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Resumo

O tratamento com quimioterapia, promove efeitos colaterais indesejaveis, como fadiga, fraqueza
muscular, resisténcias cardiorrespiratérias e musculares reduzidas assim como a internacao
prolongada no leito. O presente trabalho tem como objetivo, analisar a influéncia da quimioterapia na
funcdo motora em pacientes submetidos ao tratamento Trata-se de um estudo clinico onde foram
recrutados 2 pacientes com idade média de 33,5 anos (+ 9,5), sexo feminino, diagnosticadas com
cancer, admitidas no hospital para tratamento com quimioterapia endovenosa. Foram realizadas as
avaliacbes pertinentes ao estudo: Dinamometria, Teste de TUG, Escala de Perme, Escala MRC e
Escala ECOG. O resultado mostra uma diferenca significativa na avaliagdo com Dinamometria pos a
guimioterapia. Conclui-se que houve reducéo da forca de preenséo palmar, indicativo de forca muscular
global, nos pacientes que foram submetidos a Quimioterapia.

Palavras-chave: Quimioterapia, cancer, fraqueza muscular.
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Introducao

O céncer possui causas extrinsecas (substancia quimica, radiacdo, virus) e causas intrinsecas
(mutacdes genéticas, hormdnios). Os diferentes tipos de cancer correspondem aos varios tipos de
células do corpo, sua velocidade de multiplicacdo e capacidade de ocorrer a metastase. Ha diversos
fatores que contribuem para a intensidade e frequéncia da dor oncoldgica, podendo ser classificada
como quimica, biolégica, psicologica e comportamental (SILVA, 2014).

Esses pacientes, possuem um maior medo da ocorréncia da dor do que a perspectiva de sobrevida,
sendo ela causada pelo préprio cancer e pela quimioterapia que leva a efeitos colaterais de forma
individualizada. O medicamento atua nas células malignas com o objetivo de destruir seu
desenvolvimento, porém possui uma incapacidade de diferenciar as células tumorais e normais,
ocorrendo a dor. A dor pode ser localizada ou neuropética, sendo ela esporadica ou constante com
sensacdo de queimagédo, choque, pontadas associada com alodinia, parestesia, hiperpatia, hipoestesia
e ha dor causada por injaria neural e também, invasdo tumoral (SILVA, 2014).

A mobilizagdo precoce aumenta a sobrevida dos pacientes criticos internados juntamente com uma
intervencao de tempo de ventilacdo mecanica, reducdo de delirium e influencia na melhora da funcao
fisica, assim evitando um aumento de morbidade em decorréncia da imobilidade e a permanéncia
prolongada desses pacientes na unidade de terapia intensiva.

Segundo MIN LEE e DAVID M. BUCHNER em uma publicagdo em 2008 pela Harvard Medical
School a importancia da caminhada para a saude publica implementando um estilo de vida e trazendo
a caminhada como preditor de taxas mais baixas de doencas crdnicas, incluindo as cardiovasculares e
epidemiolégicos. E a atividade fisica moderada enfatiza beneficios para a salde de aumentar uma
aptidao fisica e produzir beneficios substencias a salde como uma frequéncia cardiaca minima em
atividade rigorosa ou moderada.
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Metodologia

O presente estudo foi realizado junto a um hospital de médio porte de S&o José dos Campos, em
Unidades de Internacédo Clinica (UIC), ap0s aprovagdo no comité de ética e pesquisa (CEP),
CAAE: 65434722.4.0000.5503. Trata-se de um estudo clinico onde foram recrutados 2 pacientes com
idade média de 33,5 anos (+ 9,5), sexo feminino, onde pelo critério de inclusdo estando em tratamento
de Quimioterapia endovenosa sem associacao a outros tratamentos, em tratamento de cancer primario,
nao cirdrgico e que pudessem responder aos questionamentos, bem como compreender e aceitar as
informacdes contidas no Termo de Consentimento, sendo excluidos os pacientes que ndo atendiam ao
critério de inclusdo. Os participantes foram esclarecidos aos métodos, objetivos e o beneficio do
presente estudo juntamente com o termo de consentimento de livre e espontanea vontade mediante a
assinatura do TCLE.

ApOs a assinatura do TCLE, foi realizado o registro dos sinais vitais antes e depois da avaliagao
através do esfigmomanodmetro, estetoscOpio e oximetro de dedo. Foram realizadas as avaliacdes
pertinentes ao estudo: Dinamometria (figura 1), Teste de TUG, Escala de Perme, Escala MRC e Escala
ECOG.

A coleta da forca de preenséo palmar (FPP) foi utilizando o aparelho Dinamdmetro de méo hidraulico
Jamar, escalonado 0 a 90 quilograma forca (kgf). Durante a coleta o paciente foi orientado a aproximar
as duas barras de ferro do aparelho, quantificando o pico de forca maxima. A forma da pegada pode
diferenciar os resultados, sendo que a escolhida no presente estudo foi a preensdo power grip,
conhecida como palmar e a mais referenciada. A medida da FPP foi coletada no membro direito e
esquerdo, sendo considerado o melhor valor das trés medicdes.

Os resultados foram analisados através do teste T-student pareado, de acordo com a
distribuicdo dos dados. Considerou-se o valor de p<0.05 como significantes.

Figura 1- Dinam6metro de méo hidraulico Jamar

Fonte: https://www.jamar-r-handdynamometer.html

Resultados

A amostra do estudo foi constituida por 02 pacientes do sexo feminino conforme Tabela 1 abaixo:
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Tabela 1. Caracterizagcdo da Amostra dos pacientes submetidos
ao tratamento com Quimioterapia.

Paciente 1 Paciente 2
Idade 24 43
Género F F
Peso 68,8kg 70kg
Altura 1,65m 1,55m
IMC 25,16kg/m2 29,13kg/m2
Tipo de Céncer CA Ovario CA de Cdélon

Legenda: F= Femipino; QT=Quimioterapia; CA= Cancer; IMC=
Indice de massa corpérea

A dinamometria é crucial na predicdo da forca muscular global, proporcionando insights objetivos
sobre a capacidade muscular de um individuo. Ao medir a forca em diferentes grupos musculares, a
dinamometria ajuda a identificar fraquezas especificas, monitorar progresso em intervencdes de
treinamento e reabilitacdo, e contribui para a formulag&o de planos de cuidados personalizados.

Tabela 2. Resultados da Avaliagdao Motora pela Dinamometria e Teste de TUG

Pré QT* 24hrs* 48hrs* p
Dinamometria D 55 47,5 28,5 03
Dinamometria E 40 50 27,5 0,003
Teste de TUG 15,17s 16,275 14,29s 0,96

Legenda: D=direita; E= esqueda; TUG= Teste Time Ug and Go

Os resultados da avaliacdo motora mostraram variacdes na forca muscular e mobilidade dos
pacientes ao longo do tempo. A forca muscular no lado esquerdo (Dinamometria E) apresentou
diferenca significativa entre os momentos pré-tratamento, 24 horas e 48 horas pos-tratamento
(p=0,003), enquanto a for¢a no lado direito (Dinamometria D) ndo mostrou diferenca significativa final,
porém apresentou queda durante a cada avaliagdo (p=0,3). O teste de TUG ndo demonstrou diferencas
significativas nos tempos entre os momentos de avaliagdo (p=0,96). Esses resultados sugerem uma
possivel influéncia da quimioterapia na forca muscular especifica, mas nao na mobilidade geral medida
pelo TUG.

Tabela 3. Resultados expresso em média da aplicagdo das
Escalas de Perme, ECOG, MRC expressos em média

Pré QT 24hrs  48hrs

Escala de Perme 31 30 30
Escala ECOG 1 1 1
Escala MRC

Legenda: ECOG=Eastern Cooperative Oncology Group;
MRC= Medical Research Counicil
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Discusséo

Em relagdo a Dinamometria manual esquerda, obteve-se queda de Forca de Preenséo Palmar com
significancia de p=0,003 nas pacientes avaliadas. A avaliagcdo da forca muscular periférica através da
dinamometria manual surge como uma alternativa simples, objetiva, de baixo custo e ndo invasiva, para
afericdo da forga voluntaria maxima de preensao palmar, e tem como principio estimar a forca muscular.
Tal teste possibilita identificar riscos a saude relacionados a forga muscular, sendo considerado um
bom indicador da forca muscular global e também permite avaliar o desempenho fisico em diversas
situacdes clinicas. Dessa forma, as estratégias para conservacao da funcionalidade e prevencédo de
eventos adversos durante a internacao precisam ser seguidas por uma equipe multidisciplinar para
impedir que a hospitalizacdo se torne motivo de incapacidade. (PAIVA, 2014)

Segundo OLIVEIRA (2015) tratamento, como a quimioterapia, promove efeitos colaterais
indesejaveis, como fadiga, fraqueza muscular, resisténcias cardiorrespiratorias e musculares reduzidas
assim como a internacdo prolongada no leito. O corpo promove ao musculo um declinio de massa
muscular, levando uma diminuic&o da forca e Endurance muscular. A imobilidade causada pelo repouso
prolongado associado ao doente critico pode comprometer 6rgdos e sistemas musculoesqueléticos,
cardiovascular, respiratério, gastrointestinal, urinario e cutédneo, proporcionando limitacdes e
consequente perda de inervacdo e massa muscular (SARTI, 2016).

As Escalas de Perme, ECOG e MRC séo ferramentas cruciais para medir mobilidade, desempenho
funcional e for¢ca muscular em pacientes criticos e com cancer. Essas escalas auxiliam na avaliacéo,
tomada de decisfes de tratamento e monitoramento da saude. Os valores constantes nas trés escalas
conforme sugerem que, com base nas informacdes fornecidas, ndo houve altera¢8es significativas nos
aspectos avaliados apds a quimioterapia. No entanto, é importante notar que a interpretacdo desses
resultados pode depender do contexto clinico e de informa¢cBes adicionais sobre o paciente e seu
tratamento. Ainda ndo houve consenso sobre qual € o padrdo ouro, a escala Perme, é responsavel por
fornecer uma pontuacéo total do status mobilidade em um periodo especifico de tempo, tem sua
especificidade voltada para o desempenho fisico de pacientes criticos que necessitam de cuidados
intensivos, porém diversos métodos podem ser utilizados para avaliagdo clinica, incluindo biopsia
muscular, eletromiografia e avaliagdo de forca muscular esquelética através da escala Medical
Research Council (MRC), para avaliagdo de musculos periféricos. (PASA, 2019)

Segundo Cabral et al. (2011), o teste de Time Up and Go (TUG) desempenha um papel fundamental
na avaliagdo da mobilidade funcional. Sua simplicidade e rapidez na execugdo o tornam uma
ferramenta eficaz para avaliar o risco de quedas e mudanc¢as na funcao fisica, especialmente em
populacdes idosas e pacientes com comprometimento de equilibrio. O TUG fornece informacdes
praticas para orientar intervencdes e decisdes de tratamento, melhorando a qualidade de vida e a
independéncia dos pacientes. O tempo de realizagcdo das pacientes incluidas no estudo, sugere que
estejam frageis ou com debilidade, mas que se mantém independentes na maioria das atividades de
vida diaria e com baixo risco de queda.

Para reduzir os riscos e sequelas da imobilizacédo, deve ser realizado a mobilizacdo precoce, pois
contribui no aumento da forca muscular periférica, reducéo da pressao arterial sistdlica, melhora na
ventilacdo e perfuséo, prevencdo de deformidades osteomioarticulares, polineuropatia do paciente
critico e sindrome do imobilismo, além de proporcionar uma melhor funcionalidade pos-alta (SILVA et
al. 2018). No paciente neoplasico a dor apresenta caracteristicas especiais, pela intensidade
significativa, por se manifestar em mais de um local, ser diaria e, quando ndo continua, ter a duracao
de vérias horas. Atualmente a cura e/ou sobrevida dos pacientes tem perspectivas mais otimistas
devido aos novos medicamentos e tratamentos. Entretanto, a possibilidade de melhoria do prognéstico
esta muito ligada a prevencgéo, ao diagnéstico no estagio inicial da doenca e a agilidade no inicio do
tratamento. A fisioterapia tem um importante papel na area da oncologia pois, pode minimizar os
sintomas de sofrimento fisico causados pelos tratamentos de quimioterapia, radioterapia e pos-
cirtrgicos. O controle da dor oncolégica pode ser mais efetivo quando ha o emprego dos cuidados da
fisioterapia, com seus recursos terapéuticos ndo-invasivos. O resgate da independéncia funcional e um
possivel alivio da dor proporcionam maior qualidade de vida e mais conforto aos pacientes (SILVA,
2014).

O presente estudo demonstra que apesar da internacdo hospitalar e quimioterapia a paciente esteve
apta para realizar o teste de TUG que mostra um declinio funcional e no dinamdmetro de preensao
palmar houve uma perca de for¢ca muscular global.
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Concluséao

A analise dos dados de avaliacdo pré e pds-quimioterapia revela uma complexa interagdo entre
diferentes medidas de saude fisica. Enquanto a dinamometria exibiu variagdes significativas entre os
membros direito e esquerdo, o Teste TUG permaneceu praticamente inalterado. A discrepancia entre
as escalas de avaliacdo clinica e as medidas objetivas como a dinamometria e 0 TUG destaca a
necessidade continua de refinar e melhorar os métodos de avaliacdo para obter uma compreensao
mais completa do impacto da quimioterapia na funcionalidade fisica dos pacientes.Conclui-se que
houve reducdo da forca de preenséo palmar, indicativo de forca muscular global, nos pacientes que
foram submetidos a Quimioterapia. Ressaltando-se a importancia da atuacgao fisioterapéutica em todas
as fases do tratamento para preservacao da funcionalidade.
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