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APRESENTACAO

A fisioterapia € conceituada como Ciéncia da Saude que estuda, previne e trata
os disturbios cinéticos funcionais, gerados por altera¢des genéticas, por traumas e por
doencasadquiridas, portanto, ofisioterapeuta é capacitado paraprevenirereabilitarfisica
e funcionalmente as pessoas, utilizando-se de diversas técnicas de tratamento como
exercicios de fortalecimento e alongamento, massagens e técnicas de manipulagcéo
manual e mecanicas nos tecidos corporais, recursos eletrotermofototerapeuticos, entre
outros, com o objetivo de tratar doencas e lesdes e restaurar, desenvolver e manter a
capacidade fisica e funcional do paciente. Ja, a terapia ocupacional, é vista como uma
profissédo voltada aos estudos, a prevencéo e ao tratamento de individuos portadores
de alteragdes cognitivas, afetivas, perceptivas e psicomotoras, decorrentes ou nao de
distarbios genéticos, traumaticos e/ou de doengas adquiridas, portanto, tal profissional
€ apto a atuar na recuperacao fisica ou psicoldgica do paciente, buscando realizar
tratamentos por meio de atividades humanas de lazer e trabalho, tornando possivel o
desenvolvimento de suas habilidades e minimizando limitagoes.

Embora sejam duas profissdes diferentes, a fisioterapia e a terapia ocupacional
sdo profissbes que se complementam e atuam em conjunto na reabilitacdo e
recuperacdo de agravos a saude. Enquanto a fisioterapia utiliza o movimento em
todas as suas formas para promover recuperacdo e melhorar a funcdo, a terapia
ocupacional utiliza e adapta as atividades de vida diaria do individuo como forma de
recuperar a funcionalidade e independéncia.

Afirmando a importancia de tais profissoes, o e-book “Saberes e Competéncias
em Fisioterapia e Terapia Ocupacional 3” traz artigos que demonstram a vasta atuacao
desses profissionais na recuperacdo e reabilitacdo de pacientes acometidos por
diversas patologias.

Boa leitura!

Claudiane Ayres.
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RESUMO: Queimaduras séao lesbes
traumaticas, que podem ser ocasionadas por
agentes quimicos, elétricos, radioativos ou
térmicos, que destroem a pele e seus anexos.
Elas podem acarretar limitagdes funcionais
além de deformidades graves. A intervencao
da fisioterapia é importante, pois ela minimiza
contraturas cicatriciais e retracbes musculares,
além de preservar o trofismo muscular,
reduzindo as sequelas deixadas pela leséo. O
presente estudo teve como objetivo analisar a
atuacdo da fisioterapia na funcionalidade do
paciente queimado. O estudo foi realizado com
um paciente do sexo masculino, com 36 anos,
acometido por queimaduras de 2° e 3° grau
nos membros superiores, tronco € membros
inferiores, cujo agente causal foi o fogo,
comprometendo 63% da sua area corporal,
considerado grande queimado. O paciente foi
submetido a 7 sessbes de fisioterapia numa
instituicao de ensino superior na cidade de Joao
Pessoa, no més de novembro de 2018. Apesar
do curto tempo de tratamento, foi possivel
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comprovar uma evolugcédo no seu quadro de limitagdo funcional, principalmente, na
amplitude de movimento articular (ADM) do tornozelo, cujo ganho foi em média de
1° (um grau) de ADM nos movimentos de dorsiflexdo e flexdo plantar de ambos os
membros, obtida a cada sessao de fisioterapia realizada. Concluiu-se que, devemos
destacar a importancia da fisioterapia no processo de reabilitacdo do paciente
queimado, visto que ela recupera a funcionalidade reduzindo as sequelas fisicas e
motoras ocasionadas pela lesdo. Foi possivel observar uma evolugdo satisfatoria a
curto prazo, da amplitude dos movimentos de dorsiflexao e flexdo plantar em ambos
os tornozelos.

PALAVRAS-CHAVE: Queimaduras; Funcionalidade; Fisioterapia.

PERFORMANCE OF PHYSIOTHERAPY IN THE FUNCTIONALITY OF THE
BURNED PATIENT: CASE STUDY

ABSTRACT: Burns are traumatic injuries that can be caused by chemical, electrical,
radioactive or thermal agents that destroy the skin and its attachments. They can cause
functional limitations in addition to severe deformities. The intervention of physiotherapy
is important because it minimizes healing contractures and muscle retractions, in
addition to preserving muscle tropism, reducing the sequelae left by the injury. The
present study aimed to analyze the role of physical therapy in the functionality of burn
patients. The study was carried out with a 36-year-old male patient with burns of the
2nd and 3rd degree in the upper limbs, trunk and lower limbs, whose causal agent was
fire, affecting 63% of his body area, considered a major burn. . The patient underwent
7 physical therapy sessions at a higher education institution in the city of Joao Pessoa,
in November 2018. Despite the short treatment time, it was possible to prove an
evolution in his functional limitation, especially in the amplitude ankle joint movement
(ROM), which gained an average of one (1) degree of ROM in the dorsiflexion and
plantar flexion movements of both limbs, obtained at each physiotherapy session. In
conclusion, we should highlight the importance of physical therapy in the rehabilitation
process of burn patients, as it recovers functionality by reducing the physical and motor
sequelae caused by the injury. It was possible to observe a satisfactory short-term
evolution of the range of dorsiflexion and plantar flexion movements in both ankles.
KEYWORDS: Burns; Functionality; Physiotherapy.

11 INTRODUGCAO

Queimaduras sao lesdes traumaticas, que podem ser ocasionadas por agentes
quimicos, elétricos, radioativos ou térmicos, que destroem a pele e seus anexos de
forma parcial ou total, podendo alcancar camadas mais profundas, a exemplo do tecido
celular subcutaneo, musculos, tenddes e ossos. Elas podem acarretar limitacoes
funcionais, bem como deformidades graves (SANTANA; BRITO; COSTA, 2012).

De acordo com Santos, Ferro e Negréo (2016) as queimaduras séo classificadas
de acordo com a sua profundidade em trés diferentes graus, e sdo esses graus que

Saberes e Competéncias em Fisioterapia e Terapia Ocupacional 3 Capitulo 3




irdo influenciar no resultado no tratamento, seja ele estético ou funcional. O grau
I: corresponde a uma lesao superficial que atinge apenas a epiderme. Ja o grau ll:
envolve totalmente a epiderme e uma parte da derme que ele é superficial, e 0 grau
lll: destr6i completamente a epiderme e a derme, podendo ainda alcancar o tecido
subcutaneo, tenddes, ligamentos, musculos e 0s 0ss0s.

Além disso, podemos avaliar a queimadura pela sua gravidade que é determinada
pela profundidade e extensdo da area acometida, sendo considerado pequeno
gueimado: queimadura de 1° em sua totalidade, e 2° grau com até 10% de area
atingida; médio queimado: queimadura de 2° grau com area atingida entre 10% - 20%
ou queimadura de 3° com até 10% de area corporal atingida, e grande queimado:
gueimadura de 2° grau com area corporal maior que 20% ou de 3° grau com mais de
10% (BRASIL, 2010; FERREIRA; SILVA; SANTOS, 2014).

A intervencédo da fisioterapia & importante na redugdo do quadro algico, na
manutencdo da amplitude de movimento, pois minimiza contraturas cicatriciais e
retracdes musculares, além de preservar o trofismo muscular, reduzindo as sequelas
deixadas pela lesdo, e promovendo sua integracao fisica, psicoldgica e social, e sua
independéncia funcional na deambulagcéo e no desenvolvimento de suas atividades
de vida diaria, melhorando a qualidade de vida do individuo (ROCHA, M.; ROCHA, E;
SOUZA, 2010).

Deste modo, o objetivo desse estudo foi analisar a atuacéo da fisioterapia na
funcionalidade do paciente queimado.

2 | METODOS

O presente estudo foi realizado com um paciente do sexo masculino, com 36
anos, acometido por queimaduras de 2° e 3° grau nos membros superiores, tronco e
membros inferiores, cujo agente causal foi o fogo, comprometendo 63% da sua area
corporal. O paciente foi submetido a 7 sessdes de fisioterapia numa instituicdo de
ensino superior na cidade de Jodo Pessoa, no més de novembro de 2018.

2.1 Avaliacao

O paciente apresentava hipotrofia muscular e déficit de forca em ambos os
membros inferiores, com amplitude de movimento (ADM) comprometida nos tornozelos,
deixando os pés em equino, por apresentar retracao tissular e muscular em panturrilha
bilateralmente. Foi realizada mensuracdo da ADM no inicio e final de cada sesséo
através da goniometria articular dos movimentos de dorsiflexdo e flexdo plantar de
ambos os tornozelos para avaliar a principal limitacdo de movimento deste paciente.
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Imagem 1 — Mensuragdo da ADM dos movimentos de dorsiflexdo e flexdo plantar através da
goniometria articular.

Fonte: Arquivo pessoal.

2.2 Tratamento Fisioterapéutico

A conduta fisioterapéutica foi executada, inicialmente, com a aplicacdo da
termoterapia por radiofrequéncia com temperatura atingindo até 36° na regiao do
tendao dos calcaneos D/E, com o objetivo de flexibilizar a tensao dos tecidos locais,
seguindo com a micromobiliza¢do articular de ambos os tornozelos e alongamento
ativo-assistido, com exercicios de dorsiflexao e flexao plantar com uso de theraband;
Alongamento ativo-assistido de isquiotibiais com auxilio de theraband; Exercicio ativo
para ganho de dorsiflexao e flexao plantar livre e na prancha de equilibrio, realizando
tapping de pressdao em ambos os tornozelos durante o movimento de dorsiflexéo; e
ao final do tratamento era realizado o alongamento e fortalecimento de panturrilha na
posicéo bipede. Foi realizado, também, o fortalecimento de quadriceps com bola de
2kg com o paciente sentado segurando a bola com a face lateral interna de ambos os
pés, realizando o movimento de extensao do joelho; além de fortalecer os quadriceps
no leg press com carga de 7kg; fortalecimento de adutores de quadril com auxilio de
bola e fortalecimento de abdutores de quadril com uso do theraband. Ja nas ultimas
sessoes, era feito também exercicio de deambulagéo livre e/ou na escada de canto, e
ao final era realizado exercicio na bicicleta ergométrica durante 10 minutos.
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Imagem 2 — Aplicagéo da termoterapia por radiofrequéncia.

Fonte: Arquivo pessoal.

Imagem 3 — Alongamento ativo-assistido de isquiotibiais com theraband.

Fonte: Arquivo pessoal.
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Imagem 4 — Exercicio ativo para ganho de dorsiflexao e flexao plantar na prancha de equilibrio.

Fonte: Arquivo pessoal.

Imagem 5 — Fortalecimento de quadriceps no leg press.

Fonte: Arquivo pessoal.
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Imagem 6 — Deambulacéo na escada de canto.

Fonte: Arquivo pessoal.

Imagem 7 — Exercicio na bicicleta ergométrica.

Fonte: Arquivo pessoal.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apesar do curto tempo de tratamento, foi possivel comprovar uma evolugao
no seu quadro de limitacdo funcional, principalmente, na ADM do tornozelo, cujo
ganho foi em média de 1° (um grau) de ADM nos movimentos de dorsiflexao e flexao
plantar de ambos os membros, obtida a cada sessao de fisioterapia realizada. Para o
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movimento de dorsiflexao, no primeiro atendimento apresentou uma ADM de 5°, e ao
fim do sétimo atendimento o mesmo apresentou uma ADM de 12°, enquanto que no
movimento de flexdo plantar, inicialmente, a ADM foi de 8°, e na ultima goniometria, o
paciente apresentou uma ADM de 15°, conforme mostra a tabela 1.

Movimento 12 sessao 72 e Ultima sessao
Dorsiflexao D/E 5° 12°
Flexao plantar D/E 8° 15°

Tabela 1 — Mensuracao da ADM dos movimentos de dorsiflexéo e flexdo plantar de ambos os
membros.

Fonte: Dados da pesquisa, 2018.

A atuacao do fisioterapeuta na equipe multiprofissional € de suma importancia
para a reabilitacdo precoce do paciente. O prognéstico para o tratamento da
gueimadura tem melhorado nos ultimos anos, mas devido a complexidade da leséo ela
ainda se configura importante causa de mortalidade, além de resultar em morbidade
pelo desenvolvimento de sequelas como a incapacidade funcional e deformidades,
principalmente quando atinge os membros superiores e inferiores, as sequelas de
ordem psicossocial, danos neuroldgicos e entre outros. As sequelas motoras mais
desenvolvidas sao as cicatrizes hipertréficas, queloides, rigidez articular, contraturas
de tecidos moles e/ou articulares (JUNIOR; BASTOS; CORREIA, 2014).

Rocha, Rocha e Souza (2010) descrevem que as queimaduras dependendo
do grau de acometimento pode ocorrer deformidades cicatriciais que irdo limitar a
amplitude de movimento e a mobilizacdo dos tecidos envolvidos. O paciente deve ser
estimulado a iniciar exercicios ativos, podendo ser utilizados aparelhos de treinamento
de exercicios e do acréscimo da forga, onde ressaltardo o sistema cardiovascular,
como deambular e pedalar na bicicleta ergométrica. Estes exercicios ndo s6 atuarao
no sistema cardiovascular como irdo aumentar a amplitude de movimento das
extremidades e também ajudardo no sistema respiratorio do paciente.

Santana, Brito e Costa (2012) procuraram analisar a importancia da fisioterapia
na reabilitacdo do paciente queimado, visando 0s aspectos dor de reparo cicatricial,
agente causador, edema, grau e extensdo da queimadura, a forca muscular e a
amplitude de movimento antes e depois de 10 sessdes de fisioterapia e foi verificado
que houve aumento significativo em todas as variaveis estudadas, e em relacéo a
amplitude de movimento demonstrou diferenca estatisticamente significativa para os
movimentos de extensao e flexao do ombro, flexao dorsal e plantar do tornozelo apos
inicio da fisioterapia, confirmando a importancia deste servigo na reabilitacao.

O estudo de Oliveira et al (2015) esta de acordo com a presente pesquisa, pois
ambos evidenciam que apds um periodo de tratamento cinesioterapéutico, destes, o
alongamento, cicloergdbmetro, treino de equilibrio, tapping alternado e treino de marcha,
0 paciente portador de queimaduras pode aumentar a sua ADM, consequentemente
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fazendo com que os mesmos adquiram maior funcionalidade e independéncia.

Posteriormente ao trauma, o processo de reorganizacao tecidual acontece de
forma descontrolada, caracterizada pela sintese excessiva de colageno, resultando
em cicatrizes hipertréficas ou queloideana. Nascimento et al (2014) relata que os
recursos de termoterapia como a radiofrequéncia que foi utilizada no tratamento do
paciente, propaga ondas eletromagnéticas, que atuam nas camadas mais profundas
da pele. Os efeitos térmicos promovem a desnaturacdo do colageno, conduzindo
para a reorganizacao das fibras colagenas e o remodelamento do tecido, provocando
assim, uma flexibilizacdo na tensédo dos tecidos acometidos.

41 CONCLUSAO

Concluiu-se que, devemos destacar a importancia da fisioterapia no processo de
reabilitacdo do paciente queimado, visto que ela recupera a funcionalidade e reduzindo
as sequelas fisicas e motoras ocasionadas pela lesdo. Com este estudo, foi possivel
observar uma evolucéo satisfatéria a curto prazo, da amplitude dos movimentos de
dorsiflexao e flexao plantar em ambos os tornozelos.
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