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Editorial

E com imensa satisfacio que realizamos a 16% edigio do Simpdsio de Fisioterapia da UFSCar, juntamente com o VII Encontro
de Ex-Alunos de Fisioterapia da UFSCar, no periodo de 17 a 20 de Abril de 2009, na cidade de Sao Carlos/SP.

O Simpésio de Fisioterapia da UFSCar se constitui de um evento de cardter académico, cultural e social que promove cursos
e palestras, com consagrados membros do meio técnico-cientifico, e debates sobre novas tendéncias, abordagens terapéuticas,
fomentando uma constante evolu¢io desta drea. Além disso, integra os profissionais da fisioterapia com o meio cientifico, para,
desta forma, promover melhorias na drea de satide e valorizar este profissional: o fisioterapeuta.

E nosso mais puro desejo que a estada de cada um aqui possa acrescentar algo mais sobre muitos dos aspectos nio s6 praticos,
mas também éticos, técnicos e inovadores que envolvem a nossa profissio no panorama atual. Assim, como profissionais a serem
muito solicitados em um futuro préximo, precisamos nos preparar para oferecer melhores condigées de vida e satide aos milhoes
de portadores de doengas cronicas e de deficientes que hd no nosso pais.

Esperamos que todos os participantes fiquem satisfeitos com o nosso trabalho e sejam bem-vindos & UFSCar, a Sao Carlos
e a Fisioterapia!

Comissao Organizadora do Simpdsio de Fisioterapia da UFSCar
Iania de Fatima Salvini
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Programacao Geral

Sexta-feira 17 de abril de 2009

18:30 - 19:30 Entrega de materiais
19:30 - 20:10 Abertura
20:30 - 21:10 Palestra “Terapia crinio-sacral”
21:10 Coquetel

Sibado 18 de abril de 2009

08:00 - 08:50 Palestra “Cancer e atividade fisica”
08:50 - 09:40 Palestra “Recuperacio funcional da marcha”
09:40 - 10:10 Coffee-Break
10:10 - 11:00 Palestra “Terapia assistida por animais”
11:00 - 11:50 Palestra “Intervencgio do fisioterapeuta na UTI”
12:00 - 13:00 Almogo
13:00 - 13:50 Palestra “Paralisia cerebral - AACD”
13:50 - 15:20 Mesa redonda “Pés-operatério de cirurgia de mao”
15:20 - 15:50 Apresentagio de posteres
15:50 - 16:10 Coffee-Break
16:10 - 18:10 Apresentagao oral de trabalho cientifico
18:10 - 19:00 Palestra “Conceitos atuais na reabilitagio da sindrome do impacto e lesées do manguito rotador”

Domingo 19 de abril de 2009

08:00 - 08:50 Palestra “Recuperagio da fungio excéntrica do quadriceps no pés-operatério do LCA”
08:50 - 09:40 Palestra “Intervencoes Fisioterapéuticas nas Distrofias Musculares”
09:40 - 10:10 Coffee-Break
10:10 - 11:40 Mesa-redonda “Envelhecimento”

11:40 - 12:10 Apresentacdo de pdsteres
12:10 - 13:00 Almoco
13:00 - 13:30 Curso
13:30 - 15:30 Curso
15:30 - 16:00 Coffee-Break
16:00 - 17:30 Curso
17:30 - 18:30 Curso

Segunda-feira 20 de abril de 2009

08:00 - 10:00 Curso
10:00 - 10:30 Coffee-Break
10:30 - 12:30 Curso
12:30 - 13:30 Almoco
13:30 - 15:30 Curso
15:30 - 16:00 Coffee-Break
16:00 - 18:00 Curso

Fisioterapia Brasil - Volume 10 - Ntimero 2 - marco/abril de 2009
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cursos

1. NEURO - 20 vagas - 8 horas

Mobilizagao Neural
Daniel Claret

2. LESADO MEDULAR - 20 vagas - 12 horas

Reabilitagcio em lesado medular (com énfase ambulatorial)

Roger Burgo de Souza

3. PILATES - 20 vagas - 12 horas

Pilates
Stella Giordani

4. CARDIO - 30 vagas - 12 horas

Reabilita¢io cardiaca do hospital a0 ambulatério
Audrey Borghi Silva

5. MOBILIZACAO ARTICULAR - 30 vagas - 12 horas

Quiropraxia — Manobras gerais para coluna tordcica, lombar e sacro-iliaca
Francisco Henrique Monaretti e Francisco A. Monaretti

6. CIRURGIA PLASTICA - 20 vagas - 12 horas

Tratamento fisioterapéutico no pré e pés-operatério de cirurgia pldstica corporal e facial estética e reparadora

Vera Boarini Bojikian Gigli

7. ORTOPEDIA - 20 vagas - 12 horas

Lesoes do joelho no esporte: prevengio e reabilitagio

Daniel E. M. Lobato

Fisioterapia Brasil - Volume 10 - Nimero 2 - marco/abril de 2009
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Resumos

XVI1 Simpaosio de Fisioterapia da UFSCar
VIl Encontro de ex-alunos de Fisioterapia da UFSCar

17 a 20 de abril de 2009
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Avaliacdo da capacidade respiratoria em

individuos fumantes

Victor Fernando Couto, Ruas, Mauricio Gualberto

Jamami, Luciana Kawakami-Jamami

Centro Universitario Central Paulista, Sdo Carlos — SP
victorfcouto@yahoo.com.br

Objetivo: Avaliar a permeabilidade das vias aéreas (PVA), a
forca muscular respiratéria (FMR) e tolerancia ao exercicio em
individuos fumantes. Métodos: Foram avaliados 50 voluntdrios
fumantes, sendo 35 homens e 15 mulheres com média de idade
de 37 £ 10 anos, média de altura de 172 + 7 cm, média de peso
de 72 + 12 kg, média de cigarros consumidos por dia de 22 + 11
cigarros e média do periodo de fumo de 18 + 10 anos. A avaliagio
foi composta de medidas de FMR segundo o método preconizado
por Black e Hyatt (1969), na PVA utilizou-se o Peak Flow meter e
a tolerincia ao exercicio foi avaliada através do teste de caminhada
de seis minutos (TCG6). Para fins de analise estatistica foram con-
siderados os valores maximos obtidos, os quais foram comparados
com os previstos de acordo com Neder et al. (Pressao Inspiratéria
Maixima-PImdx e Pressio Expiratéria Mdxima-PEmdx) e Nunn e
Gregg (PVA). Também foi considerada a distincia percorrida no
TC6 a qual foi comparada com a distAncia prevista. Resultados:
Observamos neste estudo que houve uma diminuigio significativa
(Teste de Wilcoxon; p < 0,05) dos valores obtidos em relacio aos
previstos para PVA (572 + 89 vs 601 + 23 /min), PIméx (93 + 44
vs. 117 £ 14 cm H,0), PEméx (115 + 24 vs. 125+ 17cm H O) e
distancia percorrida no TC6 (423 + 97 vs. 635). Conclusdo: A partir
dos resultados pode-se concluir que o tabagismo pode levar a uma
diminui¢io na permeabilidade das vias aéreas, na forca muscular
respiratdria e na tolerancia ao exercicio.

Palavras-chave: tabagismo, capacidade respiratéria, tolerancia ao
esforco.

Visdo do paciente quanto ao atendimento dos

estagiarios de fisioterapia na enfermaria do

Hospital Geral do Exército de Campo Grande —

MS

Jerusa Elena Fava, Aline Ortega Soloaga

Faculdade Estécio de S& de Campo Grande — MS
jerusafava@hotmail.com

Objetivos: verificar o conhecimento dos pacientes quanto &
atuagio, expectativas e beneficios adquiridos com a intervencio
fisioterdpica do estagidrio na enfermaria do Hospital Geral do
Exército de Campo Grande. Materiais e métodos: apés aprovagao do
CEP da FES-CG, foram convidados pacientes com prescrigio de
fisioterapia respiratdria e motora, que concordaram em participar
do estudo depois de trés atendimentos realizados por estagidrios.
Apbs leitura e preenchimento do TCLE, 15 pacientes responderam
o questiondrio contendo 06 questoes abertas e de multipla escolha.
Os dados foram analisados por estatistica descritiva e andlise de
discurso. Resultados: 83,7% dos pacientes fizeram fisioterapia antes
da internagao; 66,7% tém conhecimento do tempo de duragio do
curso. Apds cada atendimento, 86,7% sentiram melhora. Nenhum
referiu piora. Quanto a atuagio do estagidrio de fisioterapia, 53,3%
associam & massagem, apesar de nenhum paciente ter sido submetido
a essa técnica; 33,3% remeteram 2 fisioterapia respiratdria; 53,3%
a fisioterapia motora. Todos os pacientes consideram importante a
atuagio do estagidrio, com justificativas referentes a necessidade de
formagio do académico (40%) e prépria melhora (60%), relatando
diminui¢io do edema, alivio da dispnéia, diminui¢io da secrecio
e ganho de mobilidade. Todos os pacientes demonstram satisfagio
com o servigo prestado pelo estagidrio. Conclusio: os pacientes
possuem boa avaliagio quanto ao atendimento dos estagidrios de
fisioterapia hospitalar.

Palavras-chave: atuagdo, estagiarios, fisioterapia.
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Conhecimento sobre doag¢fes de 6rgdos e tecidos

na populacédo de Cachoeiro de Itapemirim

Hércules Campos, Dalza G. Silva, Elizabeth Zanuncio

Centro Universitario Sdo Camilo, Espirito Santo — ES
herculesimc@hotmail.com.br

Introdugdo: A problemdtica da pesquisa refere-se ao reduzido
ntmero de doacdes de drgaos, em Cachoeiro de Itapemirim, cidade
referéncia em satde na regido Sul do ES. Objerivo: Verificar o co-
nhecimento e as dificuldades da populagio sobre doagio de 6rgaos
e tecidos. Material e métodos: Realizou-se uma pesquisa exploratdria,
quantitativa, empregando a técnica de entrevista estruturada, numa
amostra de 122 pessoas maiores de 21 anos, selecionadas aleatoria-
mente em pontos estratégicos no centro de Cachoeiro de Itapemirim.
Resultados: Constatou-se que: 64,8% dos entrevistados jd pensaram
em doar seus 6rgios e destes, 38,0% sio doadores; 77,0% desconhe-
cem que para ser doador basta que a familia tenha conhecimento
de sua vontade; 32,7% tém medo de trifico, mas 40,2% nio tém
nenhum medo; 56,6% nio apresentaram sugestdo para a melhoria
nos servicos de doagio de érgaos; em 76,2% a familia manteria sua
decisio de doador; em 42,6% a religido é favordvel a doagio; 54,1%
nunca discutiram o assunto na familia; 76,2% nio acreditam que o
SUS paga as despesas com paciente a espera de transplante; 77,0%
afirmaram j4 ter assistido na TV ou em outro meio de comunicagio
campanhas de incentivo 4 doagdo. Conclusdo: Ha divergéncias nas
respostas constatando caréncia de informacoes e conhecimento
sobre o assunto, justificando um programa de esclarecimento e
mobilizacdo para captacio de érgaos nessa regiio.
Palavras-chave: bioética, transplante de érgéos, saude.

Método Watsu como recurso complementar no

tratamento fisioterapéutico de paralisia cerebral

tetraparética espastica: estudo de caso

Diogo Costa Garc¢do, Fernando Henriqgue Honda Pastrello,

Karina Pereira

Setor de Neuropediatria, Departamento de Fisioterapia —

DFisio, Universidade Federal de S4o Carlos — UFSCar
diogoufscar@yahoo.com.br

Objetivo: Investigar a eficicia do Método Watsu como recurso
complementar no tratamento fisioterapéutico de uma crianga com
a paralisia cerebral tetraparética espdstica. Materil e métodos: Par-
ticipou deste estudo uma crianga de género masculino com idade
de quatro anos e quatro meses, diagnéstico de paralisia cerebral
tetraparética espdstica (CID G80.0) e nivel V no Gross Motor Func-
tion Classification System. Para avaliar a funcio motora, utilizou-se
as Dimensées A e B da escala Gross Motor Function Measure. A
crianga foi avaliada trés vezes, sendo a primeira no inicio do estudo
(I), antes de qualquer intervengio, a segunda apds o tratamento
em solo (II) e a terceira ao término da aplicacio do Método Watsu
associado 2 terapia em solo (III). Foram conduzidos dois tipos de
tratamentos, o primeiro realizado em 16 sessées, duas sessdes por
semana, de fisioterapia convencional em solo ¢ o segundo, em 24

sessoes, com trés sessoes semanais, sendo uma terapia em solo e duas
aqudticas utilizando o Método Watsu. Os dados foram analisados
através do teste Qui-Quadrado (p<0,05). Resultados: Constatou-se
que ndo houve mudanca de desempenho entre avaliacio I e IT em
ambas dimensées. Entretanto, na terceira avaliacio, observou-se
aumento estatisticamente significativo em relagio aos desempenhos
das avaliagées I e II para a Dimensio A e, apesar do aumento do
desempenho da Dimensio B na avaliacio III, nio se verificou dife-
renca significativa entre as avaliagoes I e II. Conclusao: O Método
Watsu foi capaz de aumentar o desempenho das habilidades motoras
grossas do participante, principalmente na Dimensio A.
Palavras-chave: paralisia cerebral, reabilitagio motora, Método
Watsu.

Acao da bandagem crioterapica sobre o
metabolismo basal: relato de caso
Antonio Roberto Zamunér, Carla Campos Martins,
Roberta Silva Zuttin, Marlene Aparecida Moreno, Maria
Silvia Mariani Pires de Campos, Ester da Silva
UNIMEP, Piracicaba — SP

beto.zam@gmail.com

Objetivo: Avaliar a agdo da bandagem crioterdpica (BC) sobre
o metabolismo basal. Método: dois voluntdrios jovens, do género
masculino, sauddveis, um com peso corporal normal (PN) (IMC:
22,15 kg/m?) e outro com sobrepeso (SP) (IMC: 25,75 kg/m?).
Aplicou-se gel crioterdpico da regido abdominal até os maléolos
seguido de enfaixamento com atadura umedecida, permanecendo
30 min. A frequéncia cardiaca e os intervalos R-R (iR-R) foram
obtidos em tempo real batimento a batimento, pelo eletrocardio-
grama. Simultaneamente, varidveis ventilatérias e metabdlicas foram
captadas respiragdo a respiracdo, utilizando sistema de medidas de
gases expirados, durante 8 min pré-BC, 8 min iniciais (BC-I), 8 min
finais (BC-F) da aplicagio da BC e 8 min ap6s 30 min da retirada da
BC (BC-POS). Os indices dos iR-R foram analisados no dominio
do tempo e da frequéncia. Resultados: As varidveis ventilatdrias e me-
tabdlicas obtidas na BC-I apresentaram maiores valores em relacio
as demais condigoes. J4 o VCO,/VO, da BC-F apresentou menor
valor, comparado as demais condigoes. Os dados do voluntirio PN
apresentaram na BC-I reducao do RMSSD e aumento de BF/AF;
BC-F: aumento do RMSSD e redugio da BF/AF; BC-POS: pequena
redugio de RMSSD e BF/AE J4 o voluntdrio SP apresentou na BC-I
e BC-F reducio do RMSSD e aumento da BF/AF; BC-POS: redu-
¢io de RMSSD e BF/AE. Conclusio: A BC promoveu aumento das
varidveis ventilatdrias e metabdlicas, com predominio no consumo
de carboidratos na BC-1. Na BC-F, houve predominio do consumo
de lipidios associado a0 aumento da atividade simpdtica, sendo essas
alterag6es mais acentuadas no PN.
Palavras-chave: crioterapia, metabolismo basal, frequéncia
cardiaca.
Apoio Financeiro: FAPIC/UNIMEP.
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Estimulacédo elétrica de alta voltagem promove

cicatrizacdo de ulceras cutaneas

Maisa Soares Gui, Graziela Paula Duran, Juliana Cristina

Borgo, Rinaldo Roberto de Jesus Guirro, Daniel lwai

Sakabe, Fabiana Forti

Faculdades Integradas Einstein de Limeira — SP
maisa_gui@yahoo.com.br

Objetivo: Avaliar os efeitos da estimulagio elétrica de alta volta-
gem (EEAV) na cicatrizacdo de tlceras cutineas cronicas. Método:
Participaram do estudo 4 sujeitos do género masculino portadores
de seis tlceras cronicas. Inicialmente foram avaliados por profissional
da enfermagem para descartar a possibilidade de infecgao da lesdo.
O tratamento da lesao consistiu na aplicagio da EEAV (T=100us;
F = 100Hz; Intensidade: 100 a 150V), 2 vezes/semana durante 30
minutos. As mesmas foram avaliadas pré/pés-intervencao por meio
da fotogrametria e o cdlculo da 4rea das lesoes foi realizado por sof-
tware (em cm?). Resultados: Nos sujeitos I e II, houve o fechamento
completo da lesdo (drea de 4,66 cm? para 0 cm? apds 21 sessdes no
sujeito I e de 1,74 cm?2 para 0 cm? apds 16 sessoes no sujeito II).
O sujeito III obteve redugio na drea da lesao Direita de 2,02 para
0,14cm? e na esquerda de 2,50 para 0,49cm?, apds 100 sessoes. No
sujeito IV ocorreu o fechamento completo da lesdo sacral, de 10,74
para Ocm? e a redugio da lesdo isquidtica de 11,01 para 2,43cm?,
apds 78 sessoes. Conclusio: Pode-se verificar que a EEAV foi efetiva
na cicatrizagio das tlceras, pois promoveu redugio da 4rea das lesoes
e até mesmo o fechamento completo em trés delas.
Palavras-chave: EEAYV, Ulceras, cicatrizagao.

Influéncia da posicéo do objeto na frequéncia de
alcances manuais em lactentes tipicos com 3, 4 e
5 meses de idade
Luciana Matta de Andrade e Silva, Rodrigo Jardim
Gongalves, Jaqueline da Silva Frénio
Universidade Federal de Juiz de Fora/UFJF — MG

E-mail: lucianamatta@gmail.com

Objetivos: Verificar a frequéncia de alcances aos 3, 4 ¢ 5 meses
de idade e se hd influéncia da posi¢io de apresentagio do objeto.
Material e métodos: Estudo longitudinal com 9 lactentes tipicos
avaliados aos 3, 4 e 5 meses de idade. O alcance foi avaliado em
supino, sendo o objeto apresentado na linha média e nas linhas
axilares direita (D) e esquerda (E). O procedimento foi filmado
e posteriormente analisado para registro da frequéncia de alcan-
ces. Este projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da UFJE Os dados foram analisados pelos testes de Friedman e
Wilcoxon, sendo considerado um nivel de significAncia de 5%.
Resultados: As frequéncias médias de alcances aos 3, 4 € 5 meses

foram, respectivamente, 16,33(DP:10,12); 31,44(DP:23,33);
58(DP:24,28), sendo encontrada diferenga estatisticamente signi-
ficativa (p = 0,003). O ntimero de alcances na linha média também
aumentou significativamente ao longo dos meses (p = 0,013).
Aos 3 meses a frequéncia de alcances foi maior nas linhas axilares
[D:5,46(DP:4,64), E:6,38(DP:5,67), linha média:3,69(DP:4,28)],
mas esta diferenca ndo foi estatisticamente significativa (p =
0,26). Aos 4 meses [D:9,22(DP:7,69), E:9,89(DP:10,42), li-
nha média:12,33(DP:7,89)] e 5 meses [D:17,33(DP:8,78),
E:20,11(DP:9,81), linha média:20,56(DP:8,38)] esta frequéncia
foi maior na linha média, mas a diferenca nio foi estatisticamente
significativa aos 4 (p = 0,28) e foi significativa aos 5 meses (p =
0,035). Conclusio: A frequéncia de alcances aumenta significativa-
mente de 3 a 5 meses ¢ a posi¢io de apresentacio do objeto parece
nio influencid-la na fase inicial de aquisico desta habilidade(3 e
4 meses).

Palavras-chave: desenvolvimento motor, alcance, lactente.

Cicatrizacdo de queimaduras de 2° grau profunda

com estimulacdo pulsada de alta voltagem —

relato de caso

Luzia Teixeira Tomé, Caroline Vicentini Soares, Erica

Nicolau Borges e Fabiana Forti

Faculdades Integradas Einstein de Limeira, Limeira — SP
luzia_tome@yahoo.com.br

Objetivo: Avaliar os efeitos da estimulagio pulsada de alta vol-
tagem (EPAV) no reparo tecidual de pacientes com queimaduras
de 2° grau profundo. Mérodos: Participaram dois sujeitos do género
masculino, sendo que o sujeito I, 5 anos, apresentava queimadura na
regido distal do dorso do pé direito, superficie corpérea queimada de
0,5%, com etiologia térmica e o sujeito II, 19 anos, queimadura na
regido proximal da tibia direita, superficie corpérea queimada de 1%
e etiologia quimica. Ambos estavam em tratamento ambulatorial di-
4rio com curativo de sulfadiazina de prata 1%. O protocolo consistiu
da aplicacdo da EPAV (T = 100 us; F = 100Hz e intensidade de 100
a 150V, por 30 minutos) trés vezes/semana, durante trés semanas,
ap6s a limpeza da lesio. Para a avaliagio da 4rea da lesio foi feito o
registro fotografico ap6s cada sessdo. As imagens foram digitalizadas
em software especifico que calcula automaticamente a 4rea da lesdo
em cm?. Resultados: A queimadura do sujeito I apresentou a drea de
8,55 cm? e apds sete sessdes houve fechamento completo da lesao.
J4 para o sujeito 11, 4rea foi de 11,16 cm? dez sessoes houve fecha-
mento da mesma. Conclusdo: Observou-se cicatrizagio completa das
queimaduras de 2° grau profundas, apontando a EPAV como um
novo recurso para o tratamento de queimaduras.
Palavras-chave: queimaduras, cicatrizagdo, estimulagéo pulsada
de alta voltagem.
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Avaliacéo do pico de fluxo expiratério em

pacientes asmaticas — estudo de caso

Bruna Gallo da Silva, Daniel Iwai Sakabe, Erica Nicolau

Borges

FIEL — Faculdades Integradas Einstein de Limeira — SP
brunecagallo@hotmail.com

Objetivo: Avaliar os efeitos da terapia aqudtica sobre os valores
do de fluxo expiratério (PFE) em pacientes portadores de asma.
Material ¢ métodos: Participaram duas voluntdrias (I e II), com
idade de 26 e 28 anos, respectivamente, com diagndstico de asma
¢ que ndo estavam utilizando terapia medicamentosa. Antes e apds
cada sessdo da terapia aqudtica foi realizada a medida do PFE pelo
aparelho Peak Flow (Vitaloghaf’). A terapia aqudtica era composta
de exercicios de aquecimento, alongamento global, exercicios respi-
ratérios, fortalecimento de MMSS E MMII, relaxamento e alonga-
mento. Foram realizadas 10 sessdes com 1 hora cada. Resultados: Foi
realizada a média e o Desvio Padriao (DP) das 10 medidas do PFE
antes e ap0s as sessoes da terapia aqudtica. Podemos observar um
aumento nos valores do PFE apds a terapia para as voluntdrias I e IT
respectivamente (pré: 368 + 2,5 L/min e pds de 392 + 0,9 L/min)
e (pré de 443 + 4,2 L/min e p6s de 458 + 1,7 L/min). Conclusdo:
Podemos sugerir que o aumento dos valores do PFE ap6s o programa
de terapia aqudtica seja devido aos beneficios da imersio no sistema
respiratdrio associados aos exercicios respiratdrios.
Palavras-chave: asma, pico de fluxo expiratério e hidroterapia.

Treinamento muscular inspiratério em poés-
operatorio de revascularizagdo do miocardio
Karen Cristina Sacco, Erica Nicolau Borges

Faculdades Integradas Einstein de Limeira — FIEL

Objetivo: Avaliar a eficdcia do Treinamento Muscular Inspiraté-
rio (TMI) em pacientes submetidos & Revascularizacio do Miocdrdio
(RM). Material e métodos: Participaram dez voluntdrios, género mas-
culino, idade média 58,7 + 10,14 anos, submetidos A RM, divididos
aleatoriamente em dois grupos: grupo controle (GC) que recebeu
fisioterapia convencional e grupo treinado (GT), que recebeu fisio-
terapia convencional e TMI do 2° a0 5° dia de pds-operatério (PO)
utilizando Threshold, com carga estabelecida de 30% da PIméx
no 2° e 3° PO e 50% da PImdx no 4° ¢ 5° PO, composto de trés
séries de dez inspiragoes cada. Foram realizadas trés medidas para
PImix utilizando manovacuémetro, no pré operatério (POP), 2°
p6s operatério (PO2) e 50 péds operatdrio, considerada a média entre
elas. Para andlise estatistica foi estabelecido teste ndo paramétrico
de Mann-Whitney. Resultados: Houve diminuicio significativa da
PImdx no 2° PO em relagio aos valores pré operatérios para ambos
0§ grupos e um aumento estatisticamente significante (p < 0.05) da
PIméx do GT em relagio ao GC no 5° PO. Conclusio: Por meio
dos resultados obtidos, podemos concluir que apesar da diminui¢io
de PIméx apds a intervengio cirtrgica, é possivel minimizar essas

alteragoes, por meio do TMI em paciente em pds operatério. Cabe
ressaltar que esses resultados foram obtidos num curto periodo de
treinamento, que durou quatro dias. Sugerimos que se um periodo
maior de treinamento fosse empregado, melhores resultados pode-
riam ser observados.

Efeitos de um modelo adaptado da terapia

de movimento induzido por restricdo na

funcionalidade de criancas com paralisia cerebral

hemiplégica espastica

Luciana Luiz de Oliveira, Jennifer Guelli Melato, Jaqueline

da Silva Frénio

Universidade Federal de Juiz de Fora, Juiz de Fora — MG
lufst@hotmail.com

Objetivo: Verificar se hd melhora da fun¢io manual em ati-
vidades uni e/ou bimanuais, ¢ se os ganhos serdo mantidos pelo
periodo de um més ap6s finalizacao do protocolo CIMT adaptado
de intervencao. Material e métodos: Foi realizado um estudo do tipo
experimental de caso tinico (tipo A-B-A), onde uma amostra de 5
criangas de 5 a 8 anos agiu como seu préprio controle. As criangas
foram avaliadas em quatro momentos diferentes (no inicio e fim
de cada periodo A) pelas escalas Jebson-Taylor, Abilhand-Kids e
Inventdrio de Disfuncio de Incapacidade Pedidtrica. Resultados:
Nio foi encontrada diferenca estatisticamente significativa entre os
momentos 0-1 em nenhuma das escalas utilizadas. Na ABILHAND-
Kids, foi encontrada tendéncia de diferenciagio entre os momentos
1-2 (p = 0,068) e diferenca estatisticamente significativa entre os
momentos 1-3 (p = 0,042). Na Jebsen-Taylor para o membro aco-
metido, observou-se tendéncia de diferenciagio entre os momentos
1-2 e 1-3 (p = 0,068). Nessa mesma escala para 0 membro nio
acometido, encontramos signiﬁcﬁncia estatistica entre os momentos
2-3 ¢ 1-3 (p = 0,043). Nos resultados da PEDI, no item que avalia
o auto cuidado em assisténcia do cuidador, houve uma tendéncia
a ser significativo entre os momentos 1-2 (p = 0,078) e houve sig-
nificAncia estatistica entre os momentos 2-3 e 1-3 (p = 0,042). O
item que avalia o auto cuidado em atividades funcionais teve uma
tendéncia de diferenciagio entre os momentos 1-3 (p = 0,078).
Conclusio: Protocolo CIMT adaptado proposto no presente estudo
parece vidvel e benéfico, sendo adequado 2 realidade brasileira e de
populacbes com caracteristicas scio-econdmico-culturais similares
a mesma.

Palavras- chave: reabilitagdo, paralisia cerebral, hemiplegia.
Apoio Financeiro: Cirdrgica Santa Rita, CirGrgica Sdo Pedro e
Qualy Center.

Fisioterapia Brasil - Volume 10 - Nimero 2 - marco/abril de 2009



Suplemento Fisioterapia Brasil -XVI Simposio de Fisioterapia da UFSCar 9

Efeitos da atividade fisica na agua sobre a

qualidade de vida de mulheres mastectomizadas

AR Martins, CN Matheus

Faculdades Integradas Einstein de Limeira, Limeira — SP
deiafisio_martins@hotmail.com

Objetivo: avaliar a qualidade de vida de mulheres mastecto-
mizadas apds um programa de atividade fisica na dgua. Material ¢
métodos: participaram deste estudo sete mulheres com idades entre
39 ¢ 53 anos (48,71 + 5,31) anos, que realizaram mastectomia e
linfadenectomia axilar. Foi aplicado o questiondrio de qualidade de
vida FACT-B antes ¢ apds um programa de atividade fisica na 4gua
de intensidade leve a moderada. O programa teve duragdo de dois
meses, com duas sessdes semanais de uma hora de duragio cada
sessdo. Foi aplicado o teste estatistico t de student pareado para as
comparagoes entre as condigbes pré e pds-treinamento, com nivel
de significAncia estabelecido em 5%. Resultados: Foram encontradas
melhoras significativas nos dominios “bem estar social/familiar”
(de 14,57 + 8,38 para 21,28 = 5,40), “bem estar emocional” (de
17,00 + 4,39 para 22,14 + 1,06) e “preocupagdes adicionais” (de
23,42 + 8,52 para 30,00 + 2,51) do questiondrio de qualidade de
vida apés as sessdes propostas. Os dominios “bem estar fisico” e
“bem estar funcional” nio apresentaram alteragoes significativas
apés o programa de exercicios. O escore total de pontuagio do
questiondrio aumentou significativamente (de 91,71 + 31,28 para
117,28 + 12,13). Conclusio: O programa de exercicios fisicos na
dgua foi eficaz na melhora da qualidade de vida das mulheres mas-
tectomizadas estudadas.

Palavras-chave: mastectomia, qualidade de vida, atividade fisica
na agua.

Avaliacéo da funcionalidade do membro superior
de mulheres submetidas a mastectomia no
municipio de Sdo Carlos
Manoela de Assis Lahoz, Samantha Maria Nyssen, Ana
Paula Urdiales Garcia, Patricia Driusso
UFSCar, S4o Carlos — SP

manoela_a@hotmail.com

Introducio: A cirurgia do cAncer de mama juntamente com
os tratamentos coadjuvantes sio procedimentos agressivos acarre-
tando consequéncias fisicas e emocionais desfavordveis & vida da
mulher. Objetivos: avaliar a funcionalidade de membro superior
de mulheres submetidas a cirurgia de mastectomia. Material e
métodos: Foram selecionadas 13 mulheres, com idade entre 41 e 88
anos (13,77 £ 13,03) que foram submetidas & mastectomia e que
consentiram em participar voluntariamente do estudo. Esse projeto
foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Sao Carlos (UFSCar). As voluntdrias foram submetidas

a uma anamnese, avaliagio funcional que englobou a amplitude
de movimento (goniometria), for¢a muscular (avaliagio manual),
volume do membro superior (perimetria), sensibilidade, presenca de
linfocele, linfedema e seroma. Resultados: Das voluntirias, 53,8% (7)
foram submetidas & mastectomia do tipo Halsted e apenas 23,1%
(3) realizaram a quandrantectomia. Apenas 23,1% (3) apresentam
linfedema e usam contencio eldstica; 61,5% (8) relatam perda da
sensibilidade na regido medial do brago. Conclusio: péde-se notar
que a mastectomia pode levar & diminuicdo da funcionalidade do
membro superior ipslateral 4 cirurgia, provocando impacto para a
realizacdo das atividades de vida didria

Palavras-chave: cancer de mama, mastectomia, linfedema.
Apoio Financeiro: CNPq.

Efeito da estimulacéo elétrica sobre a

plasticidade neural: um estudo em pacientes com

déficit sensorial decorrente de AVE

Angélica Moises Arthur, Tamara Martins, Luciano Chingui

Faculdade Comunitaria de Campinas, Campinas — SP
angelicamoises@ig.com.br

Objetivo: Este artigo apresenta o estudo e desenvolvimento de
técnicas de estimulagao elétrica buscando a recuperagio sensorial em
pacientes com lesdo nervosa, vitimas de acidente vascular encefdlico
(AVE). Material ¢ métodos: Uma avaliagao inicial foi realizada com
monofilamento de nylon (estesiémetro). Por meio da classificacio
neuroldgica, foram avaliados nos membros superiores pontos-chave
sensoriais correspondentes aos dermdtomos C6, C5 e T1. Apds a
avaliagio, foram feitas aplicacoes com estimulagio elétrica nervosa
transcutinea (TENS), com o objetivo de enviar informagées ao
sistema nervoso central (SNC) pelas fibras aferentes. Resultados: A
partir de testes realizados com 8 pacientes voluntédrios, com idades
entre 54 e 77 anos e todos em fase cronica, constatou-se que o der-
métomo com maior grau de hipoestesia foi o C6, por essa razio, este
foi considerado como o mais importante para se avaliar o progresso
do tratamento. O limiar de intensidade médio do TENS, que indica
a sensibilidade dos pacientes ao tratamento, utilizando modula¢io
com variagdo de intensidade e frequéncia (VIF), foi de 6 mA. Na
reavaliacdo, foi obtido o nivel médio de melhora de sensibilidade
de 34% nos pacientes voluntérios. Conclusio: Esta pesquisa visou
o estudo e desenvolvimento de técnicas para estimulacio elétrica
transcutinea almejando 4 recuperacio sensitiva de pacientes com
lesao nervosa vitimas de acidente vascular encefilico. A partir disso
pode-se estabelecer um dérmatomo dos membros superiores com
maior grau de hipoestesia, um nivel médio de sensibilidade para
a eletroestimulagdo ¢ uma comprovagio da eficiéncia da técnica
proposta através da reavaliagio sensorial.

Palavras-chave: hipoestesia sensorial, acidente vascular
encefélico, estimulacdo elétrica.
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Correlacédo entre equilibrio funcional e
mobilidade com o pico de torque isométrico em
mulheres idosas
Julia Gianjoppe dos Santos, Viviane Dassi Kiyoto, Mariana
Chaves Aveiro, Guilherme de Paula Marinho Nonato,
Patricia Driusso, Jorge Qishi
UFSCar, Sdo Carlos — SP

Julia_gian@hotmail.com

Objetivo: Avaliar as relagoes de torque muscular isométrico dos
musculos extensores e flexores de joelho e dorsiflexores e flexores
plantares do tornozelo com o equilibrio funcional e a mobilidade
de mulheres idosas. Material e métodos: Participaram do estudo 13
mulheres voluntdrias (idade média 68,91 + 5,55). Foram avaliadas
quanto ao equilibrio e mobilidade pela Escala de Equilibrio de Berg
(EEB) e teste Timed Up and Go (TUG) e quanto ao pico de torque
isométrico (PT) de extensores e flexores de joelho na postura sentada
a 60° de flexdo e dorsiflexores ¢ flexores plantares de tornozelo a 5°
de flexdo plantar, com 30° de flexdo de joelho na postura sentada,
no dinamémetro isocinético Biodex Multi-Joint System II alocado
na Unidade Sadde-Escola UFSCar. Foram realizadas 3 repeti¢oes
de 5 segundos para cada movimento nas pernas direita e esquerda.
Para correlacionar as varidveis foi utilizada a correlagio de Spearman,
com nivel de significAncia de 5 %. Resultados: Foram encontradas
correlagoes significativas entre TUG e PT dos flexores plantares do
membro dominante (r = -0,60, p = 0,04); entre a EEB ¢ o PT dos
extensores de joelho do membro dominante (r = 0,58, p = 0,04);
e, entre a EEB e o PT dos dorsiflexores dos membros dominante
e nio dominante (r = 0,76, p = 0,004). Conclusdo: Os musculos
responsdveis pela extensio de joelho e dorsiflexao de tornozelo sio
importantes para um bom desempenho nas atividades de equili-
brio funcional propostas na EEB, e a flexdo plantar por um bom
desempenho no TUG.

Palavras-chave: idosas, isometria, equilibrio.
Apoio Financeiro: FAPESP

Avaliacédo isocinética de mulheres idosas com
risco de quedas
Viviane Dassi Kiyoto, Jilia Gianjoppe dos Santos, Mariana
Chaves Aveiro, Guilherme de Paula Marinho Nonato,
Patricia Driusso, Jorge Qishi
UFSCar, Sdo Carlos — SP

vi_kiyoto@hotmail.com

Introdugdo: O aumento da populagdo idosa traz A tona a discus-
sdo a respeito de eventos incapacitantes nessa faixa etdria, dos quais
se destaca a ocorréncia de quedas e as consequéncias destas sobre a
qualidade de vida dos idosos. Objetivos: O estudo teve como proposta
realizar uma avaliagio isocinética de mulheres idosas com risco de
quedas da drea de abrangéncia do Programa Satide da Familia de
Sao Carlos. Material e métodos: Foram realizados testes isocinéticos,
no dinamémetro isocinético Biodex Multi-Joint Sistem II, com 13

voluntérias (idade média 69 + 5,32), sendo avaliadas poténcia, tra-
balho e torque muscular por meio da flexdo e extensio do joelho e
dorsiflexdo e flexao plantar do tornozelo, na velocidade angular de
60°/seg. Essas idosas foram divididas em dois grupos, em relagao
a ocorréncia de quedas no ano anterior. Para comparar as varidveis
isocinéticas entre os grupos foi realizado o teste nio-paramétrico
Mann-Whitney. Foi adotado um nivel de significAncia de 5 % (p <
0,05). Resultados: A comparagio das varidveis isocinéticas entre os
dois grupos (caidores e nao caidores) mostrou que hd diferenca signi-
ficativa para poténcia de dorsiflexores direito (p = 0,04). Conclusio:
Os musculos dorsiflexores podem ser importantes na prevengio de
quedas em mulheres idosas.

Palavras-chave: idosas, quedas, avaliagdo isocinética.

Apoio Financeiro: PIBIC-CNPg.

Qualidade de vida do paciente renal crénico
em tratamento hemodialitico: analise sob
os parametros da fisioterapia e da terapia
ocupacional
Anna Carolyna L. Gianlorengo, Mariana O. Toledo, Rita de
Cassia T. Araujo
UNESP, Marilia — SP
carolgianlorenco@yahoo.com.br

Objetivos: Avaliar a qualidade de vida de pacientes com Insufici-
éncia Renal Crénica (IRC) submetidos a tratamento hemodialitico e
discutir possiveis intervengées da Fisioterapia e Terapia Ocupacional
neste perfil de paciente. Material e métodos: Participaram do estudo
50 pacientes submetidos ao tratamento hemodialitico em uma uni-
dade hospitalar do municipio de Marilia-SP. Utilizou-se na coleta de
dados 2 instrumentos: o modelo de questiondrio SF-36 para anilise
de qualidade de vida, e um roteiro de entrevista semi-estruturada
para levantar caracteristicas gerais do paciente e de seu tratamento.
Resultados: Por meio da andlise dos dados, observou-se que o aspecto
fisico dos individuos renais cronicos apresenta-se prejudicado; o
trabalho e o lazer sao as atividades mais prejudicadas apds o inicio
do tratamento hemodialitico. O sono também ¢ prejudicado pelo
tratamento, principalmente para os pacientes mais escolarizados.
Quanto maior o tempo em hemodidlise, mais baixos sdo os valores
do escore de avaliacao do componente fisico da qualidade de vida
desses individuos. Conclusio: Pacientes com Insuficiéncia Renal
Cronica submetidos a tratamento hemodialitico apresentam prejuizo
na qualidade de vida. A Fisioterapia pode intervir por meio de um
programa de atividades fisicas com exercicios aerébios e exercicios de
flexibilidade que aumentem a qualidade e amplitude dos movimen-
tos e melhorem a postura corporal, e a Terapia Ocupacional pode
contribuir na organizagio da rotina de vida e encorajar os pacientes
com IRC 2 atividades de trabalhos compativeis e 4 participacio so-
cial, por meio de atividades expressivas ou artesanais, possibilitando
melhora na satde fisica, mental e na qualidade de vida.
Palavras-chave: insuficiéncia renal cronica, qualidade de vida,
Fisioterapia.
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Comparacao da forca muscular respiratdria entre

idosos institucionalizados sedentarios e ndo

institucionalizados

Aline Cristina Soares, Leticia Gomes, Ana Beatriz Sasseron

Centro Universitario Herminio Ometto — Uniararas, Araras — SP
cris_lynne@yahoo.com.br

Introdugdo: Com o avancar da idade, ocorrem importantes
alteragbes estruturais e funcionais do sistema respiratério, promo-
vendo um declinio na fungio respiratéria geral dos idosos. Obje-
tivo: Comparar a forca muscular respiratdria: Pressio Inspiratdria
Mixima (PImax) e Pressao Expiratéria Mdxima (PEmax) de idosos
institucionalizados e nao institucionalizados sedentdrios. Material
¢ métodos: Apbs aprovacio pelo Comité de Etica sob o n° 838/07,
foram estudados 39 idosos, de ambos os géneros com idade entre
59 e 80 anos, divididos em dois grupos (idosos institucionalizados
(I): n = 17 e nio institucionalizados sedentdrios (NIS): n = 22, sem
patologias pulmonares e com capacidade cognitiva e funcional
preservadas. A PImax e PEmax foram avaliadas pelo manovacu6-
metro da marca GERAR® com bocal descartdvel e clip nasal, em
posi¢do sentada. Para avaliagio da PImax foi solicitada a manobra
de inspiragio forcada a partir do volume residual e para PEmax, a
expira¢io forcada foi realizada a partir da capacidade pulmonar total.
O maior valor obtido em trés repetigoes foi registrado, considerando
uma variagio menor que 10%. Utilizou-se o teste de normalidade
Kolmogorov-Smirnov para verificar a distribuicio dos dados e o teste
nio-paramétrico de Kruskal-Wallis com p < 0.05. Resultados: Os va-
lores reais e o percentual do valor predito da PEmax foram maiores e
apresentaram significincia estatistica (p = 0.003) no grupo NIS em
relagdo ao outro grupo. Conclusdo: Com o avangar da idade hd uma
diminui¢io da FMR nos idosos institucionalizados ou ndo, mas essa
redugio é menor nos idosos nio institucionalizados, principalmente
em relagio & PEmax.

Palavras-chave: idosos, asilo, forca muscular.

A influéncia da atividade fisica sobre a
modulagao autondmica da frequéncia cardiaca de
mulheres jovens
Mariana R. Salviati*, Andressa Pereira*, Ana Cristina
S. Rebelo**, Roberta S. Zuttin*, Antonio R. Zamuner¥,
Nayara Y. Tamburus*, Raquel B. Souza*, Vandeni C.
Kunz**, Ester da Silva*, Marlene A. Moreno*
Universidade Metodista de Piracicaba (UNIMEP), Piracicaba
— SP*, Universidade Federal de S4o Carlos (UFSCar), S&o
Carlos — SP**

masalvis@gmail.com

Objetivo: investigar a influéncia da atividade fisica (AF) sobre a
modula¢io autondmica da frequéncia cardiaca (FC) em mulheres
jovens. Material e mérodos: Foram estudadas 20 voluntdrias sauddveis
com idade de 23 (¢ 3,16), as quais foram divididas em 2 grupos: 10
pertencentes a0 GFA (grupo fisicamente ativo) e 10 ao GS (grupo
sedentdrio). A partir do eletrocardiograma de repouso na posigao

supina, foi captada a FC na derivacio DI modificada, com eletrodo
negativo no mandbrio esternal, o positivo no quinto espago inter-
costal na linha axilar anterior esquerda referente a V5 ¢ o eletrodo
neutro no quinto espaco intercostal direito, durante 15 minutos na
posicdo supina e 15 minutos na posi¢ao sentada por 15 minutos. As
voluntdrias tiveram a captagio da FC realizada entre 5° e 10° dia do
ciclo menstrual (fase folicular), fase de menor alteragio hormonal.
Para a classificagio aerébia das voluntdrias, foram submetidas ao teste
ergoespirométrico do tipo rampa, com classificagio de “regular/boa”
34,3 mL.kg.min" GFA e “fraca” 27 mL.kg.min' GS (Americam
Heart Association, 1972). O teste de Kolmogorov-Smirnov foi utili-
zado para determinar a distribui¢io de normalidade. Para amostras
nio pareadas foi utilizado o teste estatistico de Mann-Whitney e
para andlise pareada foi utilizado o teste de Wilcoxon, com nivel
de significAncia o de 5%. Resultados: Na andlise comparativa entre
GFA quando comparado ao GS houve diferenca estatisticamente
significante para todas as varidveis (p > 0,05). Conclusio: A partir
desses resultados verificou-se que a AF em mulheres jovens promoveu
alteragées na modulagio autondémica da FC.

Palavras-chave: exercicio fisico, variabilidade da frequéncia
cardiaca, sedentarismo.

Apoio financeiro: CNPQ - FAPESP.

Efeitos do laser de baixa intensidade na
fluéncia de 120j/cm? e do biosilicato® sobre as
propriedades biomecanicas do calo 6sseo
Renan Fangel, Paulo Sérgio Bossini, Natalia Silva
Salvador, Fernanda Hirata, Ana Claudia Renno, Patricia
Driusso, Nivaldo Antdnio Parizotto, Jorge Oishi
UFSCar, S4o Carlos — SP

renanfangel@yahoo.com.br

Introdugdo: A ocorréncia de fraturas, devido 2 reducgio de
massa Ossea, promove incapacidades até a completa consolidagdo
ssea. Para melhorar o processo de reparagio dssea, destacam-se o
laser terapéutico e os biomateriais. Objetivo: Verificar os efeitos da
irradiagio Jaser e do Biosilicato’, independentemente ou associados,
sobre a reparagio de uma osteotomia em ratas osteopénicas. Mate-
rial e métodos: Foram utilizadas 50 ratas Wistar ovariectomizadas,
divididas em cinco grupos: controle sem fratura (CSF), controle
fratura (CF), Biosilicato” (B), laser 120J/cm? (L120) e Biosilicato’/
laser 120J/cm? (B+L120). O Biosilicato’ foi posto na cavidade dssea
apds a osteotomia, com raio de 1mm, sobre as tibias esquerdas. Os
animais foram irradiados 7 vezes (A = 830nm, 100mW, 0,028cm?)
em 12 dias. Foram sacrificados no 14° dia e foi realizado o teste de
endentagio, com penetragio de 0,5mm. A andlise estatistica foi
realizada pelos testes de Kruskal-Wallis e de Mann-Whitney U, com
p < 0,05. Resultados: Dados da carga méxima (KN): CSF (0,057
+,017), CF (0,020 + 0,017), B (0,034 + 0,014), L120 (0,013 +
0,004), B + L120 (0,057 + 0,023). Dados da energia de absor¢do
(J): CSF (0,018 + 0,006), CF (0,005 + 0,0048), B (0,007 + 0,003),
L120 (0,004 + 0,0018), B+L120 (0,012 + 0,004). Os grupos CP,
B+L120 apresentaram valores estatisticamente mais elevados (p <
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0,05), em relagdo aos dois parAmetros, comparando-se ao grupo
CE com o melhor resultado obtido pelo grupo B+L120. O grupo
B apresentou resultados estatisticamente maiores (p < 0,05) do
que o grupo CF em relagio a carga médxima. O grupo L120 nio
obteve respostas estatisticas (p > 0,05). Conclusio: A aplicagio do
Biosilicato”aumentou as propriedades biomecanicas do calo ésseo
e a melhor resposta foi apresentada pelo grupo com associagio dos
dois tratamentos.

Palavras-chave: laser, Biosilicato®, osteotomia.

Apoio Financeiro: CNPg/PIBIC e CAPES.

Avaliacdo com as escalas de Berg, Barthel e Mini
Mental em pacientes acometidos por acidente
vascular encefalico
Thais Angela Gandra Cardoso, Giordana Lanuce
Rodrigues de Campos, Cristina Aparecida Veloso Guedes,
Cristiane Helita Zorel Meneghetti, Igor Esteban Umanzor
Ordenes, Elem Marta Torello, Andréa Luciana Cardoso
Centro Universitario Herminio Ometto — UNIARARAS, Araras
- SP

thaty an@yahoo.com.br

Introdugdo: O Acidente Vascular Encefilico (AVE) é considerado
uma das doengas neuroldgicas mais comuns na vida adulta, apre-
sentando prejuizos neuroldgicos cognitivos, psicoafetivos, fisicos e
funcionais, limitando significativamente as atividades pessoais no
ambiente familiar, social e profissional do individuo. Uma avaliacio
fidedigna se torna fundamental para conhecer os potenciais e ne-
cessidades de cada individuo para a reabilitagdo. Objetivo: Avaliar e
comparar os resultados das escalas de Berg, Barthel e Mini Mental
e sua praticidade de aplica¢io nos pacientes acometidos por AVE.
Material e métodos: Foram avaliados 11 pacientes diagnosticados
com AVE que estavam em tratamento fisioterapéutico, em dois
momentos, com um intervalo de trés meses, utilizando as escalas
de Berg, Barthel e Mini Mental que mensuram o equilibrio, as
atividades de vida didria (AVDs) e o cognitivo, respectivamente.
Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa desta
instituigio sob o parecer 842/2007. Resultados: Verificou aumento
nos escores das trés escalas, entre a primeira e a segunda avaliagio,
sendo significativo na escala de Berg, com p = 0,0096, mostrando
melhora no equilibrio e diminui¢ao no risco de queda nos pacientes
pesquisados. Conclusio: As escalas permitiram comparagio entre as
avaliagoes e foram de ficil aplicagdo e interpretagio pelos pesqui-
sadores, sendo instrumentos importantes para fornecer medidas
quantitativas e suporte para sua utilizacio na avaliagio diagnéstica
e progndstica dos pacientes de AVE.

Palavras-chave: fisioterapia, reabilitacdo, escalas, evolu¢do
clinica.

Efeitos do laser de baixa intensidade na fluéncia
de 60j/cm= e do biosilicato® sobre o reparo 6sseo
Natalia Silva Salvador, Fernanda Hirata. Renan Fangel,
Paulo Sérgio Bossini, Patricia Driusso, Nivaldo Ant6nio
Parizotto, Jorge Oishi
UFSCar, Séo Carlos — SP

nathysalvador@hotmail.com

Introdugdo: A osteoporose pode resultar em fraturas, gerando
complicagdes ao paciente. Portanto, para acelerar o processo de
reparagdo Ossea, hd destaque o /laser terapéutico e os biomateriais.
Objetivo: verificar os efeitos do laser ¢ do Biosilicato®, associados
ou nio, sobre a reparagio dssea de uma osteotomia em ratas os-
teopénicas. Material e métodos: Foram utilizadas 50 ratas Wistar
ovariectomizadas divididas em: grupos 1 e 2 controles, sem e com
fratura, respectivamente; grupo 3 tratado com Biosilicato®; grupos 4
e 5 tratados com Jaser de 830nm, 100mW e fluéncia de 60J/cm? sem
e com Biosilicato’, respectivamente. O Biosilicato® foi depositado na
cavidade dssea, logo apés a osteotomia, com raio de 1mm, sobre as
tibias esquerdas. Os animais foram irradiados 7 vezes (0,028cm?) em
12 dias e sacrificados no 14° dia, sendo realizado o teste de enden-
tagdo, com penetragdo de 1,5mm. A andlise estatistica foi realizada
pelos testes de Kruskal-Wallis e de Mann-Whitney U, com p < 0,05.
Resultados: Dados da carga médxima (KN), grupos: 1(0,13 = 0,05),
2(0,065 + 0,024), 3(0,146 + 0,05), 4(0,085 + 0,035), 5(0,138 +
0,065). Dados da energia de absorcio (J): 1(0,108 + 0,018), 2(0,046
+0,025), 3(0,1 £ 0,035), 4(0,06 + 0,022), 5(0,1 + 0,04). Os grupos
1, 3 e 5 apresentaram valores estatisticamente mais elevados (p <
0,05) de carga mdxima e energia de resisténcia em relagio ao grupo
2, nio apresentando diferencas entre si. Conclusio: O Biosilicato®
isoladamente ou associado ao laser demonstrou efeito benéfico na
resisténcia dssea apds processo de reparacdo; no entanto, o laser na
fluéncia de 60J/cm? isolado nao demonstrou a mesma eficicia.
Palavras-chave: laser, biomaterial, fraturas.

Apoio Financeiro: CNPqg/PIBIC e CAPES.

Proposta de intervencdo em marcenaria para
prevencao de lesdes musculoesqueléticas
Juliano Ferreira Arcuri, Cristina Oliveira Francisco,
Vanessa Takakura Okada
UFSCar, S4o Carlos — SP

Julianoarcuri@gmail.com

Objetivo: Propor intervengdes a partir da detecgdo dos princi-
pais fatores de risco de lesdes musculoesqueléticas (LME) em uma
marcenaria. Material e métodos: Foram avaliados 3 marceneiros
com idade média 48,66 anos (+ 6,11). Através da andlise do am-
biente de trabalho, questiondrio subjetivo e Checklist modificada
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para marcenaria, foram encontrados os principais riscos de LME e
proposto intervengdes. Resultados: Os principais riscos encontrados
foram: a presenca de particulas em suspensio, auséncia de pausas,
além de movimentos repetitivos, posturas extremas, manuseio de
cargas e vibracdo durante a utilizagio das maquinas “Lixadeira de
Bancada” (LB) e “Serra Circular” (SC). A intervencio proposta
inclui utilizacao de méscaras e 6culos; 15 minutos de pausa a cada
hora, revezando entre pausas ativas e passivas; rotatividade das tarefas
(médximo de duas horas por tarefa); modificagio da ferramenta de
trabalho necessdria para a utilizagio da LB, o pressionador, propondo
uma abertura no local da pega, emborrachando-o para diminuir a
vibragdo e adicionando um peso (500g) para diminuir a for¢a para
comprimir a lixa sobre a madeira. Dentre as adaptagoes do posto
de trabalho estio o uso de um tablado quando for necessdria a
utilizacdo da parte superior da LB para diminuir flexao do ombro,
colocagio de piso com maior coeficiente de atrito, utilizagao de uma
ferramenta (proposta pelos avaliadores) que permita uma melhor
postura de maos ao empurrar a madeira contra a SC. Conclusio: A
marcenaria oferece vdrios riscos de LME passiveis de modificagdo
que minimizariam os riscos e melhorariam a qualidade de vida.
Palavras-chave: marcenaria, lesdes musculoesqueleticas,
prevencéo.

Precisao de eletrogonidmetros uniaxiais flexiveis
Fabiana Almeida Foltran, Luciana Cristina da Cunha
Bueno Silva, Tatiana de Oliveira Sato, Helenice Jane Cote
Gil Coury
UFSCar, Sdo Carlos — SP

fabifolt@hotmail.com

Introdugdo: Sensores eletrogoniométricos (EGM) sdo equipa-
mentos relativamente simples e portdteis que podem ser utilizados
para o registro do movimento humano em diferentes situagées
funcionais, sendo aplicdveis ao contexto clinico e ocupacional, no
entanto, podem apresentar erros de medida. Objetivo: Avaliar a
preciso de diferentes sensores uniaxiais usados para medir a prono-
supinagio do antebrago. Material e métodos: Quatro torsidmetros
(Z110, Biometrics, Gwent, UK) foram avaliados, intitulados A, B,
Ce D. Para simular e avaliar os 4ngulos dos movimentos de prono-
supinacio foi construido um protétipo em oficina de precisio; uma
unidade de aquisi¢io de dados (DataLog, Biometrics) foi utilizada
para a coleta dos dados. As diferencas entre os Angulos mensurados
pelos torsidmetros e o 4ngulo do dispositivo foram calculadas.
Resultados: Para o sensor A foi identificada uma diferenca minima/

maxima de -13°/28° (+12°). Para os sensores B, C e D os valores
correspondentes foram: -54°/63° (+ 37°), -34°/44° (+ 24°) e -33°/43°
(+ 24°). Conclusdo: Em geral, os torsidmetros avaliados mostraram
grandes erros quando comparados ao dispositivo de precisao. Uma
possivel explicagdo para os erros encontrados ¢ o tempo de uso dos
sensores. Assim, cada sensor do eletrogoniémetro deve ser testado
antes de ser utilizado para medir os movimentos corporais, para
assegurar que medidas angulares precisas sejam obtidas.
Palavras-chave: precisdo, eletrogoniémetro, torsidmetros.

Apoio Financeiro: CNPg.

Avaliacdo da localizagdo e intensidade da dor em
portadores de disfuncdo temporomandibular
Luciana Boldoni Sedano, Cristiane Rodrigues Pedroni
FIEL- Einstein, Limeira — SP

nillelu@ig.com.br

Objetivos: verificar se a localizagio da dor e o limiar de dor
(LPD) por pressao sao diferentes entre individuos normais e os
portadores de Disfungio Temporomandibular (DTM) classificados
pelo Research Diagnostic Criteria for Temporomandibular Disorders
(RDC/TMD). Material e métodos: Participaram 64 sujeitos do
género feminino, com idade entre 18 a 36 anos (23,4 + 4,4), sendo
30 portadores de DTM e 34 sem a disfuncao, divididos em grupos
DTM miogénica, mista e normal de acordo com a classificagio
do RDC/TMD. Para avaliar a localizagio da dor foi utilizado o
diagrama de corpos da versio brasileira do questiondrio McGill de
dor, preenchido pelo préprio voluntirio, e para quantificar o limiar
de dor por pressao foi utilizado como ferramenta um algémetro
digital, aplicado nos musculos masseter, temporal supra-hioideos,
trapézio e sub-occipitais. O teste ANOVA foi utilizado para verificar
a diferenca entre os grupos avaliados. Resultados: os sujeitos porta-
dores de DTM mista referiram com maior frequéncia a articulacio
temporomandibular como local doloroso, os portadores de DTM
miogénica referiram regides musculares como musculo trapézio e
masseter. Sujeitos livres de DTM nio anotaram ATM como regido
dolorosa. O grupo DTM mista apresentou um LDP significativa-
mente menor para os musculos Temporal e Masseter, bilateralmente,
quando comparados ao grupo normal, o grupo DTM miogénica
apresentou um limiar significativamente menor para os musculos
trapézio bilateralmente. Conclusdo: tanto a localizagio da dor quanto
o limiar de dor a pressio sdo diferentes entre os portadores de DTM
e sujeitos clinicamente normais classificados pelo RDC/TMD.
Palavras-chave: disfuncdo temporomandibular, dor.
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Estudos dos fatores que interferem
no desempenho fisico e nas respostas
cardiorrespiratorias no teste do degrau em
adolescentes asmaticos e saudaveis
Renata Pedrolongo Basso, Ivana Gongalves Labadessa,
Bruna Varanda Pessoa, Eloisa Maria Gatti Regueiro,
Antonio Delfino de Oliveira Junior, Valéria Amorim Pires
Di Lorenzo, Mauricio Jamami
Unidade Especial de Fisioterapia Respiratoria — UFSCar, Sdo
Carlos — SP

renata.fisio@gmail.com

Objetivo: verificar a influéncia do indice de massa corpérea
(IMC), nivel de atividade fisica e varidveis espirométricas no desem-
penho fisico e comparar as respostas cardiovasculares e respiratérias
entre adolescentes asméticos e sauddveis no teste do degrau de seis
minutos (TD6). Métodos: foram avaliados 25 adolescentes sauddveis
(GS) e 19 asmiticos (GA), com idade entre 11-15 anos, de ambos
os géneros, por meio da espirometria, do TD6, e quantificado o
nivel de atividade fisica. Para andlise foram utilizados o teste # nio
pareado ou o teste de Mann-Whitney, e os coeficientes de correlagio
de Pearson ou Spearman, considerando o nivel de significAncia de p <
0,05. Resultados: observou-se maiores valores de desempenho fisico
(ntimero total de subidas e descidas no degrau- TD6T), de frequén-
cia cardfaca no final do teste (FC) e de pressdo arterial média (PAM)
no GS, e maiores valores de cansaco e dor nos membros inferiores
(BorgMMII) no GA. No GS e GA houve correlagio positiva da FC
e da frequéncia respiratdria (FR) com as varidveis espirométricas, e
negativa do TD6T com o IMC. No GS houve correlago positiva do
TD6T com o BorgMMII e da FC com horas de atividade intensa.
No GA houve correlagio positiva das horas de caminhada com a
ventilagio voluntdria mdxima (VVM) e negativa com a sensacio
de dispnéia (Borg). Conclusido: O IMC, o nivel de atividade fisica
¢ as varidveis espirométricas influenciaram no desempenho fisico
e nas respostas obtidas no TDG, o qual detectou as limitagées em
atividades de moderada intensidade dos adolescentes asmdticos.

* Estudo aprovado pelo Comité de Etica da Instituigio.
Palavras-chave: teste de esforgo, asma, atividade fisica.

Apoio financeiro: CAPES.

Relagao da forga muscular periférica com o
nivel de atividade fisica e a qualidade de vida de
adolescentes asmaticos
Renata Pedrolongo Basso, Bruna Varanda Pessoa, lvana
Gongalves Labadessa, Eloisa Maria Gatti Regueiro,
Antonio Delfino de Oliveira Junior, Valéria Amorim Pires
Di Lorenzo, Mauricio Jamami
Unidade Especial de Fisioterapia Respiratoria — UFSCar, Sdo
Carlos — SP, Brasil

renata.fisio@gmail.com

Objetivo: verificar a relagio da forca muscular periférica com o
nivel de atividade fisica e com a qualidade de vida de adolescentes

asmaticos. Material e métodos: foram avaliados 19 asmdticos, com
idade entre 11-15 anos, de ambos os sexos, por meio do Questiondrio
Internacional de Atividade Fisica - versio curta (IPAQ), do teste de
forga de preensao palmar (FPP), de uma repeti¢io méxima (1RM)
para membros superiores (MMSS) e membros inferiores (MMII)
e 0 Questiondrio sobre a qualidade de vida na asma pedidtrica com
atividades padronizadas (PAQLQ(S)), dividido em pontuagio to-
tal, dominio sintomas (St), limitagio nas atividades (LA) e fungao
emocional (FE). Para anilise foi utilizada a correlagio de Pearson,
considerando p < 0,05. Resultados: observou-se correlagio positiva da
FPP com 1RM MMSS (r = 0,72), com o PAQLQ(S) total (r = 0,55),
0 St (r=0,48), LA (r = 0,49) e a FE (r = 0,55); assim como, 1RM
MMSS com a LA (r = 0,51). Correlagio positiva também ocorreu
para o total de horas semanal de atividade fisica e horas de atividades
intensas com a IRM MMSS (r = 0,55 e r = 0,51, respectivamente)
ecoma lRM MMII (r=0,51 er=0,51). O mesmo foi observado
para o total de horas semanal de atividade com o PAQLQ(S) total
(r=0,47) e com LA (r = 0,51), e as horas de atividade intensa com
aLA (r=0,50). Conclusio: quanto maior a for¢a muscular periférica
dos MMSS e o ndmero de horas de atividade fisica semanal melhor
a qualidade de vida de adolescentes asmdticos. E quanto mais horas
semanais de atividade fisica maior a forca muscular periférica dos
MMSS e MMIL.

* Estudo aprovado pelo Comité de Etica da Instituigio.
Palavras-chave: forca muscular periférica, asma, qualidade de
vida.

Apoio financeiro: CAPES.

Avaliacdo da modulagdo autonémica da
frequéncia cardiaca e da qualidade de vida
de mulheres menopausadas submetidas a um
programa de treinamento fisico na agua
Valdilene dos Santos Catalini*, Ester da Silva**, Luis
Eduardo Barreto Martins***, Fabiana Forti*, Daniel lwai
Sakabe*
*Faculdades Integradas Einstein de Limeira, **Universidade
Metodista de Piracicaba, ***Universidade Estadual de
Campinas. Limeira — SP

valcatalini@gmail.com

Objetivos: avaliar os efeitos de um programa de treinamento
fisico na 4gua (PTFA) sobre a variabilidade da frequéncia cardiaca
(VEC) e a qualidade de vida de mulheres menopausadas. Material e
métodos: sete mulheres menopausadas (idade 57,6 £ 6,5 anos), sem
uso de terapia hormonal, foram avaliadas antes e apds a realizacio
de um PTFA (duragio de 4 semanas, 2 sesses semanais de uma
hora de duragio). O treinamento consistiu de atividades aerdbias
de intensidade leve e moderada. A avaliagio consistiu da captagdo
da frequéncia cardiaca e dos intervalos R-R (iR-R), batimento a
batimento, por meio do cardiofrequencimetro Polar $810i, durante
10 minutos na posigdo supina em repouso e respiragdo espontinea.
Posteriormente, a VFC foi calculada no dominio do tempo, pelos
indices pPNN50 e RMSSD dos iR-R. Além disso, foi aplicado o ques-
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tiondrio de qualidade de vida SF-36. Os dados pré e pés-treinamento
foram comparados pelo teste estatistico # de student pareado (nivel
de significAncia = 5%). Resultados: ndo foram observadas diferencas
significativas (p > 0,05) nos indices de VFC antes (pNN50 = 3,3 +
8,8 % ¢ RMSSD =19,3 + 7,9 ms) e apés (pNN50=5,9 £+ 8,7 % e
RMSSD = 19,9 + 7,6 ms) o treinamento. Foi encontrada melhora
significativa (p < 0,05) em 7 dos 8 dominios do questiondrio de
qualidade de vida apés o PTFA. Conclusio: o PTFA proposto foi
eficaz na melhora da qualidade de vida das mulheres menopausa-
das; no entanto, o curto tempo de treinamento parece nio ter sido
suficiente para promover alteragoes na VFC das mesmas.
Palavras-chave: hidroterapia, menopausa, variabilidade da
frequéncia cardiaca.

Manipulacdo da musculatura intrinseca do pé em
portadores de lesédo encefalica adquirida
Livia Sensuline Valaretto, Marina Emed Jacinto, Natalia
Targas Lima, Paulo Rogério Corréa, Ana Elisa Zuliani
Stroppa Marques
UNIRP- Centro Universitdrio de Rio Preto, S4o José do Rio
Preto — SP

lvalaretto@hotmail.com

Introdugdo: A estabilidade corporal pode ser comprometida em
pacientes com lesdo encefilica adquirida devido a diminuigio sen-
sério motora e alteragdo do apoio plantar, ocasionando limitagoes
sobre o controle do equilibrio quando este ¢ solicitado de forma
imprevisivel. O equilibrio na posigdo ortostdtica ¢ inconsciente
e estd fundamentado na coordenagio intrinseca entre o sistema
vestibular, visao, informacoes tteis e proprioceptivas dos pés. Ob-
Jetivo: Verificar a eficdcia do alongamento de musculatura intrinseca
do pé para aumento do apoio plantar e consequente melhora do
equilibrio ortostdtico, em portadores de lesio encefilica. Material
¢ métodos: Foram selecionados nove pacientes adultos, que adotam
ortostatismo sem auxilio de membros superiores, € em tratamento
nas Clinicas Integradas UNIRP. Para a coleta baropodométrica e
estabilométrica, inicial e final, utilizou-se um baropodémetro da
marca Footwork® calibrado com tempo de 15 segundos para cada
andlise. Inicialmente, coletou-se dados como peso, altura, nimero
do calgado, ¢ a aplicagio do termo de consentimento formal. Apds
a coleta inicial foi realizado alongamento de triceps sural, e da
musculatura intrinseca do pé seguido por deslizamentos no sentido
péstero-anterior com uma toalha de rosto posicionada na planta
do pé. A manipulagio foi realizada com as maos do fisioterapeuta
posicionadas na regido de bordo medial a bordo lateral do pé tracio-
nando da regido de retro pé em dire¢ao ao ante-pé, alternadamente.
O tempo estipulado para cada manipulagio foi de 15 segundos e
para cada deslizamento cinco repetigoes. Posteriormente foi realizada
a coleta final. Resultados: Analisando a drea de contato da superficie
plantar, observou-se que os individuos que foram trabalhados com
alongamento da musculatura intrinseca dos pés, apresentaram
melhora no apoio plantar, diminui¢io dos picos de pressao plantar,
diminuigio da oscilagio Antero-posterior e latero-lateral. Conclusio:

A pressio plantar e a velocidade de oscilagio nio demonstraram
melhora estatisticamente significativa pés-aplicagio do protocolo,
porém observou-se melhora na distribuicao de peso em retro pé e
diminui¢io da oscilagio corporal pés manipulagio. O equilibrio
ortostético apresentou melhora significativa decorrente da melhora
do desvio radial quando comparado pré e pés-manipulacio.
Palavras-chave: apoio plantar, ortostatismo, baropodémetro.

Estudo ergonémico do trabalho em
estabelecimentos de copias reprogréaficas
Aline Aoki, Ana Carolina Mioko Nozaki, Larissa Hatsumi
Hashimoto, Lidiane Regina Narimoto, Naoe Aline Asso,
Thaila Maki Hiraga
UFSCar, S4o Carlos-SP

lili_aoki@hotmail.com

Objetivo: relacionar as atividades e o ambiente de trabalho em
estabelecimentos de fotocopias com possiveis disfuncdes musculo-
esqueléticas, identificando e avaliando os riscos, e sugerindo inter-
vengoes. Material e métodos: participaram do estudo 10 operadores
de fotocopiadora, os quais foram divididos em dois grupos. O
Grupo A foi composto por cinco trabalhadores dos estabelecimentos
localizados no Centro de Sio Carlos, e 0 Grupo B foi composto por
cinco trabalhadores dos estabelecimentos localizados no Campus
da UFSCar. A atividade escolhida para ser avaliada, em ambos os
grupos, foi a de fotocopiar, pois é aquela desempenhada na maior
parte do tempo. Para avaliar os riscos presentes na atividade selecio-
nada e no ambiente de trabalho dos funciondrios, foram utilizados
um questiondrio inicial, um didrio de pausas, o protocolo OCRA,
o protocolo RULA, o protocolo AET, a Escala Visual Analdgica e
o Questiondrio Nordico. Resultados e conclusio: a partir da andlise
conjunta dos resultados de todos os protocolos e questiondrios apli-
cados, concluiu-se que o maior niimero de queixas ocorreu nos esta-
belecimentos de maior demanda, sendo que esses locais sao também
os que apresentam mais fatores de risco para membros superiores.
Em ambos os grupos, os membros inferiores sio afetados pelo longo
periodo na posicio ortostdtica. Foram propostas intervengoes para
a melhoria das condigbes de satide dos trabalhadores.
Palavras-chave: ergonomia, operadores de fotocopias,
disfungbes-musculoesqueléticas.

Fortalecimento excéntrico dos musculos

abdutores do ombro em portadores de sindrome

do impacto: analise da funcao fisica e da dor

Naoe Aline Asso, Tania de Fatima Salvini, Larissa Hatsumi

Hashimoto, Paula Rezende Camargo, Marian Arias Avila

Universidade Federal de Sdo Carlos — SP
na_aline@hotmail.com

Introdugdo: a sindrome do impacto geralmente corresponde a
dor na regido 4ntero-superior do ombro, ¢ essa dor ocorre devido &
compressdo das estruturas subacromiais contra a por¢io anterior do
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acrémio e o ligamento coracoacromial durante a elevacio do brago.
Sendo assim, a sindrome do impacto pode limitar a realizacio das ati-
vidades de vida didria. Sabe-se que exercicios excéntricos sdo bastante
eficazes no fortalecimento de musculos e tendoes. No entanto, sio
escassos os trabalhos que avaliaram a efetividade do fortalecimento
excéntrico em portadores de sindrome do impacto. Objezivo: o ob-
jetivo deste estudo foi avaliar o efeito do fortalecimento excéntrico
dos abdutores do ombro na dor e na funcio fisica de portadores da
sindrome do impacto. Material e métodos: foram avaliados 20 indi-
viduos (34,25 + 10,30 anos, 7 mulheres e 13 homens) portadores
de sindrome do impacto unilateral. Foi realizado fortalecimento
excéntrico para abdutores do ombro em dinamémetro isocinético
(Biodex Multi-Joint System 3, Biodex Medical System Inc., NY, USA)
na velocidade de 60°/s em um periodo de 6 semanas (2x/semana).
A dor e a fun¢ao fisica do ombro foram avaliadas pelo questiondrio
“Incapacidades do brago, ombro e mio” (DASH, do inglés “Disabilities
of the arm, shoulder and hand”) que quanto maior a pontuagio, maior
a dor e incapacidade fisica do individuo. Foi utilizado o sistema de
avaliagio A-B-A,, onde: A= perfodo sem intervengio; B= periodo
de intervengao. Os individuos foram avaliados 2 vezes em um in-
tervalo de 4 semanas antes do inicio da intervengio (periodo A,);
logo apés o término das 6 semanas de intervengio (periodo B) e 6
semanas apds o término do periodo de intervengio (periodo A).
Para avaliagio estatistica foi utilizado o teste ANOVA One Way de
medidas repetidas com post hoc de Tukey. Foi considerado um nivel
de significAncia de 5%. Resultados: a pontuagio do DASH foi de
15 + 14,09; 14,24 + 14,90; 8,50 + 8,59; ¢ 5,58 + 5,83 na primeira,
segunda, terceira e quarta avaliagdo, respectivamente. Ndo houve
diferenca entre as duas primeiras avaliacoes (p = 0,15), que corres-
ponde ao periodo pré-intervengio. No periodo pés-intervengio,
nio houve diferenca entre a terceira e quarta avaliacoes (p = 0,58).
Foram identificadas as seguintes diferencas: entre a primeira e a
quarta avaliacoes (p = 0,0002); entre a segunda e a quarta avaliacdes
(p = 0,002); e entre a primeira e a terceira avaliagdes (p = 0,0003).
Conclusdo: os resultados do presente estudo sugerem que o forta-
lecimento excéntrico dos abdutores do ombro pode ser eficaz para
diminuir a dor e melhorar a fungio fisica do ombro em portadores
de sindrome do impacto.

Avaliacdo funcional e da dor em portadores de
sindrome do impacto submetidos a intervencéo
fisioterapéutica
Graziela Paula Duran, Tainara Cabrini, Daniel lwai
Sakabe, Fabiana Forti
Departamento de Fisioterapia das Faculdades Integradas
Einstein de Limeira — SP

graziduran@yahoo.com.br

Objetivos: Avaliar a dor e a fun¢do do membro superior de
sujeitos com sindrome do impacto (SI) submetidos 4 20 sessoes de
fisioterapia. Material e métodos: Participaram do estudo 6 mulheres
(51,2 * 6,4 anos) com diagndstico de SI (confirmada por ultra-
sonografia), sedentdrias e sem doengas sistémicas. Previamente 2

intervengio, foram avaliadas a dor (por meio da escala visual ana-
légica — EVA) e a fungdo do membro superior pelo questiondrio
validado em portugués (Disabilities of the Arm, Shoulder and Hand
— DASH). Em seguida foram submetidas & intervengio fisiotera-
péutica 2 vezes/semana com sess6es de uma hora. Os questiondrios
foram reaplicados apds a 102 e a 202 sess6es. Para andlise estatistica,
inicialmente foi aplicado o teste de normalidade KS, em seguida
foi utilizado o Anova com post hoc de Tukey (p < 0,05). Resultados:
Com relagio 4 avalia¢ao da dor (cm) pela EVA, na avaliagdo inicial
a marcagio foi de 5.9 + 2.3 cm e pode-se verificar redugao signifi-
cativa apos 10 sessoes (2.5 + 2.1 cm) e 20 sessoes (0.7 + 0.8 cm).
No que se refere a0 DASH, inicialmente o indice foi de 34.6 + 24.3
e foi reduzido significativamente apés 10 sessoes (19.9 + 19.1) e
20 sessoes (14.2 + 18.5). Conclusio: A intervengio fisioterapéutica
promoveu reducio da dor e melhora da fun¢ao do membro superior
de mulheres com SI.

Palavras-chave: sindrome do impacto, DASH, escala visual
analdgica.

Avaliacdo dos fatores de risco presentes na
atividade ocupacional de fiandeiros e proposi¢cao
de medidas de controle
Alais Camargo Corcioli, Fabiola Yurie Koga, Fulvio Cesar
Garcia Severino, Jessika Burger, Mayara Borges da Costa
Abdala, Tatiana de Oliveira Sato
UFSCar, Séo Carlos — SP

fa.yurie@gmail.com

Objetivos: Avaliar as atividades ocupacionais de profissionais
fiandeiros e propor medidas de intervencio para reduzir a exposicdo
destes a fatores de risco para distiirbios musculoesqueléticos relacio-
nados ao trabalho. Material e métodos: O trabalho foi realizado em
uma fébrica de fios de algodio, na qual trabalham 30 fiandeiros.
Foram avaliados sete funciondrios do género masculino, que apresen-
taram altura média de 180 + 4,2 cm, massa corporal média de 86,4
+ 20,5 Kg e idade média de 32,2 + 3,4 anos. Para a avaliacio dos
fatores de risco, utilizou-se o Occupational Repetitive Actions Index
(OCRA) € 0 Modelo Biomecanico 3D da Universidade de Michigan.
Aplicou-se uma escala visual anal6gica para obter dados referentes
ao esforco fisico e sensacio de desconforto. Resultados: O resultado
do OCRA mostrou que as tarefas sdo repetitivas (20,6 vezes acima
do ideal). A modelagem biomecinica identificou duas atividades
com for¢a de compressio intradiscal acima do limite recomendado
(3400N). A média do esforco e desconforto durante o trabalho foi de
6,4+ 1,4cme6,1 + 1,4 cm, respectivamente. Conclusio: Sobrecarga
nos discos intervertebrais, posturas inadequadas do tronco e periodo
de recuperagio inadequado caracterizaram as atividades do fiandeiro
como insalubres. Recomenda-se adotar uma empilhadeira elétrica,
redimensionar equipamentos e inserir pausas durante a jornada de
trabalho para diminuir a sobrecarga fisica e o risco ocupacional aos
quais estes trabalhadores estdo expostos.

Palavras-chave: fiandeiro, lesbes musculoesqueléticas,
intervengdo preventiva.
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