CENTRO UNIVERSITARIO SAO JOSE
CURSO DE FISIOTERAPIA

CARLA ROSA REZENDE MATSUNAGA
FLAVIA COSTA GUIMARAES
COSME MACHADO

EFEITOS DA CINESIOTERAPIA EM PACIENTES PORTADORES DE
ARTRITE REUMATOIDE EM MEMBROS SUPERIORES

Rio de Janeiro
2021.2



EFEITOS DA CINESIOTERAPIA EM PACIENTES PORTADORES DE
ARTRITE REUMATOIDE EM MEMBROS SUPERIORES
EFFECTS OF KINESIOTHERAPY ON PATIENTS WITH

RHEUMATOID ARTHRITIS IN UPPER LIMBS

CARLA ROSA REZENDE MATSUNAGA

Graduando (a) do Curso de Fisioterapia do Centro Universitario Sdo Jose.
FLAVIA COSTA GUIMARAES

Graduando (a) do Curso de Fisioterapia do Centro Universitario Sdo Jose.

Orientador: COSME MACHADO
Fisioterapeuta, Mestre em Medicina Fisica e Reabilitacdo (UFRJ) e Docente do curso
de fisioterapia pela Centro Universitario Sdo José

RESUMO

Artrite Reumatoide (AR) € uma desordem autoimune de etiologia desconhecida
caracterizada pela ocorréncia de episddios recorrentes de processos inflamatérios
reativos que podem afetar muitos tecidos e 6rgdos, mas que ataca principalmente as
articulacbes. A AR instala-se de maneira insidiosa e progressiva e conforme a sua
evolugdo, ocorre o envolvimento de um numero crescente de articulagdes, havendo
predilecdo pelas maos, pés e punhos, geralmente num padrdo assimétrico. Objetivo:
Essa pesquisa tera como objetivo apresentar evidéncias quanto a eficacia do tratamento
cinesioterapéutico na artrite reumatoide de membros superiores e discriminar as formas
de apresentacdo e manifestacdo da mesma. Metodologia: O estudo sera conduzido
como uma pesquisa bibliografica sobre os efeitos da cinesioterapia em pacientes
portadores de artrite reumatoide com disfuncdo em membros superiores. As informacdes
obtidas sobre o tema foram pesquisadas no periodo de 2005 a 2020, em bancos de dados
eletrbnicos como: Google Académico, Lilacs, Pubmed, Scielo, usando como descritores:
cinesioterapia, artrite reumatoide, reabilitacdo. Desta forma foram selecionados os artigos
e feita uma leitura dos mesmos e 0s seus aspectos importantes foram descritos,
excluindo outros que ndo tinham ligacdo com a patologia e/ou tratamento. Concluséo: é
possivel concluir que os recursos da cinesioterapia proporcionam uma melhora
significativa tanto na dor como na amplitude de movimento no tratamento da Artrite
Reumatoide

Palavras-chave: Artrite Reumatoide, cinesioterapia e reabilitagéo.



ABSTRACT

Rheumatoid Arthritis (RA) is an autoimmune disorder of unknown etiology characterized
by the occurrence of multiple episodes of reactive inflammatory processes that can affect
many tissues and organs, but mainly attack the joints. RA installs itself insidiously and
progressively, and as it evolves, an increasing number of joints are involved, with a
predilection for the hands, feet and wrists, generally in an asymmetrical pattern.
Objective: This research will aim to present evidence regarding the efficacy of
kinesiotherapeutic treatment in rheumatoid arthritis of the upper limbs and to discriminate
the forms of presentation and manifestation of the same. Methodology: The study will be
conducted as a literature review on the effects of kinesiotherapy in patients with
rheumatoid arthritis with dysfunction in the upper limbs. The information obtained on the
subject was searched from 2005 to 2020, in electronic databases such as: Academic
Google, Lilacs, Pubmed, Scielo, using as descriptors: kinesiotherapy, rheumatoid arthritis,
rehabilitation. Thus, the articles were selected and read and their important aspects were
described, excluding others that had no connection with the pathology and/or treatment.
Conclusion: Itis possible to conclude that kinesiotherapy resources provide a significant
improvement in both pain and range of motion in the treatment of Rheumatoid Arthritis.
Keywords: Rheumatoid Arthritis, Kinesiotherapy and Rehabilitation.

INTRODUCAO:

Artrite  Reumatoide é uma desordem autoimune de etiologia desconhecida
caracterizada pela ocorréncia de varios episodios de processos inflamatérios reativos que
podem afetar muitos tecidos e 6rgdos, mas que atinge principalmente as articulacdes.
(FERREIRA, et. al., 2008). acreditava que prevalentemente a AR em adultos € mais
comum em mulheres, numa magnitude de 5:1 e sucede notadamente na faixa de 40 a 60
anos. Contudo, a evolugéo da doenca possui tendéncias mais graves em homens. A AR
instala-se de maneira insidiosa e progressiva e conforme a sua evolucdo, ocorre o
envolvimento de um numero crescente de articulagdes, havendo predilecéo pelas maos,
pés e punhos, geralmente num padrao assimétrico.

A doenca caracteriza-se pela inflamagcdo do tecido sinovial de mdltiplas
articulacdes, levando a destruicao tecidual, dor, deformidades e reducéo na qualidade de
vida do paciente. Até 0 momento exames especificos para a deteccdo da doenca, sdo
escassos. Porém devido a dificuldade de diagndstico, elaborou-se uma lista de sinais e

sintomas que um individuo com AR pode apresentar, que s&o: rigidez matinal com



duracdo de ao menos uma hora, edema de tecidos moles de trés ou mais éareas
articulares, edemas das articulagdes interfalangianas proximais, metacarpo-falangeanas
ou do punho.

Outros sintomas sao: edemas simétricos, nddulos reumatoides, presenca de fator
reumatoide diagnosticado por exame clinico. Erosfes radiograficas e/ou osteopenia
periarticular nas articulagdes da mao e ou punho, também podem surgir.

Portanto para que se feche diagnostico de AR é importante que o individuo
apresente pelo menos quatro do total desses sintomas. (KULKAMP, et. al., 2009).

A AR inicialmente € caracterizada por uma poliartrite assimétrica, sendo a
articulacéo das méos as primeiras a serem acometidas geralmente. Os sintomas podem
alternar com periodos de melhora e com momentos de grandes pioras ou permanente.
Caso nao haja tratamento precoce, o surgimento de deformidades é uma questao de
tempo.

A cinesioterapia se baseia no uso de exercicios como forma de tratamento. A
cinesioterapia € uma técnica que se baseia nos conhecimentos de anatomia, fisiologia e
biomecanica, a fim de proporcionar ao paciente um melhor e mais eficaz trabalho de
prevencao, tratamento e reabilitacdo. Através do uso de movimentos corporais consegue-
se proporcionar mobilidade, flexibilidade, coordenacdo muscular, aumento da forca
muscular e resisténcia a fadiga. (DE MACEDO SCHNORNBERGER, et al., 2017)

Segundo KNOB, et al., (2017) A fisioterapia atua em todas as fases da doenca,
diminuindo a dor, mantendo ou recuperando a mobilidade articular e prevenindo as
atrofias musculares e as deformidades articulares. Por meio da cinesioterapia, através
das modalidades de exercicios terapéuticos, pode se conseguir bons resultados sobre a
forca muscular, a funcionalidade, a capacidade cardiorrespiratoria, a disposicdo e o
retorno as atividades funcionais dos individuos com AR. A reabilitacao efetiva deve ser
realizada de forma adequada, impedindo, assim, que danos articulares se tornem
irreversiveis.

Essa pesquisa terA como objetivo apresentar evidéncias quanto a eficacia do
tratamento cinesioterapéutico na artrite reumatoide de membros superiores e discriminar

as formas de apresentacdo e manifestacdo da mesma.



MATERIAIS E METODOS

O presente trabalho trata-se de uma revisdo bibliografica, onde apés uma
minuciosa pesquisa foram encontrados um total de 34 artigos sendo 7 PubMed, 7 Scielo,
e 20 Google académico. Apés esta primeira etapa foi realizada a busca dos artigos nos
periodos de 2004 a 2021 em portugués e inglés. Para a selecdo destes artigos foram
utilizadas as seguintes palavras chaves: artrite reumatoide, cinesioterapia e reabilitacdo
onde foram excluidos artigos por apresentarem outros recursos que nao eram
correspondente a pesquisa deste artigo. Foram incluidos os que levaram em
consideracdo o tema proposto e as aplicabilidades fisioterapéuticas que abordavam o
fortalecimento, alongamento, como também técnicas de mobilizacdo articular para o

tratamento da AR.

DISCUSSAO E RESULTADO

Para a construcdo do presente estudo foi atendido os critérios de inclusédo
adotados previamente, foram encontrados um total de 34 artigos, sendo 7 PubMed, 7
Scielo, e 20 Google académico. Apos esta primeira etapa foi realizada a busca dos titulos
onde através da identificacdo do tema da pesquisa, das palavras chaves no titulo e
analise da leitura dos resumos 5 artigos foram excluidos por apresentarem outra analise
gue ndo eram correspondente a pesquisa deste artigo. Restando assim com 29 trabalhos
sendo destes, 7 excluidos por estarem de maneira duplicada, pelo fato do mesmo artigo
serem postado em diferentes plataformas. Posteriormente foram analisados os critérios
de inclusdo, onde foram excluidos 10 artigos por ndo contemplarem esses critérios.

Os critérios basicamente sdo: trabalhos que tratem a cinesioterapia como tema principal

da pesquisa e que tenham ligacao direta com a patologia e seus sintomas.



Fluxograma: Método de selecéo dos artigos selecionados.
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Tabela 1: Artigos selecionados para composic¢do da discusséo da pesquisa.

TITULO

AUTOR/ANO

METODO

RESULTADOS

Intervencéo
fisioterapéutica na dor e
na qualidade de vida em

mulheres com artrite
reumatoide. Relato de
€asos.

Schnornberger
C. M. etal,
2018

Estudo de uma série de casos
de cinco pacientes do sexo
feminino, com média de idade
de +54 anos. A técnica
escolhida foi a
cinesioterapia, exercicios
como: alongamento,
fortalecimento com faixas,
bolinhas, exercicio de
expansibilidade pulmonar com
bastao, relaxamento com bola
suica e exercicios de
equilibrio e propriocepcao.

Os individuos foram
submetidos a um
programa de intervencao
cinesioterapeutica, que foi
realizado em grupo, 2
vezes por semanas e 50
minutos por sesséo,
totalizando 10 sessfes. O
programa de intervencéo
proposto foi eficaz na
melhora dos dominios dor
e vitalidade referentes a
analise da qualidade de
vida em mulheres com
artrite reumatoide.




Abordagem
fisioterapéutica de
pacientes com artrite
reumatoide: revisdo de
literateratura

Conceicéo J.
S.etal, 2014

A pesquisa caracteriza-se
como uma revisao de
literatura realizada em bancos
de dados. Abordou-se uma
variedade de recursos como:
cinesioterapia, as terapias
manuais (mobiliza¢éo articular
e massagem), termoterapia.

N&o ha um tratamento
Unico totalmente eficaz.
Intervencdes de
fisioterapia para pessoas
com artrite reumatoide sdo
predominantemente
orientadas para amenizar
as deficiéncias resultante
de manifestacfes das
doencas articular e
periarticular, e fornecer
orientacdes e educacao
para melhorar a
capacidade funcional e
qualidade de vida.

Intervencgéo
fisioterapéutica em
paciente portador de
artrite reumatoide: um
estudo de caso.

Molin V. D. et
al, 2015

Estudo longitudinal e
intervencionista no qual
abordamos o caso de um
individuo portador de AR
submetido a tratamento
fisioterapéutico. Exercicios
como: mobilizacdo e tragcéo
articular, alongamento,
cinesioterapia com exercicios
orientados, uso de ultrassom
como agente analgésico e
anti-inflamatério.

Trata-se de um estudo
longitudinal e
intervencionista no qual
aborda o caso de um
individuo portador de AR
submetido a tratamento
fisioterapéutico no servigo
de Fisioterapia
Reumatol6gica da
Universidade de Passo
Fundo na qual foi
enfatizado resultados
referentes a dor, amplitude
de movimento e qualidade
de vida. A fisioterapia foi
capaz de incrementar a
amplitude de movimento
das articulacdes
acometidas pela patologia,
0 que juntamente com a
melhora do quadro algico,
resultou em melhora da
qualidade de vida do
paciente.

INFLUENCIA DA
ATIVIDADE FiSICA E
FISIOTERAPIA NA
ARTRITE REUMATOIDE

Silva G. S.,
2019

Foi efetuada uma busca nas
bases de dados. Dentre os
tipos de tratamento utilizados
nestes artigos
encontram-se: crioterapia e
cinesioterapia combinadas;
exercicios de alta intensidade,
exercicios
de mobilizacdo nervosa,
exercicios de ROM,
mobilizagédo articular diaria
com fortalecimento
combinado (intervencgéo
SARAH)

Obteve-se 22 artigos, apés
andlise foram retiradas 3
duplicatas e excluidos 4

estudos: por ndo
correlacionarem a
Fisioterapia e AR,
permanecendo 15 artigos.
Dentre os tipos de
tratamento utilizados
nestes artigos encontram-
se: crioterapia e
cinesioterapia
combinadas; exercicios de
alta intensidade,
exercicios de mobilizacédo
nervosa, exercicios de
ROM, mobilizacéo articular




diaria com fortalecimento
combinado (intervengé&o
SARAH), exercicios
domiciliares com auxilio do
console Wii e técnica de
vibracéo do corpo inteiro

(WBV).

Forca de preensao
palmar em um individuo
portador de lGpus
eritematoso sistémico e
artrite reumatoéide: um
estudo de caso

Myra R. S. et
al, 2015

O estudo envolveu um
individuo do sexo feminino,
com idade de 49 anos. O
individuo foi submetido a 15
sessOes de fisioterapia, com
exercicios como: de
alongamento global,
mobilizagdo articular de punho
e dedos, exercicios de
funcionalidade e
fortalecimento para a méo
utilizando recursos como:
bolinhas de diferentes cargas,
fortalecedor de méos e dedos,
digiflex, massa de modelar,
oponéncia de dedos; ganho
de forca muscular para os
movimentos de desvio radial e
ulnar, flexdo e extenséo de
punho utilizando faixa eléstica
e halteres de 1kg.

Houve aumento na forca
de preenséo palmar em
ambos 0os membros pos-
intervencéo. O estudo
mostrou que a fisioterapia
focada em exercicios de
fortalecimento, associados
com exercicios funcionais
foram capazes de
melhorar a fungéo da méo,
aumentar a amplitude de
movimento e a forca de
preensédo palmar, com
consequente progresso na
qualidade de vida em um
individuo portador de LES
e AR.

Efeitos da cinesioterapia
na for¢a de preenséo
palmar, na dor e na
qualidade de vida de
mulheres com artrite
reumatoide

Schnornberger
C. M. etal,
2017

Este é um estudo longitudinal
e intervencionista, com 05
individuos do sexo feminino
(54,0 anos). Exercicios
como: Alongamento,
fortalecimento com faixas,
bolinhas e outros tipos de
resisténcias. Exercicio de
motricidade fina,
transferéncia, propriocepcéo e
equilibrio.

Estudo de uma série de
casos de cinco pacientes
do sexo feminino, com
média de idade de +54
anos. As pacientes foram
submetidas a um
programa de intervencao
fisioterapéutica baseado
em cinesioterapia, que foi
realizado em grupo, com
frequéncia de duas
sessdes semanais e
duracéo de 50 minutos por
sesséo, totalizando 10
sessdes. O programa de
intervencao proposto
gerou aumento da Forga
de preenséo palmar
bilateral e dos dominios
“dor” e “vitalidade”
referentes a qualidade de
vida na amostra estudada




CINESIOTERAPIA
PARA AS MAOS DE
INDIVIDUOS COM

Revisédo sistematica realizada
nas bases de dados. Quatro
estudos foram publicados em
inglés e um estudo publicado
em lituano. Ao todo foram

Todos os estudos
envolveram intervencao
cinesioterapéutica para as
maos em comparacédo a
outras formas interventivas
ou grupos controles. O
namero de intervencdes
variou entre 12 e 60
sessdes. De acordo com

i ira, M.O. i 204 indivi -
ARTRITE Siqueira, M.O pesqu_sados; 04 individuos 0s resultados obtidos, a
) et al, 2019 (média de idade de 55,39 R )
REUMATOIDE: UMA cinesioterapia apresentou
x anos), sendo 179 do sexo . e
REVISAO e efeitos benéficos sobre a
P feminino (87,74%) e 25 do . .
SISTEMATICA . o capacidade funcional, a
sexo masculino (12,25%). O ~
~ forca de preensao palmar
tempo de duracdo da doenca
' P ou forca dos dedos,
foi em média 10,25 anos. . .
amplitude de movimento
articular, quadro doloroso
e for¢ca muscular dos
membros.

Com base nos estudos
analisados, compreende-
se que ha uma variedade

Este é um estudo do tipo de metqdos ‘er?‘P.e““COS'
P e 0s quais possibilitam o
revisdo sistematica, na qual . ~
manejo das altera¢cdes
foram consultados :
oriundas da AR. Embora
manualmente certos estudos sugiram
artigos indexados na base de ) 9
o gue a intervencao
- . . dados eletrénicos. 06 estudos . P x
Fisioterapia na qualidade fisioterapéutica nédo
i N completos .
de vida de individuos Knob B. etal, |. . . apresente beneficios
. o incluidos. A partir dos estudos .
com artrite reumatoide: 2016 estatisticamente
P " abordados, observase uma LT
revisao sistematica N significativos sobre a QV,
prevaléncia na presente .
. h& um consenso geral
pesquisa de
. L entre os autores de que a
diferentes exercicios no .
aderéncia ao protocolo
tratamento da AR em . !
~ N interventivo por parte do
comparacao com a utilizagcdo Lo .
e individuo seja um fator
de terapias fisicas. .
determinante para o
sucesso do tratamento
fisioterapéutico na QV em
individuos com AR.
Trata-se de um relato de caso | .. . Apos a mtervengao
. fisioterapéutica, observou-
de um homem com artrite oo
. se diminui¢c&o dos pontos
reumatoide, com 49 anos de ; :
. . ~ dolorosos e da intensidade
idade. Ele realizou 26 sessdes
e . . da dor, aumento do
Reabilitagédo de fisioterapia, ancoradas em \
o P NP . P trofismo muscular dos
cinesioterapéutica em Knob B. et al, | cinesioterapia, com exercicios L
. Lo ; bracos e da coxa direita e
um homem com artrite 2017 de mobiliza¢8es articulares,

reumatoide

alongamentos musculares,
fortalecimentos musculares,
exercicios de transferéncia de
peso, de
equilibrio e de marcha, terapia
manual e crioterapia, onde

melhora de cinco dos oito
dominios da qualidade de
vida do individuo estudado
(limitac&@o por aspectos
emocionais, dor, salde
mental, capacidade
funcional e a vitalidade,




utilizou varios

10

respectivamente).

recursos.

Concluiu-se que o plano

proposto foi benéfico para

muscular e melhora da
qualidade de vida de um

cinesioterapéutico
a diminuicao da dor,
aumento do trofismo

homem com artrite
reumatoide.

Efeito de duas
intervencdes de
fisioterapia no alivio de
dor e aumento da
amplitude articular em
doentes com artrite

reumatoide

Seixedo L.,
Mestre F. S.,
2008

A amostra, de conveniéncia,
foi constituida por 30

elementos, 24 mulheres e 6
homens, com diagnéstico de
AR, submetidos a tratamento
de Fisioterapia em Chaves. As
idades dos individuos foram
compreendidas entre os 20 e
0s 85 anos de idade.

Na amostra estudada, o

G1 e 0 G2 obtiveram
melhorias significativas
nos resultados da dor
apos as intervencgdes de
fisioterapia, no entanto,
nao se verificaram
diferencas entre os
grupos.

Forca de preenséo
palmar e desempenho
funcional em mulheres
de meia-idade e idosas
com artrite reumatoide.

DIOGO, Karla
Gongalves et
al. 2019

Participaram mulheres com
artrite reumatoide, acima de
45 anos, com marcha
independente, divididas em
grupo de adultas (45 a 59
anos) e idosas (60 anos e
mais).

Foram mensuradas a forca

de preenséo palmar,
capacidade funcional
(velocidade de marcha) e
fadiga (Functional
Assessment of Chronic
lliness Therapy). Os
resultados demonstraram
que as idosas estavam em
melhores condi¢des
musculares.

A eficacia dos programas
de exercicios para as
maos em casa ha artrite
reumatoide: uma revisao

sistematica

HAMMOND,
Alison et al.
2016

"Programas de reabilitacio
(10 a 15 sessdes de terapia
avaliadas ao longo de duas ou
trés semanas; ou

20 sessOes de terapia durante
2 meses, com exercicios em
casa entre a terapia duas
vezes por semana."

Uma reviséo sistematica
de oito estudos
(publicados entre 2000-
2014) concluiu o exercicio
manual, melhora a forca
de preenséo.
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A AR é uma doenca de caréter crénico, que reduz a funcionalidade e compromete
amplamente a QV relatada pelos individuos. O principal impacto é articular, pela
inflamacéo das articulagGes periféricas, primordialmente das extremidades dos
membros superiores, resultando em dor, reducéo da forca de preensao palmar e prejuizo
nas atividades e qualidade de vida dos afetados.

O tratamento tende a comecar com a educacéo do paciente sobre a doencga, com
informacBes como o risco das lesfes articulares, bem como sobre os riscos e beneficios
das modalidades de tratamentos existentes.

Conforme o estudo de Schonornbeger et al. 2018, os individuos realizaram 10
sessOes de fisioterapia em grupo, com frequéncia de 2 vezes por semana e duracao
meédia de 50 minutos. A técnica escolhida foi a cinesioterapia e delineou-se o programa
interventivo visando seus efeitos sobre a dor e a Qualidade de Vida das pacientes com
AR. Os exercicios propostos foram:

1. Alongamento muscular lento e mantido, de modo ativo-assistido ou passivo dos
principais grupos musculares dos membros superiores, inferiores e do tronco; 2.
Fortalecimento dos membros superiores (grupos musculares flexores, extensores e
abdutores de ombro e flexores e extensores de cotovelo; 3. Exercicio de expansibilidade
pulmonar, em padréo diafragmatico, com auxilio de um bastéo; 4. Fortalecimento dos
musculos posteriores de tronco com faixas elésticas 5. Fortalecimento dos musculos
responsaveis pelos movimentos de flexdo, extensdo, desvio ulnar e desvio radial dos
punhos com faixas elasticas; 6. Fortalecimento das maos e dos dedos com fortalecedor
de punho e dedos; 7. Exercicio de motricidade fina com massas de modelar terapéutica,
onde as pacientes realizavam movimentos de pegadas em pinga com todos os dedos.

Apos as sessoes de fisioterapia o grupo experimental obteve ganhos significativos
na funcionalidade e na forca muscular dos individuos estudados evidenciando eficacia
na melhora dos dominios dor e vitalidade referentes a analise da qualidade de vida em
mulheres com artrite reumatoide, com o programa de intervencdo proposto, como
alongamentos musculares globais, fortalecimentos dos membros superiores, além de
exercicios de motricidade fina.

Conceigao et al (2015), realizaram uma revisao de literatura de modo a abordar as

principais condutas fisioterapéuticas utilizadas em pacientes com AR. Os pesquisadores
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observaram que a laserterapia € um recurso muito utilizado com resultados favoraveis
quanto a observacao de diminuicdo do processo inflamatério ap6s o uso do laser. Em
seus estudos, mostraram que manobras que causem dor ao paciente devem ser
evitadas, sendo realizadas de forma ritmica, suave e com movimentos repetitivos,
proporcionando relaxamento dos tecidos moles e que em casos de doencgas reuméticas,
a terapia manual pode se tornar um substituto, com grande eficacia, dos medicamentos
anti-inflamatorios, sendo esses muito utilizados nas doencgas reumaticas.

Molin et al (2015) em um estudo similar de um individuo portador de AR submetido
a tratamento fisioterapéutico foram realizados, no total, 16 atendimentos. As sessdes
tiveram duragdo de 50 minutos cada e ocorreram duas vezes por semana
compreendendo o periodo de setembro a dezembro de 2014. Quanto ao tratamento, este
abordou uso de ultrassom como agente analgésico e anti-inflamatério; terapias manuais,
do tipo mobilizacdo e tragdo articular a fim de aumentar a nutricdo e a lubrificacdo
articular, bem como aumentar, manter ou evitar perda de amplitude de movimento;
alongamento, para facilitar os movimentos e/ou minimizar lesdes; cinesioterapia com
exercicios orientados, visando movimentos funcionais e evitando posi¢cdes antalgicas,
assim como, visando o fortalecimento muscular.

ApoGs analise dos resultados concluiu-se que o uso concomitante de diversas
condutas fisioterapéuticas, desde cinesioterapia até agentes eletrofisicos, foi eficiente no
manejo de um paciente portador de artrite reumatoide trazendo relaxamento, melhora da
dor e da amplitude de movimento.

O Fisioterapeuta pode utilizar outras modalidades terapéuticas no tratamento de
doentes com Artrite Reumatoide. As modalidades terapéuticas englobam as terapias
manuais (como a mobilizacao articular e a massagem), e exercicios supervisionados. Os
resultados confirmaram os beneficios das diferentes modalidades terapéuticas no alivio
da dor das doencas reumaticas (Seixedo L., Mestre F. S., 2008).

A realizacdo de exercicios fisicos fisiologicamente pode promover uma elevacgao
no limiar da dor, por meio da liberacdo de opioides enddgenos e na inibicdo do
mecanismo nociceptivo cerebral. Mesmo pela ativagdo muscular ndo acometida por meio
da dor, ha efeito sistémico de analgesia no individuo com AR, conforme os estudos de

Knob et al, (2016), onde o objetivo do estudo foi verificar os efeitos da reabilitagdo
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cinesioterapéutica em um homem com artrite reumatoide. Trata-se de um relato de caso
de um homem com artrite reumatoide, 49 anos, cuja queixa principal era as dores
articulares diversas. O individuo realizou 26 sessdes de fisioterapia, baseadas em
cinesioterapia, com exercicios de mobilizacGes articulares, alongamentos musculares,
fortalecimentos musculares, exercicios de transferéncia de peso, de equilibrio e de
marcha, terapia manual e crioterapia, onde utilizou-se recursos diversos, mostrando
também que a conduta cinesioterapeutica abordada por eles conseguiu produzir efeitos
positivos sobre o quadro doloroso do paciente.

Schonornbeger et al. 2017 apresentaram um estudo avaliando a eficacia da
preensdo palmar em 5 pacientes do sexo feminino portadores da artrite reumatoide. Os
pacientes foram submetidos a uma proposta de intervencdo cinesioterapeutica, como
alongamento muscular, fortalecimento dos musculos dos membros superiores, maos e
punhos, exercicios de motricidade fina duas vezes por semana, totalizando dez sessdes.
Apos as intervengdes realizadas no estudo, foi observada a melhora na forca de preenséo
palmar e dos dominios da dor e vitalidade da qualidade vida dos pacientes.

Em relacdo melhorar a funcdo da méo, aumentar a amplitude de movimento e a
forca de preensédo palmar, o estudo de por Myra (2015), evidenciou exercicio como a
fisioterapia focada em exercicios de fortalecimento, associados com exercicios funcionais
nos membros superiores.

Complementando com os estudos de Silva (2019), exercicios fisicos e fisioterapia
sdo de grande importancia para a manutencao da funcao articular mantendo AVD em
pacientes com artrite reumatoide. Apresentam-se como recursos benéficos que podem
ser utilizados em todas as fases da doenca com objetivo de melhorar a mobilidade
articular, forca e coordenag¢do muscular, flexibilidade, resisténcia a fadiga, capacidade
aerobia, atenuar perda 6ssea e por fim, preservar e/ou restaurar a habilidade funcional
geral, garantindo maior qualidade de vida.

Siqueira, M.O. et al. (2019) também obteve resultados satisfatorios e benéficos
sobre a capacidade funcional, a forgca de preenséo palmar ou for¢a dos dedos, amplitude
de movimento articular, quadro doloroso e forga muscular dos membros com intervencao
cinesioterapéutica, atraves de uma revisao sistematica. O mesmo objetivo foi alcancado

por Hammond (2016), onde mostrou que 0s exercicios para as maos apresentam boa
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evolucdo e melhora nas funcionalidades das méos, no quadro algico e na forca de
preensdo. Além disso os exercicios de alta intensidade e resisténcia demonstrou maior
eficacia.

O Fisioterapeuta pode utilizar outras modalidades terapéuticas no tratamento de
doentes com Artrite Reumatoide. As modalidades terapéuticas englobam as terapias
manuais (como a mobilizag&o articular e a massagem), e exercicios supervisionados. Os
resultados confirmaram os beneficios das diferentes modalidades terapéuticas no alivio
da dor das doencas reumaticas (Seixedo L., Mestre F. S., 2008).

Como podemos observar nos estudos de Diogo et al. (2019), que objetivou
comparar a forca de preensdo palmar, capacidade funcional e fadiga entre mulheres
adultas (meia-idade) e idosas com artrite reumatoide. A amplitude de movimento e a
melhora da forca de preensao palmar causam impactos muito positivos na qualidade de

vida do paciente.

CONSIDERACOES FINAIS

Com base nos dados obtidos nesse trabalho, € possivel concluir que a
cinesioterapia € um 6timo recurso terapéutico no tratamento da AR, objetivando retardar
o aparecimento das deformidades, fazer manutencdo e fortalecimento muscular,
manutencdo e ganho de amplitude de movimento articular e muscular, reeducacao
postural e para realizacéo das atividades da vida diaria (AVDs), trabalho cardiovascular,
melhora na qualidade de vida e melhora na interagcéo interpessoal, através do contato
paciente-terapeuta.

Dentro da cinesioterapia, ha outros recursos facilitadores para realizacdo da
terapia pelo movimento, dentre esses recursos podemos citar: uso da bola suica, bola
cravo, alongamentos, manipulacdes articulares dentre tantas técnicas que foram citadas
nesse estudo.

Sabendo-se que a cinesioterapia realmente é eficaz no tratamento da artrite
reumatoide, qual recurso dentro da cinesioterapia seria 0 mais utilizado ou o mais eficaz

nesse tratamento?



15

Depois de revisbes e analises é possivel comprovar que alongamento e
manipulagéo articular sédo os recursos mais eficazes e mais utilizados no tratamento da
AR, tendo em vista ser apresentado na grande maioria dos estudos, e mostrando
excelentes resultados na preservacao da mobilidade articular, o comprimento e o tbnus
dos musculos, prevenindo e corrigindo as atrofias musculares.

Durante alguns estudos também conseguimos observar o auxilio da
eletrotermoterapia auxiliando no relaxamento e no manejo da dor intensa, sabendo
sempre gque o0 movimento € sempre essencial para o controle da doenca e seus sintomas.

Entretanto, € importante ressaltar que muitos estudos sdo necessarios para obter
melhores resultados com as técnicas de cinesioterapia para que se possa cada vez mais
encontrar o melhor tratamento para a patologia estudada. Para isto é preciso que sejam
realizados estudos cientificamente comprovados, a fim de obter resultados fidedignos e

conceituados.
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