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APRESENTAGAO

O estado de saude, definido pela World Health Organization (WHO) como o
“completo bem-estar fisico, mental e social”’, € um conceito revisitado de tempos
em tempos pela comunidade cientifica. Hoje, em termos de ensino e pesquisa,
a Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES),
distribui a saude em sete areas do conhecimento, sendo elas: Medicina, Nutricao,
Odontologia, Farmacia, Enfermagem, Saude coletiva e Educacéo fisica que, juntas,
possuem mais de sessenta especialidades.

Essa diversidade inerente possibilita um vasto campo para a investigacéao
cientifica. Neste sentido, corroborando com seu titulo, a obra “Ciéncias da Saude:
Campo Promissor em Pesquisa 5” traz a publicacédo de cento e vinte e sete
trabalhos dentre estudos de casos, revisdes literarias, ensaios clinicos, pesquisas
de campo — entre outros métodos quanti e qualitativos — que foram desenvolvidos
por pesquisadores de diversas Instituices de Ensino Superior no Brasil.

Visando uma organizacéao didatica, este e-Book esta dividido em seis volumes
de acordo com a tematica abordada em cada pesquisa: “Epidemiologia descritiva
e aplicada” que traz como foco estudos populacionais que analisam dados de
vigilancia em diferentes regides do pais; “Saude publica e contextos sociais” que
trata do estado de saude de coletividades e topicos de interesse para o bem-estar
do cidadédo; “Saude mental e neuropatologias” que disserta sobre os aspectos
cerebrais, cognitivos, intelectuais e psiquicos que compde o estado de saude
individual e coletivo; “Integridade fisica e saude corporal” que engloba os textos
dedicados ao estudo do corpo e sua influéncia para a saude humana; “Cuidado
profilatico e terapéutico” que traz em seus capitulos os trabalhos voltadas as op¢cdes
de tratamentos medicinais sejam eles farmacolégicos, alternativos ou experimentais;
e, por fim, tem-se o sexto e ultimo volume “Investigacao clinica e patoldgica”, que
trata da observacao, exame e analise de diversas doencas e fatores depletivos
especificos do estado de saude do individuo.

Enquanto organizadores, esperemos que o conteudo aqui disponibilizado
posso subsidiar o desenvolvimento de novos estudos que, por sua vez, continuem
dando suporte a atestacao das ciéncias da saude como um campo vasto, diverso e,

sempre, promissor em pesquisa.

Luis Henrique Almeida Castro
Thiago Teixeira Pereira
Silvia Aparecida Oesterreich
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LITERATURA

RESUMO: Introducao: A insuficiéncia renal
cronica (IRC) é considerada uma sindrome que
se caracteriza pela perda lenta, progressiva e
irreversivel da capacidade excretora renal. O
paciente portador da IRC necessita de terapia
dialitica para a sua sobrevivéncia, com objetivo
de substituir parcialmente as fungbes dos
rins comprometidos, enquanto aguarda uma
solugéo definitiva. O acumulo de substéncias
toxicas no organismo causa comprometimento
sistémico podendo acarretar prejuizos fisicos,
desfavorecendo a execucédo das atividades de
vida diaria de modo a impactar na qualidade de
vida (QV) dessa populacdo. Estudos indicam
que a atuacao fisioterapéutica durante a dialise,
fisioterapia intradialitica, € parte significativa no
contexto reabilitagcdo, com objetivo de obter
aumento da capacidade funcional, melhora do
qguadro clinico e da QV. Objetivo: Evidenciar os
efeitos da atuacéo da fisioterapia intradialitica
em individuos com Doenca renal crbnica
(DRC). Métodos: Foi realizada uma revisao nas
bases de dados Lilacs, Scielo, e PubMed, dos
ultimos dez anos, com os seguintes descritores:
hemodialise, fisioterapia, insuficiéncia renal
crénica, exercicio fisico, physiotherapy, chronic
kidney disease, physical exercise. Resultados
e Discussao: A Revisao Bibliogréafica encontrou

1141 artigos, no processodeincluséo e exclusao,
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dos quais 1134 foram descartados, pois ndo atendiam as expectativas dos estudos.
Entretanto utilizou-se 7 para o desenvolvimento deste trabalho. Foram relatados
resultados da atuacao fisioterapéutica e seus beneficios no periodo intradialitico, em
pacientes portadores da doenca renal cronica. Consideracoes Finais: Programas
fisioterapéuticos no periodo intradialitico sdo capazes de prevenir e/ou postergar
os desfechos indesejados da DRC por promover melhora funcional e eficiéncia da
hemodialise, melhorando de modo geral a salude desta populagdo. Todavia, novos
estudos sdo recomendados a fim de melhor conhecer tipo, duragdo, frequéncia e
intensidade dos exercicios com maiores impactos sobre a funcionalidade.
PALAVRAS-CHAVE: Hemodialise; Fisioterapia; Insuficiéncia renal cronica; Exercicio
fisico.

INTRADIAL PHYSIOTHERAPY IN PATIENTS WITH CHRONIC RENAL DISEASE: A
LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: Introduction: Chronic kidney disease (CKD) is a syndrome characterized
by slow, progressive and irreversible loss of renal excretory capacity. Patients with CRF
need dialysis therapy to survive, aiming to partially replace the functions of compromised
kidneys, pending a definitive solution. The huge amount of toxic substances in the
body causes systemic impairment and may cause physical damage, disadvantaging
the performance of daily life activities in order to impact the quality of life (QOL) of
this population. Studies shows that the physiotherapeutic performance during dialysis,
intradialytic physiotherapy, is a significant part in the rehabilitation context, aiming to
increase functional capacity, improve clinical status and QOL. Objective: To evidence
the effects of intradialytic physiotherapy on individuals with CKD. Methods: A review of
the Lilacs, Scielo, and PubMed databases over the past ten years was made, with the
following descriptors: hemodialysis, physiotherapy, chronic kidney disease, physical
exercise. Results and Discussion: The Bibliographic Review found 1141 articles, during
the selection process, 1134 were discarded because they did not meet the expectations
ofthe studies. However, 7 were used for the development of this study. Results of physical
therapy and its benefits during the intradialytic period have been reported in patients
with chronic kidney disease. Final Considerations: Physical therapy programs during
the intradialytic period are able to prevent and / or delay unwanted CKD outcomes by
promoting functional improvement and efficiency of hemodialysis, generally improving
the health of this people. However, further studies are recommended in order to better
understand the type, duration, frequency and intensity of the exercise with the greatest
impact on functionality.

KEYWORDS: Hemodialysis; Physiotherapy; Chronic Kidney Disease; Physical activity.
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11 INTRODUCAO

A insuficiéncia renal crbénica (IRC) é considerada uma sindrome que se
caracteriza pela perda lenta, progressiva e irreversivel da capacidade excretora renal
(Soares et al, 2011; Guedes; Guedes 2012). O paciente portador da IRC necessita
de terapia dialitica para a sua sobrevivéncia, com objetivo de substituir parcialmente
as fungdes dos rins comprometidos, enquanto aguarda uma solucao definitiva (Cury
et al, 2009). No Brasil, o numero analisado de pacientes em hemodialise (HD) no
pais foi de 112.004, no entanto 36.548 deles estavam iniciando o tratamento de
acordo com o censo da Sociedade Brasileira de Nefrologia (2014). Estima-se que
a IRC afete uma relacédo de 8 a 16% da populagdo mundial, estando cada vez
mais evidente sua prevaléncia. Em 2015, atingia um em cada cinco homens e uma
em cada quatro mulheres entre idades de 65 e 74 anos. Pressupde-se que sua
prevaléncia vai aumentar nas proximas décadas, induzida pelo envelhecimento da
populacéo (Lacerda et al, 2018).

O paciente portador da DRC, pode desencadear disfuncdes em varios sistemas
do corpo, dentre eles, muscular, 6sseo, cardiovascular, metabdlico e respiratorio
(Cury et al, 2009). Em virtude de tais alteracdes, tem-se sugerido programas de
exercicios, que buscam nao apenas tratamento dos sinais clinicos da patologia,
mas de suas repercussdes na funcdo e qualidade de vida (Lacerda et al, 2018).
Dentre os tratamentos mais utilizados, encontra-se a HD, apesar de aumentar o
tempo de sobrevida dos pacientes, estudam mostram que seu uso isoladamente
demonstra reducado na qualidade de vida (Soares et al, 2011).

O risco de mortalidade é em média 30% menor nos individuos com DRC aos
quais praticam algum exercicio fisico regularmente, em comparacdo com aqueles
de habitos sedentéarios (Lacerda et al, 2018). Cada vez mais, pesquisas revelam
que a fisioterapia intradialitica é parte relevante na reabilitacdo no doente renal
crbénico (Seixas et al, 2009). A fisioterapia por meio de suas técnicas de atuacéao
nas disfuncdes cardiorrespiratéria e osteomioarticulares, contribui de forma direta e
consideravel na prevencao, no retardo e na melhoria de complicagdes presentes no
paciente renal (Correa et al, 2009; Silva et al, 2013).

Diversos tipos de treinos tém sido realizados com pacientes submetidos a
hemodialise, dentre eles: aerdbico, de resisténcia e a combinacdo de ambos, nao
concluindo sobre o melhor tipo (Seixas et al, 2009). A atividade fisica pode beneficiar
esses pacientes, com melhora na sua capacidade funcional e de toleréncia ao
exercicio (Santos et al, 2014). Um estudo utilizou o treinamento de exercicios
resistidos e alongamentos, encontrando beneficios na qualidade de vida, além de
promover forca muscular suficiente para realizacdo de atividades de vida diaria
(AVD) (Soares et al, 2011).
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Embora seja um tema de relevéancia atual, pouco se tem estudado a respeito.
Diante das pesquisas realizadas, encontrou-se como questionamento, o auxilio da
fisioterapia no tratamento intradialitico de pacientes renais crénicos. Os nefropatas
crénicos que dispde-se da fisioterapia intradialitica tem tendéncia a ter menos
complicagbes durante a terapia dialitica, quando comparados aos pacientes
que nao a fazem. Partindo desse suposto, objetivou-se pesquisar a respeito dos
protocolos fisioterapéuticos aplicados durante a terapia intradialitica e seus efeitos
na performance funcional de modo global destes pacientes.

2| METODOS

Trata-se de uma revisao de literatura, dos ultimos dez anos, com 0s seguintes
descritores: Insuficiéncia Renal Crbnica, Hemodialise e Fisioterapia nas bases de
dados, LILACS, Scielo. Physiotherapy, Renal dialysis, Renal insufficiency, Chronic
na base de dados Pubmed. Foram incluidos nesta revisao artigos que abordaram
sobre doenca renal cronica, e pacientes que realizaram fisioterapia intradialitica,
independente do sexo e idade, e do tempo de inicio do tratamento. Os critérios
de exclusdo estabelecidos foram: artigos que abordavam sobre a doenca renal
aguda e que realizaram o tratamento dialitico de forma temporaria sem passar por
programas fisioterapéuticos.

Foi elaborado um fluxograma com as descri¢des dos processos de identificacéo
e selecao dos artigos pesquisados, subdividido nos seguintes topicos: identificacéo,
triagem, elegibilidade e estudos incluidos. Em seguida, construiu-se uma tabela para
avaliacao dos estudos selecionados, a qual abrangeu as seguintes caracteristicas
dos manuscritos: autores, publicacao, participantes (grupo de individuos utilizados
na pesquisa); intervencao (objeto de avaliacdo e estabelecimento dos grupos de
analise); desfecho clinico (descricdo das variaveis de efetividade e seguranca que
foram utilizadas para determinar o sucesso do trabalho) e o tipo e desenho de
estudo.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir das bases de dados pré-definidas, na primeira fase da sele¢cado dos
artigos, foram encontrados 1141 artigos, identificados para elaboracéo do estudo.
Destes, 41 foram considerados selecionaveis apos a leitura titulo, objetivo e
resumo. Por fim, sete artigos foram incluidos para analise qualitativa, os quais foram
selecionados para avaliacao critica, analise e extracao de dados como mostra a
tabela 1. As analises de inclusdo e exclusdo dos estudos estdo expostas na Figura
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g
H -
Estudos selecionados para avaliaciio criteriosa F‘.studos 'ex(.:lmdos pelo
(n=141) titulo, objetivo e resumo
@ (n=100)
E Esmdos:;;s:i:};]&:dlfstﬁs l:e;t::al)d iloy Texto completo excluido
= ; (n=34)
=
" ~
o]
% Estudos incluidos apos leitura na integra
E =7
Figura 1. Delineamento de achados da revisao.
Autor De::tnur:jc:)de Métodos Resultados
Pode-se observar que houve no
G1 aumento de forca entre as
Participaram do estudo, 20 pcts com | avaliagbes no MID (83.34%) e
idade entre 32 e 73 anos, divididos | MIE (75.82%) apds intervencao,
Estudo em 2 grupos, onde o G1 realizou AM | apresentando aumento
Ramos ef al experimental e EA e ER e 0 G2 realizou AM e EA. | estatisticamente significativo
(2012) uar?titativoe(’ie Todos realizaram avaliacdo da FM do | (p < 0,0001). E no G2 apesar
a camoo quadriceps através do Make Testcom | do aumento de forca entre as
Po- esfigmomandmetro, antes e apds | avaliacées no MID (19.37%) e MIE
o tto que foi realizado 3 vezes por | (27.58%) apds intervengdo néao
semana durante 07 meses. houve alteracées estaticamente
significativas (p = 0,0095; p =
0,008).
Participaram 4 individuos portadores
de IRC em tratamento hemodlal!tlco A realizagdo dos EF em pcts RC
L de ambos o0s sexos, submetidos A ~
Lopes et al Ensaio clinico N o - . hemodialiticos promoveu reducéo
: a exercicios aerbbicos realizados . . ;
(2014) prospectivo. ) ; . no numero e intensidade das
através de um cicloergbmetro, 2 g
~ caimbras, e melhora na (QV).
vezes por semana com duragdo de
30 min, durante 2 meses.
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. L. A média dos valores do Kt/V nos 3
Participaram 15 voluntarios de ambos A
Estudo . . meses sem exercicio foi de 1,13 +
. 0s sexos, submetidos a HD 3 vezes . P
retrospectivo or semana. Apos 2 horas do inicio 0,11 e ap6s aplicagédo do programa
Freire et al analisado ga dialise fc.>i : licado um orotocolo de exercicios foi de 1,29 + 0,12
(2013) a partir dos § » 1ol aplicac P (p < 0,05). O programa de EFI
L e El de baixa intensidade de MMSS e : .
prontuarios dos = . de baixa intensidade, aplicados
; e MMII com duragéo de 30 min, por =
pacientes. um periodo de 3 meses durante a sessé&o de HD mostrou
P ) a melhora da eficiéncia dialitica.
Houve aumento na distancia
percorrida (54 m; p < 0,001) pelo
56 pacientes com DRC participaram -(rn?gc’j\i/la zeiaa F;\fa ii quil%rlggs))sl
durante 16 meses, de um programa reducio da F% o FR, FZméd’ia de’
de fisioterapia supervisionado nas ¢ . . .
~ o 8 bpm e 5 ipm, respectivamente;
sessbes de HD. As avallagoelzs b < 0,001); melhora no escore
ocorreram antes e 16 meses apos | 4. 42 SF.36 (p < 0,006), porém
: . 0 Iniclo do treinamento. O programa significativamente na CF (p<0,006)
Silva et al Analise consistiu de EFM, alongamento e e dor (p < 0,001). A PA red,uziu
(2013) prospectiva. bicicleta ergométrica estacionaria. As P IR ’
L | entretanto, ndo significativamente
andlises se compuseram de (TC6M); (p < 0,08). Verificou-se correlacao
nivel de esforco pela escala de BORG, e -
apenas nos dominios dor e CF,
teste de (1RM), para mensurar a FM individualmente, com o aumento
de quadriceps; (QV) e medidas de da distancia pe,rcorrida no TC6M
(PA), (FC) e (FR).
’ (p < 0,013 e p < 0,002); houve
correlacdo entre diminuicbes na
FC e FR, atreladas a reducdo na
escala de BORG (p < 0,043).
Foram avaliados 60 pcts voluntéarios, Observou discreta redugdo da
adultos. Divididos em 4 grupos. A ureia, redugdes na glicemia
Ribeiro et al Ensaio clinico intervencao realizada foi um programa uan;:lo medida na pré-dialise e
(2013) prospectivo. de TR durante as sessdes de HD, 3 qué A P
. apos o protocolo, além de melhorar
vezes por semana por um periodo de ; . ~
0 quesito FM, po6s intervencéo.
2 meses.
Os resultados demonstraram
comprometimento relacionado a
. faixa etéaria, tempo de
Foram selecLonados 60 .DRC de HD e género em grande parte das
ambos os géneros. Aplicou-se o . ~ .
Estudo uestionario de (QV) Kidney Disease dimensdes analisadas em ambos
Padulla et al experimental, quest flife S y : 0s grupos; porém, quando se fez a
(2011) quantitativo e de Quality of Life Short Form para avaliar analise entre os grupos, pcts que
2 grupos de pcts: um controle, sem . - T
campo. L - ’ realizaram fisioterapia obtiveram
tratamento fisioterapéutico e um que melhores  indices de  (QV)
realizava o tto fisioterapéutico. Concluiu uma melhora no aspecto.
na saude geral e satisfacdo do
paciente.
84 pcts com DRC foram selecionados.
Utilizou-se o] questionario
internacional de atividade fisica para | verificou-se que o0s pacientes
Estudo identificar o NAF e o questionario | ativos  apresentaram  melhor
correlacional genérico de qualidade de vida (SF- | percepcdo de QVRS se
Fukushima transversal co’m 36) para avaliar a QVRS. comparados aos insuficientemente
et al (2018) abordagem Oteste Ude Mann Whitney foi utilizado | ativos. Constatou-se que o NAF
uantite?civa para a comparacdo da QVRS entre | esta correlacionado com a QVRS,
9 ) grupos (ativos e insuficientemente | com estatisticas significantes em
ativos), bem como o coeficiente | diversas dimensdes do SF-36.
de correlacdo de Spearman para
correlacionar o NAF e a QVRS.

Tabela 1: Dados referentes aos efeitos dos diferentes protocolos fisioterapéuticos durante a
terapia intradialitica em pacientes renais crénicos.
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A amostra contém valor total de sete artigos selecionados, que incluiu 227
individuos de ambos o0s sexos que participaram dos estudos. Todos os artigos
se referem ao mesmo objetivo do estudo, avaliar os resultados de protocolos
fisioterapéuticos no periodo intradialitico em doentes renais cronicos.

No estudo de Ramos et al. (2012) foi realizado exercicios resistidos, de
aquecimento e alongamentos, sendo esses realizados 3 vezes por semana, em um
periodo de 7 meses. ApOs a intervencéo pacientes relataram melhora no quadro
algico em MMII, e apresentou maior disposicdo e menor cansagco ao realizar
atividades de vida diaria (AVD), e houve reducéao nos episddios de caibras (Ramos et
al., 2012). Porém, uma pesquisa realizada por Lopes et al (2014), o qual utilizou-se
de exercicio aerdbico através do cicloergbmetro, realizado duas vezes por semana,
em um tempo de 30min durante as sessdes de hemodiélise, em um periodo de dois
meses foi uma op¢éo de tratamento simples e eficaz, a qual foi observada redugcéao
de 79%, em média, no numero de cdibras, e 57% na intensidade da dor durante os
eventos de caibras (Lopes et al., 2014).

Enquanto Freire etal. (2013) provaram com seu estudo que exercicios isoténicos
de baixa intensidade para membros superiores (MMSS) e membros inferiores (MMII),
realizacédo de auto alongamentos e fase relaxamento com musicoterapia durante as
sessdes de HD em um curso de trés meses, sendo estes realizados trés vezes por
semana, com durabilidade de trinta minutos em média para cada sessao. Provou
melhora na eficiéncia dialitica, ao apresentar aumento do indice de depuracao da
ureia, (kt/V), quando comparado aos meses sem execucgao dos exercicios (Freire,
et al, 2013).

Silva et al (2013) e Giacomazzi et al (2017) comprovaram melhora na QV, aos
pacientes que foram submetidos aos protocolos fisioterapéuticos. Ambos utilizaram o
Questionario Medical Outcomes Study Short Form (SF-36) como marcador funcional.
Giacomazzi et al. (2017) realizou exercicios com duracdao de meia hora diéria,
durante 12 semanas nas sessoes de HD, sendo realizados trés dias da semana. Nas
trés primeiras semanas foram realizados exercicios de alongamentos para MMSS,
MMII, cervical, e exercicios ativos assistidos, associados com a conscientizagao
respiratéria. Da quarta a sexta semanas foram iniciados exercicios isoténicos e
exercicios respiratérios. Nas Ultimas semanas, manteve-se os exercicios isotbnicos
com carga de 1kg em série de 12 repeticdes (Giacomazzi et al., 2017).

Enquanto Silva et al (2013) adotou, além dos exercicios de fortalecimento
muscular, alongamento e bicicleta ergométrica estatica, os quais foram praticados
de forma regular durante as sessodes de terapia hemodialitica, em um periodo de 16
meses, e constatou melhora significativa na QV dos pacientes, os quais aderiram a
este protocolo de atendimento. Os resultados do Questionario SF-36, evidenciaram
comprometimento em todos os dominios analisados; no entanto po6s-intervencéao
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constou na melhora nos escores totais, em 28% (Freire et al., 2013). Em um estudo
realizado por Fucushima et al (2018) ao coletar dados por 4 meses de pacientes
com DRC, observou que os pacientes ativos apresentaram melhora da QVRS, em
todas dimensbes, se comparados aos insuficientemente ativos, e que a pratica de
atividade fisica tendem a contribuir para melhores escores de QVRS de pacientes
submetidos a HD (Fucushima et al., 2018).

Silva et al (2013) ainda comprova que seu protocolo melhora a capacidade
de deambulacdo, ao avaliar seus pacientes através do teste de caminhada de
seis minutos (TC6M), onde houve aumento de 54 metros, quando comparado
anteriormente, sem a intervencao fisioterapéutica. Resultou ainda, em melhora
significativa da forca nos musculos extensores do joelho, trazendo-lhes beneficios
nas AVD que exigem desta musculatura como o caminhar, subir e descer escadas,
dentre outras (Silva et al., 2013).

A eficacia dos exercicios resistidos em pacientes renais crbénicos tendo a
diabetes mellitus como comorbidade, foi comprovada no estudo de Ribeiro et al.
(2013) ao serem expostos a um exercicio resistido (ER) durante o processo de
HD. Foram avaliados 60 pacientes, todos com tempo de didlise maior que seis
meses, a idade dos participantes variou entre 40 a 75 anos para ambos 0s sexos.
Ao fim apresentou discreta reducéo na uréia quando mensurada apds protocolo
de ER. Observou-se redugdes na glicemia quando medida na pré-dialise e ap6s o
protocolo, além de melhorar o quesito forca muscular, pés intervencao (Ribeiro et
al., 2013).

Todavia, no estudo de Padulla et al. (2011) comparava mais uma vez a
melhora da QV dos pacientes renais crénicos, quando submetidos a fisioterapia ao
ser comparados aos que nao aderiram ao protocolo. Participaram desta pesquisa,
60 doentes renais crénicos de ambos os géneros. Aplicou-se o questionario de
qualidade de vida Kidney Disease Quality of Life Short Form, para avaliar dois grupos
de pacientes: um controle, sem tratamento fisioterapéutico, e um que realizava o
protocolo terapéutico, sendo este realizado 3 vezes por semana, em um periodo
de 3 meses, e cada sessdo constava-se de 45 minutos. Realizava-se exercicios
de cinesioterapia ativo livre para MMSS e MMII, expansédo pulmonar e atividades
ludicas. Ao fim desta investigacédo concluiu uma melhora no aspecto saude geral e
satisfacdo do paciente (Padulla et al., 2011).

41 CONSIDERACOES FINAIS

Programas fisioterapéuticos no periodo intradialitico sdo capazes de prevenir
e/ou postergar os desfechos indesejados da DRC por promover melhora funcional
e eficiéncia da hemodialise, melhorando de modo geral a saude desta populacéo.
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Estudam mostram, que aplicacédo de exercicios nesta populagcdo com intervencdes
incluindo treinamento aerdbico, treinamento resistido e programas de treinamentos
combinados continuam reportando efeitos benéficos. Todavia, novos estudos sao
recomendados a fim de melhor conhecer tipo, duracao, frequéncia e intensidade
dos exercicios com maiores impactos sobre a funcionalidade destes pacientes.
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