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RESUMO

O objetivo é avaliar a eficacia da eletroestimulacdo da musculatura de quadriceps
sobre a dispneia e qualidade de vida de um paciente portador de Doenca pulmonar
obstrutiva crénica. Método: fortalecimento por eletroestimulacao e avaliacbes: teste
de caminhada de seis minutos, Questionario do Hospital Saint George e London
Chest Activity of Daily Living. Resultados: aumento no condicionamento fisico,
qualidade de vida e reducgéo da dispneia. Conclui-se que a intervencao pode ajudar
no tratamento.
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ABSTRACT

The aim was to evaluate the efficacy of electrostimulation in the quadriceps muscle
on dyspnea and quality of life in a person with Chronic Obstructive Pulmonary
Disease. Method: strengthening by electrostimulation and assessments: Six-Minute
Walk Test, the Saint George’s Questionnaire and the London Chest Activity of Daily
Living. Results: rise physical conditioning, quality of life and reduced dyspnea. It has
concluded that the intervention may collaborate in the rehabilitation.
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INTRODUCAO

O termo doenca pulmonar obstrutiva crénica (DPOC) descreve uma
enfermidade progressiva e lenta que limita cronicamente o fluxo aéreo, desenvolvida
por processos inflamatorios que levam a deformidades do sistema respiratorio
provocada pela inalacao de gases téxicos (GOLD, 2017, p. 10).

Apresenta alteragdes do sistema musculo esquelético como diminuicdo de
forca muscular periférica o que leva ao descondicionamento fisico, incapacitando a
de exercer suas atividades de vida diarias (AVD’s) (LANGER et al, 2009). Sabendo
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qgue a corrente russa utilizada como técnica de fortalecimento muscular tendo assim
o poder de fazer com que a maioria das unidades motoras e as fibras que séo
inervadas por elas realizem uma contracao sincronizada, o que néo pode ser obtida
na contragdo voluntaria (LIANZA, 2001 apud RODRIGUES JUNIOR, 2014).

O presente estudo justifica-se diante da alteragdo apresentada pelo DPOC,
dos recursos fisioterapéuticos a eletroestimulacdo pode ser utilizada a favor do
paciente evitando a exacerbacado da doencga e diminuindo os sintomas. Diante do
exposto esta pesquisa teve como objetivo: avaliar a eficacia da eletroestimulagéo da
musculatura de quadriceps sobre a dispneia e qualidade de vida de paciente
portador de doenca pulmonar obstrutiva crénica.

METODOLOGIA

Esta pesquisa trata-se de um estudo de caso intervencional, realizada entre
maio e junho de 2017 na Faculdade de Apucarana (FAP), aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa com Seres Humanos da FAP — CETI-FAP sobre parecer do
namero 2.080.425. Foi incluido quem apresentou a faixa etaria acima de 45 anos,
portador de DPOC confirmada por diagnéstico médico, que apresente um quadro
clinico controlado da patologia e preparado a efetuar o plano de tratamento
proposto.

Participou uma (1) paciente, sexo feminino, 71 anos, com diagnostico de
DPOC e que utilizava os servicos da Clinica de Fisioterapia da FAP. Apéds a
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), foi avaliada
antes e apés o tratamento por meio da escala London Chest Activity of Daily Living
(LCADL), para avaliar as limitagdes das AVD’s, pelo Questionario do Hospital Saint
George (SGRQ) que avalia a qualidade de vida e o teste de caminhada de seis
minutos (TC6), para comparar o condicionamento fisico. Para graduar o cansaco a
escala de borg modificada e para calcular o valor predito, equacao de Enright e
Sherril mulheres = (2,11 x altura cm) — (2,29 x peso Kg) — (5,78 x idade) + 667 m.

O teste incremental para membros superiores (MMSS) definiu o peso
maximo, foram utilizados 40% da ultima repeticido maxima, o mesmo foi realizado na
sexta sessdo onde a carga foi aumentada. Foram realizadas 12 sessbes de
fisioterapia trés vezes por semana, de 50 minutos cada, onde foram coletados PA,
FC, SpO2 no inicial e final.



Foram realizados cinco minutos de cicloergdbmetro para MMSS, apds 30
minutos de corrente russa dois eletrodos posicionados sobre cada ventre do
quadriceps, corrente média frequéncia, de 2500 hertz de repeticao do pulso e
modulada por 100 hertz, com 50% de duragao dos pulsos e um ciclo de trabalho de
10 milissegundos on e off, com os tempos de subida e descida de trés segundos.
Esses parametros foram iniciais, na quarta e na oitava sessao foram alterados para
evitar a acomodacdo. Sentada durante a aplicacdo da corrente, fortalecendo
peitoral, triceps braquial e deltoide, em trés séries de 10 repeti¢cdes, com intervalo de
um minuto apds cada série e trés minutos entre cada exercicio, todos com halteres,
associado a freno-labial e ao final, cinco minutos de alongamentos passivos gerais
de MMSS.

RESULTADOS

De acordo com a tabela 1 na avaliacao inicial, o Borg oito (8) referido foi alto,
a FC e a SpO2 reduziram mas permaneceram estaveis. Ja na final a PA nao
alterou, SpO2 e FC aumentaram e uma reducéao significativa do borg. Na tabela 2

podemos observar o aumento em 86 metros na distancia obtida pds-treinamento.

Tabela 1 - Comparacao dos valores do TC6 antes e depois da intervencao
fisioterapéutica e apos a recuperacao
AVALIACAO INICIAL / AVALIACAO FINAL

SINAIS ANTES DEPOIS RECUPERACAO 1’ RECUPERACAO 2’
SPO2 (%) 98/99 95/99 98/99 98/99

FC (bpm) 69/78 60/95 63/93 65/83

PAi (mmhg) 110/70 110/70 110/70 110/70

PAf (mmhg) 110/70 110/70 110/70 110/70

BORG 1/1 8/5 3/2 2/2

Fonte: Autora do estudo, 2017.

TC6 (teste de caminhada de seis minutos), SpO2 (saturagao de oxigénio), FC (frequéncia cardiaca),
bpm (batimentos por minutos), PAi (pressao arterial incial), PAf (pressao arterial final) mmhg
(milimetros de mercario) 1’ e 2’ ( 1 minuto e 2 minutos).

Tabela 2 - Distancias predita e obtida no TC6 antes e apés o treinamento de
fisioterapia

AVALIACAO INICIAL AVALIACAO FINAL




TC6 predito 418,43 metros 418,43 metros

TC6 obtido 514 metros 600 metros

Fonte: Autora do estudo, 2017.
TC6 (Teste de caminha de seis minutos).

A tabela 3 apresenta avaliagdo SGRQ, nos itens sintomas e atividades a

reducao nao foi significativa, o dominio impacto foi 0 que apontou maior diferenga.

Tabela 3 - Questionario SGRQ

Componentes Avaliacao Inicial Avaliacao Final
Sintomas 11 8
Atividades 11 10
Impacto 16 12
Total 38 30

Fonte: Autora do estudo, 2017.
SGRQ (Questionario do Hospital Saint George).

Na tabela 4 estdo os resultados da escala LCADL, apontando uma reducgao
da dispneia ao executar as atividades domésticas, de lazer e os cuidados pessoais.

Tabela 4 - Escala LCADL

Componentes Avaliacao Inicial Avaliacao Final
Cuidado pessoal 3 0
Atividades domésticas 9 6
Atividades fisicas 6 3
Lazer 0 0
Total 18 9

Fonte: Autora do estudo, 2017.
LCADL (London Chest Activity of Daily Living)

CONCLUSAO



Neste estudo foi possivel demonstrar que utilizar a eletroestimulacdo pode
auxiliar no tratamento de DPOC, pois os resultados foram benéficos apresentando

um aumento no condicionamento fisico, na qualidade de vida e redugéo na dispneia.
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