisioterapia:
papel toalha, luvas, alcool, creme
hidratante sem cheiro, para que durante o
procedimento ndo houvesse a necessidade
de se locomover.

O paciente esteve sentado na
poltrona especifica para a hemodialise,
realizando este procedimento, a frente do
académico(a) de Fisioterapia onde 0s seus
membros inferiores estiveram livres para
serem realizados o0s procedimentos a
sequir.

Cada atendimento da Fisioterapia
obteve duragdo de 40 minutos e foi
composto  pelas  seguintes  técnicas:

alongamento muscular, exercicios
terapéuticos e terapia manual.

O periodo de intervencdo foi de
12 semanas ou 24 atendimentos.

A segunda coleta de dados foi
uma segunda avaliagéo que se realizou na

sessdo seguinte ap06s o periodo de

intervencdo, pelo mesmo avaliador que
realizou a primeira com da ficha de
avaliacdo com os dados cinesioldgicos-
funcionais. Esta teve como objetivo servir
de pardmetro para detectar possiveis
mudancas em funcdo da intervencdo que
foi desenvolvida.

Descritivamente, 0S dados
quantitativos foram analisados através de
frequéncias absolutas e relativas. A partir
dos valores médios foi realizado o teste
pareado e independente adotando-se nivel
de significancia de 5% (0=0,05), através do
software  StatisticalPackage for the
SocialSciences  16.0  (SPSS  16.0)
licenciado ao Instituto Federal de
Educacdo Ciéncia e Tecnologia do Ceard
(IFCE) Campi Juazeiro do Norte.

Em relagdo ao principio da
autonomia, cada participante do estudo
assinou um Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido em atendimento ao artigo 1V,
paragrafo 3° da resolucdo 196/96 do
CNS/NS, que trata da pesquisa envolvendo
seres humanos. Quanto ao principio da
ndo-maleficiéncia, foi garantido o sigilo
absoluto com relacdo aos dados
encontrados nesta pesquisa e 0s pacientes
ndo foram expostos a quaisquer riscos a
sua integridade fisica.

Esse projeto foi submetido ao
Comité de FEtica em Pesquisa da
Fortaleza  (CEP/
UNIFOR), tendo sido aprovado conforme

Universidade de
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parecer n° 148.729, assim como a
apreciagdo do diretor do Centro de
Nefrologia de Juazeiro do Norte, quanto a
anuéncia para a realizacdo do presente
estudo, através da Carta de Anuéncia e 0

Termo de Fiel Depositario.

RESULTADOS

A primeira coleta de dados foi
realizada com 32 pacientes, onde 20 séo do
sexo masculino.

A maior parte dos pacientes, 25
caibras como
(53,1%)
apresentaram dores, 13 (40,6) dores
durante a deambulacdo, 11 (34,4%)
fraturas prévias e 8 (25,0%) edemas (tabela
1).

(78,1%)

sintoma

apresentaram

associado, 17

Tabela 1 - Sinais/sintomas associados a DRC

Variavel n %
Céibras 25 78,1
Edema 8 25,0
Dores 17 53,1
Dores durante a deambulagéo 13 40,6
Fraturas prévias 11 34.4

A frequéncia média  de
ocorréncias de céibras por més foi de
1,88+0,76 e 0 tempo médio em meses em

que estas ocorrem foi de 20,3+£17,7 (tabela
2).

Tabela 2—Caracterizacdo quanto a freqiiéncia e o tempo de ocorréncia das cdibras.

Variavel Minimo Maximo Média DP
Frequéncia (vezes/més) 3 1,88 0,76
Tempo (em meses) 84 20,3 17,7
DP = Desvio Padrédo
Quanto a forca  muscular musculares: quadriceps femoral,

apresentada antes e apds o tratamento
fisioterapéutico, a partir do somatorio geral

das mensuracfes para 0s seguintes grupos

isquiostibias, gastrocnémios, soOleos e
tibiais anteriores, ndo foram identificadas

diferengas estatisticamente significativas,
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posto que o p=0,782 (tabela 3). E
importante destacar que o teste t para

amostras pareadas (comparagdo entre as

médias antes e apos o estudo) foi realizado
com 24 sujeitos, 0s quais participaram de

ambas as avaliagdes.

Tabela 3 - Valores de média, desvio padrdo e significancias da forca muscular
mensurada antes e apds a intervencéo fisioterapéutica

Variavel Média DP p
Forca muscular pré-intervencéo 36,53 3,94 0.782
Forca muscular pds-intervencao 36,78 3,83 ’

DP = Desvio Padrao; p: significancia

Em relag&o aos valores obtidos na
goniometria dos membros inferiores, 0s
resultados demonstram aumentos para
todos os movimentos avaliados, exceto
para a extensdo de joelho. Entretanto, os
resultados estatisticamente significativos
foram flexdo plantar de tornozelo direito

(p=0,015) e dorsoflexdo de tornozelo

esquerdo (p=0,000). Vale salientar que
apesar da maioria dos resultados nao
apresentarem diferencas estatisticamente
significativas, 0s  mesmos  podem
apresentar impacto clinico, ao passo que
uma maior mobilidade pode representar
melhora na funcionalidade para realizar as

atividades da vida diaria (tabela 4).

Tabela 4 - Valores descritivos e inferenciais da goniometria dos membros inferiores em

pacientes com DRC

Variavel Média Erro padréo p
Flex&o de joelho direito — Pré 110,1 8,8
« . . . 0,388
Flex&o de joelho direito — P6s 118,6 7,3
Dorsoflexéo de tornozelo direito — Pré 12,7 14
x . . 0,196
Dorsoflexéo de tornozelo direito — Pds 18,3 3,6
Flexdo plantar de tornozelo direito — Pré 26,7a 2,1 0.015*
Flex&o plantar de tornozelo direito - Pds 39,6a 53 '
Flexdo de joelho esquerdo — Pré 109,4 8,2 0.171
Flexo de joelho esquerdo — P6s 121,4 6,2 ’
Extensdo de joelho esquerdo — Pré 165,1 9,2
x . , 0,562
Extensdo de joelho esquerdo - Pés 1554 12,5
Dorsoflexao tornozelo esquerdo — Pré 14,0 13 0.000*
Dorsoflexdo tornozelo esquerdo - P6s 19,4 42 '
Flex&o Plantar tornozelo esquerdo - Pré 28,7 2,0 0.219
Flexdo Plantar tornozelo esquerdo - Pés 39,6 5,5 ’

DRC: Doenca Renal Cronica; p: significancia
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DISCUSSAO

A pesquisa retratou os efeitos das
atividades fisioterapéuticas na condicao
cinesiologica-funcional ~ dos  pacientes
submetidos a hemodidlise. A Fisioterapia
atuando nas manifestacdes
musculoesqueléticas dos pacientes com
IRC, busca melhorar o quadro algico e a
realizagdo dos movimentos corporais,
possibilitando a diminuicdo da deficiéncia
durante a realizacdo das atividades da vida
diaria.

Partindo dos aspectos envolvidos
no estudo, os pacientes com Doenca Renal
Cronica (DRC) apresentam déficits em
relacdo a sua saude fisica proporcionado
pelos sinais e sintomas apresentados, onde
estes se manifestam nas suas atividades de
lazer, no seu convivio  social,
consequentemente em sua saude mental.

Esta diminuicdo da pratica de
atividade fisica pode estar associada as
manifestacBes clinicas apresentadas pelos
pacientes, ja que 25 (78,1%) apresentaram
cdibras como sintoma associado, 17
(53,1%) apresentaram dores, 13 (40,6%)
dores durante a deambulacdo, 11 (34,4%)
fraturas prévias e 8 (25%) edemas.
Analisando uma pesquisa cientifica de
Utidaet al. (2012), que investigou cerca de
102 prontuarios, as principais
manifestacbes clinicas relacionadas as

estruturas musculoesqueléticas

apresentadas  pelos  pacientes  em
hemodialise foi a presenca de céaimbras,
fraqueza muscular, lombalgias, dor nos
membros inferiores e parestesias.

No presente estudo detectou-se
que em relacdo aos testes de forca
muscular realizados antes e apds a
intervencdo fisioterapéutica, nesses nao
foram identificados diferencas
estatisticamente significativas, posto que o
p=0,782. Entretanto, no estudo de Corréa
et al. (2009), que realizou um programa de
treinamento muscular durante um periodo
de cinco meses com o envolvimento de
sete pacientes em hemodialise (HD),
verificando melhora da forca muscular dos
membros inferiores e reducdo das
caimbras.

Detectou-se também nesta
pesquisa que na goniometria, houve
resultados estatisticamente significativos
para a flexdo plantar de tornozelo direito
(p=0,015) e dorsoflexdo de tornozelo
esquerdo (p=0,000) apos as intervencgdes
fisioterapéuticas.

Baseado nas  manifestacfes
clinicas apresentadas pelos pacientes e a
falta de atividade fisica, estas podem
acarretar ao longo do periodo de
hemodidlise diminuicdo da forca muscular
dos membros superiores e inferiores.

Tornando-se necessaria a atuacdo de
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profissionais, como  fisioterapeutas,

terapeutas ocupacionais e profissionais de
Educacao Fisica no acompanhamento e na
atuacdo constante junto aos pacientes em

tratamento hemodialitico.
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