8° Congresso de extensao
universitaria da UNESP

Realizagho:

unesp?

UMIVERBDADE ESTADUAL PAULISTA
UULIO DE MESSUITA FILHO™

"Didlogos da Extensio:
do saber académico a pratica social"

O efeito dos exercicios ativos na diminuicédo da dor, incapacidade e
depressao em pacientes com dor lombar crénica ndo especifica.

Flavia Alves Carvalho, Samantha Janaina Demarchi, Priscila Kalil Morelhdo, Crystian Bitencourt Soares de
Oliveira, Marcia Rodrigues Franco, Ruben de Faria Negréo Filho, Rafael Zambelli de Almeida Pinto:
Universidade Estadual Paulista “Julio de Mesquita Filho” — UNESP, Faculdade de Ciéncia e Tecnologia,
Fisioterapia, fla.acarvalho@hotmail.com, bolsista FAPESP.

Resumo

A dor lombar crénica ndo especifica é um
problema de saidde mundial e esta comumente
associado a incapacidades funcionais, ma
qualidade de vida, alteracBes emocionais e ao
afastamento do trabalho. Na tentativa de aliviar os
impactos associados a dor e incapacidade,
evidéncias cientificas ddo suporte para a utilizagdo
de exercicios ativos supervisionados. O objetivo do
estudo foi investigar o efeito do tratamento ativo nos
desfechos clinicos de dor, incapacidade e depressao
em pacientes com dor lombar crénica nao-
especifica. Inicialmente, foi verificado os critérios
de inclusdo/exclusdo dos participantes e depois
coletadas os dados sociodemograficos e os
desfechos clinicos. O programa de exercicios
ativos supervisionados era composto por
exercicios de fortalecimento e aerdbicos
realizados sob a supervisdo do fisioterapeuta,
com duragdo 8 semanas (2vezes/semana). Ao
final do programa, os pacientes foram reavaliados
com relagdo aos desfechos clinicos. As mudancas
pré e pés intervencdo nos desfechos foram
analisadas através do teste t pareado.
Completaram o a intervencdo um total de 14
pacientes. Os resultados mostram que o
programa de exercicios ativos tem reduzido a dor,
incapacidade e o grau de depressdo dos
pacientes com dor lombar cronica ndo especifica.
Por ser dados iniciais de um projeto espera-se
gue o numero de pacientes atendidos pelo
projeto aumente nos proximos meses atendendo
cada vez mais a demanda da regido.

Palavras Chave: dor lombar; terapia por exercicio;
reabilitacao

Introducao

A dor lombar crbnica ndo especifica é
comumente problema de salude mundial e esta
associado a incapacidades funcionais, ma
qualidade de vida, alteracbes emocionais e ao
afastamento do trabalho (AIRAKSINEN et al.,
2006). Essa condicao é classificada como crdnica

Abstract:

Non-specific chronic low back pain does not
specify is a global health problem and is commonly
associated with functional disability, poor quality of
life, emotional changes and absence from work. In
an attempt to alleviate the impacts associated with
pain and disability, scientific evidences support for
the use of active supervised exercises. The aim of
the study was to investigate the effect of active
treatment on clinical outcomes of pain, disability
and depression in patients with non-specific
chronic low back pain. Initially, it was verified the
inclusion/exclusion criteria of the participants and
then collected sociodemographic data and clinical
outcomes. The program of active supervised
exercises consisted of aerobic and strengthening
exercises performed under the supervision of
physiotherapist, lasting 8 weeks (2 times / week).
At the end of the program, patients were evaluated
with regard to the clinical outcomes. The pre and
post intervention changes in outcomes were
analyzed using paired t test. A total of 14 patients
completed the intervention. The results show that
the active exercise program has reduced the pain,
disability, and the degree of depression of patients
with chronic non-specific lower back pain. For
being early data from a project it is expected that
the number of patients attended by the project
grow in the following months attending more the
demand of the region.
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baseado na duracdo dos sintomas, sendo definida
como sintomas persistentes por 12 semanas ou
mais. E pode também classificada como nao
especifica quando ndo é atribuida uma causa para
tais sintomas (AIRAKSINEN et al.,, 2006). A dor
lombar € muito prevalente, sendo que 84% da
populacdo ira apresentar um episédio de dor
lombar em algum momento da vida (AIRAKSINEN
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et al., 2006). A dor lombar classificada como
crbnica ndo especifica afeta aproximadamente
23% da populagdo diagnosticada com dor lombar,
sendo em torno de 12% dos pacientes se
apresentam com altos indices de incapacidade
(AIRAKSINEN et al., 2006).

Na tentativa de aliviar os impactos associados a
dor e incapacidade de individuos com lombar
cronica ndo especifica, as diretrizes clinicas
internacionais recomendam o0s exercicios ativos
como a forma de intervencdo mais eficaz para
essa condicdo (AIRAKSINEN et al., 2006). Dentre
os diferentes tipos de exercicios ativos, 0s
exercicios ativos quando realizados sob superviséo
de um profissional da area da salde e prescritos
com progressao gradativa sdo capazes de obter
desfechos clinicos significativos.

Evidéncias recentes provenientes de uma revisédo
sistematica, mostrou que esse tipo de exercicios
sdo mais eficazes do que a minima intervencao
(e.x.: orientacdes ao paciente), e tdo eficaz quanto
outras formas de exercicios ativos como, por
exemplo, exercicios de estabilizagdo.(MACEDO et
al., 2010).

Portanto os exercicios ativos supervisionados
incide sobre atividades funcionais e progride em
um periodo de tempo, independentemente da dor
para atingir as metas funcionais, de modo que a
chave desse programa sejam as metas, ritmo e
comprometimento.

O objetivo do estudo foi investigar o efeito
do tratamento ativo nos desfechos clinicos de dor,
incapacidade e depressdo em pacientes com dor
lombar crénica ndo-especifica.

Material e Métodos

O tratamento e avaliacdo do paciente foram
realizados no Centro de Referéncia em
Fisioterapia (CRF) com aprovacdo do comité de
ética em pesquisa da Universidade Estadual
Paulista da Faculdade de Ciéncia e Tecnologia
(FCT-UNESP) (CAAE36332514.0.0000.5402).

Inicialmente, foi verificado os critérios de
inclusdo/exclusédo dos participantes, dentre eles:
ter entre 18 a 60 anos; possuir dor lombar a pelo
menos trés meses sem diagnéstico
anatomopatologico especifico. Na avaliacao inicial
0 paciente foi orientado com relacdo a forma de
tratamento oferecida e em seguida, se iniciava a
coleta de dados sociodemograficos.

Além disso, foram aplicados questionarios
para quantificacdo da dor, incapacidade funcional
e depressdo dos pacientes por meio dos
seguintes instrumentos, respectivamente: Escala

Numérica de dor de 0 a 10; Questionario de
Incapacidade de Roland Morris com pontuacfes
de 0 a 24, sendo que pontuacdes maiores
representam maiores incapacidades; e Inventario
de Beck para Depressdo com pontuacdes de 0 a
63 sendo que scores maiores indicam maiores
niveis de depressédo. Apés a avaliagdo inicial, era
iniciado o tratamento ativo a base de exercicios
graduados.

O tratamento ativo foi ministrado em grupo,
baseado em pesquisas anteriores (MACEDO et
al., 2012, SMEETS et al., 2006). O componente
principal do programa de reabilitacdo inclui:
educacdo sobre o sistema de interpretacdo da
dor, exercicios gerais (incluindo exercicios para
0 tronco e membros superiores e inferiores),
exercicios de fortalecimento e progressivo.
Treinamento aerobico, alongamento e
progressdo para exercicios funcionais. (0]
tratamento teve duracdo de 8 semanas, duas
sessdes por semana com 1 hora cada sesséo. O
principal objetivo foi aumentar a tolerancia a
atividade fisica dos pacientes com exercicios
individualizados e submaximos, ignorando
comportamentos negativos e reiterando o bem
estar de estar realizando a atividade. As
atividades que os pacientes sentiam dificuldade
para realizar devido a dor nas costas eram
tomadas como base para o0s exercicios em
grupo. Além disso, principios cognitivos
comportamentais foram utilizados para diminuir a
ansiedade com relacdo a dor e as atividades.

Ao final do estudo foram realizados
novamente o0s questionarios com relagdo aos
desfechos clinicos de dor e incapacidade, assim
como, a Escala de Percepcdo do Efeito Global
(PEG) com pontuacéo de -5 a 5 para avaliagéo
da impressao global de mudanca.

Para descricdo das caracteristicas inicias
do grupo foram realizadas médias e desvio

padrdo para varidveis com distribuicdo
paramétrica e mediana e intervalo interquartilico,
para variaveis com distribuicéo nao

paramétricas. Para avaliar a mudanca nos
desfechos clinicos antes e depois do tratamento
foi utilizado o teste t para dados pareados. Todas
as analises foram realizadas no software SPSS
17.1 e o nivel de significancia adotado foi de 95%.

Resultados e Discussao

Até o momento 14 participantes
completaram o tratamento, sendo que na tabela 1
se encontra as caracteristicas iniciais destes
pacientes.

Tabela 1. Caracteristicas Iniciais
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Caracteristicas Iniciais Amostra (n=14)

Idade M (DP) 45 (+9,0)
Mulheres, n (%) 11 (78,6)
IMC, kg/m?, M (DP) 27,3 (+4,8)
Durag¢é&o da Dor Lombar, med 12 (x21,8)
em meses (1IQ)
Episodio Anterior de Dor 7 (50)
Lombar, n (%)
Status de Trabalho, n (%)
Periodo Integral 4 (29)
Meio Periodo 7 (50)
Desempregado 3(21)
Escolaridade, n (%)
= Superior Incompleto 2(14,3)
Ens. Médio Completo 8 (57,1)
< Ens. Médio Completo 4 (28,6)
Desfechos, M (DP)
Incapacidade (0-24)% 12,4 (+4,5)
Dor (0-10)° 7 (£1,9)
Depresséo (0-63)° 15,7 (£7)

Legenda: M = média; DP = Desvio Padrdo; med = mediana; 11Q
= Intervalo Interquartil;

& — Questionario de Roland Morris de 0 (menor incapacidade) a
24 (maior incapacidade)

® _ Escala Numérica para dor de 0 (nenhuma dor) a 10 (pior dor
possivel)

¢ — Inventario de Beck de 0 (menor nivel de depressdo) a 63
(maior nivel de depresséo)

A idade média da amostra foi de 45 anos
(+9), sendo que a idade minima foi de 25 anos e a
méaxima foi de 60 anos. A amostra total teve 11
pacientes incluidos (78,6%) do género feminino e a
duracdo da dor lombar obteve mediana de 12
meses (11Q: 21,8). O IMC médio foi de 27,3 (+4,8),
sendo classificado como sobrepeso segundo a
OMS. Com relacdo ao status de trabalho, 7
pacientes (50%) foram classificados como
empregados por meio periodo, 4 (29) empregado
por periodo integral e 3 (21%) como
desempregados. Além disso, 8 pacientes (57,1%)
possuiam ensino médio completo, 4 (29%)
obtiveram nivel de escolaridade abaixo do ensino
médio completo e 2 (14%) nivel superior
incompleto ou acima.

Os valores médios iniciais dos desfechos
clinicos, dor, incapacidade funcional e depressao
avaliados através dos questionarios foram de 12,4
(+4,5), 7 (£1,9) e 15,7 (7).

Tabela 2. Mudancgas dos desfechos

% — Questionario de Roland Morris de 0 (menor incapacidade) a
24 (maior incapacidade)

® _ Escala Numérica para dor de 0 (nenhuma dor) a 10 (pior dor
possivel)

¢ — Inventario de Beck de 0 (menor nivel de depressdo) a 63
(maior nivel de depresséo)

*p<0,05

Os valores iniciais, finais e a mudanca nos
desfechos estdo descritos na tabela 2. Os valores
médios dos desfechos clinicos, dor, incapacidade
funcional e depresséo avaliados apés o tratamento
com exercicios graduados foram de 4,1 (5,5), 2
(+1,8) e 9,3 (x11), respectivamente. Segundo as
andlises com o teste t pareado todas as diferencas
entre as médias  foram estatisticamente
significativas com p > 0,05. Além disso na PEG
apos o tratamento os pacientes relataram um valor
médio de 3,6 (x0,35)

O principal objetivo do projeto é reduzir os
niveis de dor, incapacidade e depressdo de
pacientes com dor lombar crénica ndo especifica
apos tratamento em grupo exercicios graduados.
Segundo dados do presente estudos, pode-se
observar que o tratamento 8 semanas foi capaz de
reduzir os desfechos clinicos de pacientes com dor
lombar crbnica ndo especifica.

Os resultados obtidos com o tratamento
estdo de acordo com evidéncias atuais com relagao
ao efeito de exercicios graduados em pacientes
com dor lombar crénica ndo especifica. Segundo
Magalhdes et al. (2015) os exercicios graduados
realizados em 6 semanas foram efetivos em reduzir
dor, incapacidade e depressdo, contudo sem
diferencas significativas quando comparado a
fisioterapia usual. Outros estudos demonstraram a
mesma efetividade, contudo sem diferencas entre
tratamentos (MACEDO et al, 2012). Uma
caracteristica para se ressaltar € o fato do
tratamento disponibilizado ser em grupo e tendo
tamanho de efeitos similares com individuais,
diminuindo os custos com a reabilitacéo.

O projeto teve inicio no comego do ano de
2015 e até o momento 14 pacientes completaram
tratamento. Contudo, inicialmente havia apenas um
horéario disponivel para realizagdo da intervencéo,
sendo que a partir de maio foi aberto outro grupo de
tratamento para atendimento da demanda. Espera-
se que 0 numero de pacientes contemplados pelo
projeto aumente consideravelmente nos periodos

Desfechos Inicial Final Mudanca Seguintes.
Clinicos M (DP) M (DP) (M) bP O
Conclusdes
Incapacidade® 12,4 (¥4,5) 4,1 (#5,5) 8,3 (+4,4)
Dor’ 7 (+1,9) 2 (+1,8) 4,8 (£3,2)* O tratamento a base de exercicios
Depressao® 15,7 (£7) 9,3 (+11) 6,3 (+11)* graduados foi capaz de reduzir os niveis de dor,

incapacidade e depressdo dos pacientes de dor
lombar cronica ndo especifica. Por ser dados
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iniciais de um projeto espera-se que o nimero de
pacientes atendidos pelo projeto aumente nos
proximos meses atendendo cada vez mais a
demanda da regido.
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