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APRESENTACAO

Aobra “As Ciéncias da Saude” aborda uma série de livros de publicacéo da Atena
Editora, em seus 23 capitulos do volume lll, apresenta a importancia do estilo de vida
e da insercdo da atividade fisica e cuidados com a sautde em um mundo de rotinas
pesadas e pré-definidas, como: a correria do dia a dia, a quantidade crescente de
tarefas e responsabilidades, o cansaco no fim de uma jornada de trabalho.

Nas ultimas décadas a inatividade fisica tem contribuido para o aumento do
sedentarismo e seus maleficios associados a saude. Dessa forma, a pratica de atividade
fisica regular e seus beneficios para a saude é vista como importante aliada contra as
consequéncias do sedentarismo, como, por exemplo, a probabilidade aumentada de
desenvolvimento de doencas crénicas degenerativas. Esses resultados sao debatidos
frequentemente entre os profissionais na area da saude e amplamente documentados
na literatura atual.

Colaborando com essa transformacdo de pensamentos e acdes, este volume
Il é dedicado aos pesquisadores, educadores fisicos, desportistas, professores e
estudantes de saude em geral trazendo artigos que abordam: analise do conhecimento
cognitivo do profissional de educacéo fisica sobre treinamento de forca em criancas
e adolescentes; perfil bioquimico e imunolédgico de idosas praticantes de diferentes
modalidades de exercicio fisico em um projeto de promog¢ao da saude; prevaléncia
de lesbes em atletas profissionais durante o primeiro turno da liga ouro de basquete;
relacéo entre forga muscular e distribuicéo plantar apos corrida de rua; Caracteristicas
sociodemograficas e estilo vida de usuarios de uma clinica de atencéo especializada
em oncologia.

Por fim, esperamos que este livro possa melhorar a relagdo com a pratica do
exercicio, colaborando com praticantes, professores e pesquisadores, e abordando
sobre as praticas corretas, achados importantes, sentimentos e opinides alheias,
visando o entendimento e a qualidade de vida dos leitores.

Nayara Araujo Cardoso
Renan Rhonalty Rocha
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CAPITULO 4

AVALIACAO DA MOBILIDADE FiSICA E DA
CAPACIDADE FUNCIONAL EM HEMODIALITICOS
QUE REALIZARAM EXERCICIO FiSICO DE
RESISTENCIA DURANTE A HEMODIALISE

Cintia Krilow
Universidade Federal da Fronteira Sul

Chapeco6 - SC

Joao Victor Garcia de Souza
Universidade Federal da Fronteira Sul
Chapeco - SC

Matheus Pelinski da Silveira
Universidade Federal da Fronteira Sul
Chapeco6 - SC

Pedro Augusto Cavagni Ambrosi
Universidade Federal da Fronteira Sul
Chapeco - SC

Cristiane Marcia Siepko

Instituto lbrate

Chapeco - SC

Débora Tavares de Resende e Silva
Universidade Federal da Fronteira Sul
Chapeco - SC

RESUMO: A doenca renal crénica (DRC)
se baseia em alteragbes na taxa de
filtracdo glomerular e/ou presenca de leséo
parenquimatosa mantidas por pelo menos
trés meses. A hemodialise caracteriza seu
tratamento convencional, a qual consiste em
filtragem artificial do sangue. Na maioria dos
casos, os DRC em tratamento hemodialitico
possuem uma baixa qualidade de vida, devido
ao cotidiano limitado e restrito a longa rotina
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de procedimentos, afetando sua capacidade
funcional. Intervencbes de treinamento fisico
tém sido utilizadas para aumentar o consumo
maximo de oxigénio, o que pode melhorar
o controle da pressao arterial, perfil lipidico
Esses
treinamentos e programas de exercicios fisicos

e saude mental desses individuos.
sdo propostas nédo farmacolégicas seguras
e eficazes no tratamento do individuo renal
cronico em hemodialise. Durante 8 semanas,
participaram do estudo 51 individuos, sendo
23 mulheres e 28 homens, submetidos a um
protocolo de exercicios fisicos de resisténcia. O
teste senta e levanta foi aplicado no inicio e no
final do protocolo. ApGs o treinamento, observou-
se reducao de tempo de deslocamento em 75%
dos individuos, evidenciando a melhora na
mobilidade fisica dos participantes. Portanto,
nossos achados demonstram que o protocolo
de exercicio fisico de resisténcia & eficiente
para melhorar a capacidade funcional desta
populacéo.

PALAVRAS-CHAVE: Hemodialise; Exercicio
fisico de resisténcia; Teste senta e levanta;
Insuficiéncia renal crénica.

ABSTRACT: Chronic Kidney Disease (CKD)
is based on changes in the glomerular
filtration rate and / or presence of parenchymal
lesion maintained for at least three months.

Hemodialysis characterizes its conventional
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treatment, which consists of artificial blood filtration. In most cases, CKD patients
undergoing hemodialysis have a poor quality of life, due to the limited dalily life, in which
procedures affect their functional capacity. Physical training interventions have been
used to increase maximal oxygen uptake, which can improve control of blood pressure,
lipid profile and mental health of these individuals. These training and physical exercise
programs are safe and effective non-pharmacological approaches in the treatment of
the chronic renal individual on hemodialysis. During 8 weeks, 51 individuals participated
in the study, 23 women and 28 men, who underwent a protocol of physical resistance
exercises. The sit and stand test was applied at the beginning and at the end of the
protocol. After the training, we observed a reduction of the displacement time in 75% of
the individuals, evidencing the improvement in the physical mobility of the participants.
Therefore, our findings demonstrate that the resistance exercise protocol is efficient to
improve the functional capacity of this population.

KEYWORDS: Hemodialysis; Resistance physical exercise; Test sit-raise; Chronic
renal failure.

11 INTRODUCAO

Os rins sdo fundamentais para a manutencéo da homeostase do corpo humano.
O termo doenca renal cronica (DRC) designa condi¢des nas quais ha perda insidiosa
e irreversivel da fungao renal ou leséo renal com parcela da fungéo ainda preservada
(SOUSA et al, 2017). O tratamento para tal condicdo consiste na hemodialise,
procedimento no qual, periodicamente, o individuo renal crénico é conectado a
uma maquina que ira desempenhar artificialmente a atividade de filtracédo dos rins
(MACHADO; SILVA; SARAIVA, 2013).

Independentemente da sua etiologia, os principais desfechos em pacientes com
DRC séo as suas complicagdes: anemia, acidose metabdlica, desnutricéo, alteracéo do
metabolismo de calcio e fésforo e dbito - principalmente por causas cardiovasculares
(BASTOS; BREGMAN; KIRSZTAJN, 2010).

Na maioria dos casos, a percepcdo que o paciente renal crénico tem sobre
sua qualidade de vida é baixa (MARCHESAN, 2011). A falta de pratica de exercicios
fisicos por estes causa alteragcbes musculoesqueléticas, como fadiga e diminui¢cdo da
resisténcia. Intervengdes de treinamento aerdbico tém sido utilizadas para aumentar o
consumo maximo de oxigénio, melhorando o controle da pressao arterial, perfil lipidico
e saude mental desses individuos (NAJAS et al, 2009).

Lira e Araujo (2000) estabeleceram que o Teste Senta e Levanta (TSE) tem o
intuito de avaliar a destreza do individuo ao realizar tais acbées. A melhor capacidade
funcional do individuo é inversamente proporcional a necessidade de apoios que
este precisa utilizar, bem como a perda do equilibrio. Sendo assim, € uma estratégia
bastante significativa para mensurar o desempenho fisico, visto que envolve o uso de
forca muscular, mobilidade e flexibilidade de membros inferiores. Sendo assim esta
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pesquisa teve a hipdtese de que pacientes que fazem hemodialise (HD) e realizam o
TSL tém melhores capacidades funcionais e uma maior mobilidade fisica.

2| OBJETIVO

Avaliar a mobilidade fisica e a capacidade funcional de pacientes portadores de
DRC em tratamento de hemodialise em uma clinica do Oeste Catarinense, antes e
depois da realizagéo de exercicio fisico de resisténcia.

31 METODOLOGIA

A pesquisa teve carater intervencional, exploratoria, longitudinal e analise
quantitativa analitica a partir de uma amostragem sistematica aleatoria. Os participantes
em hemodialise foram divididos em grupo controle (GC) e grupo praticante (GP), o qual
foi submetido a um protocolo de exercicio fisico de resisténcia (EFR) de intensidade
leve a moderada durante 8 semanas. Os grupos foram pareados de acordo com sexo
e idade.

A amostragem foi sistematica aleatéria, conformada por pacientes DRC em
tratamento renal substitutivo - HD, de ambos os sexos, com idade igual ou maior
de 18 anos, tempo em tratamento superior ha um més, no periodo de setembro de
2016 a dezembro de 2016, e que nao portasse deficiéncia de natureza impossibilitante
para participacdo. Os pacientes foram previamente informados sobre a pesquisa e
seus objetivos, o carater confidencial e possibilidade de desisténcia em participar
em qualquer etapa da pesquisa sem maiores consequéncias, 0s que aceitaram em
participar assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Para a caracterizagcdo da amostra, foram utilizados dados dos prontuarios
existentes na clinica, obtendo-se informacgdes referentes a idade, procedéncia, estado
civil, tempo de hemodialise e doenca de base. Dados adicionais foram obtidos pela
aplicacao de questionario. Realizou-se o Teste Senta e Levanta (TSL) antes e apos
o protocolo de EFR para verificar a capacidade funcional e mobilidade fisica dos
participantes.

O protocolo de EFR foi executado por fisioterapeutas e alunos de medicina,
durante as sessdes de HD. Os horarios das praticas eram no inicio da HD e sempre as
5:30h da manha. Os participantes foram divididos de acordo com as sessdes de HD:
segundas, quartas e sextas-feira, ou tergas, quintas e sabado. o protocolo de EFR
consistia em 4 séries de 12 repeticbes para cada exercicio. Realizou-se exercicios tanto
para membros inferiores quanto para membros superiores, utilizando halteres, bolas
e caneleiras. As cargas de pesos foram aumentadas gradativamente respeitando as
particularidades de cada individuo e de acordo com sua evolucao diante da execucéo
do protocolo de EFR.
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A pesquisa foi aprovada pelo comité de ética em pesquisa com seres humanos,
sob parecer n° 1.717.459. Em concordancia com a Resolucdo N° 466, de 12 de
dezembro de 2012, a qual incorpora, sob a 6tica do individuo e das coletividades,
referenciais da bioética, tais como, autonomia, ndo maleficéncia, beneficéncia, justica
e equidade, dentre outros, e visa a assegurar os direitos e deveres que dizem respeito
aos participantes da pesquisa, a comunidade cientifica e ao Estado.

4 | RESULTADOS E DISCUSSAO

Em relacéo a caracterizacdo da amostra observou-se que participaram deste
estudo 51 individuos, 23 mulheres e 28 homens, sendo 17 participantes no GC e
34 participantes no GP. A média de idade do GP foi de 50,95 (18,4) anos, sendo 16
mulheres e 18 homens. Ja a média de idade do GC foi 63,23 (13,5) anos, sendo 8
homens e 9 mulheres. Em relacdo ao estado civil, no GP observou-se 47,1% dos
participantes eram casados, 26,5% solteiros, 11,8% viuvos e 2,9% divorciado. No GC
observou-se 41,2% dos participantes sendo casados, 29,4% viuvos, 11,8% divorciados,
11,8% em unido estavel e 5,9% solteiros.

Sousa e colaboradores (2017), ao estudarem a populacdo de individuos renais
crénicos em tratamento hemodialitico em duas clinicas de Lisboa, Portugal, encontrou
resultados semelhantes, com predominio do sexo masculino (61,4%), idade média de
60 (14,34) anos e cerca de 56,0% deles casados (SOUSA et al, 2017). Assim como o
estudo de Oliveira e et al (2015), o qual também evidencia maior parte de pacientes do
sexo masculino (63,5%), com a maioria entre 41 e 60 anos (54,0%).

Sobre a procedéncia, observou-se que a maioria ndo residiam em Chapecd
(44,1% no GP e 64,7% no GC). Desta forma, evidencia-se a funcéo de Chapec6 como
referéncia em saude para o tratamento de hemodialise na regido oeste catarinense.

O tempo médio de hemodialise observado foi de 5,7 (4,9) anos no GP e de 5,5
(4,6) anos no GC. Destaca-se aqui a heterogeneidade entre um mesmo grupo, porém
a semelhancga entre os grupos controle e praticante. Ao analisar novamente o estudo
de Sousa et al (2017), constata-se tempo de tratamento com terapia renal substitutiva
equivalentes, cerca de 6 (4,5) anos.

Quanto as doencas de base que culminaram na Insuficiéncia Renal Cronica (IRC),
além daquelas nao especificadas, destacaram-se diabetes mellitus e hipertensao
arterial (Graficos 1 e 2).
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Grafico 1: Doenga Base GC. NE - Nao Especificada; DM - Diabetes Mellitus; HAS - Hipertenséao
Arterial Sistémica (Elaborado pelos autores)
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Gréfico 2: Doenca Base GP. NE - N&o Especificada; DM - Diabetes Mellitus; HAS - Hipertenséo
Arterial Sistémica; GN - Glomerulonefrite (Elaborado pelos autores)

Grande parte dos pacientes tiveram a IRC classificada em nao especificada
(37,3%), pois ja entraram em programa de didlise com os rins ja atrofiados, sem
possibilidade de determinar a sua causa, mesmo através de biopsia. As outras doencgas
que se destacaram foram a diabetes mellitus e a hipertensdo arterial sistémica e a
glomerulonefrite..

Nossos dados demonstraram um numero elevado de pacientes que tinham como
doenca de base diabetes mellitus, sendo 29,4% no GC e 32,4 no GP. Na literatura
ha relatos ja consolidados que a evolucéo de diabetes mellitus tipo 2 € a causa mais
comum de cegueiras, IRC e amputacées em adultos do ocidente e esté relacionada ao
aumento do risco de infarto agudo do miocardio e acidente vascular cerebral (MARIA
e SCHMIDT, 2014).

J& a hipertensao arterial sistémica € uma doenca cronica também conhecida
como “assassina silenciosa”, pois, ha maioria das vezes, nao apresenta sintomas, o
que dificulta seu diagnéstico e a adesao ao tratamento. Apenas metade das pessoas
diagnosticadas com hipertenséo sabe que tem a doenca e, no siléncio sintomatoldgico,
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pode desenvolver complicagdes associadas a doenca, fazendo com que boa parcela
dos casos s6 conheca sua condicdo na ocorréncia de um infarto, acidente vascular
cerebral ou insuficiéncia renal (SILVA et al., 2011). Nossa pesquisa demonstrou que
cerca de 17,6% no GC e 8,8% no GP apresentaram hipertensao arterial sistémica
como sendo a doenca de base e que levou os pacientes para a HD.

Para o TSL, observou-se dados significativos quando comparados o antes e ap0os
o protocolo de EFR (p<0,05). O tempo total para a primeira realizagdo do teste (antes
do protocolo de EFR) foi de 320,33 segundos, entanto na segunda realizacédo do teste,
o tempo total foi de 239,53 segundos, com redugao de 25,22% do tempo. Observa-se,
ainda, reducéao de tempo de deslocamento em 75% dos individuos, enquanto que 25%
executaram o deslocamento em tempo maior.

Tempo do teste senta e levanta

u‘ 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

0o 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
Tempo 2

Figura 1: Andlise estatistica do TSL antes e ap6s o protocolo EFR (Elaborada pelos autores)

Najas e colaboradores (2009) afirmam em seu trabalho que um treinamento
fisico de resisténcia aplicado a esses pacientes podem contribuir para 0 aumento da
flexibilidade, for¢a e fungédo muscular. Corroborando com Najas e colaboradores (2009)
nossos dados também demonstraram de forma significativa melhora de mobilidade
fisica e capacidade funcional, sendo explicado através da melhora nos tempos apés a
execucao do protocolo de EFR desta pesquisa.

Quanto a percepcao de melhora, inicialmente todos acreditavam que poderiam
perceber mudancas positivas no seu desempenho fisico com a execuc¢éo do protocolo
de EFR. Durante a realizacado dos EFR, apenas 3 referiram desconforto e cansaco,
que melhoraram com o decorrer das semanas. Ao final do protocolo, a satisfagcéo total
dos participantes foi alcancada. Foram relatadas melhora na mobilidade dos membros
superiores e inferiores no dia-a-dia, bem como diminuicao da fadiga muscular.
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51 CONCLUSAO

De acordo com os resultados obtidos, na populagcéo de doentes renais crénicos
estudada, pode-se encontrar um predominio de homens, majoritariamente entre a
5% e 6% décadas de vida, casados, procedentes da microrregido e com cerca de 5
anos de tratamento hemodialitico. Além disso, as doencas de base foram aquelas nao
especificadas, seguidas pela diabetes mellitus e hipertensdo arterial sistémica. Tais
dados confluem com o reportado pela literatura.

O presente estudo demonstra um procedimento, correspondendo a uma proposta
metodoldgica para avaliacéo simplificada e de rapida execug¢ao da aptidao muscular
funcional minima para a autonomia. Considerando a forma simples tanto na execugao
quanto na avaliacdo do procedimento, acredita-se que, com base nos resultados do
TSL, possa ser mais facil para o profissional de salde sensibilizar os pacientes com
DRC a mudarem seus estilos de vida e torna-los mais ativos.

A orientacdo adequada da pratica de EFR baseada em informacdes cientificas
nos permitiu identificar em nossa pesquisa que os individuos do GP obtiveram uma
reducao importante no tempo do TSL. sendo assim, conclui-se que os praticantes de
EFR alcangaram uma melhora funcional devido aos exercicios propostos e atestaram
esse progresso em suas percepgoes de execucgao de atividades diarias. Outros estudos
se fazem necessarios para validar tal intervengcdo como terapéutica nao farmacologica
para esta populacgéo.
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