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AVALIACAO DA FUNGCAO MOTORA GROSSA DE QUADRIPLEGICOS
ESPASTICOS EM TRATAMENTO EQUOTERAPEUTICO: ESTUDO DE CASO

MEDEIROS, Carla; LIMA, Claudinete de Aradjo Rodrigués; MAIA, Thais Sttephane; SILVA,
Ericka Raiane da; SILVA JUNIOR, Renan Alves.

INTRODUGCAO: A encefalopatia cronica ndo progressiva da infancia (ECNPI) mais conhecida
como paralisia cerebral (PC), € uma condicdo neuroldgica de carater ndo progressivo, que
ocorre devido a uma lesdo no sistema nervoso central (SNC) durante os periodos pré, peri ou
po6s natal em que 75% dos pacientes apresentam espasticidade sendo este um fator limitante do
movimento normal podendo afetar a locomocao. Na quadriplegia ha um comprometimento dos
quatros membros, a crianga quadriplégica espastica ndo consegue se expressar atraves da fala,
gestos ou movimentos e eventualmente tende a se proteger das alteragfes posturais assumindo
uma posicao passiva. A equoterapia age diretamente nas deficiéncias motoras refletindo-se nas
sensoriais devido a utilizacdo de estimulos, téteis, vestibulares, visuais e auditivos
possibilitando a experimentacdo de movimentos e facilitando a obtengdo de ganhos cognitivos.
OBJETIVO: Comparar a fungdo motora grossa em criangas portadoras de encefalopatia
crbnica ndo progressiva na infancia do tipo quadriplegia espastica que realizam atendimento
fisioterapéutico convencional e fisioterapéutico convencional associado a Equoterapia.
METODO: A pesquisa foi do tipo aplicada, com carater descritivo e abordagem quantitativa
sendo ainda submetida ao comité de ética e pesquisa. Realizada em dois momentos: a primeira
parte em um clinica escola de fisioterapia, localizada no municipio de Patos-PB e a segunda
parte em um setor de atendimento equoterapéutico no municipio de Campina Grande-PB, com
um periodo das coletas de dados de 60 dias. Foram avaliadas 10 criancas com idade entre 3 a 10
anos de ambos o0s sexos. Os instrumentos para avaliacdo utilizados foram: The Gross Motor
Function Measure (GMFM) e Gross Motor Function Classification System Form Cerebral Palsy
(GMFCS). RESULTADOS: Os dados estatisticos foram organizados e tabulados nos
programas Gross Motor Ability Estimator (GMAE) e o editor de planilhas Microsoft Excel.
CONCLUSAO: Foi observado nesta pesquisa que as criancas com ECNPI do tipo quadriplegia
espéstica obtiveram nivel de fungdo motora grossa entre 0,00% e 43,61% e o nivel de
comprometimento motor entre Ill, 1V e V, ou seja, moderado a grave. Conclusdo: Concluiu-se
que a associagdo da fisioterapia convencional com a Equoterapia apresentou melhores ganhos
na funcdo motora grossa em criangas com ECNPI quando comparadas apenas com a fisioterapia
convencional.

Palavras-chave: Fungdo motora grossa, ECNPI, Quadriplegia espastica.



CLASSIFICACAO DA FUNGCAO MOTORA GROSSA EM CRIANGCAS
QUADRIPLEGICAS ESPASTICAS ATENDIDAS NO SETOR DE PEDIATRIA EM
UMA CLINICA ESCOLA DE FISIOTERAPIA

SILVA, Ericka Raiane da; MEDEIROS, Carla; SILVA, Kamila Fidélis da; MAIA, Thais
Sttephane Alves; SILVA JUNIOR, Renan Alves.

INTRODUGCAO: A encefalopatia Cronica ndo Progressiva da Infancia (ECNPI), também
denominada como Paralisia Cerebral (PC), é definido com uma consequéncia devido a uma
lesdo estdtica, que vai ocorrer durante o periodo pré, peri ou poés-natal, a qual vai afetar o
sistema nervoso central na fase de maturacado estrutural e funcional da crianga, ocasionando falta
do controle de movimentos. Sendo uma disfuncdo predominantemente sensdrio motora,
envolvendo os distdrbios do tonus muscular, na postura em movimentagdo voluntaria. A
alteracdo mais encontrada na ECNPI, é a espasticidade, a qual é qualificada pelo aumento do
tdbnus muscular onde vai impedir que os musculos se movimentem de maneira adequada,
chegando até a impedir totalmente o movimento, prejudicando a deambulag&o e suas atividades
diérias. Estas alteracdes véo estd presentes em criancas quadriplégicas, estabelecendo como o
comprometimento motor mais grave. A biomecanica dessas criancas vai esta bastante alterada
por causa de o0 seu acometimento ser bilateral. OBJETIVO: A presente pesquisa tem como
objetivo avaliar o nivel de funcdo motora grossa e sua qualidade em criancas quadriplégicas.
METODO: Trata-se de um estudo aplicado de carater descritivo tendo uma abordagem
qualiquantitativa, onde foi realizado em uma clinica escola de Fisioterapia do municipio de
Patos-PB, onde foram avaliados 07 criancas com idade entre 03 e 10 anos de idade de ambos os
géneros. Os instrumentos para a realizagdo da avaliacdo foi o0 GMFM (The Gross Motor
Function Measure) e 0 GMFCS (Gross Motor Function Classification System for Cerebral
Palsy). RESULTADOS: O resultado deste estudo foi bastante gratificante e relevante, onde foi
estabelecido os niveis da disfuncdo motora grossa das criangas portadoras de ECNPI. Os dados
foram analisados e tabulados nos programas GMAE (Gross Motor Ability Estimator) e editor de
planilhas Microsoft e foram apresentados através de graficos. CONCLUSAO: Neste estudo foi
observado que as criangas com ECNPI do tipo quadriplégicas espéstica apresentaram o nivel da
fungdo motora grossa entre 0,0% e 40, 20% e nivel de comprometimento motor que foram
classificados no nivel V e Ill. Neste estudo pode-se observar que a habilidade motora
apresentava-se diminuida a qual limitava as funcBes motoras bésicas, onde através do
instrumento verificou que na posi¢do ortostatica as criangas quadriplégicas s&o bastes
prejudicadas, por ndo possuirem controle do corpo.

Palavras-chave: Paralisia Cerebral, Fun¢do Motora, Fisioterapia.



ANALISE COMPARATIVA DO USO DO LASER DE 660 nm E DA
MICROCORRENTE NO PROCESSO DE CICATRIZACAO EM CAMUNDONGOS

SILVA, Ericka Raiane da; ALVES, Aline de Sousa; SILVA, ALVES, Lucas Santos; Aucélia
Cristina Soares de Belchior.

INTRODUGCAO: Independentemente do estimulo (fisico, quimico ou bioldgico) no tecido,
nota-se como resposta uma serie de eventos, que promovem a restauracdo tissular. Esse
processo de reparo pode acontecer de duas formas: por regeneracdo ou cicatrizagdo. A
cicatrizacdo de lesbes € um processo fisiolégico que se inicia com resposta inflamatdria,
caracterizada pelo aumento de fluxo sangliineo, permeabilidade capilar e migracdo de leucdcitos
para a regido lesada. A Microcorrente, uma corrente elétrica, tem sido atribuida importantes na
reparacao tecidual, razdo para varios estudiosos testar estes aparelhos. A terapia com laser
amplifcacdo da luz por emissdo da radiagdo utiliza luz altamente organizada para estimular
alteracOes fsiologicas. S80 consideradas uma terapia ndo invasiva, indolor, ndo térmica e
asséptica, sem efeitos colaterais, com boa relacdo custo-beneficio, que, aliado a seguranca do
tratamento. OBJETIVO: Comparar o uso do laser 660 nm, da microcorrente, no processo de
cicatrizacdo, aplicados nas bordas das lesdes teciduais de ratos. METODOLOGIA: O presente
projeto foi desenvolvido no Nucleo de Pesquisa Experimental das Faculdades Integradas de
Patos —FIP. Em parceria com a Clinica Escola de Fisioterapia das FIP. O mesmo foi aprovado
pelo Comité de Etica e Pesquisa Animal da UFCG (Protocolo CEP n° 119-2013). Para isso, foi
utilizado um modelo experimental, onde este contia dois grupo, uma grupo que foi submetido
ao tratamento com laser superficial de 660nm e 0 outro com a microcorrente com frequéncia de
250 HZ e intensidade de 400 uA. Os animais foram anestesiados com ketamina e xilazina, e
posteriormente realizada a tricotomia da regido dorsolateral de cada animal e a area retirada foi
previamente marcada com cristal violeta. No primeiro dia do experimento, foram feitas duas
feridas cirdrgicas no dorso de cada animal, com didmetro de 10 mm cada, utilizando tesoura e
bisturi. A distancia entre as feridas é de 10 mm. A profundidade da ferida foi controlada pela
remocgdo do tecido epitelial até a exposicdo da fascia muscular dorsal. Apés 24 horas os
camundongos foram submetidos novamente a anestesia e em seguida ao tratamento que duraram
15 dias interruptos. A cada trés dias, as feridas eram fotografadas e medidas. Os dados foram
submetidos a andlise de varidnct. Para avaliar diferengas estatisticas entre 0s grupos sera
utilizando o software GraphPad Prisma 5.0 (San Diego, CA, EUA) e considerado
estatisticamente relevantes (P <0,05). RESULTADOS: Os resultados obtidos demostraram que
0 grupo tratado com o Laser mostrou melhor resultado de (0,573 0,017) e significante (P<
0,05) comparado com o grupo microcorrente que mostrou um resultado de (0,644+0,028) .
CONCLUSAO: O presente estudo mostrou que a cicatrizaco com a laserterapia é mais rapido
e eficiente nos camundongos submetidos ao tratamento visto que, o laser em densidade baixa
ocorre a biomodulacdo que é suficientemente alta para que a célula a utilize de forma a
estimular sua membrana ou sua organelas, fazendo com que o tecido se restabeleca
rapidamente. . Conclui-se portanto, que o Laser de baixa poténcia é tem grande eficacia em
lesdes cutdneas de camundongos.

Palavras-chave: Laserterapia, cicatrizacdo, camundongos, lesfes cutaneas.



A MORTE MUDANDO DE LADO: UMA EXPERIENCIA ACADEMICA NA UTI

Katharyna Daguilda Martins da Nobrega; Célio Diniz Machado Neto; Diracy de Aradjo Vieira.

INTRODUCAO: Alguns procedimentos em UTI parecem dolorosos, causam-nos desconforto e
angustia por ver o outro vivenciando situacdo semelhantes a montanha russa, hora atingindo
picos altos de vida, hora decrescendo nos sinais e nas possibilidades de melhora. O
fisioterapeuta participa ativamente do processo que prioriza o valor da vida, tendo um
progndstico positivo ou negativo. O que almejamos € devolver ao outro a possibilidade de ser
dono de si, de respirar de forma independente, de alimentar-se, locomover-se e testemunhar a
sua vida apos a visdo da luz, onde o final do seu tdnel foi a devolucdo do seu viver. Enquanto
académica de fisioterapia, nunca tive uma visdo positiva a respeito da UTI, via aquele lugar
como um lugar de morte, incertezas, de vidas fadadas ao insucesso. Até participar ativamente do
cuidado para com aquelas pessoas que ali estavam, vé-los como seres humanos completos, com
uma familia, com sonhos, com planos inconclusos ou ainda nem planejados, foi quando tudo
mudou. Entre tantas entradas, pude ver alguém sendo desligado dos aparelhos, abrir os olhos,
balbuciar palavras até desconexas e tentar realizar todas as condutas que propostas mesmo com
dificuldades. A¢Oes pequenas como erguer um braco, manter-se alguns segundos respirando
sem aparelhos. Isso parece tdo pequeno. Parece insignificante para quem ndo acompanhou
aquela batalha pela vida, para quem nao viu uma esposa, um pai, ou um filho olhar para o seu
parente acamado e conversar com toda ternura e afeto, repetindo exaustivamente, que daria tudo
certo, mesmo sem saber se seria ouvido. Que grandeza poder pensar que contribui para que ele
saisse dali. E isso que nos torna gigantes na promocao da vida. Isso nos motiva a fazer muito
mais gue nossa parte, mas acreditar que somos servidores da vida. A nossa recompensa é ver
um brago se erguer, um indicador se esticar e uma voz trémula de alguém em recuperagéo falar
ao seu visitante: "ela" me ajudou, "ela" cuidou de mim. O riso é inevitavel e incontrolavel,
ficamos euforicos. Somos instrumentos e usamos ferramentas para restaurar a vida daqueles que
estdo sob nossa guarda. OBJETIVO: Relatar a pratica cotidiana em Fisioterapia na UTl em um
hospital no sertdo da Paraiba. METODOLOGIA: Observacdo participante, baseada em
vivéncia académica em um ambiente de UTI. RESULTADOS: Estagio em UTI com utilizacdo
do conhecimento técnico para a evolugdo dos internos nesse setor. CONCLUSAO: A vivéncia
nesse ambiente, utilizando muito mais que os conceitos e conhecimentos apreendidos em sala
de aula, tornou-me mais que uma profissional, mas uma militante em favor da vida, dentro e
fora da UTI. Hoje consigo dizer que na UTI o fisioterapeuta aspira as incertezas, inspira a vida e
expira o impossivel na arte de devolver a vida aquele corpo sedento de folego.



PROCESSO CICATRICIAL DE CAMUNDONGOS LESADOS NO DORSO
UTILIZANDO O LASER DE BAIXA POTENCIA

Lucas Santos Alves; Aline de Sousa Alves; Ericka Raiane da Silva, Aucelia Cristina Soares de
Belchior.

A Laserterapia é uma das formas de tratamento da fototerapia que vem ganhando bastante
destaque na préatica clinica. Pois, geralmente, além de serem bastante eficazes, sdo mais
acessiveis, operam com correntes elétricas de baixa frequéncia e possuem maior facilidade de
manejo. Através de seu espectro de luz convertido de forma terapéutica, atua no processo
cicatricial aumentando a angiogénese, a fibrinogénese e, consequentemente, o reparo tecidual.
Tendo em vista estes aspectos, este estudo tem como objetivo analisar a interagdo do Laser de
baixa poténcia (660nm) no processo cicatricial de camundongos lesados dorsalmente, e assim,
avaliar sua eficacia. Como método, foi utilizado um modelo experimental, onde este continha
dois grupos, um grupo controle e um em que foi aplicado o laser superficial de 660nm. Cada
grupo tinha como amostra, 8 camundongos. Apds aprovacdo do comité de Etica e Pesquisa
Animal da UFCG (Protocolo CEP n° 119-2013), os camundongos foram submetidos a um
procedimento cirdrgico po6s a tricotomia, sendo realizadas duas feridas cirdrgicas no dorso de
cada animal, utilizando tesoura e bisturi. Para realizar o procedimento cirdrgico, as aferi¢ces do
tamanho das feridas e analisar o processo cicatricial, os camundongos foram anestesiados com
Ketamina a 3 ml e Xilazina a 2ml, intraperitonial. Para avaliacdo da area de histdlise, foram
utilizadas uma camera Samsung 5 MP que capturava uma imagem da area da lesdo diariamente,
durante quinze dias. Estas imagens, posteriormente, foram analisadas no software ImageJ© que
aferiu em centimetros (cm) o didmetro da lesdo. Os dados estatisticos foram analisados através
do software GraphPad Prisma®© que utilizou 0 ANOVA para demonstrar a variancia dos dados.
Os resultados obtidos demostraram que o grupo tratado com o Laser se mostrou mais eficiente
(0,573+0,017) e significante (P< 0,05) comparado com o Grupo Controle (0,793+0,038).
Entende-se que a cicatrizacdo tenha sido mais rapida e eficiente nos camundongos tratados com
a Laserterapia devido ao seu teor alto de estimulos ao trofismo celular, que reparou o tecido
lesado diminuindo e fechando o diametro das feridas. Conclui-se através deste estudo que 0
Laser de baixa poténcia é bastante eficaz em lesdes cutaneas de camundongos. Através de seus
efeitos terapéuticos proporcionados, a cicatrizacdo tecidual foi mais acentuada no grupo que
obteve os estimulos de luz do Laser.

Palavras-chave: Laser de baixa poténcia; LesGes Cuténeas; Camundongos; Processo
Cicatricial.



ANALISE DA QUALIDADE DO SONO EM ESTUDANTES DE FISIOTERAPIA DO
TURNO MATUTINO E NOTURNO EM UMA FACULDADE NO INTERIOR DA
PARAIBA

Lucas Santos Alves, Raquel Rodrigues de Araujo, Hyalle Maria Militdo Vieira, Luciana Maria
de Morais Martins Soares, Sebastido Pacheco Duque Neto.

O sono é uma importante funcéo bioldgica, pois este, normaliza 0 metabolismo energético do
cérebro, além de participar no processo de consolidacdo da memoéria. Alguma atividade que
desregule esta funcdo fisiologica acarreta em alteracbes no funcionamento fisico, psiquico e
social do individuo, gerando assim, um transtorno na sua qualidade de vida. Alunos de
Fisioterapia possuem uma grade curricular voltada a enormes teorias e préatica clinica, estas
muitas vezes exigem esforco fisico e mental prolongado do graduando. Sendo assim, este estudo
teve como objetivo analisar a qualidade do sono e alguns aspectos associados que possam
desequilibrar este ciclo biolégico em 120 estudantes de uma Faculdade de Fisioterapia do
Interior da Paraiba. Como método, foi utilizado um questionario sociodemografico e o indice de
Qualidade de Sono de Pittsburgh (IQSP) que de forma quantitativa verifica através de perguntas
fechadas e abertas, fatores associados a uma boa ou méa aptiddo do sono. Foram verificados o
escore de sete componentes a respeito do sono no IQSP, onde cada componente, no maximo,
atingiria a pontuacgdo de 3 e, no minimo, a pontuagdo de 0. A pontuacgdo global se deu através da
soma dos sete componentes, onde de 0 a 4 classificaria como boa qualidade de sono, de 5 a 10,
uma qualidade ruim de sono e acima de 10, significaria distdrbio do sono. No levantamento com
0 somatdrio dos escores, observou-se gque a qualidade de sono (QS) da turma da manha foi:
Bom (11,6%), Ruim (56,6%) e Distlrbio do Sono (31,6%); a QS da turma da noite foi: Bom
(26,6%), Ruim (55%) e Disturbio do Sono (18,3%). Comparando-se as turmas dos dois turnos,
entende-se que ambos 0s turnos possuem uma qualidade de sono ruim. Porém, a qualidade boa
do sono da turma da noite foi superior a da manha. Distarbios do sono mostraram-se mais
atenuantes no turno da manhd. Isto pode ter relacdo a fatores ambientais investigados nos
questionarios, tais como, luminosidade no quarto ao dormir, uso de Musica, TV e internet ao
deitar-se. Conclui-se que estudantes de Fisioterapia de ambos o0s turnos, seja matutino ou
noturno, estdo afetados negativamente em sua QS, uma vez que, possuem um sono improdutivo,
pouco eficiente e, consequentemente, transtornos do sono que afetam as atividades de vida
diéria do individuo.

Palavras-chave: Qualidade do sono; indice de Pittsburgh; Fisioterapia



A INFLUENCIA DA GAMETERAPIA NA PRESSAO ARTERIAL DE IDOSOS
Ohana Thoyane de Medeiros Silva; Felipe Longo Correia de Araujo

Objetivo: O presente estudo teve como objetivo avaliar a influéncia da gameterapia na Pressdo
Avrterial de idosos. Metodologia: A amostra foi constituida por 12 idosos de um grupo de idosos
da cidade de Ipueira - RN. Trata-se de uma pesquisa de campo transversal e quantitativa, com
objetivo exploratorio (com pré e pos teste). Para sua realizacdo foi utilizado o video game
XBOX 360° com Kinect, com jogo KinectAdventures, onde se utilizar& o mini-jogo
Corredeiras, durante 10 sessdes, com aproximadamente 20 minutos cada.. Os dados foram
analisados e apresentados na forma de tabelas e gréaficos. Apds a coleta de dados os valores
foram analisados no software SPSS 20. Resultados: Os idosos se encontraram na faixa etéria de
60 aos 78 anos, com idade média de 65,33 + 5,4 anos, sendo 91,7% do sexo feminino e 8,3%
masculino. Quanto ao estado civil 66,7% dos participantes da pesquisa eram solteiros, 25%
casados e 8,3% vilvos. Quanto a profissdo, 91,7% eram aposentados e 8,3% trabalhadores
ativos, mostrando a predominancia dos aposentados, na pesquisa. Quanto a escolaridade, 16,7%
eram ndo alfabetizados, 41,7% com ensino fundamental incompleto, 25% com ensino
fundamental completo, 8,3% com ensino médio incompleto e 8,3% com ensino médio
completo, havendo uma predominancia do ensino fundamental incompleto. Quanto ao
componente atividade fisica, a pesquisa revelou que 8,3% pratica atividade fisica e 91,7% ndo
pratica, evidenciando assim maior parte de idosos que ndo praticam atividade fisica. Verificou-
se Pressdo Arterial Sistolica Inicial média de 126,8 mmHg com média minima de 107,5 mmHg
e maxima de 142,5 + 8,6 mmHg, e a média da Pressdo Arterial Sistolica Final foi 115,4 +6,8
mmHg, com média minima de 100 mmHg e maxima de 127,5 mmHg, viu-se também da
Pressdo Arterial Diastélica Inicial com média de 80,3 +6,7 mmHg, com minima de 65 mmHg e
méaxima de 90 mmHg, e a média da Pressdo Arterial Diastolica Final de 80,3 mmHg, com
minima de 62,5 mmHg e méaxima de 85 mmHg, com desvio padrdo +6,6 evidenciando que ap6s
as 10 sessOes de gameterapia houve uma reducdo da Pressdo Arterial Sistélica altamente
significante (p= 0,00) e uma redugdo significante da Pressdo Arterial Diastdlica (p= 0,02).
Concluséo: Conclui-se que a Gameterapia mostrou-se eficaz na reducao da Pressdo Arterial dos
idosos, melhorando assim a qualidade de vida dos mesmaos.

Palavras-chave: Pressdo Arterial. Gameterapia. ldoso.



BENEFICIOS DA FOTOTERAPIA ATRAVES DO DIODO EMISSOR DE LUZ NO
TRATAMENTO DA ULCERA VARICOSA DE UM INDIVIDUO DIABETICO
ACOMETIDO POR UM AVE

Raquel Rodrigues Araujo; Lucas Santos Alves, Viviane Valéria de Caldas Guedes, Rubia
Karine Diniz Dutra.

Ha vérias condutas terapéuticas no tratamento de Ulceras Varicosa (UV), desde terapias tdpicas,
a aparelhos bioestimulantes e biomoduladores como a fototerapia. A fototerapia por Diodos
Emissores de Luz (LED) tem sido estudada principalmente como método bioestimulador para o
reparo tecidual e alivio da dor nas UV. As UV sdo mais frequentes nos membros inferiores,
consequente & insuficiéncia venosa crénica, devido a isso pacientes diabéticos e que sofreram
Acidente Vascular Encefélico (AVE), tem uma probabilidade duas vezes maior de desenvolvé-
la. Este fator maior de risco deve-se ao fato que além da cicatrizagdo ser comprometida pela
diabetes, pacientes com AVE passam a maior parte do tempo imoveis pela perda da funcéao
muscular, prejudicando ainda mais o0 retorno venoso. A presente pesquisa objetiva-se em um
estudo do caso de um paciente com Diabetes do tipo 2 que sofreu um Acidente Vascular
Encefalico(AVE) no lobo direito comprometendo o hemicorpo esquerdo diagnosticado portador
de Ulcera varicosa (UV) persistente por 3 anos localizada no dorso e regido medial do pé
esquerdo logo apos trauma vascular, utilizando fototerapia com LED para avaliagdo dos seus
efeitos proporcionados na UV.O paciente diabético do sexo masculino, com 64 anos de idade
foi atendido em uma Clinica Escola de Fisioterapia no Interior da Paraiba e teve como
metodologia utilizagdo do aparelho Linealux Rosso da Gosmedical contendo 36 LED’s de
660nm envolto por PVC e posto em contato direto com as multiplas lesdes do dorso e regido
medial do pé esquerdo, contabilizando no minimo 2 encontros por semana no periodo de 1 de
dezembro de 2014 & 30 de janeiro de 2015 .Pelo software Image J® foi quantificada o somatério
da area total das multiplas lesbes pelas cristas fibriondides através da andlise de fotos colhidas
no inicio do tratamento antes da utilizacdo do LED e ao final do tratamento logo ap6s a ultima
intervencgdo. Utilisou-se o pluging threshold B&W onde a cor preta representava as cristas
fibrinoides em cicatrizacdo da UV. Como resultado observou-se diminui¢cdo no didmetro da
leséo, cicatrizacdo e melhora da circulagdo do pé esquerdo, sem qualquer indicio de recidiva das
lesbes submetidas a tratamento. Com relacdo a area das lesdes na regido do dorso do pé
esquerdo encontramos 25 cristas fibrindides somando &rea total de 0,556cm? antes do LED,
encontramos 14 fibrindides com uma area total de 0,054cm? apds intervencdo. Na subtracdo do
antes e o depois teremos um valor de 0,502cm? contabilizando o ganho do fator cicatricial. Na
regido medial do pé esquerdo encontramos 36 cristas fibrindides somando uma éarea total de
1,289cm? antes do LED, e 15 cristas fibrindides com uma érea total de 0,487cm? apds a Gltima
intervencgdo. Na subtragéo do antes e o depois teremos um valor de 0,802cm? contabilizando o
ganho do fator cicatricial. Entende-se que a laserterapia é uma boa alternativa para tratar Glceras
que aparecem devido & ma circulagdo venosa, originada pelo aumento da presséo hidrostatica
nos vasos e também associada ao AVE, visto que, seu efeito terapéutico antiinflamatério,
cicatrizante e microcirculante possui alto poder de resolucdo da lesédo.

Palavras-chave: LED, Ulceras Varicosas, Acidente Vascular Encefalico, Diabetes



DIODO EMISSOR DE LUZ E SUA FUNGCAO NO REPARO DE QUEIMADURAS: UM
ESTUDO DE CASO

Suénia Alves de Sousa; Raquel Rodrigues Araujo, Luana Maria Maia de Oliveira, Aline
Guimardes Carvalho, Rubia Karine Diniz Dutra.

O Diodo Emissor de Luz (LED), apresenta como fungdo, promover uma ampliacdo na
proliferacdo celular, melhoria no metabolismo oxidativo mitocondrial, aumento da circulacdo
local, enriquecimento na produgdo de ATP e sintese de colageno, promovendo uma excitacdo
do quadro &lgico, producao de cicatriz mais regular e reparo do tecido. A luz emitida pelo Diodo
Emissor de Luz ndo acomete os olhos, pois sua luz ndo é colimada. Esse aparelho
fototerapéutico LED, diferentemente do infravermelho e do laser, que sdo de outras
modalidades, nasceu como uma novidade por apresentar grande facilidade em seu manuseio,
por ser leve, portatil, e por ndo promover calor. Sua consequéncia é fortemente alvejada em
pesquisas sobre o seu resultado nas redugdes do quadro algico, no processo de cicatrizagdo de
lesbes abertas e corroborando assim essa terapia como propicia no tratamento de danos em
tecidos. A fototerapia de Diodo Emissor de Luz (LED), apresenta grandes beneficios na
reparacdo dos tecidos, acarretando em resultados positivos na inflamagdo, proliferacdo e na
remodelacédo cicatricial, ou seja, em toda fase do processo da cicatriz. Objetivo: Esse estudo
apresenta como objetivo um estudo de caso de uma paciente com diagnéstico de queimadura de
segundo grau tratada através do Diodo Emissor de Luz (LED). Metodologia: A paciente
L.M.M.O, sexo feminino, 22 anos, submetida ao tratamento em uma Clinica Escola de
Fisioterapia na cidade de Patos — PB, com uma lesdo provocado por uma queimadura de regido
anterior da perna direita. O método utilizado para esse estudo foi o LED, envolvido com papel
filme colocado em contato direto durante 10 minutos, sendo um atendimento semanal,
perfazendo 3 sessBes. Utilizou-se o aparelho Linealux Russo contendo 36 LED’s de 660nm,
com 10x15 de papel filme. Resultados: Obteve-se um resultado muito significativo na
cicatrizacdo com absoluta resolucdo da queimadura em um curto periodo de tratamento.
Conclusédo: Conclui-se que o Diodo Emissor de Luz (LED) pode ser empregado para tratar
mdltiplas patologias, haja vista que apresenta beneficios na resolugdes de queimaduras de
segundo grau, pois seus resultados de trofismo celular, antiinflamatorios, bactericidas,
favorecem o processo de reparo tecidual e de cicatrizacdo, tornando-se desta forma um grande

eficiente na resolucéo.

Palavras-chave: Queimadura, Fototerapia, LED.



RECURSOS FISIOTERAPEUTICOS NO TRATAMENTO CONSERVADOR DA
SINDROME DO IMPACTO DO OMBRO: UMA REVISAO DA LITERATURA

RODRIGUES, Adaene de Souza®; SILVA, Eloysa Roberta?,
ALVES, Aline de Sousa*; SILVA, Ericka Raiane da'; DULTRA, RUbia Karina Diniz?

INTRODUGCAO: A sindrome do Impacto do ombro (S10) é uma sindrome dolorosa do ombro,
causada pelo efeito cumulativo de traumas e estresse nas muitas passagens do manguito rotador
por debaixo do arco coracoacromial, resultando no atrito exagerado dos tenddes contra
estruturas rigidas, principalmente contra a borda anterior do acrémio levando a irritacdo do
tenddo supra-espinhoso e, possivelmente, infra-espinhoso, assim como hipertrofia da bursa
subacromial, que pode se tornar fibrética devido a reducdo do espaco subacromial durante o
movimento de elevagdo do brago. essa patologia pode ser classificada em 3 fases: na primeira
fase ocorre edema, inflamagdo e hemorragia da bolsa e tenddes do manguito rotador. Na
segunda fase, tem-se 0 espessamento da bolsa com a presenca de tendinite e fibrose. Ja a
terceira fase caracteriza-se por alteragdes 0sseas da cabeca do imero e do acrémio, bem como a
ruptura total do manguito rotador. Os principais sinais e sintomas da sindrome do impacto sdo:
dor a palpagéo, ao movimento contra resisténcia e ao alongamento na juncdo musculotendinea;
tecido cicatricial aderido ou contraturado; alteragdes posturais no complexo do ombro, coluna
cervical e torécica; retragdes musculares; fraqueza e pouca resisténcia a fadiga muscular dos
estabilizadores dindmicos e ritmo escapulo-umeral ndo coordenado.OBJETIVO: Conhecer 0s
recursos fisioterapéuticos utilizados no tratamento conservador na Sindrome do Impacto do
Ombro. METODOLOGIA: Trata-se de um levantamento bibliografico, baseada em artigos
cientificos encontrados em bases de dados SCIELO, LILACS, MEDLINE, durante a pesquisa
foram encontrados 26 artigos publicados de 2004 a 2015, utilizando os seguintes descritores:
Fisioterapia. Tratamento. Sindrome do impacto, onde 20 artigos foram utilizados para a
realizacdo do presente trabalho bem como, livros da biblioteca das Faculdades Integradas de
Patos (FIP). RESULTADOS: A fisioterapia dispde de diversos recursos tais como: Recursos
eletrotermofototerapéuticos, cinesioterapia e recursos terapéuticos manuais, podendo atuar em
todas as fases da SIO, reduzindo significativamente os sinais e sintomas apresentados pelos
pacientes, abolindo a dor, diminuindo o processo inflamatério instalado, melhorando a
amplitude de movimentos, fortalecimento muscular, sendo importante evitar exercicios
exagerados que possam agravar ainda mais o quadro. Tornando o paciente apto a realizar as
atividades de vida diaria de forma mais funcional e sem limitagdes, promovendo uma melhor
qualidade de vida. CONCLUSAO: A presente pesquisa conclui que o tratamento
fisioterapéutico dispbe de varios recursos para intervir em todas as fases desta sindrome, seja
por meio de eletrotermofototerapia, crioterapia, terapia manual dentre outros, o tratamento
mostra-se eficaz e é o mais indicado tanto para o controle da dor quanto para a reabilitacdo do
paciente. O tempo de inicio da doenca e o0 seu tratamento imediato sdo de grande valor na
recuperacao total do paciente, uma vez que a doencga pode ser totalmente reversivel quando bem
diagnosticada e tratada.

Palavras chaves: Sindrome do impacto, fisioterapia, qualidade de vida.



TRATAMENTO FISIOTERAPEUTICO NA HERNIA DE DISCO

Adaene Rodrigues de Souza; itala da Silva Martins; Thuany Rodrigues Dias; Roberta Gomes
Martinst; Felipe Longo Correia de Aradjo.

INTRODUGCAO: A hérnia de disco acontece por diversos fatores e as que mais ocorrem é as
que se localizam na regido lombar podendo ser de origem degenerativa mecanicos-posturais ou
secundarias que sdo aquelas que acontecem por desgaste gradativo, ou seja, falta de equilibrio e
fragueza muscular. A hérnia ocorre em todas as faixas etérias, porém acontece principalmente
entre a quarta e a quinta década de vida, com uma maior incidéncia de 4,8% no género
masculino e 2,5% feminino com em idade superior a 35 anos. A hérnia de disco caracteriza-se
com o extravasamento do nlcleo pulposo que através do anel fibroso pode ou ndo comprimir as
raizes nervosas devido a compressdo e cisalhamento. OBJETIVO: dentificar técnicas
fisioterapéuticas utilizadas para tratamento da hérnia de disco. METODO: para 0 cumprimento
do objetivo desta pesquisa, foi realizada uma revisdo de literatura nas bases de dados: scielo e
bireme. Como critério de inclusdo os estudos deveriam estar indexados nas bases de dados, nos
Gltimos 5anos. Foram selecionados 15 artigos e destes apenas 5 atenderam aos critérios de
inclusdo. RESULTADOS: Com base nesses estudos os principais sintomas decorrente da
hérnia de disco sdo: intenso quadro algico na regido lombar irradiando para um dos membros
inferiores; parestesia; diminuicdo da sensibilidade; fraqueza dos musculos da coluna; dor
ciatica; imobilidade e paralisia. Antes de se pensar em tratamento cirlrgico o método
conservador deve ser a primeira opc¢ao a se pensar, entretanto é interessante averiguar a historia
natural da hérnia para determinar o tratamento adequado. Como tratamento conservador pode
ser utilizado o tens, ultrason, crioterapia, pilates, hidrocinesioterapia e cinesioterapia. Quanto ao
processo cirlrgico estudos mostram que é recomendado apenas quando o paciente ndao progride
para uma melhora ao seu retorno as avd’s, quando ndo ha evolu¢do do quadro algico, quando
existir um acréscimo de crises incapacitantes, quando houver insisténcia e/ou progressividade
do déficit neuroldgico. CONCLUSAO: Diante do exposto foi visto que a fisioterapia tem
grande relevancia no tratamento da hérnia de disco melhorando a ADM, diminuindo o quadro
inflamatério, corrigindo o desalinhamento postural, melhorando as AVD’s, fortalecendo os
musculos estabilizadores da coluna lombar e membros inferiores e diminuindo o estresse
causador da compressao e reduzindo a sobrecarga da articulacao.

Palavras-chave: Hérnia de Disco, Fisioterapia, Coluna Vertebral.



AVALIACAO DA PRESENCA DE SINTOMAS EXTRA-AUDITIVOS AO RUIDO EM
OPERARIOS DE UMA INDUSTRIA TEXTIL

ALVES, Aline de Sousa; ALVES, Lucas Santos; SILVA, Ericka Raiane da; MEDEIROS,

Lavoisier Morais de.

INTRODUCAO: O ruido é um dos agentes fisicos nocivos mais comuns no ambiente de
trabalho e suas consequéncias ndo se limitam a uma possivel perda auditiva. A exposicdo a
elevados niveis de ruido pode causar riscos a salde auditiva, bem como a salde geral dos
trabalhadores expostos. OBJETIVO: A presente pesquisa teve como objetivo avaliar a
presenca de sintomas extra — auditivos da exposicao ao ruido em trabalhadores de uma industria
téxtil do Vale do Pianc6- Paraiba. METODOLOGIA: Trata-se de uma pesquisa descritiva,
aplicada do tipo transversal com abordagem quantitativa. O mesmo foi realizado na inddstria
téxtil, localizado no vale do pianco - Paraiba. A amostra foi constituida por 30 funcionarios de
ambos 0s sexos. Os mesmos responderam um questionario contendo 20 questdes abordando
caracteristicas biodemograficos, historia ocupacional e avaliacdo de sintomas extra-auditivos.
Os dados foram confrontados com o0s exames audiométricos realizados nos referidos
trabalhadores para verificacdo da existéncia de correlacdo entre os achados. Em seguida, foi
analisados estatisticamente utilizando o programa Statistical Package for Social Sciences
(SPSS) versdo 20.0 utilizando um nivel de significancia de 5%, ou seja, p-valor < 0,05.
RESULDADO: Com relagdo ao género 86,7% dos participantes sdo do género masculino. A
idade variou entre 20 a 50 anos, com média de 36,06 anos e Desvio Padrdo de 7,41. Quanto ao
estado civil, 70,1% eram casados e 43% dos pesquisados informaram que ndo concluiram o
ensino fundamental. O tempo médio de trabalho na empresa foi de 7,3 anos. Os sintomas que
apresentaram maior prevaléncia foram zumbido, irritacdo, dor de cabeca, pressdo alta, insonia,
cansago, ansiedade, sensacdo de ouvido tampado, tontura, gastrite, fadiga e estresse, mudanga
brusca de humor, ndusea, suores frios, dificuldade em localizar sons, enjoos, vomito, depressdo
e falta de atengdo/concentracdo. Foi avaliada a correlacdo entre os sintomas extra-auditivos e a
presenca de alteracdo no exame audiométrico dos trabalhadores através da correlacdo de
Pearson, sendo constatada correlago positiva entre as variaveis. CONCLUSAO: A presenca de
alteracBes extra-auditivas nos trabalhadores da empresa pesquisada demonstra a necessidade da
adogdo de medidas mais eficazes para prevencdo dos efeitos deletérios da exposicdo
ocupacional ao ruido em nosso meio, contribuindo desta forma, para melhoria da qualidade de
vida desses trabalhadores.



APLICACAO DA KINESIOTAPPING® NA PARESIA EM OMBRO APOS AVE: UM
ESTUDO DE CASO

Ana Caroline Queiroz Trigueiro; Humberto Wanderley Filho' Luciana Maria Morais Martins
Soares, Leandro Savio Oliota Ribeiro, Katharyna Daguilda Martins da Nobrega.

Introducdo: O Acidente Vascular Encefalico (AVE) é definido como uma deficiéncia
neurolégica de inicio subito, que pode persistir durante 24 horas e que resulta em uma leséo
focal causando desordem na funcdo vascular cerebral. Além disso, gera incapacidade e
distarbios na funcionalidade dos membros afetados. A Kinesiottaping® tem como objetivo
auxiliar os musculos e tecidos a buscarem funcionalidade no intervalo entre as sessbes de
tratamento fisioterapéutico facilitando a atividade neuromuscular. Obijetivo: Medir a
funcionalidade e a presenca de dor do membro superior parético antes e apds um programa de
intervencdo fisioterapéutico com base na facilitacdo neuromuscular e aplicacdo de
Kinesiotapping®. Método: Trata-se de um estudo de caso Unico, que foi realizado em uma
clinica escola de fisioterapia de uma institui¢do particular na cidade de Patos — PB, no periodo
de abril e maio de 2015. Para avaliagéo foi usada a Escala de Fulg-Meyer para a funcionalidade
e a Escala Visual Analdgica (EVA) para mensuracdo de dor que foram realizadas antes e apds o
protocolo de intervengdo. Foi utilizada a fita adesiva da marca Kinesio Sports (cor verde) nos
musculos deltéide (anterior e posterior) e trapézio superior apds intervencdo fisioterapéutica.
Resultados: No que se refere a funcdo motora do membro superior afetado resultou em Avi: 36
e Avf: 58, em uma escala com total de 66 pontos, transferindo o quadro de “marcante” para
“moderado”. Diante da avaliagdo pela EVA o paciente relatou Avi: 7 e Avf: 1. Relatou ainda
que nas primeiras aplica¢Ges sentia uma parestesia na regido do ombro e que na avaliacdo final,
essa paresia foi relatada como sendo. Conclusdo: Constatou-se que a aplicacdo da
Kinesiotapping® associado a um programa interventivo neuromuscular auxilia na melhora da
funcionalidade e na diminuicdo da dor em paciente parético apds AVE. Sugere-se a realizacdo
de mais pesquisas nessa tematica que possam reforgar os achados do presente estudo.

Palavras-chaves: AVE; Kinesitapping®; Funcionalidade; Dor.



METODOS FISIOTERAPEUTICOS PARA~REDUCAO DA DOR NO TRABALHO DE
PARTO: UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA

Ana Caroline Queiroz Trigueiro, Natélia Lemos Vidal de Negreiros, Ana Mayara Pereira Vilar
Trigueiro' Milena de Sousa.

Introducdo: Quando comeca o trabalho de parto é normal a experiéncia da dor que a gestante
sente, pois é resultado das contraces uterinas acontecendo devido ao encaixamento do bebé na
pelve, levando a esse quadro doloroso. A evolucgdo do trabalho de parto passa por duas fases: na
primeira as contra¢des uterinas resultam em dilatacdo progressiva do colo uterino, ocasionando
muita dor na mulher. J& a segunda fase é a expulsdo fetal, em que as contragdes sdo mais
intensas. E cientificamente provado que a parturiente pode ter maior participacdo durante o
trabalho de parto usando seu proprio corpo durante todo o processo de parturigdo. Diante desse
quadro doloroso do trabalho de parto, a fisioterapia dispde de métodos ndo farmacolégicos que
auxiliam na reducdo da dor, através do o uso da eletroestimulacao elétrica transcutanea (TENS),
dos exercicios respiratorios, das massagens, da cinesioterapia, 0 uso da deambulacdo e o0s
posicionamentos que vao de acordo com a necessidade da parturiente, resultando assim, em uma
experiéncia satisfatoria para a mulher e um nascimento mais protetor para a mde e o bebé
Objetivo: Estudar os métodos fisioterapéuticos para alivio e diminuicdo da dor durante o
trabalho de parto. Método: Trata-se de uma revisao bibliogréfica feita com 30 estudos, somente
nacionais realizados através de pesquisa nas bases de dados Bireme, entre 0os anos de 2006 e
2014, tendo como palavras-chaves: trabalho de parto, fisioterapia, dor e parto. Resultados:
Foram analisadas trinta pesquisas, onde destas, cinco mostraram resultado positivo com o uso
do TENS que devido a sua transmissdo de impulsos elétricos geram analgesia e relaxamento.
Quatro defendem os beneficios dos exercicios respiratdrios, que gera um melhor suporte e
transporte de oxigénio para o bebé e gera conforto para a mae. Quatro mostraram que a
massagem é um dos principais métodos para diminuicdo da dor. Seis defendem a realizacdo da
cinesioterapia englobando exercicios pélvicos e na bola suica relatando um melhor
encaixamento para bebé e melhor mobilidade pélvica. Quatro falam da importancia da
deambulacdo, pois estimula a circulacdo sanguinea acelerando assim o trabalho de parto e o
relaxamento da pelve. Dois mostram os diversos tipos de posicionamento que pode ser cocoras,
decubito lateral ou a posi¢do que a parturiente se sentir melhor. Trés relataram o relaxamento
feito através de banhos quentes ou de chuveiro e dois falaram sobre a analgesia feita através da
crioterapia. Conclusao: Dentre todas as técnicas citadas para analgesia durante o trabalho de
parto 0 uso do TENS, dos exercicios respiratorios, das massagens, e a cinesioterapia foram as
que mais tiverem resultados satisfatorios quanto ao efeito de diminui¢do da dor e também que
sd0 mais aceitas pelas parturientes. Porém, precisa-se de mais estudos clinicos acerca destas
técnicas para uma melhor qualidade de vida das mulheres em trabalho de parto.

Palavras-chaves: Trabalho de parto; Fisioterapia; Dor; Parto.



DESEMPENHO FiSICO DE IDOSOS ATIVOS SUBMETIDOS A GAMETERAPIA

Ana Mayara Pereira Vilar Trigueiro; Leilane Cardoso Medeiros De Souza; Miriam Llcia Da
Nobrega Carneiro; Luciana Maria De Morais Martins Soares.

OBJETIVO: Analisar o desempenho fisico (DF) de idosos ativos submetidos a gameterapia.
METODO: Trata-se de uma pesquisa de campo, quase experimental com delineamento
guantitativo. A amostra foi constituida por 09 idosas, selecionadas mediante critérios previamente
estabelecidos para o presente estudo. As idosas foram submetidas a um programa de intervengéo
com base na gameterapia com o Nintendo Wii® e do X-Box 360 Kinect®, durante o periodo de maio
a julho de 2014, totalizando 30 intervencdes, na frequéncia de 3x/semana, com duracédo de 1 hora.
Foram utilizados: questionario semi-estruturado, com informacBes sociodemogréaficas; o Mini
Exame de Estado Mental (MEEM), para fins de selecdo da amostra; e o Short Physical
Performance Battery (SPPB), para analise do equilibrio marcha e forga de membros inferiores.
Para analise descritiva e estatistica inferencial (teste T student) utilizou do Statistical Package for
the Social Sciences (SPSS) versdo 20.0. RESULTADOS: A anélise do DF foi obtida por meio da
soma dos resultados das trés variaveis (equilibrio, forca de membros inferiores e marcha). Na
comparagdo das médias das medidas gerais pré e pos-intervencdo, observou-se melhora em todos
os dominios estudados, porém com significancia estatistica para o desempenho da marcha
(p=0,013) e na avaliacdo média geral (p=0,003). CONSIDERACOES FINAIS: O programa de
intervencdo com gameterapia demonstrou ser eficaz para idosos ativos e emerge como uma nova
estratégia em salde com finalidade de melhorar e/ou manter o bom desenpenho fisico de idosos.

Palavras chaves: Saude do Idoso. Desempenho Fisico. Exergames.



FISIOTERAPIA ATUANDO NA ATAXIA CEREBELAR ATRAVES DO METODO
PILATES NA OBTENCAO DO EQUILIBRIO E COORDENACAOQO: UMA REVISAO
BIBLIOGRAFICA

Ana Mayara Pereira Vilar Trigueiro; Natalia Soares Oliveira; Kénia Maiara Rodrigues Diniz;
Yslania de Freitas Oliveira; Ednilda Firmino Pereira.

INTRODUGCAO: A ataxia cerebelar é um sintoma de desordem neuroldgica de maior
incidéncia, que atinge o cerebelo e suas dependéncias. Quando ha uma alteracéo do cerebelo,
ndo ocorre a execucao de feedback para reparacdo dos movimentos incorretos, causando assim,
alteracdes de equilibrio, tdnus muscular, coordenacdo motora, nistagmo, disartria e tremor ao
movimento, déficit na velocidade e forca do movimento que acarreta em sérios problemas na
realizacdo de atividades de vida diaria. Dentre as alteragcBes ocorridas, o equilibrio é
considerado a principal queixa dos acometidos por ataxia, essa instabilidade pode ser avaliada
através do escore da escala de Berg. O método Pilates foi desenvolvido por Joseph Pilates e o
mesmo nomeava seu método de Arte do Controle, esta sendo a habilidade das pessoas de se
movimentar e ter o dominio de si mesmo, evidenciando coordenacdo do corpo, mente e espirito,
que sdo utilizado através dos principios indispensaveis, sendo eles: controle, precisdo,
concentragdo, respiracdo, fluidez do movimento e centro de forca(Power house). O Power
House tem como funcéo a estabilizacdo dindmica e estatica do corpo, tendo ampla influéncia no
alinho postural, necessitando de concentracdo para a exatiddo dos exercicios, tendo assim
elevadas respostas no equilibrio e alinhamento corporal. OBJETIVO: Identificar a eficécia da
fisioterapia utilizando o método Pilates na reabilitacdo na ataxia cerebelar. METODOLOGIA:
Foram inseridos como descritores: ataxia cerebelar, método Pilates e deficit de equilibrio nas
seguintes plataformas: Lilacs, Scielo, Revista Hospitalar Universitario Pedro Ernesto, Revista
Neurociéncias, York, Brazilian Journal Of Physical Therapy, Scielo, onde apenas oito artigos
presentes nas citadas plataformas foram utilizadas para a revisao, nos periodos de 2010 a 2015.
Além da utilizagdo da escala de Berg para descri¢do do déficit de equilibrio dando énfase nas
seguintes atividades: sentado para em pé, em pé sem apoio, em pé para sentado, em pé com
olhos fechado, entre outros. RESULTADOS: A utilizagdo do método Pilates demonstrou
grande satisfagdo no que diz respeito a reabilitacdo do equilibrio, coordenacéo e na recuperagao
da marcha, em decorréncia dos exercicios de fortalecimento e concentragdo presentes no Pilates.
CONCLUSAO: Com base na nossa revisao bibliogréfica, propostas pelos artigos citados pode-
se concluir que o recurso método Pilates apresenta eficacia na obtencdo do equilibrio e
coordenacéo, além da melhora na realizacdo da marcha e atividades de vida diéria.

Palavras-chave: Ataxia Cerebelar, Fisioterapia, MAT Pilates.



EFEITOS DA INTERVENCAO FISIOTERAPEUTICA NO EQUILIBRIO DE UMA
PACIENTE COM ATAXIA

Anderson Araujo Pereira; Ana Mayara Pereira Vilar Trigueiro; Katharyna Daguilda Martins da
Nobrega; Ana Caroline Queiroz Trigueiro;
Célio Diniz Machado Neto.

INTRODUGCAO: O cerebelo é um 6rgdo que esta localizado na porgdo posterior do encéfalo,
no qual apresenta como principais funcdes neuroldgicas a coordenacdo, o controle do equilibrio
e das atividades musculares rapidas, sendo ajustado durante a realiza¢do do proprio movimento,
oferecendo informacgdes de carater sensorial da periferia, dos sinais motores conduzidos pelo
cortex motor e as demais areas cerebrais. Para se ter um movimento bem delineado e eficiente, a
coordenacdo motora é tida como um fator bastante importante na execu¢do do mesmo, exigindo
do sistema nervoso extrema organizacdo em relacdo a utilizacdo da musculatura correta para
determinados movimentos, relacionando com o tempo e o espaco. A ataxia é distinguida como
uma incoordenacdo do movimento em individuos acometidos por lesdes cerebelares, geralmente
estd associado a um tremor que ocorre na tentativa de realizar o movimento. O padrdo de
marcha caracteristico dessa patologia se dar por meio de movimentos grosseiros, base alargada,
dismetria tipica e o uso dos bracos para obter equilibrio, pois a desordem do equilibrio € um
sinal comum em pessoas acometidas por ataxia cerebelar. OBJETIVO: Verificar a eficacia do
tratamento fisioterapéutico através da aplicacdo da escala de Berg antes e depois da intervencao.
METODOLOGIA: Trata-se de um estudo de caso Unico em que a pessoa cuidada foi
submetida a conduta fisioterapéutica dando énfase nos exercicios de fortalecimento muscular e
reaprendizagem motora. A mesma foi avaliada inicialmente e ao final da 16% conduta foi
reavaliada através da escala de equilibrio de Berg. RESULTADOQOS: A conduta intervencionista
realizada proporcionou uma alteracdo no caso da pessoa cuidada. Sua pontuagdo na escala de
Berg era inicialmente de 11, definido como elevado risco de queda. Ap6s a intervencdo, essa
pontuacdo na escala evoluiu a 31, marcado como médio risco de queda. CONCLUSAO: A
intervencdo fisioterapéutica foi essencial no processo de reaprendizagem motora, tendo em vista
gue o cérebro é altamente plastico e a repeticdo faz com que o mesmo faca novas conexdes,
restabeleca as funcBes e possibilite a pessoa cuidada uma nova perspectiva equilibrio motor.
Dessa forma, foi restabelecido ndo apenas o equilibrio, mas a esperanca de retorno ou
reconstrucdo de uma marcha mais independente.



ABORDAGEM FISIOTERAPEUTICA EM PACIENTES QUEIMADOS
MONTEIRO, Andressa de Jesus; MARTINS, itala da Silva; DUTRA, Rubia Karine Diniz

INTRODUGCAO: A queimadura é um dano de origem térmica capaz de promover variadas
lesbes que, a depender do nivel, pode levar o enfermo a 6bito. As lesdes comuns sdo hiperemia
restrita & area queimada e alteragbes celulares e imunoldgicas decorrentes do insulto. As
queimaduras sdo consideradas um grave problema de satde pablica mundial. E uma leséo cuja
evolucdo cicatricial se faz de forma répida, anarquica e com grande potencial de sequelas. As
causas mais frequentes de queimaduras sdo: a chama de fogo, o contato com &gua fervente ou
outros liquidos quentes, bem com pelo contato com objetos aquecidos. SA0 menos comuns as
queimaduras provocadas por corrente elétrica, que é transformada em calor através do contato
com o corpo. OBJETIVO: Realizar uma revisdo bibliografica a respeito da abordagem
fisioterapéutica na recuperacio de queimaduras de pele. METODOS: Para o cumprimento do
objetivo desta pesquisa, foi realizada uma revisdo bibliogréfica nas bases de dados: Scielo,
MedLine e Lilacs. Como critérios de inclusdo os estudos deveriam estd indexados nas bases de
dados, nos ultimos 2 anos, nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Os termos utilizados para a
busca dos artigos de acordo com os descritores em ciéncias da salde (DeCs), foram:
qgueimadura, fisioterapia dermato funcional, tratamento e enxerto. RESULTADOS: Dos 10
artigos encontrados, foram selecionados 5 que atenderam aos critérios de inclusdo. Com base
nesses estudos, os principais problemas decorrentes das lesdes por queimadura sdo: contraturas
e/ou retragoes, risco de cicatriz hipertréfica, complicacGes respiratorias, lesdes inalatérias, lesao
nervosa periférica, dor, imobilidade e perda da funcionalidade. Desta forma, os objetivos
fisioterapéuticos sdo prevenir complicagbes respiratorias, promover melhora da expansdo
pulmonar, manter higiene brénquica, manter e/ou recuperar amplitudes de movimento, melhora
da forca muscular, estimular a funcionalidade logo que possivel, acelerar e otimizar o processo
de cicatrizagdo. CONCLUSAO: A atuacio fisioterapéutica neste tipo de lesdo contribui de
maneira consideravel, pois diminui sequelas e incapacidades, além de melhorar qualidade de
vida e contribuir para reintegrar o individuo a sociedade.

Palavras-Chaves: Queimados, tratamento e abordagem fisioterapéutica.



PROGRAMA PARA ESTABILIZAQAO~ E FORTALECIMENTO DO CORE DE
CADEIRANTE POR SEQUELA DE LESAO MEDULAR A LUZ DA LITERATURA

Anielly de Oliveira Medeiros; Kénia Mayara Rodrigues Diniz; Lana Mara Dantas da Silva;
Natalia Soares Oliveira; Luciana Maria de Morais Martins Soares.

INTRODUCAO: A lesdo medular (LM) é caracterizada por uma inabilidade decorrente de
processos traumaticos ou nao, que compromete a fungdo motora, sensitiva e autondmica. O core
éogrupo demdsculos do tronco que circundam a coluna vertebral e as visceras abdominais,
fornecendo maior estabilidade estética e dindmica. A estabilizacdo e o fortalecimento do core
(EFC) sdo essenciais para proporcionar maior independéncia e autonomia pessoal.
OBJETIVO: Diante do exposto o presente estudo objetivou: analisar a contribuicdes de
exercicios de EFC para cadeirantes por sequela de lesdo medular, e, elaborar um protocolo de
intervengdo tomando como fundamento exercicios para o core. METODO: Trata-se de um
estudo de levantamento de referencial teérico realizado junto as comunicacdes cientificas em
lingua portuguesa, cujas publicagdes foram realizadas no periodo de 2008 a 2013, nas
plataformas UNESP, SciELO e PUBMED, utilizando-se dos seguintes descritores: lesdo
medular, core, estabilizacdo central. Foram encontrados 14 artigos, porém 2 foram excluidos
por ndo apresentar um embasamento tedrico significativo. RESULTADOS: Os estudos
analisados demostraram os EFC possibilitam uma melhora no controle postural dindmico,
garantindo um maior controle muscular na regido lombopélvica.Além disso, foi observado que
0 recrutamento dos musculos multifidios e transverso do abdome consistem em um dos
objetivos essenciais para a estabilizacéo, pois a contragdo dessa musculatura aumenta a forca e o
equilibrio de tronco.Sua aplicacdo em pessoas com lesdo medular fundamenta-se no principio
da neuroplasticidade, ou seja, capacidade dos sistemas neuromusculoesqueléticos em se adaptar
na presenca de estimulos adequados, além de se fundamentarem no comportamento motor
normal, onde a etapa de estabilidade precede a utilizagdo dos membros em atividades de
mobilidade controlada. Diante do exposto foi possivel obter embasamento teérico para a
elaboracdo de um programa de EFC para cadeirantes que consiste em: preparagdo de
movimento, onde se utiliza de alongamentos e mobilidades passiva, ativo-assistidae ativa;
treinamento do core e fortalecimento muscular, utilizando-se exercicios resistidos com base na
facilitacdo neuromuscular proprioceptiva (Kabat, Bobath e Rood), resisténcia eléstica e
mecanica (estacdo de musculacdo); desenvolvimento dos sistemas energéticos, através de
exercicios aerobicos realizado na cadeira de rodas ou bicicleta adaptada, e, prevencao de lesdes
e regeneracdo, onde se utiliza de alongamentos e massagens miofasciais. CONCLUSAO:
Conclui-se que o programa contempla as fases imprescindiveis para possibilitar maior
independéncia e autonomia pessoal. No entanto, apesar de simples 0 mesmo precisa ser posto e
utilizado em estudos experimentais que comprovem sua eficiéncia.

Palavras-chave: Lesdo Medular, Core, Estabilizagdo Central.



ANALISE DO DESEMPRENHO FUNCIONAL EM CRIANCAS PORTADORAS DE
SINDROME DE DOWN E CRIANCAS COM ENCEFALOPATIA CRONICA NAO
PROGRESSIVA DA INFANCIA: UM ESTUDO COMPARATIVO.

MEDEIRQS, Carla' MAIA, Thais Sttephanq; SILVA, Ericka Raiane da; GOMES, Luana Cibely
da; SILVA JUNIOR, Renan Alves.

INTRODUGCAO: A Encefalopatia Cronica Ndo Progressiva da Infancia (ECNPI) é um
conjunto de alteragdes do movimento, da postura e do tdnus consequentemente de uma lesdo
estatica do cérebro em fase de maturacdo, podendo ocorrer antes, durante 0 nascimento ou nos
primeiros dias de vida, no entanto apesar de ser estatica ela promove altera¢cdes neuromotoras
persistentes e progressiva. De acordo com o grau de comprometimento ocorrem alteracdes
neuromotora importantes que podem levar a diminuicdo da funcionalidade e independéncia,
impedindo a crianca explora seu ambiente. A Sindrome de Down (SD) é uma alteracéo
cromossdmica que leva a déficits neuromotores, prevalecendo como caracteristica principal a
hipotonia generalizada central levando a varios desajustes na postura, diminui¢cdo da reacdo a
estimulos, déficit de equilibrio decorrente de alteracdo no sistema de controle postura, nos
sistemas sensoriais e na cogni¢do, ocorrendo uma diminui¢do na habilidade e aquisicdo em
realizar atividades de vida diaria, exploracdo de ambiente, no social e comunicacao.
OBJETIVO: Avaliar a independéncia funcional de criancas com ECNPI e SD, para que atraves
da analise dos resultados os profissionais da area de salde saibam distinguir as principais areas
afetadas em cada patologia direcionando um tratamento eficaz bem como conscientizar os pais
quanto a estimulagdo ambiental. METODO: O estudo trata-se de uma pesquisa do tipo
exploratéria descritiva com abordagem quantitativa desenvolvida em instituicbes de
atendimento fisioterapéutico da cidade de Patos/PB, onde foram avaliados 10 criancas sendo 6
portadora de ECNPI e 4 com SD com idade minima de 04 anos e maxima de 15 anos de ambos
0s Qgéneros. Foi utilizado o instrumento de avaliagdo MIF (Medida de Independéncia
Funcional). A anélise deu-se através de estatistica descritiva e os dados foram organizados em
tabelas. RESULTADOS: Os resultados quanto a capacidade funcional mostram na subescala
de dependéncia / independéncia 66,66% das criancas com ENCPI apresentaram uma
dependéncia modificada necessitando de 50% de assisténcia para realizar todas as atividades
proposta pela MIF, ja 100% das criangcas com SD necessitam de apenas 25% de assisténcia.
CONLUSAO: Os dados levam a crer que as criancas portadoras de ECNPI mostraram
necessitar de uma maior assisténcia que as portadores de SD.

Palavras chave: Encefalopatia Crénica Ndo Progressiva da Infancia; Sindrome de Down,
Desempenho Funcional.



MORBIDADE E MORTALIDADE HOSPITALAR DEVIDO A TUBERCULOSE NO
NORDESTE

Cristiano Jenes Teixeira Da Silva®, Célio Diniz Machado Neto?, Maria Do Socorro Sousa Da

Silva', Jo&o Euzébio Nobrega De Aradjo’.

Introducéo: Doenca infecciosa provocada pelo agente etiologico Mycobacterium Tuberculosis
ou Bacilo de Koch, transmitido atraves de aerossois, que afeta os pulmdes onde ha o primeiro
contato com a bactéria, causando lesdes, seguida de uma reacdo inflamatdria inespecifica,
podendo haver disseminacao linfatica ou hematogénica para outros 6rgaos. Segundo estimativas
da Organizacdo Mundial de Satde (OMS), no mundo todo morrem anualmente quase 2 milhGes
de pessoas em consequéncia da doencga. A ocorréncia da tuberculose pode ser influenciada por
diversos fatores, tais como tempo de exposicdo ao bacilo, idade, estado imunoldgico e
nutricional, doencas intercorrentes e condigdes socioeconémicas. Objetivos: Analisar o papel
epidemioldgico das internacdes hospitalares em decorréncia da tuberculose no periodo de
janeiro de 2014 até dezembro de 2014 no nordeste. Metodologia: Pesquisa epidemioldgica
descritiva de carater quantitativo, com dados coletados através do sistema de informacdes
SIH/SUS, apds a coleta os dados foram descritos em tabelas e analisados em estatistica
descritiva. Resultados: De acordo com os dados de internagdo do SIH/SUS no ano de 2014,
identificou-se 80 internos acometidos pela tuberculose, as taxas de morbidade sdo mais altas em
individuos do género feminino com faixa etéria de 60 a 80 anos totalizando 56 internos, e no
género masculino foram 24 nessa mesma faixa etéria, j& ao que diz respeito as taxas de
mortalidade hospitalar em decorréncia da tuberculose, os maiores indices encontrados foram em
pessoas do género feminino, na faixa etaria de 60 a 80 anos totalizando 8,23% dos 6bitos,
enguanto nos individuos de género masculino foram totalizados 6,71% dos 6bitos na mesma
faixa etaria. Conclusdo: Apds uma analise detida dos dados do SIH/SUS, pode-se concluir que
as maiores internagdes hospitalares pela tuberculose sdo de pessoas do género feminino, cuja a
faixa etéria vai dos 60 aos 80 anos, e em uma propor¢do menor no género masculino, visto
também que o indice de mortalidade é maior em individuos do género feminino. Com a anélise
dos dados verifica-se que a doenca atingi em maiores propor¢fes pessoas da terceira idade,
deixando claro a necessidade de focar na prevencédo e no tratamento em individuos desta faixa

etaria.

Palavras chaves: Pulmdes, bactéria e lesdes.



MORBIDADE E MORTALIDADE HOSPITALAR DEVIDO AO ALZHEIMER NO
NORDESTE

Cristiano Jenes Teixeira Da Silva®, Célio Diniz Machado Neto?, Maria Do Socorro Sousa Da

Silva', Jo&o Euzébio Nobrega De Aradjo’.

Introducéo: O Alzheimer é uma doenca neurodegenerativa e crdnica que destréi células do
cérebro lenta e progressivamente, caracterizando-se pela diminuicéo das atividades mentais em
especial a memdria. Acomete pessoas tanto abaixo, como acima dos 65 anos, ndo é apenas a
idade avancada que provoca a doenca, também existe outros fatores. Antes dos 65 anos, a
prevaléncia de individuos com doenca de Alzheimer é inferior a 1%, apds os 65 anos é entre 5%
e 10%, aos 85 anos ou mais é de 30% a 40%. Cerca de uma pessoa entre vinte, acima dos 65
anos de idade, e menos de uma pessoa entre mil, com menos de 65 anos, tém a doenga de
Alzheimer. Objetivos: Analisar o papel epidemioldgico das internacBes hospitalares em
decorréncia do Alzheimer, no periodo de janeiro de 2014 até dezembro de 2014 no nordeste.
Metodologia: Pesquisa epidemioldgica descritiva de carater quantitativa, com dados coletados
através do site de informacdes SIH/SUS que contém os informagfes sobre internacdes
hospitalares ocorridas na Rede SUS, ap6s a coleta os dados foram descritos em tabelas e
analisados em estatistica descritiva. Resultados: De acordo com os dados pode-se identificar
que 0 numero de internos é de 80 pessoas neste periodo, sendo maior em individuos do género
feminino totalizando 52 pessoas e 28 do género masculino. Os maiores niveis de internacdes
foram encontrados em pacientes com faixa etaria de 65 anos a 80 anos. As maiores taxas de
mortalidade hospitalar também sdo encontradas em pessoas do sexo feminino, em mulheres na
faixa de 60 & 64 anos houve 100% de 6bitos, de 75 a 79 anos houve 14,29%, de 80 a 84 anos
13,79%, ja em pessoas do sexo masculino os indices foram menores, na faixa dos 60 aos 64
anos houve 50% 0bitos, dos 65 aos 69 anos 100%, dos 70 aos 74 anos 50% e dos 80 aos 84 anos
houve 31,25%. Concluséo: Apds uma andlise detida dos dados do SIH/SUS, pode-se concluir
gue os maiores indices de Alzheimer sdo em pessoas do sexo feminino com idade de 60 a 84
anos. Estes Obitos sdo decorrentes da propria evolucdo da doenca e de complicagdes

respiratorias.

Palavras chaves: Neurodegenerativa, atividades mentais e memoria.



TRATAMENTO FARMACOLOGICO ASSOCIADO COM HIDROGINASTICA NA
DOENCA DE PARKINSON: RELATO DE CASO

José Diégo Ponciano; Ludmila Aradjo Rodrigues Lima; Gilberto Santos Cerqueira; Jalles

Dantas de Lucena.

T.M.C., sexo feminino, 69 anos, professora aposentada, iniciou os sintomas da doenca de
Parkinson a 2 anos com tremores no membro superior esquerdo, que progrediu para 0 membro
superior direito, quando procurou um médico que confirmou o diagndstico da doenca com o
exame de imagem de ressonancia nuclear magnética cerebral. A paciente faz tratamento
farmacoldgico com Prolopa®BD 125mg a 1 ano, e pratica hidroginastica a 10 anos, duas vezes
por semana, que em associa¢do com o tratamento farmacologico, interromperam os tremores.
Os exercicios aquaticos tém sido utilizados como forma de terapia e atividade fisica em
pacientes com doenga de Parkinson. A hidroginastica, utilizando as caracteristicas fisicas da
agua como viscosidade, flutuabilidade, resisténcia e empuxo, proporciona ao idoso maior
seguranca no exercicio. Assim, o programa de treinamento aquatico juntamente com o

tratamento farmacoldgico parece contribuir para o progndstico e tratamento do Parkinson.

Palavras-chave: Doenca de Parkinson; Exercicios aquaticos; Hidroginastica.



A IMPORTANCIA DO TRATAMENTO FISIOTERAPEUTICO PRECOCE,
UTILIZANDO-SE TECNICAS DA PSICOMOTRICIDADE EM PACIENTES
AUTISTAS

Edna Karla Ferreira Laurentino; Danielly Tassia da Silva; Raquel Rodrigues Araujo; Manuela
Carla de Souza Daltro.

Os Transtornos do Espectro Autista (TEA) recebe esse home por englobar grande variabilidade
no grau de habilidades sociais e de comunicacao e nos padrdes de comportamento que ocorrem.
A patologia é vista como sindrome, e define-se pela presenca de desenvolvimento anormal e/ou
comprometido que se manifesta anterior aos 3 anos de idade pelo tipo caracteristico de
funcionamento anormal em todas as trés &reas de interacdo social, comunicacdo e
comportamento restrito e repetitivo. Este estudo trata-se de uma revisao bibliogréafica que teve
como objetivo mostrar a importancia do tratamento precoce em criangas com TEA,
estabelecendo a relacdo das técnicas psicomotoras que os profissionais de fisioterapia exercem
com as respectivas caracteristicas da patologia. Como método, foi realizado um levantamento
bibliografico sobre o autismo e suas variacBes, aprofundando nas técnicas do campo da
psicomotricidade As plataformas utilizadas foram: PubMed, SciELO, SIBiUSP,e também alguns
livros e manuais. Os descritores utilizados foram: pisicomoticidade, fisioterapia em TEA,
sindrome do autismo. Ao todo foram pesquisados 14 artigos, 3 livros e 3 manuais. Observou-se
nas literaturas que essa sindrome compromete a comunicacdo e a interacdo social podendo
trazer consigo problemas de coordenacdo, tonus, além de dificuldade com esportes (pelo medo,
ou vergonha do outro) ou condutas agressivas, inclusive consigo mesmos. O tratamento
fisioterapéutico inicia-se desde a descoberta da sindrome, pois é importante conhecer as
peculiaridades do paciente, para adequar o atendimento as suas principais queixas ou
necessidades. Pode — se utilizar de técnicas motoras béasicas que estimulem alguns padrfes
(sentar, rolar, ficar de pé e jogar, dentre outros.), além de trabalhar a parte ludica da crianca
(com brinquedos e objetos que chamem atencdo dela, teatros, dentre outras ). Em todo o
tratamento é preciso envolver os pais, e orienta-los a fazer continuagéo do tratamento em casa,
com atividades que envolvam ainda construgdo de forca muscular, coordenagdo e habilidades
fisicas. Na fase escolar, o fisioterapeuta pode trabalhar competéncias mais sofisticadas (saltar,
chutar, lancar e pegar, entre outras),essas habilidades ndo sdo apenas importantes para o
engajamento social no esporte, no brincar e em jogos em geral. Conclui-se que a fisioterapia,
como é&rea de terapia psicomotora, é fundamental para melhorar a relagdo interpessoal e a
qualidade de vida dos portadores de autismo, além de possuir um importante papel no
desenvolvimento fisico saudavel da crianga.

Palavras-chave: Tratamento Fisioterapéutico, Psicomotricidade, TEA, Autismo.



UTILIZACAO DO DIODO EMISSOR DE LUZ EM DEISCENCIA POS-CIRURGICA:
UM ESTUDO DE CASO

Edna Karla Ferreira Laurentino,Lucas Santos Alves, Ragquel Rodrigues Araujo, Necienne de
Paula Carneiro Porto; Rubia Karine Diniz Dutra

Deiscéncia pds-operatéria é a separacdo ou afastamento das camadas aponeurdticas, observada
pela hemorragia local, sendo ela parcial, com centimetros de didmetro, ou completa. O
Ledterapia ultiliza a conversdo de correntes elétricas em espectro de luz, utilizando de pouca
poténcia, através de um pequeno aparelho de facil manejo e menor custo. O objetivo desse
estudo é esclarecer os efeitos que a aplicacdo do Diodo Emissor de Luz (LED) proporciona no
caso de um diagnostico de deiscéncia pos-operatdria, tendo a paciente problemas de dores no
membro inferior esquerdo devido fratura em um acidente automobilistico em outubro de 2014 e
problemas de locomocéo. Foi aplicado na paciente G.A.S., 22 anos de idade, do sexo feminino
de uma Clinica Escola de Fisioterapia do sertdo da Paraiba, o aparelho Linealux Rosso contendo
36 LED’s com 360nm, enrolado em papel filme, colocado na lesdo (contato direto) situada na
porcao anterior do membro inferior esquerdo, com atendimento de duragdo de 10 minutos cada,
totalizando 10 encontros semanais, com intervalos de no minimo 2 dias durante 0 més de marco
de 2015. Os resultados obtidos foram significativos, com efeitos visiveis ja& no quarto
atendimento, onde a leséo apresentava um aspecto diminuido de inflamag&o, com reabilitagdo
locomotora e paciente fazendo uso de membro acometido, correspondente a analgesia retratada
pela paciente e cicatrizacdo com quase total consolidacdo da lesdo externa da deiscéncia pés-
operatdria. Devido ao alto teor de producéo mitdtica de células do reparo tecidual, condizente a
vasodilatacdo, aumento da angiogénese fibrinogénese e da permeabilidade celular o LED tem se
mostrado bastante eficaz na pratica clinica do fisioterapeuta, pois este opera através de correntes
elétricas de baixas frequéncias, mais acessiveis e de maior facilidade de manejo. Conclui-se que
a utilizacdo da fototerapia com LED no tratamento da deiscéncia pds-operatoria é eficaz na
diminuicdo do edema, ajuda na cicatrizagdo das partes moles, reestruturacdo do trofismo e
analgesia local, possibilitando uma resolu¢do em menor tempo da lesdo exposta.

Palavras-chave: LED, Queimadura, Fototerapia.



EFICACIA DA MASSOTERAPIA COMO UM DOS RECURSOS
FISIOTERAPEUTICOS NO QUADRO ALGICO DE PACIENTES COM
FIBROMIALGIA: REVISAO BIBLIOGRAFICA

Yslania de Freitas Oliveira; Natélia Soares Oliveira; Iria Mariana de Medeiros Aratjo; Hannah
Carolina dos Santos Araljo; Ednilda Firmino Pereira.

Introducdo: A Fibromialgia é considerada como uma sindrome reumatica de etiologia
desconhecida, ndo inflamatoéria e cronica, que se manifesta no sistema musculo esquelético
generalizado com presenga de pontos dolorosos “tender points”. Afeta principalmente mulheres
entre 35 e 60 anos, com consequéncias significativas na qualidade de vida de seu portador.
Caracteriza-se pela dor musculoesquelética difusa, cansaco, fadiga, rigidez matinal de curta
duracdo, disturbio do sono, problemas cognitivos e distarbios psicolégicos como a depressao. O
nivel de dor é intenso e varia de acordo com cada pessoa, no entanto interfere no convivio
social, seja, no trabalho, nos momentos de lazer e nas atividades de vida diaria de
aproximadamente cinco milhdes de americanos e cerca de 5 % da populagdo brasileira que
possa desenvolver a fibromialgia. Quanto ao tratamento a prioridade é a reducéo dos sintomas e
minimizacdo do impacto da fibromialgia sobre a qualidade de vida. A massoterapia € um dos
recursos com técnicas que favorecem o alivio relaxando a musculatura, ganhando flexibilidade e
uma melhor oxigenacdo tecidual, que esta desde os efeitos fisicos até os de carater psicologicos
em ralacdo a sensacdo dolorosa. Objetivo: Compreender a eficacia da massoterapia para
promogdo do alivio no quadro algico dos “tender points” presentes nos pacientes com
fibromialgia. Método: Este trabalho foi realizado por meio de artigos referidos nas seguintes
plataformas: SCIELO, Lilacs, Udesc, Dspace e Revista Jopef, entre os anos de 2000 a 2015
presentes em dezoito artigos, no entanto dez foram utilizados como fonte de pesquisa, incluindo
um artigo na lingua inglesa publicado na biblioteca virtual de salde. Resultados: A fisioterapia
apresenta um importante papel na melhora da qualidade de vida dos pacientes com fibromialgia,
através do controle e/ou reducdo da dor, reducdo dos sintomas musculos esqueléticos e
manutenc¢do das habilidades funcionais do mesmo. Ao utilizar a massoterapia (deslizamento
superficial, profundo, friccdo, rolamento e amassamento) como tratamento na reducdo da
excitabilidade neuromuscular no musculo receptor estando relacionado com o efeito fisioldgico,
relaxamento, aumento da flexibilidade e oxigenagdo das areas dolorosas, ainda apresenta 0s
efeitos psicologicos de bem-estar que aliviam o quadro de ansiedade e depressdo. Concluséo:
Conclui-se que o tratamento fisioterapéutico por meio da terapia manual constitui um
importante papel para analgesia, realizacdo ou retorno das atividades diarias, diminui¢do da
ansiedade e melhora da qualidade de vida de pacientes portadores de fibromialgia.

Palavras-Chave: Fibromialgia Fisioterapia, Terapia Manual.



ANALISE DE PARAI\/!ETROS CARDIOPULMONARES ANTES E APOS UM TESTE
DE ESFORCO MAXIMO EM INDIVIDUOS JOVENS TREINADOS VERSUS
SEDENTARIOS

Eloysa Roberta Silva; Aline de Sousa Alves; Ericka Raiane da Silva; Lucas Santos Alves;
Aucelia Cristina Soares de Belchior.

INTRODUGCAO: A atividade fisica é uma expressdo que pode ser definida como qualquer
movimento capaz de realizar gasto energético além dos niveis de repouso. O sedentarismo é um
grande problema, cada vez mais presente na sociedade moderna, em que diversos fatores
contribuem para o desenvolvimento problemas cardiovasculares. OBJETIVO: Analisar os
efeitos sobre os pardmetros cardiorrespiratorios em jovens praticantes de atividade fisica versus
sedentarios. METODOLOGIA: Trata-se de uma pesquisa aplicada transversal com
caracteristicas exploratéria com objetivos quantitativos. A referida pesquisa foi desenvolvida
em uma Clinica Escola de Fisioterapia de uma Instituicdo de Ensino Superior. A populacéo foi
composta por académicos matriculados no curso de Bacharelado em Fisioterapia dos periodos
nono e décimo. E a amostra foi constituida por 12 individuos de ambos os géneros. Os mesmos
foram distribuidos em dois grupos distintos com 0 mesmo numero de participantes: um grupo
praticante de atividade fisica e um grupo constituido por individuos sedentéarios. O nivel de
atividade fisica foi determinado pelo Questionario Internacional de Atividade Fisica- Versdo
curta (IPAQ). Foi aplicado um questionario biodemogréafico, contendo questdes objetivas. Os
dois grupos foram submetidos a um protocolo de avaliagéo cardiorrespiratoria com utilizagdo de
uma esteira ergométrica e um computador acoplado ao ventildmetro. Os resultados analisados
através do SOLTWARE GRAPHAD-PRISM 5.0 (Canadd). RESULTADOS: Observou-se que
0 grupo dos sedentarios apresentou idade de 24+ 2,41 anos, peso de 61,62 +7,01 kg e altura de
1,73+ 0,05 cm. O grupo dos ativos apresentou idade de 24 + 0,9 anos, peso de 61,4 + 7,4 kg e
atura de 1,67 + 0,06 cm. Os sedentarios tiveram uma frequéncia cardiaca superior aos ativos; A
VE (I/ min-1) foi mais elevado nos sedentarios; VO2 ( ml.kg.min™), os sedentarios tiveram um
consumo mais elevado no inicio do teste, o que ndo pode ser mantido até o final; 0 mesmo
ocorreu com os valores VO2 (Imin™); no final do teste, o grupo ativo mostrou um maior valor
do MET. CONCLUSAO: Portanto, apesar da diferenca dos resultados entre 0s grupos no
terem sido de grande magnitude, podemos concluir que a atividade fisica melhora o
condicionamento cardiovascular, assim como otimiza a utilizac&o do oxigénio.

Palavras chaves: Atividade Fisica; Avaliagdo Cardiorrespiratdria; Sedentarismo.



EFEITOS DA UTILIZACAO DA TERAPIA COM LUZ - LED PARA O
TRATAMENTO DE ULCERAS DE PRESSAO: UM ESTUDO DE CASO

Silva, Eloysa Roberta Da, Souza, Wagner Irineu Medeiros De, Caldas, Viviane Valéria De,
Dutra, Rubia Karine Diniz, Araudjo, Raquel Rodrigues,

Introducdo: O LED (Light Emiting Diodes) ¢ uma fototerapia que evidencia efeitos
relacionados ao reparo tecidual trazendo beneficios nas trés fases do processo cicatricial:
inflamatdria, proliferativa e de remodelagem. Devido a sua eficicia, essa modalidade de
fototerapia vem sendo muito utilizada para o tratamento de Ulceras de pressdo, que séo lesdes
causadas pelas forgcas de compressdo e cisalhamento devido a imobilidade do paciente. Essa
imobilidade seguida de compressdo pode comprometer os tecidos subjacentes prejudicando o
aporte sanguineo e nutricional nessa regido. Objetivos: Avaliar os efeitos proporcionados pela
exposicdo ao Diodo Emissor de Luz (LED) em um caso de uma lesdo aguda para tratamento
fisioterapéutico dermatoldgico por fototerapia aplicada ao paciente diagnosticado com Ulcera de
Pressdo (UP). Metodologia: A fototerapia foi realizada em uma Clinica Escola no Interior da
Paraiba, o paciente V.A.F.,do sexo masculino, com 31 anos de idade recebendo como
procedimento metodoldgico a aplicacdo do aparelho Linealux Rosso da Gosmedical contendo
36 LED’s de 660nm envolto por papel filme e posto em contato direto com a lesdo situada na
face posterior do térax, na regido coccigea, representando 10 minutos de exposicdo a cada
consulta, onde ao todo foram contabilizados um encontro por semana num periodo de 2 meses
no ano de 2015. Resultados: Através da utilizagdo do LED obteve-se diminuig&o significativa
no diametro e profundidade da lesdo, com evidente reestrutura¢do das camadas de partes moles
e recuperacdo do trofismo tecidual. Conclusdo: Compreende-se que através da terapia com luz
utilizando o LED, obteve-se uma nova organizagao das fibras da derme e de tecidos subjacentes,
pois sua validez através de efeitos fisioldgicos como, restabelecimento da bioeletricidade local,
aumento da producdo de Adenosina Trifosfato (ATP), aumento da atividade mitética,
proliferacdo celular e sintese de colageno, diminui¢do da dor e processos inflamatorios, possui
alto cunho benéfico para o paciente favorecendo a cicatrizagéo local e evitando complicacdes
posteriores como infecgdes.

Palavras-chave: Terapia com luz — LED; Ulcera de presséo; Cicatrizagio



UTILIZACAO DAS POSICOES VERTICAIS NO TRABALHO DE PARTO E PARTO:
REVISAO DE LITERATURA

MARTINS, Erica de Freitas; LIRA, Danielle Crystina da Costa; FIGUEIREDO, Heitor Alves
Cadéte; NEGREIROS, Natalia Lemos Vidal de.

INTRODUCAO: A maternidade é vista como o inicio de um novo ciclo, sendo um marco
diferencial na vida da mulher, embora seja vista como um momento de dor intensa e sofrimento
prolongado. Mesmo o trabalho de parto sendo um processo fisioldgico, existem alteracdes
hormonais e mecénicas no qual promovem a contracdo uterina, que iré resultar da dilatacdo do
colo uterino e descida fetal. Durante o trabalho de parto, as gestantes adotaram uma postura na
posicdo horizontal em funcdo do aumento das praticas obstétricas, tais como a infusdo de
ocitocina e anestesia epidural, no qual exigem que as mulheres permanegam nessa posi¢ao. No
entanto, estudos comprovam que a utilizacdo das posi¢cdes verticais, no qual estdo inclusas a
deambulacdo, posicdo de cocoras, sedestacdo e gquatro apoios, promovem uma menor duracao
do periodo de dilatacdo e melhor dindmica da contratilidade uterina durante o trabalho de parto.
Isso ocorre devido a agdo conjugada da forga da gravidade associada ao aumento do canal do
parto devido a uma mudanga na curvatura do sacro e o angulo da parte que o feto se apresenta
criando uma curvatura sacral, o que facilita o feto avancar de parto. OBJETIVO: Com isso 0
objetivo do presente estudo foi verificar na literatura de que forma as posturas verticais
influenciam no trabalho de parto e parto. METODOLOGIA: Trata-se de estudo de
levantamento de referencial tedrico acerca da temaética realizada junto a livros, comunicagdes
académicas em geral e sitios da internet como Bireme. Foram utilizadas na busca as seguintes
palavras chaves: Intervencao Fisioterapéutica, Posturas Verticais e trabalho de parto, e materiais
publicados em lingua portuguesa e inglesa. RESULTADOS: Foram pesquisados 23 artigos
sobre a tematica, sendo 5 selecionados para compor a pesquisa, por satisfazerem os critérios de
inclusdo. Estudos afirmam que a adocdo da postura, mesmo quando as mulheres ndo passam por
uma preparagdo durante a gravidez, se faz eficaz no que diz respeito & melhora e evolugédo da
dilatacdo, diminuicdo da duragdo do trabalho de parto e diminuindo o uso de farmacos. Estima-
se uma diminuicdo da duracdo do trabalho de parto de até duas horas, além de promover um
processo de parturicdo mais ativo, natural e satisfatério. Constatou-se também que embora a
adogdo de posturas verticais sejam as menos adotadas, em virtude da utilizacdo de farmacos, as
parturientes no qual foram estimuladas a essa pratica, ndo foram vitimas de traumas severos ao
perineo no processo parturitivo. Além disso, sugeriu-se a utilizacdo de um protocolo de
atendimento, pois, embora a fisioterapia no trabalho de parto seja uma pratica pouco
estabelecida nas maternidades publicas, se faz importante no que diz respeito a progressdo mais
rapida no processo parturitivo. CONCLUSAO: Através desse levantamento tedrico, conclui-se
que as posturas verticais se tornam de grande relevancia, uma vez que promove uma maior
gualidade ao processo parturitivo.



IMPORTANCIA DA INTERVENCAO EQUIPE MULTIPROFISSIONAL EM
INDIVIDUOS PORTADORES DE ULCERAS POR PRESSAO: UMA REVISAO DA
LITERATURA

Erica de Freitas Martins; Aline de Sousa Alves; Eloysa Roberta da Silva; Ericka Raiane da
Silva; Aucélia Cristina Soares de Belchior.

INTRODUGCAO: As Ulceras por pressdo (UP) sdo definidas como lesdes cutaneas ou de partes
moles, superficiais ou profundas, de etiologia isquémica, secundaria a um aumento de pressao
externa, e localizam-se, usualmente, sobre uma proeminéncia 6ssea. As UPs sdo causadas por
fatores intrinsecos e extrinsecos como a pressdo. Sendo que o efeito patolégico no tecido pode
ser atribuido a tolerancia tecidual, intensidade da pressdo, duracdo da mesma, dificultando a
recuperacdo do doente e aumentando o risco para o desenvolvimento de outras complicacdes
como infeccdo ou osteomielite. Devido o paciente apresentar um aumento no sofrimento fisico e
emocional, reduzindo a sua independéncia e funcionalidade na realizag&o das atividades da vida
diaria, que as ulceras por pressdo merecem por parte da equipe multiprofissional toda a atengé&o,
no sentido de prevenir o seu aparecimento ou favorecer o seu tratamento. OBJETIVO:
Verificar a importancia da equipe multiprofissional na prevencdo de Ulcera por presséo.
METODOLOGIA: Trata-se de um levantamento sistematico, baseada em artigos cientificos
encontrados na base de dados SCIELO, LILACS, MEDLINE, BIREME, durante a pesquisa
foram encontrados 21 artigos publicados entre 2002 a 2015, utilizando os descritores: Ulcera por
pressdo, prevencdo e equipe multiprofissional, onde 16 artigos foram utilizados para a
realizagdo do presente trabalho. RESULTADO: Evidenciou-se que conhecendo as
caracteristicas que permeiam o desenvolvimento de UP, os profissionais de salide devem estar
preparados para atender os pacientes de risco. Mas infelizmente, na pratica, alguns fatores
dificultam um melhor atendimento a esses pacientes. Dentre esses, a falta de uniformizagdo do
conhecimento em relacdo a prevencéo, a deficiéncia de material apropriado para auxiliar no
alivio da pressdo. Outro ponto importante é o nimero reduzido de funcionarios, principalmente
durante os plantées noturnos, e a sobrecarga de servigo, o que dificulta a realiza¢cdo da mudanga
de dectbito a cada duas horas, em algumas unidades. CONCLUSAO: Sabendo da magnitude
do problema das Ulceras por pressdo, tanto para o doente quanto para a familia e instituicdo,
desta forma, conclui-se que a presenca da equipe multiprofissional tem papel fundamental para
se obter resultados positivos, promovendo uma melhor qualidade de vida e funcionalidade para
essas pacientes com Ulceras de pressao.



RADIOFREQUENCIA NO TRATAMENTO DE FLACIDEZ
Fernanda Guedes de Araujo; Roberta Gomes Martins; Rubia Karine Diniz Dutra

INTRODUGCAO: A radiofrequéncia (RF) é uma modalidade ndo invasiva que possibilita
mudancas na formacao do colageno e induz a neucolagénese por meio da geracdo de energia
térmica controlada nas camadas mais profundas do tecido cutaneo e, até mesmo, subcutaneo,
promovendo a oxigenacdo, a nutricdo e a vasodilatacdo dos tecidos. A producédo de proteinas de
sustentacdo da pele (colageno e elastina) vdo reduzindo sua quantidade de forma gradativa,
acarretando em uma desestruturagdo das fibras elasticas e colagenas, surgimento da flacidez
tissular e perda da elasticidade. OBJETIVOS: Analisar se a RF promove a estimulacdo do
colageno, amenizando os sinais de envelhecimento cutaneo; descrever os beneficios que a RF
pode causar no combate a flacidez, identificar as estruturas da pele que sdo submetidas a
alteracBes fisioldgicas a partir do uso da RF. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo
sistematica a cerca dos efeitos da RF no combate a flacidez realizada nas bases de dados:
SCIELO, Bireme e LILACS. Foram utilizados os seguintes unitermos: ‘“Radiofrequéncia”,
“flacidez”, “fisioterapia”, “dermatofuncional” e materiais publicados em lingua portuguesa,
espanhola e inglesa nos Gltimos 10 anos. DISCUSSAO: A RF ¢ indicada em todos 0s processos
degenerativos que impliqguem na diminui¢do ou retardo do metabolismo, irrigagdo e nutrigdo.
RESULTADOS: Constata-se que a RF é uma técnica indispensavel no tratamento de reversdo
do quadro de flacidez e os resultados podem ser visualizados a curto prazo. A literatura
demonstra que a RF quando utilizada de forma eficaz, gera alteragdes nas fibras de colageno
sendo visivel através da melhora da tonicidade da pele e, consequentemente, realizando a
reducio de rugas e da flacidez. CONCLUSAOQ: Os efeitos térmicos produzidos pela RF no
tecido subcutaneo promove contragdo das fibras colagenas, ativacéo dos fibroblastos, produgao
de novas fibras de coldgeno (neocolagénese) e a promogédo da contracdo das fibras elésticas,
acarretando na producdo de neoelastogénese.

Palavras-chave: Radiofrequéncia. Flacidez. Fisioterapia. Dermatofuncional.



OS BENEFICIOS DA FISIOTERAPIA MOTORA EM PACIENTES PORTADORES DA
DOENCA DE PARKINSON: REVISAO DE LITERATURA

Hannah Carolina dos Santos Araujo; Yslania de Freitas Oliveira; Iria Mariana de Medeiros
Araujo; Roberta Gomes Martins; Felipe Longo Correia de Aradijo.

INTRODUGCAO: A doenca de Parkinson é uma afeccdo cronica e progressiva do sistema
nervoso central, compreendida pelos sinais principais de rigidez, acinesia, bradicinesia, tremor e
instabilidade postural, influenciando no controle da marcha desses portadores da doenga. A
manifestacdo inicial da doenca mais frequente referida é o tremor, € descrito como sendo de
repouso, que se exacerba durante a marcha, no esforco mental e em situagdes de tensdo
emocional; diminui com a movimentacdo voluntéria do segmento afetado e desaparece com o
sono. Com a evolucdo da doenca, os individuos dispdem de distarbios progressivos no
equilibrio, na postura e na marcha. Tais comprometimentos trazem danos a qualidade de vida
(QV), limitando a independéncia funcional, desfavorecendo a marcha. E caracterizada pela
destruicdo dos neurbnios da substancia negra, que ocasiona a diminuicdo da produgdo de
dopamina, com destrui¢do da via nigroestriatal e subsequente perda de dopamina estriatal. A
doenca de Parkinson afeta uma em cada mil pessoas acima de 65 anos e uma em cada cem
acima de 75 anos, entretanto, individuos com idade inferior a quarenta anos podem ser
acometidos pela sindrome. OBJETIVO: Verificar os beneficios da fisioterapia motora nos
pacientes portadores da doenga de Parkinson, visto que a fisioterapia minimiza os problemas
motores causados tanto pelos sintomas primarios da doenca quanto pelos secundarios.
METODO: Trata-se de uma revisdo bibliografica, com base nos dados: Scielo, Bireme e
Google académico, recorrentes dos anos de 2010 a 2015, com as seguintes palavras-chave para
pesquisa: tratamento fisioterapéutico, marcha, doenca Parkinson, sendo selecionados quinze
artigos nos quais nove artigos foram enquadrados nos critérios de inclusdo. RESULTADOS:
Durante o estudo observou-se que o treino de equilibrio é essencial no controle postural durante
a marcha, garantindo uma coordenacdo de movimentos precisos; as estratégias de alongamentos
musculares permitem a obtengdo de flexibilidade prevenindo rigidez e encurtamento; o
fortalecimento muscular colabora com a otimizacdo de tdnus, garantindo uma maior
estabilidade as articulagdes que favorecem a marcha. CONCLUSAQ: Observamos que a
fisioterapia trouxe beneficios relevantes na influéncia de uma deambulacéo, retardando a
evolucdo das limitagdes e agravamentos decorrentes da patologia descrita. Dessa forma, a
fisioterapia torna-se essencial para o desenvolvimento do controle postural, colaborando com
uma maior independéncia motora correspondente ha melhoria da marcha. A fisioterapia tem um
papel primordial no tratamento desta patologia, reabilitando o paciente no aspecto funcional e
introduzindo-o na sociedade novamente.

Palavras-chave: Tratamento fisioterapéutico. Marcha. Doenga Parkinson.



INFLUENCIA DA CONDUTA FISIOTERAPEUTICANEM PACIENTES COM
ESCLEROSE LATERAL AMIOTROFICA: REVISAO DE LITERATURA

Hannah Carolina dos Santos Aradjo; Adaene Rodrigues de Souza; iria Mariana de Medeiros
Araujo; Roberta Gomes Martins; Mayara Leal Almeida Costa.

INTRODUGCAO: A esclerose lateral amiotrofica (ELA) é uma patologia neurodegenerativa e
incapacitante, caracterizada pela perda de neurénios motores superiores (cOrtex cerebral e
tronco encefalico) e inferiores (medula espinhal), acrescida de sinais e sintomas piramidais,
todos em niveis variaveis. As principais manifestacbes clinicas sdo: atrofia muscular;
espasticidade; hiperreflexia; hipotonia; fraqueza muscular; cdibras; distarbios de sono; disartria;
disfagia e fasciculagcbes. Entretanto, 0s mesmos ndo apresentam disturbios sensitivos, vesicais,
visuais ou de fungdes corticais superiores, como por exemplo, a memoria e a inteligéncia. A
ELA é responséavel por 66% dos pacientes acometidos por patologias do neurénio motor, sendo
mais comum em idosos do género masculino. Acredita-se que sua etiologia é do tipo
multifatorial, incluindo componentes genéticos e ambientais. OBJETIVO: Demonstrar a
influéncia da conduta fisioterapéutica em pacientes com ELA. METODOLOGIA: Trata-se de
um estudo de levantamento de referencial teérico acerca da temética realizada junto as
comunicagdes académicas em geral e base de dados como: Bireme, Scielo, Lilacs, Latindex e
Google Académico. Foram utilizados os seguintes unitermos “Esclerose Lateral Amiotrofica”,
“Patologia do neurénio motor”, “Tratamento fisioterapéutico na ELA” e materiais publicados
em lingua portuguesa, inglesa e espanhola nos dltimos 10 anos. RESULTADOS: Foram
encontrados 5 artigos cientificos e 1 monografia de acordo com o enfoque tematico. Constatou-
se a existéncia de um protocolo de tratamento para o paciente acometido pela ELA e que 0s
exercicios tém efeitos promissores, se realizados de forma adequada e evitando a fadiga
muscular. Apresentou-se uma significativa melhora na coordenagdo motora, forga muscular,
autoestima e retardo dos sintomas mais graves da ELA e, consequentemente, a prevencdo de
maiores complicacdes funcionais. CONCLUSAQ: O tratamento para ELA é extremamente
complexo, havendo a necessidade de mais pesquisas acerca da cura e de um melhor protocolo
de tratamento que possa ser aplicado as pessoas acometidas pela mesma. Dentre as possiveis
abordagens, a fisioterapia tem papel Gnico e indispensavel. E pertinente ressaltar que a
identificacdo do estagio da patologia é fundamental para que o fisioterapeuta possa determinar
de forma precisa o tipo de intervengcdo mais apropriada por meio da evolucdo da patologia,
proporcionando o aumento do desempenho funcional, assim como uma melhor qualidade de
vida, embora ndo haja aumento em sua expectativa de vida.

Palavras-chave: Esclerose Lateral Amiotrofica. Patologia do neurbnio motor. Tratamento
fisioterapéutico na ELA.



A UTILIZACAO DA KINESIOTAPPING NA SUBLUXACAO DE OMBRO DE
PESSOAS HEMIPARETICAS A~POS ACIDENTE VASCULAR ENCEFALICO:
REVISAO DE LITERATURA

FIGUEIREDO, Heitor Alves Cadéte; MARTINS, Erica de Freitas; WANDERLEY FILHO,
Humberto de Medeiros; SOARES, Luciana Maria de Morais Martins.

Introducéo: O acidente vascular encefalico é considerado a terceira causa de morte no mundo,
resultando em déficit motores, que ocasionam alteracdes de tecidos moles e desalinhamento da
articulacdo glenoumeral, que podem culminar com a subluxagdo. A principal estratégia
fisioterapéutica é evitar a instalacdo da subluxacdo, e nesse sentido, se faz necessaria a
utilizacdo de medidas que possam prover a musculatura de estimulo em prol da recuperagdo da
funcdo. Nesse contexto emerge a Kinesiotapping (KT), uma bandagem eléstica que gera em um
mecanismo de pressdo/forca, que promove uma tragcdo constante e estimulante a musculatura.
Objetivo: O objetivo do estudo foi verificar a repercussdo da aplicacdo da KT na prevencao e
tratamento da subluxacéo de ombro de pessoas hemiparéticas. Metodologia: Trata-se de estudo
de levantamento de referencial tedrico acerca da tematica realizada junto a livros, comunicacgdes
académicas em geral e sitios da internet como Google académico, Scielo, Bireme e Lilacs.
Foram utilizados na busca os seguintes unitermos: Acidente vascular encefalico, KT e
subluxacdo, e materiais publicados em lingua portuguesa, inglesa e espanhola nos ultimos 10
anos. Resultados: Foram pesquisados 21 artigos sobre a tematica, sendo 5 selecionados para
compor a andlise de estudo, onde trés artigos utilizaram o KT de forma isolada e dois utilizam o
KT associado as técnicas de Facilitagdo Neuromuscular Proprioceptiva através do Kabat e o
método Rood. Nesses estudos as aplicagdes se deram exclusivamente no complexo do ombro.
Evidenciou-se que o KT, através feedback proprioceptivo, reduz a fraqueza muscular e
proporciona 0 aumento da amplitude de movimento, além de fornecer um alinhamento e
melhora da simetria do membro acometido. Verificou-se ainda que os resultados do uso da KT
foram significativos em ambas terapéuticas, tanto quando usado de forma isolada, como
associada. Conclusdo: Com base neste levantamento de dados, pode-se concluir que o KT se
faz eficaz no tratamento e na prevencao da subluxacdo de ombro em hemiparéticos. No entanto,
mais estudos precisam ser realizados e publicados para garantir seus reais efeitos, seja de
maneira isolada ou associada.



ATUACAO FISIOTERAPEUTICA EM PESSOAS ACOMETIDAS PELA SINDROME
DE GUILLAN-BARRE

Hilda Tunu da Costa Neta; Luciana Maria de Morais Martins Soares

INTRODUCAO: A sindrome de Guillain-Barré (GBS) é uma polirradiculoneuropatia
inflamatdria autolimitada, caracterizada por um déficit motor progressivo de instalagdo aguda.
A fisioterapia ird desempenhar um papel importante no reestabelecimento da funcionalidade e
autonomia pessoal da pessoa acometida. OBJETIVO: O presente estudo objetivou analisar a
atuacdo fisioterapéutica em pessoas acometidas pela Sindrome de Guillan- Barré.
METODOLOGIA: Trata-se de um estudo de levantamento de referencial tedrico realizado
junto a livros, teses, dissertacfes, monografias e demais comunicacdes cientificas
disponibilizadas na biblioteca da Faculdade Integrada de Patos e nas bases: Google académico e
Scielo. Foram utilizados como descritores de busca: fisioterapia, sindrome de guillain-barré,
polirradiculoneuropatia inflamatéria, nas linguas portuguesa, inglesa e espanhola.
RESULTADOS: Foram encontrados 2 livros, 4 dissertacGes, 1 monografias e 5 artigos
cientificos. Verificou-se que no ambito hospitalar a atuacdo fisioterapeuta tem enfoque
reabilitador e preventivo, onde se destacam: realizagdo de mudangas de decubitos,
alongamentos e exercicios metabdlicos visando a prevencdo de Ulceras de decubito, trombose
venosa, tromboembolismo pulmonar, encurtamentos musculares, contraturas articulares e
compressdo de nervos periféricos. Além disso, desempenha importante papel diante das
disfungdes respiratorias apresentadas por pessoas acometidas por essa sindrome tanto na fase
inicial, utilizando: manobras de higiene brénquica, reexpansdo pulmonar, aspiragdo das vias
aéreas, e drenagem postural para mobilizar secre¢Bes; quanto na faze tardia da doenca com
treinamento muscular e desmame da ventilagdo mecénica. No que concerne a fisioterapia
domiciliar e ambulatorial, destacam-se a utilizacdo de exercicios passivos, ativo-assistido e
ativo dos membros, onde as técnicas de facilitagdo neuromuscular sdo largamente empregadas
visando o reestabelecimento da funcdo, melhor desempenho de atividades basicas e
instrumentais da vida diéria, respeitando-se os limites impostos pela sindrome. CONCLUSAO:
Para melhor recuperacdo funcional das pessoas acometidas pela sindrome faz-se necesséria a
colaboragdo de uma equipe multiprofissional, na qual a atuacdo do profissional fisioterapeuta
estd diretamente relacionada com a reabilitacdo funcional deste paciente sendo crucial uma
assisténcia de qualidade.

PALAVRAS CHAVES: Fisioterapia; Polirradiculoneuropatia; Neuropatia.



UTILIZACAO DO PEELING QUTD/IICO E FISICO NO TRATAMENTO DA ACNE:
REVISAO SISTEMATIZADA

Humberto Medeiros Wanderley Filho; Erica de Freitas Martins; Ericka Raiane da Silva; Thais
Sttephane Alves Maia; Rubia Karine Diniz Dutra.

Acne € uma enfermidade que age sobre as glandulas sebaceas e foliculos pilosos, ocasionando
uma inflamacdo crénica bastante encontrada durante a fase da adolescéncia e podendo se
estender até a fase adulta. Essa modificacdo cutanea é ndo transmissivel e considerada benigna.
Ela se classifica em: vulgar, variante, induzida, necrética e rosacea, sendo a acne vulgar a
doenca mais comumente encontrada na pele, afetando diretamente a autoimagem do individuo
portador dela, proporcionando uma queda da autoestima do mesmo e consequentes alteragoes
psicologicas e comportamentais. O peeling é uma das alternativas de tratamento, sendo um
procedimento que tem o intuito de acelerar o processo de esfoliacdo cutdnea, proporcionando
renovacdo celular através da deterioragéo de partes da epiderme e/ou derme. O quimico consiste
na utilizacdo de agentes quimicos que irdo proporcionar uma deterioragdo controlada da
epiderme e sua reepilazagdo, havendo uma melhora na qualidade e aparéncia da pele que foi
prejudicada por fatores internos e externos, e na melhora das cicatrizes advindas de acne. Ja o
mecanico é um procedimento baseado na estimulacdo da mitose celular fisiologica, e da
producdo de coldgeno, elastina e reticulina, que atenuam cicatrizes de acne. Diante disso,
objetiva-se com esse estudo verificar a acdo de peeling (quimico e/ou fisico) na acne,
mensurando sua eficécia. Trata-se de revisdo sistematizada nas bases de dados: Scielo, Bireme e
Lilacs. Os dados serdo expostos em um quadro contendo: autores, tipo de estudo, objetivo e
resultado. Foram pesquisados 23 artigos, tanto na lingua portuguesa como inglesa, sobre a
tematica, sendo 5 selecionados para compor a pesquisa. Constatou-se que o peeling quimico
utilizando &cido salicilico é eficaz no tratamento da acne por melhorar 0s casos de eritema,
inflamacéo e oleosidade da pele. Além disso, a utilizacdo do acido mandélico se faz eficaz por
meio de inibicdo do processo inflamatorio, acelerando a renovacao celular cutanea. Num estudo,
foi feita a avaliacdo de 15 mulheres com quadros de acne avangados, sendo possivel afirmar que
0 tratamento com peeling quimico é uma boa opcdo, proporcionando resultados rapidos e
duradouros. O peeling fisico do tipo ultrassdnico apresentou-se como bom atuante na limpeza
da pele por dilatacdo dos poros e fluidificacdo da secrecdo sebacea, retirando o0s resquicios
celulares que obstruem os poros, além de estimular a acdo hipersecretora e sudoripara. Ainda foi
possivel concluir que a combinagdo de peeling fisico através da microdermoabraséo, e peeling
guimico, por meio do &cido mandélico a 30%, diminui a oleosidade da pele. Através desse
levantamento, conclui-se que a utilizacdo de peeling quimico e fisico, bem como a associagao
de ambos, ¢ eficaz para o tratamento da acne.

Palavras-chave: Acne, Peeling Quimico, Peeling Fisico.



TRATAMENTO FOTOTERAPEUTICO NAS ULCERAS HANSENICAS

iria Mariana de Medeiros Aratjo; Thuany Rodrigues Dias, Adaene Rodrigues de Souza, Suénia
Alves de Sousa, Rubia Karine Diniz Dutra.

A hanseniase é considerada uma moléstia infecciosa cronica, de evolucdo lenta, causada pelo
Mycobacterium leprae, tendo como principal alvo de acometimento, o nervo ulnar, tibial
posterior e fibular. As Ulceras sdo lesdes secundarias ao comprometimento desse nervo, o
paciente acometido pela hanseniase, quando portadores de insensibilidade na pele apresentam
inimeras complicacfes dermatoldgicas, como infeccBes e ulceracbes em extremidades, podendo
complicar com amputacdes. A incorporacdo de novas tecnologias para a melhora na cicatrizacao
é de suma importancia para abreviar o tempo e diminuir as sequelas. Existem muitos recursos
fisioterapéuticos cujos efeitos podem auxiliar e acelerar o processo de cicatrizagdo de Ulceras,
como a utilizacao do diodo emissor de luz (LED) e laser. O objetivo da pesquisa foi analisar os
efeitos do tratamento fototerapéutico utilizando o LED e o laser na cicatrizagdo em Ulceras
hansénicas. Trata-se de uma reviséo de literatura, obtidos em bancos de dados do Scielo, Bireme
e Google académico. Como critério de inclusdo os estudos deveriam estar publicados no
periodo de 2010 a 2015 e foram utilizadas as seguintes palavras: Ulceras hansénicas, LED, laser,
hanseniase, tratamento de fisioterapia para hanseniase. Resultados: Foram selecionados 15
artigos e destes apenas 06 atenderam aos critérios de inclusdo. Com base nesses estudos, 0s
principais efeitos encontrados no tratamento fototerapéutico nas Ulceras hansénicas foram:
aumento na circulagdo local através da vasodilatacdo de vasos sanguineos na pele, promovendo
0 aumento da atividade das células epiteliais basais, estimulando a sintese de DNA, aumento da
estimulacdo de atp-celular, favorecendo a producéo de fibroblastos, coldgenos e outras proteinas
favoraveis a cicatrizacdo, assim como a angiogénese, remoc¢ao de produtos indesejaveis na area
comprometida e aumento do metabolismo celular. Conclusdo: Todos os estudos selecionados
nesta revisdo verificaram efeitos benéficos do tratamento fototerapéutico com LED e laser na
cicatrizacdo de Ulceras hansénicas, no que tange a reducdo e/ou melhora na cicatrizagdo da
mesma. Porém, é necessario ter o conhecimento de variaveis como dose, tempo de uso, forma
de depositar a energia e frequéncia de sessdes. Percebe-se que ndo ha um consenso quanto a
essas variaveis. A fisioterapia tem como objetivo principal nos processos ulcerativos a reducao
no periodo de cicatrizagdo destes possibilitando aos individuos um retorno mais rapido as suas
atividades sociais e de vida diaria trazendo uma melhora na qualidade de vida de pessoas
portadoras de Ulceras cutaneas. Sendo assim, foi possivel mostrar a importancia da fisioterapia
dermato funcional no tratamento da cicatrizagdo de Ulceras hansénicas.

Palavras-chave: Hanseniase. Ulceras Hansénicas. LED. Laser. Tratamento Fototerapéutico.
Fisioterapia.



A PSICOMOTRICIDADE COMO FERRAMENTA NO PROCESSO DE
APRENDIZAGEM: REVISAO DE LITERATURA

iria Mariana de Medeiros Araujo; Rayra Caroliny Alves de Souza; Roberta Gomes Martins;
Mayara Leal Almeida Costa.

INTRODUGCAO: A psicomotricidade é responsavel por estudar e investigar as relacdes e as
influéncias reciprocas e sistémicas entre 0 psiquismo e o corpo, sendo caracterizada como o
conjunto de expressdes corporais, gestuais e motoras, ndo verbais e ndo simbolicas que
sustentam e suportam as manifestagdes ocorridas em nosso corpo no decorrer de nossa vida. A
aprendizagem motora é realizada por meio de modificacbes comportamentais viabilizadas pela
plasticidade neural, tornando-se necessaria a compreensdo do funcionamento neurofisiol6gico
do processo de maturacao, intensificando assim, o processo de aprendizagem. E capaz de educar
0 movimento e, a0 mesmo tempo, avaliar o nivel de aprendizagem do individuo. OBJETIVO:
Analisar a importancia da Psicomotricidade no processo da aprendizagem a partir das
habilidades psicomotoras desenvolvidas, execucdo dos movimentos e formacdo do esquema
corporal, incentivando sua pratica em todas as etapas da vida. METODOLOGIA: Trata-se de
um estudo de levantamento referencial tedrico a cerca dos efeitos da Psicomotricidade no
processo de aprendizagem realizada nas bases de dados: Scielo, Bireme e Lilacs. Foram
utilizados os seguintes unitermos: “Psicomotricidade”, “Aprendizagem”, “aprendizagem
significativa”, “esquema corporal” e materiais publicos em lingua portuguesa, espanhola e
inglesa nos ultimos 10 anos. RESULTADOS: Foram encontrados 6 artigos e 2 monografias de
acordo com o enfoque tematico. Constatou-se que a Psicomotricidade estimula o
desenvolvimento motor, psicomotor, cognitivo e afetivo do individuo, tendo influéncia no
processo de aprendizagem durante toda a sua vida e podendo desencadear problemas no mesmo,
guando néo realizada de forma eficaz. A realizacdo de atividades proporciona ao individuo a
capacidade de se divertir, interagir e se relacionar com o mundo em que vivem.
CONCLUSAO: Verifica-se que a psicomotricidade é uma ferramenta importante no processo
de aprendizagem, sendo indispensavel o auxilio realizado através de informagcfes motoras
propagadas com mais facilidade e de forma coerente, buscando integra-la melhor no meio no
qual estad inserida e podendo dar continuidade por meio de jogos, atividades lidicas e da
conscientizagdo corporal, conservando assim, a satde fisica, mental e o equilibrio sdcio-afetivo
do individuo, uma vez que este serve de base para todo o desenvolvimento, principalmente o de
ensino-aprendizagem. A educagao psicomotora deve ser realizada a partir das reais necessidades
dos individuos, partindo do simples para 0 mais complexo.

PALAVRAS-CHAVE: Psicomotricidade. Aprendizagem. Aprendizagem significativa.
Esquema corporal.



HISTORIA DOS DEFICIENTES FiSICOS NO MUNDO: UMA TRAJETORIA EM
BUSCA DA INCLUSAO SOCIAL

MARTINS, itala da Silva; MONTEIRO, Andressa de Jesus; NOBREGA, Katharyna Daguilda
Martins da; SOARES, Luciana Maria de Morais Martins.

INTRODUGCAO: Conhecer a histdria dos deficientes fisicos é também conhecer a histéria de
varios povos, de suas culturas costumes e entender as mudangas que ocorreram no mundo até
atingir a configuracédo atual. Aquilo que para os antepassados aparentava ser comum hoje causa
repulsa e espanto. Os costumes mudaram ao longo da histéria € um fato evidente e inegavel, e,
desta segue-se em constante processo de mudanca. Houve o tempo em que a vida humana sé
tinha algum valor se despertasse o interesse da nobreza, para a realizacdo de seus desejos € a
satisfacdo de suas necessidades, nesse contexto a pessoa com deficiéncia, bem como, qualquer
outra pessoa parecia ndo ter importancia enquanto ser humano, seu abandono ou exterminacao
ndo demonstrava ser problema ético ou moral. OBJETIVO: Conhecer a histéria dos deficientes
fisicos na luta pela inclus&o social. METODO: Para o cumprimento do objetivo desta pesquisa,
foi realizada uma revisao bibliografica nas bases de dados: Scielo, MedLine, Lilacs e Google
académico. Como critérios de inclusdo os estudos deveriam evidenciar a deficiéncia fisica e
estar indexados nas bases de dados, nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Os termos
utilizados para a busca dos artigos de acordo com os descritores em ciéncias da saude (DeCs),
foram: pessoas com deficiéncia, historia, inclusdo social e trajetéria. RESULTADOS: Tendo
em vista que a inclusdo social € um tema discutido em &mbito nacional é necessario lembrar que
para inserir todas as pessoas, a sociedade devera ter a capacidade de atender as necessidades de
todos os seus membros. Desta forma, é contréario ao objetivo mencionado existir qualquer tipo
de preconceito, discriminacdo, barreira social, cultural e pessoal. Sendo assim, é necessario
possibilitar o0 acesso aos servigos publicos, bem como produtos decorrentes dos avangos sociais,
bens culturais, econdmicos, tecnolégicos e politicos. CONCLUSAOQ: E nitido o contraste
existente entre diferentes povos e épocas, 0 que se relaciona de certo modo com o contexto
social, politico, religioso e econdmico vigentes que influenciam a forma como as pessoas
deficientes sdo tratadas.

Palavras-Chaves: Historia dos deficientes fisicos, conquistas e inclusao social.



TRATAMENTO FISIOTERAPEUTICO PARA SINDROME DO IMPACTO DO
OMBRO

itala da Silva Martins; Adaene Rodrigues de Souza; Thuany Rodrigues Dias; Andressa de Jesus
Monteiro; Felipe Longo Correia de Aradjo.

INTRODUCAO: O ombro é um conjunto composto por 5 articulacdes: esternoclavicular,
glenoumeral, acromioclavicular, coracoclavicular e escapulotoracica, esta formagdo anatdmica
promove maior mobilidade do ombro. Por ter uma extrema amplitude de movimento estar
sujeito a uma variedade de lesdes. A sindrome do impacto é uma patologia inflamatéria e
degenerativa que ocorre por compressdo mecanica das estruturas que estdo no espaco
subacromial (cabega longa do biceps, tenddo do supra-espinhal e bolsa subacromial).
OBJETIVO: Verificar o tratamento fisioterapéutico na sindrome do impacto. METODO: Para
cumprimento do objetivo desta pesquisa, foi realizada uma revisdo bibliogréfica nas bases de
dados: Scileo e MedLine. Como critério de inclusdo os estudos deveriam estar indexados nas
bases de dados nos ultimos 8 anos. Os termos utilizados para busca dos artigos de acordo com
os descritores em ciéncias da salde (DeCs), foram: Sindrome do impacto, tratamento
conservador e intervencao fisioterapéutica. Dos 20 artigos encontrados foram selecionados 15
que atenderam o critério de inclusdo. RESULTADOS: Com base nos estudos encontrados, 0s
principais problemas decorrentes da sindrome do impacto s&o: dor, diminui¢éo da articulagdo do
ombro, reducdo da qualidade de vida e perda da forca. Sendo assim, o tratamento
fisioterapéutico na sindrome do impacto trard beneficios como melhora da funcéo e reducgdo do
guadro algico na articulacdo lesada, ganho de amplitude de movimento (ADM), restauracdo da
forca e harmonia dos musculos envolvidos nos complexos movimentos das articulagbes que
compdem a cintura escapular, evitando complicacBes decorrentes da imobilizacdo, como a
rigidez e a diminuic&o da resisténcia das fibras colagenas, melhorando a qualidade de vida. Os
recursos fisioterapéuticos utilizadas foram: Eletroterapia, crioterapia, cinesioterapia e terapia
manual. CONCLUSAO: A intervencéo fisioterapéutica é considerada a primeira escolha de
tratamento, por melhorar o equilibrio muscular da regido, aumentar a funcionalidade do membro
acometido e possibilitar retorno mais rapido as atividades de vida diaria, com diminuicdo das
dores. Para o tratamento da sindrome do impacto do ombro, se faz necessario identificar o local
e origem da dor, conhecer a biomecanica articular e suas possiveis alteracdes, entender a
sinergia muscular daqueles que estabilizam toda a articulagdo do ombro e evitar os traumas de
repeticéo.

Palavras-Chaves: Sindrome do impacto, tratamento conservador e intervencao fisioterapéutica.



A IMPORTANCIA DA FISIOTERAPIA NA ESQUIZOFRENIA: REVISAO DE
LITERATURA

Jeferson Rodrigo Silva Santos; Kayssa Fernandes Freitas; Samara Campos de Assis.

A esquizofrenia é um transtorno mental grave que comeca na adolescéncia ou no inicio da vida
adulta, possui carater cronico e as causas da doenca sdo desconhecidas. Esse termo expressa a
dissociacao de pensamentos, dos afetos e da expressdo motora. A esquizofrenia € um dos mais
sérios problemas de salde publica, acomete tanto homens como mulheres, porém o
aparecimento no género feminino é mais tardio e com melhor prognostico. Existem
variasformas clinicas da doenca, dentre elas destacam-se:a simples, hebefrénica, parandide,
catatbnica, indiferenciada, residual e depressdo pos-esquizofrénica. Os sintomas observados sao
pouco especificos, incluindo perda de energia, de iniciativa, de interesse, humor depressivo,
isolamento, comportamento inadequado, negligéncia com a aparéncia pessoal e higiene. Esses
sinais podem surgir e permanecer por algumas semanas ou até meses antes do aparecimento de
sintomas mais caracteristicos da doenga. Os familiares e amigos em geral percebem mudangas
no comportamentodo paciente, nas suas atividades pessoais, contato social e desempenhono
trabalho e/ou escola. Os sinais clinicos mais caracteristicos da esquizofrenia sdo alucinagoes,
delirios, transtornos de pensamento e fala, perturbacdo das emocbes e do afeto, déficits
cognitivos e avolicdo. O diagnostico da doenca é realizado através do relato do paciente
esquizofrénico e das pessoas que convivem com ele, sendo realizado 0 exame minucioso das
informacdes obtidas para a confirmacdo do diagndstico. Apo6s o diagnostico ter sido
comprovado, 0 paciente é submetido ao tratamento multidisciplinar com farmacos e
psicoterapia, além disso, pode-se associar a fisioterapia como método auxiliar na terapéutica da
enfermidade. A fisioterapia tem a funcéo de corrigir problemas de movimentos e posturas que o
paciente com esquizofrenia pode apresentar. Varios estudos demonstram que esses pacientes
apresentam alteracbes na marcha, postura e respiracdo, além disso a expressividade fica
comprometida. A fisioterapia € de extrema importancia para o tratamento da esquizofrenia,
utilizando exercicios que auxiliam na restauracdo e manutencdo da forga, da resisténcia a fadiga
e atua melhorando a coordenagdo motora, além da fisioterapia respiratoria e o relaxamento
muscular. Conclui-se com este estudo o tratamento fisiterapéutico é importante dentre o leque
de opgdes existentes no tratamento do paciente com esquizofrenia. Auxiliando 0 mesmo tanto
no aspecto emocional, como na questdo da expressividade e reinsercdo na sociedade. Ressalta-
se ainda a necessidade de realizacdo de novos estudos referentes a abordagem fisioterapéutica
no tratamento de pessoas com esse tipo de patologia.

PALAVRAS-CHAVES: esquizofrenia, transtorno mental, fisioterapia;



EQUOTERAPIA EM CRIANCAS PORTADORAS DE SINDROME DE WEST:
REVISAO DE LITERATURA

Jeferson Rodrigo Silva Santos; Kayssa Fernandes Freitas; Samara Campos de Assis; Rodrigo

Antoénio Torres Matos.

Obijetivou-se com este estudo revisar as principais informag6es a respeito do uso da equoterapia
no tratamento de criangas portadoras de sindrome de West. A sindrome de West é considerada
uma forma de epilepsia grave em criangas relacionada com a idade, ocorrendo geralmente entre
0 terceiro e o oitavo més de vida, se manifestando com maior fregliéncia no quinto més.Essa
patologia possui diversas causas, sendo mais comum devido as disfungdes orgéanicas do cérebro,
cujas origens podem ser pré-natais, perinatais (causadas durante o nascimento) ou pds-natais.
Nessa sindrome, 0s pacientes apresentam na maioria dos casos espasmos e hipotonia. Algumas
vezes, ela é tdo intensa, que a crianga chega a perder toda a movimentacao espontanea. Uma das
principais opc¢des de tratamento dessa doenca € a equoterapia. Pesquisas demonstram melhorias
apos intervencdes com a equoterapia nas fungdes motoras, principalmente no caminhar, correr e
saltar de pessoas com doengas neuroldgicas, na simetria da atividade muscular do tronco e no
equilibrio, além de proporcionar beneficios no campo psicoldgico e social. O termo equoterapia
¢ utilizado para denominar as praticas que empregam técnicas de equitacdo e atividades
equestres com o objetivo de reabilitar e /ou educar pessoas portadoras de deficiéncia ou
necessidades especiais. Essa pratica utiliza o cavalo dentro de uma abordagem interdisciplinar,
nas areas de salde, educacdo e equitagdo, buscando o desenvolvimento biopsicossocial de
pessoas que sdo submetidas a esse tipo de terapia. O caminhar do cavalo, passo a passo,
proporciona ao praticante um movimento tridimensional, similar a marcha humana, levando
Seus corpos ao mesmo tempo para cima e para baixo, de um lado para o outro e por fim
verticalmente subindo e descendo. Esse animal possui trés tipos distintos de marcha: o passo, o
trote e o galope, logo esses diferentes movimentos produzidos pelo cavalo produzem diferentes
atuacOes sobre o cavaleiro. Os movimentos sdo transmitidos ao cérebro do cavaleiro, através de
seu sistema nervoso por meio da ligacdo existente entre o assento do cavaleiro e o dorso do
animal, com a continuidade de sua execucdo, sdo geradas respostas que irdo ativar seu
organismo. O cavalo gera 0os movimentos e 0s transmite ao cavaleiro, e desencadeia o0 seu
mecanismo de resposta. A equoterapia deve ser proposta por uma equipe de profissionais de
varias areas, sendo estes: médicos, fisioterapeutas, médicos veterinarios, psicélogos,
fonoaudidlogos, educadores fisicos e pedagogos. Essa terapia é recomendada e traz beneficios
para pessoas com sindrome de Down, acidente vascular encefalico, autismo, hiperatividade,
esclerose multipla, lesdo medular, sindrome de West, entre outras. A Equoterapia tem como
principal objetivo, dentre outros, facilitar a organizacdo do esquema corporal e da orientacdo
espacial, proporcionar um bom equilibrio, desenvolver a estruturacdo temporal e facilitar
adaptacdo ao meio. Os estudos relacionados a equoterapia em pacientes com sindrome de West
s80 escassos, sendo necesséria a realizagdo de mais estudos a respeito do uso dessa terapia em
criangas com esse tipo de patologia.

Palavras-chave: Equoterapia, sindrome de West, criangas, Fisioterapia.



INTERVENGCAO DA FISIOTERAPIA EM PACIENTES PORTADORES DE DPOC:
REVISAO DE LITERATURA.

Joamma Rayssa Vieira Gomes; Vanessa Monteiro Nunes de Assis; Francisca Francielly

Medeiros Borges; Thayna Paulo Dantas; Rayne Borges Torres.

INTRODUGCAO: A doenca pulmonar obstrutiva crénica (DPOC) é uma condicdo clinica que
se caracteriza pela obstrucdo ou limitacdo crénica do fluxo aéreo, de forma lenta e irreversivel.
Tem repercussdo em outros 6rgdos e sistemas, estando associada com inflamagdo sistémica e
disfuncdo muscular esquelética, entre outros fatores. A DPOC é uma das principais causas de
morbidade e mortalidade em todo o mundo é também uma patologia de evolugdo lenta e
progressiva, caracterizada por uma limitacdo ao fluxo aéreo ndo totalmente reversivel, que pode
afetar negativamente a qualidade de vida dos individuos, com limitagdes graves, muitas vezes,
no desempenho das atividades diérias. Nesse contexto, a fisioterapia esta indicada no intuito de
melhorar a funcdo respiratoria e a condicao fisica geral desse paciente. OBJETIVO: Diante do
exposto, 0 presente estudo teve por objetivo identificar quais as intervencdes fisioterapéuticas,
publicadas nos ultimos cinco anos, utilizadas para fortalecimento da musculatura respiratoria e
melhora da condicdo fisica em pacientes portadores da DPOC. METODOLOGIA: Trata-se de
um levantamento bibliografico realizado na plataforma SciELO, utilizando os seguintes
descritores DPOC e fortalecimento; DPOC e fisioterapia; DPOC e respiracdo, forca muscular
respiratoria e DOPC; publicados nos Gltimos cinco anos. RESULTADOS: Foram encontrados
trés trabalhos que falavam do treino da musculatura respiratéria em DPOC. Em um estudo foi
utilizado a estimulacdo elétrica do diafragma para obter o fortalecimento da musculatura
respiratoria, que foi eficaz quando comparado com o grupo controle. Em outro estudo foi
realizado treino da musculatura respiratéria associado ao treino da musculatura dos membros
inferiores. Neste, houve melhora na forca da musculatura respiratoria e da resisténcia, porém
ndo foi utilizado grupo controle, o que limita o resultado do treino combinado. E no terceiro
estudo foi utilizado treino combinado (forca, aerébico e FR), com treino aerébico (aerébico e
FR) e fisioterapia respiratoria, sendo o primeiro grupo com melhores resultados pelo
questionario SF-36 e reducdo dos sintomas pelo Questionario do Hospital St. George na Doenca
Respiratoria (SGRQ). CONCLUSAO: Os estudos analisados demonstram que o treino da
musculatura respiratoria € benéfico para os pacientes com DPOC, porém evidenciaram que o
treino combinado (forca e resisténcia) associado a esse, apresenta melhora significativa em

varios aspectos fisicos e diminui¢do nos sintomas da patologia.

Palavras-Chave: DPOC; fortalecimento; fisioterapia respiratria.



MORBIDADE E MORTALIDADE HOSPITALAR EM PORTADORES DE HIV NO
NORDESTE

Jodo Euzébio Nobrega De Aradjo, Célio Diniz Machado Neto, Maria Do Socorro Sousa Da

Silva, Cristiano Jenes Teixeira Da Silva.

Introducéo: A infeccdo pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV) é uma pandemia que
determina doenca letal conhecida como sindrome da imunodeficiéncia adquirida (AIDS), que é
um dos principais problemas de saude publica no mundo. A Organizacdo Mundial de Salde
(OMS) estima que 37,4 milhGes de adultos e 2,2 milhdes de criancas foram infectados pelo
HIV. Aproximadamente 5 milhdes de novas infec¢bes. Dados do Ministério da Salude do Brasil
registram notificagdo de mais de 350.000 casos de AIDS no pais. Objetivos: Analisar o papel
epidemioldgico das internagdes hospitalares em decorréncia do HIV, no periodo de janeiro de
2014 até dezembro a 2014 no nordeste. Metodologia: Pesquisa epidemioldgica descritiva de
carater quantitativa, com dados coletados através do site de informagbes SIH/SUS que contém
os informacg0es sobre internacdes hospitalares ocorridas na Rede SUS, ap6s a coleta os dados
foram descritos em tabelas e analisados em estatistica descritiva. Resultados: De acordo com
0s dados de internacdo do SIH/SUS pode-se identificar que dentre as 7.952 internagcdes em
decorréncia do HIV no ano de 2014, mostram que a taxa de morbidade mais altas sdo em
individuos com faixa etaria dos 20 aos 64 anos totalizando 7.263 internacfes. Dessas
internacdes 4.888 séo do género masculino e 2.375 sdo do género feminino, as maiores taxas de
mortalidade hospitalar também sdo encontradas em individuos do sexo masculino entre a faixa
etaria de 40 a 80 anos, sendo os maiores indices entre 60 e 64 anos 29,09% no sexo masculino e
12,05% no sexo feminino; dos 70 aos 74 anos no sexo masculino 14,09% e no sexo feminino
18,18% e de 80 anos acima 42,86 no sexo masculino e nenhum registro no sexo feminino.
Conclusdo: Apo6s uma analise detida dos dados do SIH/SUS, pode-se concluir que as maiores
internacBes hospitalares pelo HIV sdo as pessoas do género masculino cuja a faixa etaria vai dos
20 aos 64 anos, que sdo aqueles chamados de adultos jovens, sdo dados alarmantes e

preocupantes para os dias atuais tendo em vista a facilidade e eficiéncia da sua prevengéo.

Palavras chaves: AIDS, saude publica e infectados.



MORBIDADE E MORTALIDADE HOSPITALAR EM PACIENTES COM IAM NO
NORDESTE

Jodo Euzébio Nobrega De Araljo, Célio Diniz Machado Neto, Maria Do Socorro Sousa Da

Silva, Cristiano Jenes Teixeira Da Silva.

Introducéo: O infarto agudo do miocardio é a necrose isquémica do coracdo, causada por
isquemia prolongada, por trombose e/ou vaso espasmo sobre uma placa aterosclerética. A maior
parte dos eventos é causada por rotura subita e formacdo de trombo sobre placas vulneraveis e
inflamadas, o seu desenvolvimento esta relacionado com a duragdo da isquemia e o0 ritmo
metabolico do tecido isquémico. E caracterizado por dor subita constritiva, pode ter inicio em
qualquer ponto da regido torécica e é irradiado para o braco, podendo surgir sudorese, tontura,
néuseas, vomito e alteracdo da presséo arterial. Constitui a principal causa de morte em paises
industrializados, pode ocorrer em qualquer idade, porém mais frequente em idades mais
avancadas, na presenca de fatores predisponentes a aterosclerose, como hipertensdo, tabagismo,
diabetes mellitus. Objetivo: Analisar o papel epidemioldgico das internacfes hospitalares em
decorréncia do IAM no periodo de janeiro de 2014 até dezembro de 2014 no Nordeste.
Metodologia: Pesquisa epidemiolédgica descritiva de carater quantitativa, com dados coletados
através do centro de informagdes SIH/SUS, ap6s a coleta os dados foram descritos em tabelas e
analisados em estaticas descritivas. Resultados: De acordo com os dados de internacdo do
SIH/SUS no ano de 2014, identificou-se 19.280 internos acometidos pelo 1AM, as taxas de
morbidades sdo mais altas em individuos do sexo masculino com faixa etéaria de 25 a 80 anos
totalizando 11.509 internos e no sexo feminino foram 7.670 nessa mesma faixa etéria, ja ao que
diz respeito as taxas de mortalidade hospitalar em decorréncia do IAM os maiores indices
encontrados foram em pessoas do sexo feminino, na faixa de 30 aos 80 anos totalizando
15,09% dos ébitos, enquanto nos individuos do sexo masculino foram totalizados 10,91% dos
Obitos. Conclusdo: Ap6s uma analise detida dos dados do SIH/SUS, pode-se concluir que as
maiores internacdes hospitalares pelo IAM sdo as pessoas do género masculino cuja a faixa
etaria vai dos 25 aos 80 anos e uma propor¢do menor no género feminino, visto também que o
indice de mortalidade & maior em individuos do sexo feminino, estes obitos sdo decorrentes da

prépria evolugdo da doenca e de complicagfes cardiacas.

Palavras chaves: Isquemia, dor subita e aterosclerose.



AFISIOTERAPIAEA CLASSIFICA(;AO INTERNACIONAL DE
FUNCIONALIDADE, INCAPACIDADE E SAUDE (CIF) NA ELABORACAO DO
PROJETO FISIOTERAPEUTICO SINGULAR

Katharyna Daguilda Martins da N6brega; Roberta Gomes Martins; Ana Caroline Queiroz
Trigueiro; Andressa de Jesus Monteiro; Luciana Maria de Morais Martins Soares.

INTRODUCAO: Vislumbra-se na atualidade uma necessidade de uma nova maneira de
produzir saide. Dentro dessa visdo atualizada, o adoecimento e a doenga deixam de ser o foco,
ou seja, amplia-se a perspectiva de analise desses processos e a pessoa passa a ter a atencao
principal. Assim, a proposta da elaboracdo de uma rede de cuidados proporcionard um maior
acolhimento aos usuarios, uma relacdo corresponsabilidade e contribuicdo entre a pessoa e 0s
profissionais de salde. Nesse contexto, para a Fisioterapia, a Classificacdo Internacional de
Funcionalidade, incapacidade e salde (CIF) emerge como mecanismo de avaliagcdo das
condigdes relacionadas a funcionalidade do individuo e as suas “restricdes”, servindo como
facilitadora na organizagdo das informagdes colhidas a respeito de cada individuo. OBJETIVO:
Essa pesquisa teve como objetivo divulgar a importancia da CIF na formacgdo do projeto
fisioterapéutico singular (PFS) pela possibilidade de detalhar as atividades de um individuo com
uma determinada condicdo de salde, possibilitando uma interagdo entre as varias dimensfes da
salde, ou seja, a bioldgica, a individual e a social. METODOLOGIA: Este estudo constitui-se
de uma revisdo da literatura, no qual se realizou uma consulta a 15 artigos, 3 teses e 4 cartilhas
presentes na Biblioteca das Faculdades Integradas de Patos — FIP , selecionados através de
busca no banco de dados do Scielo, Bireme e Google académico. RESULTADOS: A CIF
organiza suas informagfes em duas partes: (1) Funcionalidade e Incapacidade, que se refere ao
corpo e suas classificagdes, organizadas de acordo com 0s sistemas organicos e as estruturas
corporais, e, as atividades e participacdo, indicativas dos aspectos funcionais e perspectiva
individual como social, e, (2) Fatores Contextuais, se refere aos fatores ambientais e pessoais.
Trata-se de um instrumento de classificacdo da satde e dos dominios relacionados a esta, sendo
utilizada para descrever alteragdes ou mudangas nas funcBes e estruturas corporais. A CIF
permite detalhar as atividades que um individuo com uma determinada condicdo de saude
possibilitando uma interacdo entre as varias dimensfes da salde, ou seja, a bioldgica, a
individual e a social. Verifica-se que o profissional Fisioterapeuta necessita conhecé-la e aplica-
la para detectar reais possibilidades de integracdo e para a elaboracdo de projeto terapéutico
individualizado, ou seja, singular, que possa proporcionar um cuidado integral para a real
promocao de salde e qualidade de vida. CONCLUSAQ: Contatou-se que um PFS possibilitara
a efetivagdo de projeto terapéutico que objetive ndo somente “tratar de uma doenga” ou de “um
doente”, mas que possa impactar efetivamente na qualidade de vida dos usuarios. E, nessa
perspectiva, a CIF constitui importante ferramenta avaliativa, ou seja, um modelo teérico de
compreensdo das diferentes facetas relacionadas com a vida das pessoas as quais o profissional
fisioterapeuta se dispGe a cuidar.



IMPORTANCIA DA FISIOTERAPIA NO TRATAMENTO DA ATROFIA DE
MULTIPLOS SISTEMAS

Kénia Maiara Rodrigues de Diniz; Natalia Soares Oliveira; Ana Mayara Pereira Vilar
Trigueiro;
Yslania de Freitas Oliveira; Ednilda Firmino Pereira.

Introducéo:A atrofia de multiplos sistemas (AMS) é conceituada como uma desordem
neurodegenerativa esporadica progressiva do adulto, segundo o consenso liderado pela
Sociedade Autondmica Americana, caracterizada clinicamente por diferentes combinagdes de
sinais parkinsonianos em 70% dos casos autonémicos, cerebelares e piramidais. Apresenta
dificil conclusdo do diagnostico na fase inicial da doenga, devido outros transtornos
degenerativos como a atrofia olivopontocerebelosa esporddica (AOPCe), a degenerescéncia
estriatonigrica (DEN) e a sindrome de Shy-Drager (SSD). Entre os sinais e sintomas presentes
na AMS inclui degeneragdo retiniana, espasticidade muscular, deméncia, depressdo,
incontinéncia urinaria, dificuldade de deambulag&o, hipotenséo ortostatica, perda motora, apatia,
lentificacdo e outros. Varios estudos mostram uma correlagdo maior entre a depressao presente
apos o diagndstico e ao agravamento do quadro clinico do paciente com AMS. O diagndstico é
obtido por meio de exames fisico detalhado e de imagem, o mais recomendado é a ressonancia
magnética que mostra um sinal radioldgico perceptivel na base da ponte em alguns pacientes
com AMS, conhecido como “sinal da cruz” presente tanto no corte coronal quanto no axial da
ressonancia. A importancia da fisioterapia na AMS ndo esta voltada apenas a reabilitacdo por se
tratar de uma patologia neurodegenerativa progressiva, no entanto, esta relacionada a melhora
da qualidade de vida e principalmente a promocgédo da autoestima. Objetivo: Esse estudo tem
por objetivo analisar e ressaltar a importancia da fisioterapia na AMS, bem como, na melhora da
autoestima. Metodologia: Foi realizado uma pesquisa literaria, em sites de busca cientifica
entre 0s anos de 2004 a 2015, sendo estes presentes nas seguintes plataformas SCIELO,
Instituto de Neurologia, Revista Neurocienc, Revista do Servi¢o de Psiquiatria do Hospital
Fernando Fonsec e LILACS. Além da busca de casos clinicos relatados por meio de artigos.
Resultado: Como resultado foi observado uma pouca quantidade de artigos ou materiais para
continuidade da pesquisa, em relacéo a fisioterapia, foi observado também, que a fisioterapia é
de extrema importancia no quadro clinico e principalmente atuando no que se refere a
autoestima, bem estar e qualidade de vida. Conclusédo: Por tanto conclui-se que a fisioterapia é
importante nas intervencdes clinicas para a melhoria da qualidade de vida e psicolégicas do
paciente.

Palavras- chave: Atrofia Mdltiplos Sistemas, Fisioterapia, Autoestima.



RELACAO ENTRE A SINDROME DA APNEIA-HIPOPNEIA OBSTRUTIVA DO
SONO COM O ACIDENTE VASCULAR ENCEFALICO

Lana Mara Dantas da Silva; Anielly de Oliveira Medeiros; Lucas Santos Alves; Raquel
Rodrigues Araujo; Sebastido Pacheco Duque Neto.

Introducdo: A Sindrome da apneia-hipopneia obstrutiva do sono (SAHOS) é caracterizada por
episddios recorrentes de obstrucdo, parcial ou total, do fluxo de ar nas vias aéreas superiores
durante o sono, mesmo havendo manutencdo do esforco inspiratorio. Seu diagndstico é obtido
através do exame de polissonografia, quando o mesmo, evidencia mais de 15
apnéias/hipopneias obstrutivas por hora de sono. As desordens ventilatorias decorrentes da
SAHOS geram um aumento do esforco respiratério, queda da saturacdo de oxihemoglobina,
hipercapnia, ativacdo do sistema nervoso simpatico e, consequentemente, alteracdes
hemodindmicas. A hipoxemia repetida inUmeras vezes durante a noite, leva ao desenvolvimento
de estresse oxidativo com formacdo de radicais livres, decréscimo da perfusdo sanguinea
cerebral secundaria a reducédo no debito cardiaco, durante a apnéia, seguida de lesdes endoteliais
e aumento da agregacdo plaquetaria, gerando assim, uma isquemia tecidual. Mediante a esses
fatores, a SAHOS ¢é considerada um distlrbio potencialmente grave para a evolucdo de um
acidente vascular encefalico (AVE), condicdo patoldgica caracterizada pelo surgimento agudo
de uma disfunc@o neuroldgica devido a uma anormalidade na circulagdo sanguinea encefélica.
Objetivos: Este estudo tem como objetivo analisar a relacdo entre SAHOS e o AVE,
investigando possiveis causas entre as mesmas, e influéncias que uma patologia tem sobre a
outra. Método: Como método, foi realizado uma revisdo de literatura no periodo de 2005 a
2014 nas plataformas PubMed, SciELO, Revista Neurociéncia, Revista Portuguesa de
Cardiologia, SIBiUSP e Revista Factores de Risco a partir dos seguintes descritores: SAHOS,
Acidente Vascular Encefalico, Distlrbios Respiratorios do Sono. Foram identificados 57
artigos, sendo utilizados 15 a partir dos critérios de busca. Resultados: Os resultados
encontrados detectaram uma relacdo complexa entre a SAHOS e 0 AVE, pois no momento da
apneia, a falha do suprimento de oxigénio para o parénquima cerebral, favorece a agregacao
plaquetéria, que, por sua vez, desenvolve um processo isquémico, capaz de necrosar tecidos
neuronais acarretando danos irreversiveis as células nervosas. Conclusao: Conclui-se que o
AVE é mais incidente em pacientes portadores da SAHQOS, pois essa sindrome gera uma
infinidade de alteracbes na circulacdo sanguinea e no sistema metabolico, favorecendo
perturbacbes consideradas como importantes fatores de risco para a obtencdo do acidente
vascular encefélico, entretanto, novos estudos devem ser realizados para comprovar com mais
eficacia a relacéo existente entre SAHOS e AVE.

Palavras-chave: SAHOS, Acidente Vascular Encefalico, Distarbios Respiratérios do Sono.



ESTRATEGIAS DE ESTIMULGCAO DE EQUILIBRIO E COORDENAGCAO MOTORA
APOS TRAUMA CRANIOENCEFALICO: REVISAO DE LITERATURA

Lethicia Rachel Virgolino e Silva; Ana Paula Queiroz Dutra; Luciana Maria de Morais Martins
Soares.

INTRODUGCAO: O traumatismo cranio-encefalico (TCE) refere-se a qualquer agressdo ao
encéfalo, que acarreta lesdo anatdmica ou comprometimento funcional do cranio e seu
contetido. E uma causa comum de morte e sequelas entre criancas e adultos jovens de 15 a 24
anos, mudando as habilidades e perspectivas da vitima. As sequelas irdo depender do tipo,
intensidade e local da lesdo, resultando em diferentes manifestacdes clinicas. Lesdes parietais,
por exemplo, comprometem tanto a atividade sensitiva quanto motora, e esta Ultima
repercutindo diretamente na forca muscular, o equilibrio corporal e coordenagdo. OBJETIVO:
O presente estudo teve como objetivos: revisar as bases cientificas e elaborar um programa de
estimulac&o direcionado ao reestabelecimento de equilibrio e coordenacdo. METODO: Trata-se
de um estudo de revisdo bibliogréafica realizado junto as comunicagdes cientificas em lingua
portuguesa e espanhol, cujas publicacbes foram realizadas no periodo 2012 a 2014, nas
plataformas Scielo e Google académico, utilizando os descritores: reabilitagdo fisioterapéutica
e/ou equilibrio e/ou coordenacdo e/ou fisioterapia e/ou traumatismo cranio encefalico.
RESULTADOS: Os estudos analisados demonstram que o0s exercicios de ponte livre e
resistido, treino no disco proprioceptivo, treino de equilibrio realizando movimentos dos MMSS
utilizando uma bola, dissocia¢do pélvica, e treino de marcha, repercutiram em uma evolugéo
significativa da marcha, melhora na coordenacdo, no equilibrio e dissociacdo de cinturas. Além
disso, 0 método Kabat destacou-se entre os estudos analisados uma vez que objetiva facilitar a
acdo neuromuscular podendo ser usado no tratamento de pessoas acometidas por diversas
comorbidades, atuando na prevencédo de deformidades e na reeducacdo neuromotora. O conceito
Bobath, emerge como estratégia de melhora da funcionalidade de pessoas apés episddio de
TCE, pois se baseia nos principios da facilitacdo das reacbes normais, sendo essas altamente
integradas a retificacdo e equilibrio em sua propria sequéncia de desenvolvimento. Foi
verificado que a natagdo associada & realidade virtual, através de jogos do Nintendo Wii,
constituem terapias diferenciadas, que contribuem para uma melhor concepgéo corporal e como
consequéncia leva a uma melhora da percepgao visual, do posicionamento do corpo, resultando
em melhora do controle postural, equilibrio e marcha. A intervengdo psicomotora emerge como
estratégia ludica e recreativa cuja aplicacdo em pacientes neuroldgicos gera maior motivacao,
fortalecimento do esquema corporal adequando sua imagem e promovendo mais possibilidades
motoras onde postura, equilibrio e marcha interagem constantemente. CONCLUSAOQO: Com
base nos estudos obtidos, € possivel crer que existem muitas estratégias de estimulacdo a
coordenacdo e equilibrio, onde se destacaram: 0s recursos cinesioterapéuticos de facilitagdo
neuromuscular, a pratica de atividades psicomotoras e realidade virtual associada a pratica de
esporte.

Palavras chave: Reabilitaco, fisioterapia, equilibrio, coordenacéo.



EDUCACAO EM SAUDE DO PACIENTE RENAL CRONICO
Maria De Sousa Silva; Ana Caroline Queiroz Trigueiro; Polianne Medeiros Brito.

Introducéo: A doenca renal cronica € caracterizada pela perda progressiva e irreversivel da
funcéo renal, na qual o organismo ndo mantém o equilibrio metabdlico e hidroeletrolitico, que
fatalmente termina em uremia, ndo poupando nenhum sistema orgénico e alterando os padrdes
normais de diurese. Quando a taxa de filtracdo glomerular estd abaixo de 15 ml/min, é
incompativel com a vida e obriga o paciente a realizar terapia de substituicdo renal. A maioria
destes pacientes ndo tem conhecimento sobre a doenca e tratamento. A educacdo em saude
surge como instrumento de fundamental importancia, tendo em vista que a mesma é uma
pratica educativa e que deve se processar por meio da troca de saberes entre profissional e
individuo/comunidade. Objetivos: O estudo visou um Plano de acdo para estabelecer
estratégias de educacdo em salde. Metodologia: Tratou-se de um plano de a¢do em uma clinica
de hemodialise no municipio de Patos-PB, com pacientes renais crénicos, 0s quais participaram
do projeto de extensao “Fisio na hemodialise”, composta por seis académicas de fisioterapia das
FIP, durante os meses de margo a junho de 2015. Resultados: As palestras educativas levaram
informacdes pertinentes aos pacientes sobre promocdo de salde e prevencdo de agravos. A
opinido dos receptores foi positiva, pois 0s mesmos adquiriram novos conhecimentos bem como
houve uma quebra da rotina do tratamento, livrando-os da monotonia que o tratamento
proporciona, pois tem duracdo de 4 horas sendo realizado 3 vezes por semana. Os sintomas
como cdibra e fraqueza foram amenizados tanto pelos exercicios como pelas orientagdes quanto
a realizacdo de exercicios em casa. O plano de agdo estimulou outros profissionais a
desenvolverem outros planos de acbes voltados aos doentes renais e acompanhantes.
Concluséao: A experiéncia nos fez perceber a importancia de trabalhar educacdo em saude, pois
é de fato um instrumento indispensavel & promocéo da saide da populacéo.

Palavras-chave: Educacdo. Saude. Fisioterapia. Paciente renal cronico.



O USO DA ACUPUNTURA EM FISIOTERAPIA

Marta Marllane Nunes Alves ; Kayssa Fernandes Freitas; Vitoria Leite de S& Mota;, Samara

Campos de Assis; Rodrigo Antbnio Torres Matos.

Objetivou-se com o presente estudo, revisar as principais informacdes a respeito do uso da
acupuntura em fisioterapia. Nos dias atuais é cada vez mais comum o0 uso de terapias
alternativas, holisticas ou mesmo praticas corporais para auxiliar no tratamento de doencas.
Essas praticas diferentes das praticas convencionais vém sendo bastante procuradas pelas
pessoas para o alivio de dores e tratamento de enfermidades que ndo sdo curadas tdo facilmente
pelos métodos tradicionais. A acupuntura é uma técnica terapéutica baseada na Medicina
Tradicional Chinesa (MTC) utilizada no tratamento de doengas e alivio de dores. Essa técnica
consiste na utilizacdo, com propdsitos terapéuticos, de agulhas em pontos especificos do corpo,
chamados de acupontos, que podem ser estimulados através de calor, pressdo, ultrasssom,
eletricidade e laser. Essa especialidade vem ganhando destaque e tem sido cada vez mais
utilizada pelos fisioterapeutas e outros profissionais da area de satde. A acupuntura difundiu-se
por varios paises, sendo introduzida no Brasil no século X1X. Esse recurso milenar da medicina
tradicional chinesa vem sendo utilizado com fins terapéuticos na terapia de doengas como:
lombalgias, fibromialgias, cefaléias, doenca de Parkinson, além disso tem sido relatada como
benéfica no desempenho motor de atletas. Durante as Ultimas décadas, a acupuntura tornou-se
cada vez mais popular e parcialmente aceita em muitos paises ocidentais, principalmente como
técnica de alivio da dor. Vérios fatores contribuiram para essa popularidade, tais como muitos
relatos de alivio de dor aguda e cronica, a compreensao de alguns mecanismos de ac¢do e o
interesse nas culturas do Extremo Oriente. Além disso, o tratamento ndo tem efeitos colaterais
sérios e possui baixo custo. Um dos fatores mais importantes para sua aceitagdo parcial na area
da satde foi o acumulo de resultados decorrentes da aplicagdo dos métodos cientificos na
avaliagdo de seus efeitos. Conclui-se que a acupuntura € um recurso importante que pode e deve
ser utilizado pelos fisioterapeutas como complemento de tratamentos ja existentes, que pode ser
associado ou ndo a alopatia. A acupuntura ainda é pouco explorada pelos fisioterapeutas, por
iSso torna-se necessario incentivar esses profissionais para que adotem esse recurso terapéutico
nas clinicas e hospitais. Para que o profissional possa atuar nessa area da fisioterapia, 0 mesmo
deve ser registrado no Crefito e ter curso ou especializacdo em acupuntura sistémica ou de

microssistemas.

Palavras-Chave: acupuntura, Medicina Tradicional Chinesa, fisioterapia.



EFEITOS DA REABILITACAO AQUATICA NA SINTOMATOLOGIA DE
PACIENTES PORTADORES DA SINDROME DA FIBROMIALGIA

SOUSA, Milena de, ALVES, Aline de Sousa; SILVA, Ericka Raiane da; ALVES, Lucas
Santos, MUNGUBA, Thiago Alves.

INTRODUGCAO: A sindrome da fibromialgia (SFM) é uma sindrome caracterizada por dores
difusas e crbnicas, que afeta principalmente as mulheres, porém pouco se tem conseguido em
termos de esclarecimento da origem dos sintomas até o momento. Frequentemente é
acompanhada por sintomas inespecificos, como fadiga, incapacidade funcional, déficit de
memoria, cefaleia, disturbios do sono e rigidez muscular, e se superpde esta associada a outros
diagnosticos. De dificil tratamento, a sindrome da fibromialgia tem sido hoje um grande desafio
para os profissionais da area de salde, pois ndo existe um tratamento especifico. De acordo com
a literatura, a fisioterapia aquatica entende-se como qualquer tipo de exercicio terapéutico
praticado em piscina coberta e aquecida. O mesmo vem sendo recomendada como tratamento de
pacientes com sindrome da fibromialgia (SFM), em funcdo dos beneficios que a imersdo em
agua aquecida proporciona como relaxamento muscular e diminuindo a dor e a rigidez.
OBJETIVO: Verificar os principais efeitos da fisioterapia aquéatica na reabilitacdo em
pacientes portadores da sindrome da fibromialgia. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao
bibliografica, baseada em artigos cientificos encontrados na base de dados SCIELO, LILACS,
MEDLINE, BIREME, durante a pesquisa foram identificados 24 artigos publicado entre 2003 a
2015 utilizando os seguintes descritores: Fisioterapia aquatica, fibromialgia e fisioterapia na
fibromialgia, nos quais foram utilizados 13 artigos como base no estudo realizado, bem como,
livros da biblioteca das Faculdades Integradas de Patos (FIP). RESULTADO: Evidenciou-se
que a fisioterapia aquatica é uma opcdo favoravel para o tratamento de pacientes com
fibromialgia. Os artigos e livros pesquisados faz referéncia a variados programas de exercicios
fisicos, mostrando que os de baixa intensidade sdo os mais benéficos. Outros recursos
fisioterapéuticos sdo menos utilizados como o TENS, crioterapia, terapia manual e mostre
efeitos benéficos em curto prazo. Existem também evidéncias de estudos comprovam que 0s
pacientes com SFM apds participarem dos exercicios na piscina com agua aquecida,
apresentaram melhoras na intensidade da dor, capacidade funcional, fadiga, cansaco matinal,
rigidez, ansiedade e depressdo, havendo também melhora da qualidade do sono e bem-estar.
CONSIDERAGCOES FINAIS: Verificou-se que a fisioterapia aquéatica é um método eficaz no
tratamento do alivio dos sintomas da fibromialgia. O mesmo apresenta resultados positivos,
tanto nos aspectos fisicos quanto nos aspectos emocionais dos pacientes. Apesar de este recurso
terapéutico apresentar custo elevado, ele proporciona resultados mais precoces e que se mantém
em longo prazo.

Palavras chaves: Fisioterapia aquatica, fibromialgia e fisioterapia na fibromialgia



INTERVENGCOES FISIOTERAPEUTICAS NAS INTERCRISES DA ASMA EM
CRIANCAS

Natalia Soares Oliveira; Kénia Mayara Rodrigues Diniz; Lana Mara Dantas da Silva; Anielly
de Oliveira Medeiros; Wagner Irineu Medeiros de Souza;

Introducéo: A asma € definida como uma patologia cronica inflamatéria caracterizada por
hiperresponsividade das vias aérea inferiores, com variacdo limitada do fluxo aéreo, que tem
como principais causas: fatores genéticos, exposi¢do ambiental, fatores quimicos e psicoldgicos.
A patologia é reversivel de forma espontdnea ou por meio de tratamento. Os sintomas mais
frequentes incluem sibilancia, dispnéia, tosse crbnica, aperto no peito, cansago, secre¢do e
desconforto toracico. Atualmente enquadra-se na terceira causa de hospitalizacdo no Brasil e em
quinta colocagdo no ranking mundial, segundo a Organizacdo Mundial em Saude. Objetivo:
Este estudo objetiva investigar as intervencdes fisioterapéuticas reconhecidas na literatura e
aplicadas no tratamento de asma infantil nas intercrises em um caso clinico atendido na clinica-
escola do curso de fisioterapia das FIP. Método: A metodologia baseia-se na pesquisa literaria
de técnicas fisioterapéuticas em intercrises de asma infantil nas plataformas SCIELO,
REDALYC, SBPT (Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisologia), BIREME e MEDLINE
da biblioteca virtual de saude, publicados no periodo de 2005 a 2015, utilizando os descritores
asma infantil, fisioterapia respiratéria e intercrises no qual foram utilizados apenas dez artigos
que era possivel correlacionar sua aplicacdo no tratamento de uma paciente da Clinica Escola de
Fisioterapia das FIP, MFC com quatro anos de idade, sexo feminino, portadora de asma
bronquica (CIF:b4409) desde os seus primeiros meses de vida. Ao todo foram realizadas onze
sessdes de fisioterapia respiratoria, cada uma com duracdo de quarenta e cinco & sessenta
minutos. Resultado: Os resultados apresentados constataram que na intercrise asmatica o
tratamento com fisioterapia respiratéria mostra-se eficaz ao abordar técnicas de higiene
brénquica, cinesioterapia respiratoria, terapia de expansdo pulmonar, terapias posturais,
alongamento e relaxamento muscular respiratério, que incluem atividades ludicas com
exercicios recreativos, além de jogos interativos. Conclusdo: Conclui-se que as intervencgdes
fisioterapéuticas nas intercrises de asma em criangas sdo extremamente benéficas no controle
desta patologia e na melhora da qualidade de vida destes pacientes.

Palavras-chave: Asma. Asma Infantil. IntervencGes Fisioterapéuticas. Intercrises.



A ATUACAO DA FISIOTERAPIA RESPIRATORIA NO TRATAMENTO DA
FIBROSE CISTICA: UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA

Natalia Soares Oliveira; Yslania de Freitas Oliveira; Ana Mayara Pereira Vilar Trigueiro;
Wagner Irineu Medeiros de Souza.

Introducdo: A Fibrose Cistica (FC) é uma patologia genética do tipo autossdmica recessiva,
progressiva e cronica, que compromete o funcionamento dos 6rgdos e sistemas. Uma das suas
principais complicacdes estd relacionada ao sistema respiratério, causando assim um maior
indice de morbidade e mortalidade. A fisiopatologia do pulm@ comprometido pela fibrose
cistica ndo esta esclarecida definitivamente, é possivel observar que algumas pessoas
apresentam as seguintes manifestacGes: inflamacéo crénica das vias aéreas, alteracdo no calibre
das vias aéreas pequenas, presencga de patdgenos respiratorios que acarretam no aprisionamento
de ar e alteracdo na complacéncia do sistema respiratorio. Além de tosse cronica produtiva.
Desta forma ha& reducdo da forca dos musculos inspiratoérios e o aumento do trabalho
respiratorio. Uma caracteristica presente em fibrocisticos é o baqueteamento digital e térax em
barril, em decorréncia das alteracbes pulmonares citadas anteriormente. Objetivo: O estudo
objetiva estabelecer um consenso da literatura sobre recursos, técnicas e efeitos da fisioterapia
respiratdria no tratamento de pacientes portadores de fibrose cistica. Método: Consiste em uma
revisdo bibliogréfica através de consulta as bases de dados virtuais e de periddicos: SciELO,
BIREME, MEDLINE, PubMed, Crochrane, dentre outras; recorrentes dos anos de 2006 a 2015,
com 0s seguintes termos para pesquisa: Fibrose Cistica e fisioterapia respiratdria. Como critério
de busca adotou-se a andlise de incidéncia de conduta fisioterapéutica e das técnicas mais
utilizadas no tratamento da Fibrose Cistica, encontradas em seis de um total de quinze artigos
identificados pelos os termos. Resultado: Nesta pesquisa pode se observar a presenga de
tratamento fisioterapéutico em todos os pacientes fibrocisticos participantes dos estudos citados
na tabela 1, além da descricdo das seguintes técnicas e recursos respiratorios utilizados:
Tapotagem, Drenagem Postural, Huffing, Vibro-compressdo, Vibracdo, Ciclo Ativo da
Respiracdo (CAR), juntamente com exercicios fisicos; demonstrando melhora no
condicionamento fisico, na fungdo respiratéria e na forca da musculatura ventilatéria.
Conclusao: Por tanto, conclui-se que a fisioterapia respiratoria permitir a melhora do quadro do
paciente com fibrose cistica, pois através de seus diversos mecanismos e instrumentos
terapéuticos, facilita a expectoracdo das secrecOes e as trocas gasosas, alivia ou reduz os efeitos
das alteragdes cardiopulmonares e a intolerancia a atividade fisica, permitindo a melhora e/ou
manutencdo da qualidade de vida.



PERFIL EPIDEMIOLOGICO DAS INTERNACOES HOSPITALARES DEVIDO A
PNEUMONIA NA PARAIBA

Aucélia Cristina Soares de Belchior, Crislainy da Silva Ribeiro, José llton P. Fernandes,
Marcelo Marcio da S. Santana, Mauricio Cristian S. Leite.

Introducdo: A pneumonia é definida como uma infeccdo associada a uma inflamacéo do trato
respiratorio inferior, traduzida por uma consolidacdo dos alvéolos pulmonares ou infiltracdo do
tecido intersticial por células inflamatdrias. Seu principal agente causado é bactéria
Streptococcus Pneumoniae, no entanto pode ser provocada por virus, fungos, outros tipos de
bactérias e agentes quimicos. Essa patologia acomete cerca de 2,1 milhGes de brasileiros todos
0s anos segundo o Ministério da Satde por meio de dados do DATA-SUS, s6 em 2010 em todo
0 pais cerca de 42.947 idosos morreram de pneumonia no Sistema Unico de Satde (SUS), de
um total de 208.302 internacdes em decorréncia da doenca, segundo o Sistema de Informacdes
sobre Mortalidade do Ministério da Salude. Sendo que sua incidéncia de casos tem um aumento
significativo em épocas de frio.Objetivo: Este trabalho teve como objetivo analisar o perfil
epidemioldgico das internagGes hospitalares devido a pneumonia no estado da Paraiba.
Material e métodos: Foi realizado um levantamento retrospectivo das morbidades hospitalar
devida essa patologia a partir de janeiro de 2010 até agosto de 2015. Os dados foram coletados
no sistema de informagdes do Ministério da Saude (DATA-SUS), foram utilizados alguns
descritores: sexo, faixa etaria, taxa de mortalidade, taxa de morbidade, valor médio e valor total.
Esses dados sdo de dominio plblico, ndo sendo necesséria a submissio ao Comité de Etica em
Pesquisa. Resultados: Foi registrada uma morbidade hospitalar por essa patologia no total de
35.705 pacientes, sendo o género masculino mais afetado com 18.814 atendidos, e apenas
16.891 internagBes do género feminino. Em contraponto a média anual de mortalidade no
género feminino (6.9%) apresenta-se maior do que a do sexo masculino (5.6%). Conclusédo: A
maioria dos pacientes avaliados no presente estudo acometidos pela pneumonia foi do género
masculino e a taxa de mortalidade neste género foi bem menor. Notou-se que a incidéncia desta
doenca se da aumentada em jovens menores de 9 anos e idosos com mais de 80 anos, sendo que
a relacdo de gastos hospitalares aumenta gradativamente com o passar dos anos. Quanto mais
velho, maior o gasto.

Descritores: Pneumonia, Epidemiologia, Internagdes Hospitalares.



PACIENTES COM LESAO 'I:RAUMATICA DA MEDULA ESPINHAL, ACOMETIDOS
POR ULCERA DE PRESSAO SACRAL, E OS EFEITOS DO DIODO EMISSOR DE
LUZ E LASER DE BAIXA POTENCIA EM SEU TRATAMENTO.

Raquel Rodrigues Araujo; Lucas Santos Alves; Viviane Valéria de Caldas Guedes; Rubia
Karine Diniz Dutra.

A fisioterapia dispde de recursos eletrofotodindmicos que podem vir a solucionar lesdes
teciduais, tal como Ulceras de Pressdo Sacrais (UPS), que se desenvolvem-se devido ao periodo
prolongado da pele em contato com superficies rigidas, comumente adquiridas por pacientes
que tiveram lesdes traumaticas na medula espinhal, pois estes dependendo do nivel de lesdo
perdem as fungbes motoras ficando muito tempo em um mesmo decubito. A fototerapia
(leserterapia e a ledterapia) utiliza emissdes de espectro de luz para fins terapéuticos, buscando
uma melhor cicatrizagdo, de forma eficaz e mais rapida. Ultimamente nota-se o destaque da
ledterapia e laserterapia dentre as outras técnicas, pois estas sdo mais acessiveis, operam com
corrente de baixa frequéncia e possuem maior facilidade de manejo. Esta pesquisa trata-se de
um estudo de caso comparativo objetivando analisar a eficicia do Laser de baixa poténcia e
Diodo Emissor de Luz (LED) no tratamento da Ulcera de Pressdo Sacral (UPS) em dois
pacientes paraplégicos no Interior da Paraiba. Teve-se como metodologia a utilizagdo de
diferentes aparelhos em distintos pacientes na UPS. O Paciente V. A. F. foi exposto a
Ledterapia utilizando o aparelho Linealux Rosso da Cosmedical contendo 36 LED’s de 660nm
envolto em papel filme e posto no contato direto com a lesdao por 10°; o paciente E. B. M. teve
como programa a laserterapia, utilizando o aparelho Laserpulse da Ibramed, com caneta de
660nm a 4J/cm2 envolta em papel filme e posta no contato direto com a lesdo de forma pontual,
obedecendo ao tempo de exposi¢do definido pelo aparelho em cada ponto. Sendo ambos 0s
pacientes atendidos em um periodo de 45 dias com média de 2 intervencdes por semana. A
analise dos resultados foi feita no programa Image j© através da coleta da foto inicial (FI) antes
da primeira intervencdo; e da foto final (FF) coletada apds a Ultima intervencdo, para calculo
numérico da area total de cicatrizacdo da leséo, obtidas utilizando como pardmetro de aferi¢éo
as bordas das UPS. Através do exposto observa-se como resultado que o paciente V.A.F. teve
uma cicatrizacdo de area equivalente a 0,37 cm? e o paciente E.B.M. de 2,9 cm?, sendo que na
andlise visual do terapeuta observa-se respectivamente que um paciente teve cicatrizagdo
regular (diametro e profundidade) e o outro irregular (mais no diametro). Mostrando que o LED
proporcionou maior reducdo do didmetro e profundidade, além de maior reepitelizacdo e
cicatrizacdo por segunda intengdo mais rapida, se comparado ao Laser no outro paciente. Ao
final do estudo comparativo, percebe-se que a fototerapia é uma eficiente terapéutica para tratar
UP. Tanto o LED quanto o Laser possuem acdes fisiologicas semelhantes, ambos aumentam a
capacidade mitética das células epiteliais, 0 que proporciona aceleragdo e proliferacdo do tecido
cicatricial. A Ledterapia se mostrou mais eficiente em um curto-prazo, pela sua abrangéncia de
emiss&o regular por toda a UPS, diferentemente do laser feito de forma pontual. Outros fatores
também devem ser levados em questdo para este resultado, como reinfeccdo por
microrganismos na UP ou traumas locais durante o periodo de tratamento.

Palavras-chave: Ledterapia, Laserterapia, Ulceras de Pressdo, Lesdo Traumatica da Medula
Espinhal.



QUALIDADE DE SONO EM IDOSOS INSTITUCIONALIZADOS

Rayra Caroliny Alves de Souza; Roberta Gomes Martins; Iria Mariana de Medeiros Aradjo;
Laysa Minnelly Deodato da Silva; Mayara Leal Almeida Costa.

INTRODUGCAO: O sono é uma interagio complexa entre os fatores organicos e fisioldgicos —
inerentes ao individuo — bem como entre os sociais, culturais e ambientais. Embora o processo
de envelhecimento ndo seja considerado causa direta de problemas relacionados ao sono,
algumas modificacfes sdo notadas, tais como: reducdo quantitativa dos estagios de sono
profundos, reducdo do limiar para o despertar devido a ruidos, aumento quantitativo do sono
superficial e da laténcia para o inicio do sono, dentre outros. Esses fatores podem contribuir
para a producdo de distarbios, como sonoléncia diurna excessiva e problemas cognitivos e
psicoldgicos que levam prejuizo & qualidade de vida. OBJETIVOS: Investigar os fatores que
podem influenciar na qualidade de sono de idosos institucionalizados. METODOLOGIA:
Trata-se de uma revisdo bibliografica acerca da qualidade de sono em idosos
institucionalizados, realizadas nas bases de dados: SCIELO, BIREME. Em matérias publicadas
em lingua portuguesa e inglesa nos Ultimos 10 anos. RESULTADOS: As alteragdes do sono
associadas ao processo de envelhecimento podem estar presentes com maior frequéncia ou
gravidade nos residentes das instituicdes de longa permanéncia para idosos. As instituicdes
muitas vezes ndo tém infraestruturas adequadas e profissionais qualificadas para atender aos
idosos, bem como, pouquissimos cursos sdo oferecidos para a formagao de profissionais, para
que 0s mesmos estejam aptos a trabalhar com idosos. Considerando estas condicfes, € normal
que a perda da funcdo cognitiva e a qualidade de sono dos idosos institucionalizados tenda a
acelerar seu ritmo. Outro ponto relevante é que essas instituicdes, na maioria das vezes,
favorecem o isolamento do idoso e sua inatividade fisica e mental, trazendo também
consequéncias negativas a qualidade do sono e de vida. CONCLUSAQ: O envelhecimento trés
mudancas nos padrdes de sono dos idosos e, muitas vezes, em sua qualidade, influenciando
diretamente o estado de vigilia, 0 que constitui um item importante na manutengdo do bem-estar
desses sujeitos. O sono e o repouso sdo funcgBes restauradoras necessarias para a preservacao da
vida, 0 que por si s justifica a necessidade de atualizacdo dos profissionais de salude em seus
conhecimentos acerca das alteracdes que ocorrem com o envelhecimento, que podem culminar
na institucionalizagdo do idoso. Uma vez, institucionalizado, novos problemas poderéo
contribuir para agravar as queixas relativas ao sono.

Palavras — chave: ldoso, Sono, Institucionalizag&o.



ACAO DO LED EM DEISCENCIA POS-CIRURGICA: UM ESTUDO DE CASO

Rivanelia morais Alves; Suénia Alves de Sousa; Lucas Santos Alves; Rubia Karine Diniz Dutra;
Necienne de Paula Carneiro Porto.

INTRODUGCAO: A fisioterapia apresenta um importante papel na facilitacdo da cicatrizaco,
pois existem recursos terapéuticos capazes de acelerar este processo. Uma opcdo de fototerapia
promissora, mas ainda pouco conhecida na pratica clinica, € o LED (Light emitting diode) que
sdo diodos semicondutores. Além disso, o LED emite luz e é utilizado com o comprimento de
onda que varia de 405nm (azul) a 940nm (infravermelho). A fotoestimulag&o ou foto-ondulagéo
decorrente dessa luz age sobre a célula na permeabilidade, sobre as mitocdndrias estimuladoras,
na sintese de ATP e nas proteinas como elastina e colageno. Esta luz age também como
antimicrobiano e antiinflamatério, de acordo com o comprimento de onda e, por isso, 0s LEDs
sdo indicados para as mais diversas afec¢Oes inflamatérias como exemplo, nos ferimentos de
individuos submetidos a cirurgias, agindo com eficacia através do processo de deiscéncia.
OBJETIVOS: Esta pesquisa trata-se dos efeitos proporcionado pela aplicacdo do Diodo
Emissor de Luz (LED) no caso de uma paciente diagnosticada com deiscéncia pds cirurgia,
tendo problemas de locomog¢do e dores no membro inferior esquerdo devido fratura em um
acidente automobilistico em outubro de 2014. METODOLOGIA: A paciente G.A.S. do sexo
feminino, com idade de 22 anos da clinica escola de fisioterapia do interior da Paraiba, teve
como método de tratamento a aplicagdo do aparelho Linealux Russo contendo 36 LED’s com
360nm, envolto em papel filme, colocado em contato direto com a leséo situada na porgéo
anterior do terco médio do membro inferior esquerdo, por 10 minutos em cada atendimento,
totalizando 10 encontros continuos, com intervalos de no minimo 2 dias durante 0 més de margo
de 2015. RESULTADOS: A paciente obteve efeitos significativos no quarto atendimento
utilizando LED. A lesdo apresentou um aspecto de inflamacdo diminuida e ainda ao final do
tratamento foi possivel deambulagdo com o membro acometido devido ao efeito analgésico
relatado pela paciente e uma cicatrizacdo com quase total resolucdo da lesdo externa da
deiscéncia pos-cirtrgica. CONCLUSAOQ: Compreende-se que a utilizagio da fototerapia com
LED em deiscéncia pds-cirargica é eficiente na diminuicdo do edema, possibilita cicatrizacdo
das partes moles, reestruturacdo do trofismo e analgesia local, proporcionando um periodo
menor para resolucao da lesdo exposta.

Palavras-chave: LED, Deiscéncia, Fototerapia.

TERAPIA POR CONTENSAO INDUZIDA NO MEMBRO SUPERIOR APOS
ACIDENTE VASCULAR ENCEFALICO: REVISAO DE LITERATURA



Roberta Gomes Martins; Luciana Maria de Morais Martins Soares.

INTRODUGCAO: O acidente vascular encefalico (AVE) ¢ definido como um bloqueio imediato
da passagem do fluxo sanguineo do encéfalo, gerado por obstrucdo ou ruptura de um vaso
sanguineo. As alteracOes clinicas sdo previamente determinadas de acordo com a localizagao,
extensdo da lesdo e pela presenga da irrigacdo colateral. Dentre as sequelas motoras destacam-
se: 0 comprometimento da forca muscular e do controle motor de um hemicorpo; déficits
cognitivos, sensoriais e perceptivos impactando a funcionalidade do individuo e tornando-se
assim, a segunda maior causa de morte no mundo, onde metade das pessoas que sobrevivem
apresentam um grau de dependéncia, principalmente na execucdo de suas atividades de vida
diaria. A Terapia de Contensdo Induzida (TCI) consiste na restricdo da extremidade superior
ndo acometida por meio de uma luva, treinos repetitivos de atividades orientadas e atividades de
vida diaria no &mbito domiciliar ou durante a execucdo das sessdes de treino de atividades
funcionais. OBJETIVO: Avaliar os efeitos da TCI na recuperacdo da funcdo motora, qualidade
e habilidades dos movimentos do membro superior parético (MSP) ap6s AVE.
METODOLOGIA: Trata-se de um estudo de levantamento de referencial tedrico acerca da
tematica realizada junto as comunicagdes académicas em geral e sitios da internet como: Scielo,
Bireme, Lilacs, Latindex e Google Académico. Foram utilizados os seguintes unitermos
“Acidente vascular encefalico”, “terapia por contensdo induzida”, “Stroke”, “Constraint-
Induced Movement Therapy” e materiais publicados em lingua portuguesa, espanhola e inglesa
nos ultimos 5 anos. RESULTADOS: Foram encontrados 7 artigos cientificos e 2 monografias
de acordo com o enfoque tematico. Constatou-se grande eficacia da TCI no que diz respeito a
melhora da fungdo motora, habilidade e superagdo do “ndao uso aprendido”, aumentando a
gualidade e movimentacdo do membro superior acometido. Evidenciando que o treinamento
motor leva ao desenvolvimento cerebral, uma vez que este € capaz de induzir a
neuroplasticidade. Seus resultados sdo ainda mais satisfatérios quando a reabilitacdo ocorre na
fase aguda ou sub-aguda do AVE. CONCLUSAO: A TCI é uma intervengdo promissora
tratando-se da reabilitacdo da funcdo motora da extremidade superior parética, visto que a
repeticdo dos movimentos aperfei¢oa o funcionamento do cérebro, ocorrendo o recrutamento de
novas sinapses a fim de estimular o mecanismo de aprendizado e sua retencéo.

A INFLUENCIA DA LIGA DE ESTUDO NA APRENDIZAGEM EM FISIOTERAPIA
NEUROLOGICA NA PERSPECTIVA DO DISCENTE



Roberta Gomes Martins; Erica de Freitas Martins, Katharyna Daguilda Martins da Nobrega,
Luciana Maria de Morais Martins Soares.

INTRODUGCAO: Na Fisioterapia aplicada a Neurologia (FAN) o objetivo principal é incentivar
os discentes acerca da associa¢do dos conceitos tedricos com a pratica clinica dentro de uma
perspectiva ética e cientifica. Uma forma de prover maior cientificidade aos contetdos tedérico-
praticos ocorre mediante discussao de artigos cientificos, e a formacéo de uma Liga de Estudos
parece ser uma estratégia importante nesse sentido. OBJETIVO: Analisar a influéncia da Liga
de Estudo na aprendizagem da Fisioterapia em Neurologia na perspectiva do discente
participante. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo de campo, descritivo e quanti-
qualitativo, realizado no periodo 2015.2 junto aos discentes participantes da Liga de Estudos de
Neurologia (LEN/ COOPEX) das FIP. Participaram da pesquisa 22 discentes, sendo 17 do sexo
feminino e 5 do sexo masculino, com idade média de 18 a 27 + 2,438 anos. Como instrumento
de coleta de dados foi utilizado um questionario semiestruturado contendo informacGes
sociodemograficas (idade, sexo e periodo), espago para expressdo dos pontos positivos,
negativos, a influéncia da LEN nos @mbitos académico e pessoal, e, para aqueles que estdo
cursando o componente curricular FAN, a maneira que a Liga repercute no conhecimento
tedrico-pratico. RESULTADOS: Foram relatados como pontos positivos a troca de
experiéncias proporcionada pela LEN, sendo capaz de aproximar o discente dos conceitos
tedrico-praticos da Neurologia; aprimoramento do perfil profissional, pessoal, critico e
cientifico e a inclusdo da mesma como ferramenta motivadora para aquisicdo e propagagdo do
conhecimento. Pontos negativos: Haver apenas um encontro semanal. Representacdo da LEN no
aspecto académico e pessoal: Aperfeicoamento de técnicas para a realizacdo de determinados
procedimentos e discussdes a respeito de diversas patologias neurolégicas, contribuindo assim,
para uma melhor aprendizagem e, consequentemente, melhor interacdo social do individuo.
CONCLUSAO: Constata-se que a LEN, dentro da perspectiva discente, é capaz de estimular a
capacidade critica e reflexiva dos discentes e motiva-los ainda mais na busca do conhecimento
neuroldgico.

Palavras-chave: Liga de estudos. Liga de estudo em Neurologia. Processo ensino-
aprendizagem. Aprendizagem.

ACAO FOTOESTIMULADORA DO DIODO EMISSOR DE LUZ EM INFLAMACOES
ACNIDEAS: UM ESTUDO DE CASO



Suénia Alves de Sousa; Helder Italo Dantas de Sousa; Necienne de Paula Carneiro Porto, Rubia
Karine Diniz Dutra.

A acne é uma patologia frequentemente vista em clinicas dermatoldgicas. Ela interfere na auto-
estima das pessoas acometidas, sendo mais presente em homens e adolescentes. Ocorre pela
producdo exacerbada de sebo, bactérias, processo inflamatério e hiperqueratinizagéo folicular.
O Diodo Emissor de Luz (LED), apresenta resultados significativos verificados em analises
histolégicas, pois sdo luzes que geram fotobioestimulacao, vasodilatagdo, sintese de colagenos e
aumento da proliferacdo celular, melhora do metabolismo oxidativo mitocondrial, da
producdo de energia e diminuicdo da dor. Ele é um equipamento portétil, de facil manuseio e
boa aplicabilidade, além de apresentar um custo razoavelmente baixo. A produgdo da
protoporfirina pela bactéria P.acnes que é sensivel ao comprimento de onda entre 390-510nm
(diodos azuis), transformou essa afeccdo num verdadeiro campo de estudo em relagdo a
terapéutica fotodinamica. A fototerapia de Diodo Emissor de Luz (LED), apresenta grandes
beneficios na reparagdo dos tecidos, acarretando em resultados positivos na inflamacéo,
proliferacdo e na remodelacédo cicatricial, ou seja, em toda fase do processo da cicatrizacdo. A
fototerapia tem evidenciado efetividade no que diz respeito ao reparo tecidual, trazendo
beneficios nas trés fases do processo cicatricial: inflamatoria, proliferativa e de remodelagéo da
cicatriz. O LED apresenta efeitos comprovados em estudos prévios, constatando uma maior
capacidade de penetracdo. Objetivos: O objetivo desse estudo é avaliar a acdo do Diodo
Emissor de Luz (LED) com um paciente com quadro clinico de acne ha cinco anos.
Metodologia: Paciente J.H.T., masculino, 24 anos submetido a um tratamento fisioterapéutico
na Clinica Escola de Fisioterapia das Faculdades Integradas de Patos — FIP com um aparelho
denominado Diodo Emissor de Luz (LED), de 660nm, colocado sobre a regido lesada e
envolvido com um papel filme. Foram realizadas vinte e cinco sessdes com duracdo de dez
minutos, perfazendo assim um total de vinte e oito dias de tratamento. Resultados: Alcangou-se
um resultado benéfico no rejuvenescimento da face, reducdo do quadro inflamatdrio,
melhoramento do trofismo celular e nenhum aparecimento de outros processos infamatorios
acnideos. Conclusdo: O LED proporciona um efeito bactericida, anti-inflamatorio e
regenerativo. Desta forma conclui-se que o Diodo Emissor de Luz apresenta elevados beneficios
no processo inflamatério em acnes.
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REABILITACAO NEUROPEDIATRICA COM O USO DO PEDIASUIT



MAIA, Thais Sttephane; SILVA, Ericka Raiane da; MEDEIROS, Carla; SILVA JUNIOR,
Renan Alves.

INTRODUGCAO: Por meio do estudo do referencial teérico nesta area, verificou-se que a
literatura tem apresentado alguns protocolos que possivelmente podem melhorar a reabilitagéo
neuromotora de criangas. Alguns protocolos de fisioterapia intensiva associada ao uso de suits
(6rtese dindmica na forma de trajes especiais) tém sido indicados ao tratamento de criangas,
dentre eles, o Pediasuit, Thera suit, Penguin suit, e 0 Adeli suit. O projeto original precursor do
protocolo Pediasuit, conhecido como o “Penguin suit", foi desenvolvido em 1971, pelo Centro
Russo de Aerondutica e Medicina Espacial. Foi desenvolvido recentemente, e é uma abordagem
que utiliza de equipamentos e protocolos especificos para o tratamento de criangas com
disturbios neurolégicos, como a diplegia espastica, outros tipos de PC, autismo e patologias que
afetam o aspecto motor de criancas e ou as fungdes cognitivas. OBJETIVO: O presente estudo
tem como objetivo apresentar o protocolo Pediasuit e seus beneficios em doengas neuromotoras.
METODO: Esse estudo trata-se de uma revis&o bibliografica, que foi desenvolvido através das
bibliotecas online, scielo, bireme e o site oficial do Pediasuit, foram consultados 24 artigos
periédicos cientificos de 2008 a 2015, onde dos quais 15 foram selecionados e consultados
integralmente. RESULTADOS: Diante do estudo foi observado que o protocolo tem a
capacidade de fornecer uma sustentacéo artificial, reproduz uma tensdo semelhante a produzida
pelo alongamento e encurtamento de musculos humanos, auxilia na correcdo de situagdes
anormais do corpo ou do movimento, ao permitir que o corpo da crianga fique em uma posigao
tdo préxima do normal quanto possivel, tanto em posicdes estaticas como dindmicas. Também
se dispde a reforcar padrGes de movimento corretos, 0 que pode proporcionar aos pacientes o
aprendizado de novos padrdes e ganho de forca muscular ao mesmo tempo. CONCLUSAO: O
Pediasuit mostrou ser uma nova alternativa a fisioterapia convencional, por proporcionar melhor
estimulacdo sensorial e motora permitindo o aprendizado do movimento, estratégias de
equilibrio e posturas corretas. Desenvolvendo uma nova unidade de suporte para o corpo, que
proporciona alinhamento biomecanico e favorece a uma descarga de peso de maneira correta, 0s
quais sdo de fundamental importancia na regulacdo do ténus muscular e na funcéo sensorial e
vestibular.
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EFEITO DA TERAPIA VIRTUAL NA REABILITACAO MOTORA E COGNITIVA DE
CRIANCAS HEMIPARETICAS

MAIA, Thais  Sttephane  Alves; MEDEIROS, Rayane Keely de Sousa,
ALVES, Aline de Sousa; SILVA, Ericka Raiane da; Samara Campos de Assis.

INTRODUGCAO: A Encefalopatia Crénica ndo Progressiva da Infancia (ECNPI) designa um
grupo de distarbios cerebrais ndo evolutivos que sdo devidos a algum trauma ou anomalias do
desenvolvimento desencadeada nos periodos pré, peri ou poés-natal, onde as manifestacdes
clinicas podem avangar com a idade, caso ndo sejam tratadas. OBJETIVO: Avaliar o efeito da
terapia virtual na coordenacdo motora e cognitiva dos pacientes que tem diagnéstico de
(ECNPI) Hemiparéticas. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo aplicado do tipo transversal
de caréter exploratdrio, com objetivo quantitativo, em criangas atendidas em uma clinica escola
de Fisioterapia na cidade de Patos-PB. No semestre letivo de 2014.2, no qual a amostra foi
composta por criangas com 6 e 8 anos de idade, com diagndstico de (ECNPI). No Periodo pré e
pos intervencdo, foram realizados as avaliagBes iniciais e finais respectivamente, sendo
compostas pela avaliagdo do equilibrio funcional com teste de Equilibrio de Berg, com o intuito
de avaliar o equilibrio estatico e dindmico e a funcdo motora e os Exercicios de Frenkel para
avaliar coordenacdo, j& a cognicdo foi avaliada por meio da mensuragdo dos escores dos jogos, a
medida que os mesmos iam superando suas limitagdes e aumentando sua pontuagéo interagindo
cada vez mais. As informacgdes coletadas foram analisadas com utilizagdo do programa
Microsoft Office Excel 2007, e depois apresentados e discutidas através de figuras e ou tabelas,
utilizando-se a estatistica descritiva. RESULTADOS: Observou-se por meio da analise da
escala de Berg melhora de todos pacientes, nos exercicios de coordenagdo motora de Frenkel
observaram-se melhoras na coordenagdo motora dos pacientes e os escores alcan¢ados nos jogos
verificou-se consideravel melhora de todos pacientes, com variacéo de 55 & 13 pontos, atingindo
desta forma resultados positivos no desempenho do equilibrio funcional que estavam
diminuidos, nos escores dos jogos, 0 que exigia concentragdo, agilidade e raciocinio.
CONCLUSAO: Conclui-se, portanto, que a realidade virtual faz com que o individuo acredite
estar em outra realidade possibilitando a associa¢do de comportamentos, movimentos e reacdes
virtuais, o que permite a interacdo do usuario com o ambiente virtual, por possuir o elemento
ludico, aliado aos estimulos de controle e aprendizado motor. Porém, € necesséria a realizacéo
de mais estudos, com maior duragdo, para elucidar melhor os beneficios dessa nova modalidade
de reabilitacdo que vem se destacando na area da fisioterapia.
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TRATAMENTO FISIOTERAPEUTICO DERMATO FUNCIONAL NAS DISFUNCOES
DO FIBROEDEMA GELOIDE

Thuany Rodrigues Dias; Adaene Rodrigues de Souza; Itala da Silva Martins; Humberto
Medeiros Wanderley Filho; Aline Guimardes Carvalho.

O Fibroedema Geldide (FEG) é popularmente conhecido como celulite e trata-se de uma
disfuncdo metabdlica localizada no tecido subcutaneo e da derme, a qual provoca alteracdo na
forma corporal, causada pelo excesso de tecido adiposo retido no septo fibroso e por projecdes
deste na derme. Por se tratar de uma patologia multifatorial deve-se abordar aspectos distintos
direcionando o tratamento da fibrose, acimulo adiposo, flacidez muscular, tonifica¢do cutanea e
edema. Diferentes tratamentos sdo oferecidos no controle desta afeccdo, os quais abrangem
técnicas manuais, eletrotermoterapia, aeroterapia e cosméticos. A fisioterapia dermato funcional
possui Varios recursos para o tratamento dessa disfuncdo estética, dentre eles, a utilizagdo da
endermologia, radiofrequéncia, ultrassom terapéutico e a drenagem linfatica manual, que
ajudam na melhora desta disfuncdo. O objetivo da pesquisa foi analisar os diversos tratamentos
da fisioterapia dermato funcional nas alteracdes decorrentes do FEG. Trata-se de uma reviséo de
literatura, obtidos em bancos de dados do Scielo, Bireme e Google académico. Como critério de
inclusdo os estudos deveriam estar publicados no periodo de 2010 a 2015 e foram utilizadas as
seguintes palavras: fibroedema gel6ide, celulite, lipodistrofia gindide, endermologia,
radiofrequéncia, ultrassom terapéutico e drenagem linfatica manual. Resultados: Foram
selecionados 20 artigos e destes apenas 08 atenderam aos critérios de inclusdo. Com base nesses
estudos, os principais efeitos encontrados no tratamento das disfun¢des do FEG foram: o
aumento da circulacdo arterial, vasodilatacdo, melhorando assim a oxigenacdo, aumento da
drenagem venosa, aumentando a reabsorcéo de catabolitos e diminuindo edemas nas areas com
processos inflamatdrios, aumento da permeabilidade da membrana celular, diminui¢cdo dos
radicais livres, melhora na elasticidade cuténea, eliminacdo de toxinas, melhora da nutri¢cdo dos
tecidos, desblogueio da circulacdo, fortalecimento dos vasos sanguineos e linfaticos, melhora do
trofismo celular e distribui¢do de gordura, modelamento da silhueta, aumento do metabolismo
dos tecidos e ainda, promove o relaxamento. Conclusdo: Todos os estudos selecionados nesta
revisdo verificaram efeitos benéficos da endermologia, radiofrequéncia, ultrassom terapéutico e
drenagem linfatica manual como modalidade de tratamento, no que tange a reducdo e/ou
melhora do aspecto do FEG, porém, pode-se observar que ndo houve padronizacdo dos métodos
e protocolos de aplicacdo desta ferramenta. Foi possivel mostrar a importancia da fisioterapia
dermato funcional no tratamento do FEG.
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