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A INFLUENCIA DA EQUOTERAPIA NO TRATAMENTO DE CRIANCAS COM PARALISIA CEREBRAL

SILVA, K. C. D.t"2;, BASQUEIRA, M.1'34 TORELLO, E. M1 35,
Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Graduagdo em Fisioterapia; *Docente do Curso
de Graduacdo em Fisioterapia; “Coorientador, *Orientadora.
Correspondéncia: kimberly _dressano@hotmail.com

Introducdo: Na Paralisia Cerebral ocorre lesdo que afeta 0 SNC em fase de maturacgéo estrutural e funcional e requer tratamento
precoce para atingir a plasticidade neural. A equoterapia: método terapéutico que usa 0 movimento tridimensional gerado ao passo
do cavalo promovendo estimulos vestibulares, proprioceptivos, tateis e motor proporcionando inputs sensério-motor promovendo
reagdes de equilibrio, alongamento, fortalecimento, coordenagdo motora e aquisi¢des de habilidades que auxiliam na qualidade de
vida (SILVA, et al., 20015). Objetivos: Identificar a influéncia da equoterapia em criancas com paralisia cerebral. Metodologia:
Pesquisa aprovada pelo Comité de Etica e Mérito Cientifico 2017/2019 e parecer 210/2018. Os dados bibliograficos foram extraidos
das bases Lilacs, Scielo, Pudmed e Google Académico. Foram incluidos trabalhos em portugués, de 2009 a 2019, com criangas com
PC, ambos os sexos e idade entre 0 a 12 anos e tratavam-se com equoterapia. Foram excluidos trabalhos sem metodologia clara
objetiva, com outros recursos terapéuticos. Resultados e Discussao Ferreira, Carvalho e Carbonero (2017) evidenciaram ganhos
em autocuidado, mobilidade, locomocéo, comunicacdo e cognicéo social. Prieto (2017) observou discreta diferencga entre os seus
grupos, porem ambos obtiveram ganhos. Gregoério e Krueger (2013) notou ganhos em simetria corporal, controle cervical, toracico,
motricidade de MMSS e MMII assim como Souza e Gongalves Junior (2018) em oito semanas, evidenciou ganhos similares. Silva,
Monteiro, Paiva (2015) mostrou em seu trabalho que a equoterapia foi eficaz em ganhos de funcdo motora grossa. Conclusao:
Equoterapia mostra-se como método terapéutico para o tratamento da PC auxiliando na aquisicdo e aperfeicoamento das fungdes.
Palavras-chave: Fisioterapia, Equoterapia, Paralisia cerebral.

ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO HUMANIZADO NO AMBIENTE DE TERAPIA INTENSIVA —
REVISAO DE LITERATURA

NOVELLO, D. C.t% PEREZ, C. L.1%, CARDOSO, A. L.} 3 SOUZA, N. M.13,
Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Especializacdo em Fisioterapia Respiratoria e
Terapia Intensiva; *Docente do Curso de Especializagdo em Fisioterapia Respiratoria e Terapia Intensiva.

Introducdo: O ambiente de Terapia Intensiva pode se tornar agressivo, devido ao elevado nimero de procedimentos aos quais 0s
pacientes podem ser submetidos, a quantidade de equipamentos e tecnologias usadas nesse ambiente, podem afastar o humano
(profissionais/pacientes) e se tornar um obstaculo para alcancar o cuidado holistico (DIAS et al; 2010). O trabalho da fisioterapia
ndo depende somente da qualidade técnica, como para todos os profissionais, mas também de qualidade relacional (MONDADORI
et al., 2016). Objetivos: esse estudo teve como objetivo realizar uma revisdo de literatura sobre o atendimento fisioterapéutico
humanizado no ambiente de terapia intensiva. Metodologia: Uma busca textual foi realizada nas bases de dados MEDLINE,
PubMed, Lilacs e Scielo, usando-se as palavras-chaves “Assisténcia Humanizada”, “Fisioterapia”, “Unidade de Terapia Intensiva”
e seus respectivos unitermos na lingua inglesa. Foram ainda critérios de inclusdo, ensaios clinicos publicados nos ultimos 10 anos
nas linguas portuguesa e inglesa. Resultados e Discussdo: Foram selecionados 14 artigos, que atendiam os critérios de inclusdo. O
atendimento humanizado deve prezar pelo bem-estar fisico e ambiental, ideal para os pacientes, profissionais e familias (GOMEZ-
TELLO e FERRERO, 2016). O foco no atendimento individualizado e de acordo com a capacidade de preferéncia do paciente, sdo
valorizadas pelos pacientes e familiares (RAMSAY et al, 2016). Dignidade, Comunicacdo, Autonomia, Confiabilidade, Garantia,
Aspectos interpessoais, Empatia, Receptividade e Eficacia sdo avaliagbes positivas para atendimento humanizado (LOPES e
BRITO, 2009). Conclusdo: Acfes que contribuem para o atendimento humanizado: escuta, toque, sensibilidade, comunicag&o,
bem-estar fisico e ambiental para os pacientes, profissionais e familias, dignidade, autonomia, confianca, garantia, aspectos
interpessoais, empatia, receptividade e eficacia. A¢Bes que impedem o atendimento humanizado: impessoalidade, insensibilidade,
automatizacdo, mecanizacdo e a desumanizacdo do cuidar, formacdo académica em fisioterapia, tempo restrito de atendimento e

visdo gestora. Palavras-chave: Assisténcia Humanizada, Fisioterapia, Unidade de Terapia Intensiva.
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ATUAGAO DA OSTEOPATIA EM ALTERACOES CARDIOVASCULARES

ORDENES, I. E. U.X'%, BUGLIO, K. K.%?; PIGNATARO, D. S.V% SILVA, L. D.2; SILVA, P. L...
ICentro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Especializando em Osteopatia UniMetrocamp/Wyden.
Correspondéncia: igorordenes@fho.edu.br

Introducdo: A osteopatia como especialidade do fisioterapeuta, tem entre seus direcionamentos a Lei da Artéria que percebe a
importancia da distribuicdo sanguinea. Uma vez alterada a circulagdo, a deficiéncia nutricional e o acimulo de toxinas trardo
consequéncias disfuncionais aos tecidos (JARDINE et al., 2012). Objetivos: Apontar na literatura a atuagdo osteopatica para
diferentes alteracOes do sistema cardiovascular. Metodologia: Mediante estudo de revisdo bibliografica, de janeiro de 2008 até
setembro de 2019, foram investigados artigos de periddicos nacionais e internacionais, dissertagdes, teses e livros nas bases de dados
da BIREME (LILACS e SCIELO-Br) a partir dos unitermos “osteopatia”, “angiologia” e “hemodindmica”. Os dados vieram
preferencialmente de estudos longitudinais. A exclusdo se deu para aqueles estudos que néo relacionavam osteopatia as alteragBes
cardiovasculares. Para andlise das publicagdes, estas foram agrupadas em quatro tendéncias acerca da relagéo osteopatia e alteracéo
cardiovascular: osteopatia/hipertensdo, osteopatia/cardiopatia, ostopatia/vascularizagdo periférica e osteopatia/perfusdo cerebral.
Resultados e Discussdo: A osteopatia pode repercutir sobre o sistema cardiovascular, pois prevé atuacfes sobre o sistema nervoso
autdnomo conseguindo alteracdes hemodinamicas (HENLEY et al., 2008), sendo utilizado inclusive na modulacdo do sistema
vascular em pacientes com insuficiéncia cardiaca (TEIXEIRA, 2015). A prdpria resisténcia periférica pode sofrer alteragcdo com
técnicas que liberam tensdes de fascia e atuam sobre mobilidade tecidual, regularizando e reorganizando a perfusdo sanguinea
corporal e o desempenho hemodindmico, tendo importancia, por exemplo, no tratamento de doenca arterial periférica e hipertenséo
(CERRITELLI etal., 2011). Manipulag6es sobre os ossos esfenoide e occipital do crénio também tém repercussdes hemodinamicas
quando reduzem o fluxo sanguineo no caso de hipertensdo intracraniana (SHI et al., 2011). Conclusdo: Diversas teécnicas
manipulativas osteopéticas sdo apontadas como atuantes em condi¢des hemodindmicas e capazes de repercutir em todo o sistema
cardiovascular. Independentemente de atuacdo sobre o sistema nervoso autbnomo, sobre a diminuicdo da resisténcia periférica ou
sobre a liberacdo de fluxo nos forames do crénio, as técnicas osteopaticas sdo capazes de interferir de maneira imediata na fluidez
dos liquidos corporais em diferentes alteragdes do sistema cardiovascular. Palavras-chave: osteopatia, angiologia, hemodinamica.

ATUACAO DA OSTEOPATIA EM CEFALEIAS DO TIPO TENSIONAL

ORDENES, I. E. U.} % BUGLIO, K. K. % PIGNATARO, D. S.:2% SILVA, L. D.%; SILVA, P. L.%.
ICentro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Especializando em Osteopatia UniMetrocamp/Wyden.
Correspondéncia: igorordenes@fho.edu.br

Introducdo: A osteopatia como especialidade do fisioterapeuta, entende as consequéncias de alteragcbes somaticas como um fator
capaz de disparar dor e disfungBes autondmicas, percebendo que podem causar “bloqueios” mecanicos dos tecidos neurais e
vasculares, levando a sintomas cranianos (WHALEN, et al. 2018). Objetivos: Apontar na literatura a atuacdo osteopética para
cefaléias do tipo tensional. Metodologia: Mediante estudo de revisédo bibliogréafica, de 2014 até 2019, foram investigados artigos
de periddicos nacionais e internacionais, dissertac@es, teses e livros nas bases de dados da BIREME (LILACS e SCIELO-Br) a
partir dos unitermos “osteopatia”, “cefaléia” e “dor tensional”. Os dados vieram preferencialmente de estudos longitudinais. A
exclusdo se deu para aqueles estudos que ndo relacionavam osteopatia as dores de cabeca do tipo tensional. Resultados e Discusséo:
Dores de cabeca podem ter etiologia tensional, respondendo com dor as tensdes das fascias cranianas (WHALEN, et al. 2018), dos
musculos cervicais e dos musculo suboccipitais, com presenca de pontos gatilhos nos diferentes masculos acometidos, estando
frequentemente associados e relacionados a uma diminuicdo da mobilidade cervical (ESPi-LOPEZ e GOMEZ-CONESA, 2014)
sendo que a reducdo do quadro algico tem grande relagio com uma intervencéo sobre a mobilidade cervical (ESPI-LOPEZ et al.,
2014). As técnicas manipulativas nos casos de dores de cabega do tipo tensional podem ser uma opg¢do ao tratamento medicamentoso
principalmente naqueles casos que se dao de forma episodica (ROLLE, 2014). Apesar de haver controvérsia, foram demonstradas
evidencias de que as suturas do cranio podem mover-se aproximadamente 1,25° com base em descobertas radiolégicas (WHALEN,
et al. 2018), pois cabe 0 apontamento uma vez que manipulagdes osteopaticas cranianas estdo previstas no conceito de tratamento.
Concluséo: A osteopatia possibilita a partir de seu conceito a atuacéo sobre o sistema nervoso autbnomo e sobre o sistema vascular
para o tratamento de dor e reorganizacdo de disfuncBes. Entretanto para os casos de cefaléia tensional a literatura encontrada
demonstra que o alivio acontece através da manipulacdo da fascia ao redor dos 0ssos cranianos e por manipulagdes cervicais.
Palavras-chave: cefaléia, osteopatia, dor tensional.
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ATUAGAO FISIOTERAPEUTICA NA AVALIAGAO POSTURAL DOS DISCENTES DO CURSO
DE ODONTOLOGIA DA FHO[FUNDAGAO HERMINIO OMETTO

HOLITIZ, C. C.%2 ROSA, I. F.12, GOUVEA, G. R.53 MEGIATTO FILHO, D. D.1 45,
Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Graduacgdo em Fisioterapia;
3Docente do Curso de Graduagdo em Odontologia; “Docente do Curso de Graduagdo em Fisioterapia; *Orientador.
Correspondéncia: camilaholitiz@hotmail.com

Introducao: Para Back e Lima (2009) a postura € a situagdo onde o sistema musculoesquelético exerce protecdo sobre o corpo
humano prevenindo de possiveis danos levando a menos sobrecarga muscular e um baixo gasto energético. A fotogrametria é um
recurso ndo-invasivo para avaliagdo fisico postural normalmente utilizado por fisioterapeutas. Diversos estudos confirmam sua
fidedignidade e apresentam vantagens em sua aplicacao clinica, sendo um recurso de baixo custo e alta precisdo na reprodugdo dos
resultados (SANCHEZ et al., 2008). Objetivos: Relatar a experiéncia da atuacdo dos discentes de fisioterapia, com o recurso
biofogramétrico, em projeto do curso Odontologia. Metodologia: Em fevereiro/2019 iniciou-se a interagdo entre os cursos de
Fisioterapia e Odontologia da instituicdo para que os alunos da fisioterapia realizassem a avaliagdo, por meio da biofotogrametria,
dos alunos do 2° ano do curso de odontologia, voluntarios ao Projeto de Extensdo “Ergonomia Proativa na Odontologia”. Foi
utilizado um protocolo pré-determinado que visou avaliar o aluno em diversos quesitos, entre eles a avaliagdo postural. Foram
avaliados a vista anterior, posterior e lateral direita, totalizando 16 pontos anatdmicos. Para as tomadas fotograficas foi aplicado o
posicionamento padrdo e, apds, foram inseridas as imagens no programa Corel-Draw® para que recebesse 0s tracados necessarios
e suas angula¢des. Finalizado esse processo, as fotos foram enviadas a pesquisadora. Resultados e Discussdo: Durante a coleta das
fotografias, foi possivel aplicar os métodos de avaliacdo de forma rapida e concisa, mantendo ainda, a confiabilidade e padronizacéo
dos protocolos necessarios. Caetano (2010) embasa ainda que tais critérios e a observacdo do avaliador leva a avaliagfes mais
“fidedignas e, portanto passiveis de comparagdo ¢ menor erro de diagnostico”. A pratica utilizada nas avaliagdes ndo passou por um
processo direto de diagndstico clinico das variaveis encontradas. Tal tarefa se deu por membros do grupo de pesquisa. Concluséo:
A atuacdo dos discentes do curso de fisioterapia na avaliacdo postural nos discentes de odontologia proporcionou um ambiente de
interagdo interdisciplinar além de um aprendizado pratico nos métodos avaliativos normalmente utilizados apenas na prética clinica.
Palavras-chave: Fotogrametria, postura.

AVALIACAO DO EQUILIBRIO EM CRIANGCAS COM PARALISIA CEREBRAL: RELATO DE CASOS

CATAI, M.12 SPINDOLA, M. P. D.1% FANTINATO FILHO, C.%% MOURAO, A. B.X% FUZARI, R. RY %
WILTER, R.X2 BASQUEIRA, M.53; SILVA, P. L5 34,
Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Graduagdo em Fisioterapia;
3Docente do Curso de Graduagéo em Fisioterapia; “Orientadora.
Correspondéncia: mi27_catai@hotmail.com

Introducao: A Paralisia Cerebral (PC) acontece pela falta de oxigénio ou agressdo em uma parte do encéfalo, imediatamente antes
ou durante o nascimento, causando uma desordem neurodesenvolvimental, incluindo prejuizos motores, mudanga no ténus muscular
e alteracdes no equilibrio (MONTEIRO et al., 2015). O Sistema de Classificacdo da Fungdo Motora Grossa (GMFCS), classifica as
criancas com PC em 5 niveis e é baseado no movimento iniciado voluntariamente, com énfase no sentar, transferéncias e mobilidade.
Criancas classificadas no nivel I, conseguem andar sem nenhuma limitagdo, mas a velocidade, equilibrio e a coordenacdo sdo
limitados. O equilibrio, citado como fator afetado pela PC garante a postura através de uma integracdo sensério-motora, em todos
0s movimentos feitos pelo corpo, logo, estéa presente e é fundamental nas atividades diérias de qualquer pessoa (PALISANO et al,
1997). Obijetivo: Identificar as alteracBes de equilibrio em criancas com Paralisia Cerebral unilateral de nivel I na GMFCS.
Metodologia: O estudo foi aprovado pelo CEP (parecer 18044619.5.0000.5385). Participaram do estudo 4 criangas, 1 menina e 3
meninos, com idade entre 6 e 14 anos. sendo 1 crianga unilateral a esquerda e 3 a direita. Foi utilizado como método de avaliagdo a
Escala de Equilibrio Pediatrica (EEP), onde a crianca é submetida a realizar 14 testes com atividades estaticas e dinamicas, durante
um tempo especifico e segundo sua desenvoltura, recebe uma pontuagdo de 0 a 4. As avaliagdes foram realizadas na Clinica Escola
de Fisioterapia da FHO Uniararas com criangas que estdo em tratamento fisioterapéutico 2 vezes na semana. Resultado: A média
de escore das quatro criancas foi de 53,75, variando de 52 a 55 pontos quando o apoio unipodal era realizado com o membro
acometido. Quando o apoio unipodal era realizado com o membro sadio, o escore foi de 54,75, variando de 54 a 56 pontos.
Concluséao: Em criangas com PC nivel I, foi notado uma diminuicéo do equilibrio mais evidente na avaliagdo do membro acometido,
causando uma diferenca na média de escore entre 0s dois membros. Palavras-chave: paralisia cerebral; equilibrio; pediatria.
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EFEITO DA BANDAGEM FUNCIONAL NA MARCHA DE PACIENTES COM ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL

LAUTENSCHALAEGER, N.1:?%; ASBAHR, P. C.1 2, KOS, R. S.53 SILVA, P. L.134,
Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Especializagdo em Fisioterapia Neurofuncional
Adulto e Infantil; *Docente do Curso de Especializagdo em Fisioterapia Neurofuncional Adulto e Infantil; “Orientadora.
Correspondéncia: nati.lautens@hotmail.com; paolaasbahr@gmail.com

Introducao: O acidente vascular encefalico (AVE) é uma afecgdo que causa comprometimento da funcédo cerebral, devido uma
interrupcéo do fornecimento de oxigénio no tecido cerebral, apresenta sintomas rapidamente, segundo a area afetada. Os individuos
acometidos pela patologia apresentam alteragdes de sensibilidade, fungdes motoras e equilibrio, dificuldade locomotora, fraqueza
muscular, entre outras. Apds o diagnostico de AVE, o tratamento consiste em vérias técnicas que proporcionam melhora no
desempenho das atividades diéarias do individuo. As bandagens elasticas tém sido utilizadas com frequéncia nos tratamentos
fisioterapéuticos, pois visam os estimulos neurosensoriais, atua na corre¢do da fungdo motora e aumento da circulacdo sanguinea e
linfatica. MAGALHAES (2017); COMIN (2015); KASE (2013). Objetivos: O objetivo desse estudo é verificar os efeitos da
bandagem funcional no padrdo de marcha de individuos acometidos por acidente vascular encefalico (AVE). Metodologia: Foi
realizada uma reviséo de literatura em sites académicos e publicagdes de revistas online que abordaram o tema, nas bases de dados
da Medline e Scielo, com data posterior ao ano de 2010. Resultados e Discussao: Foram selecionados quatro artigos de estudo de
caso, a maioria obteve melhoras na articulagdo de tornozelo, joelho e quadril, aumento de estimulos proprioceptivos no local da
aplicacdo, diminuicdo de espasticidade e aumento da amplitude de movimento, porém um dos artigos relata que quando associada
com outras terapias, ndo foi observado melhoras. Conclusdo: Através desse estudo, concluiu-se que a aplicacdo de bandagem
elastica funcional no tratamento das disfungdes da marcha em pacientes acometidos por AVE, promove estimulos sensoriais,
melhora da propriocepgdo, da mobilidade, entretanto, devido & escassez de estudos com resultados claros, ndo foi possivel promover
evidéncias cientificas quanto aos resultados da técnica. Palavras-chave: Acidente Vascular Encefélico, Bandagem, Marcha.

EFEITO DA FACILITACAO NEUROMUSCULAR PROPRIOCEPTIVA NO CONTROLE DE TRONCO
DE INDIVIDUO COM SEQUELA DE AVE

SILVA, A. C.1'2, ANTONIUCCI, J. M.3; SILVA, P. LB 45,

Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Especializagdo em Fisioterapia Neurofuncional
Adulto e Infantil; Universidade Estadual Paulista — UNIP; “Docente do Curso de Especializacdo em Fisioterapia
Neurofuncional Adulto e Infantil; Orientador.

Correspondéncia: amanda_camargodasilva@hotmail.com

Introducao: O controle do tronco, uma habilidade motora basica necessaria para executar diversas tarefas funcionais, é deficiente
em pacientes com histérico de Acidente Vascular Encefalico (AVE). A hemiplegia € um dos sinais mais frequentes, sendo
caracterizada pela perda do controle motor em um lado do corpo. (DAVIES, 1996) Dentre varios tratamentos para reabilitacdo do
paciente com sequelas fisicas do AVE, uma abordagem muito utilizada é a Facilitagdo Neuromuscular Proprioceptiva (FNP).
(ABREU; OLIVEIRA; SOUZA,; 2018) Objetivo: Avaliar o efeito da Facilitagdo Neuromuscular Proprioceptiva (FNP) no controle
de tronco em individuo com comprometimentos funcionais consequentes a AVE. Metodologia: O presente trabalho teve a
aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da Fundacio Herminio Ometto — FHO/UNIARARAS, sob parecer n°
14409219.3.0000.5385. Foi realizado um estudo de caso, que consistiu de duas avaliagces, com a Escala de Deficiéncia de Tronco
(EDT), pré (M1) e pés (M2) intervencdo, utilizando um protocolo fixo baseado no Conceito de FNP. Foram realizadas 10
intervengdes com frequéncia de trés vezes semanais e duracdo média de 45 minutos. Resultados e Discussdo: Observamos 16
pontos na EDT em M1 e 22 pontos em M2. Lembramos que a pontuacdo maxima da EDT € 23 pontos. A provavel justificativa pela
qual o FNP possa ter funcionado é pela facilitagdo do mecanismo neuromuscular, estimulando os proprioceptores. Todas essas
técnicas facilitadoras podem ajudar a facilitar o movimento e a estabilidade do tronco, aumentando assim o controle motor e o
aprendizado motor. (ADLER; BECKERS; BUCK; 2007). Conclusdo: A FNP é uma abordagem eficaz em curto prazo para melhorar
controle de tronco em pacientes p6s AVE. Palavras-chave: Acidente Vascular Cerebral; Equilibrio postural; Reabilitagéo.
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EFEITO DA MANOBRA OSTEO~PATICA MANUAL DO IV VENTRICULO
SOBRE A MODULAGAO AUTONOMICA CARDIACA

ROCHA E. I. L.} ROCHA, F. F.}; SAKABE, D. I.}; SAKABE, F. F.%.
'Faculdades Integradas Einstein de Limeira.
Correspondéncia: evellynisley09@gmail.com

Introducdo: A manobra osteopatica de compressao do IV ventriculo é uma das técnicas de osteopatia craniana que tem como
objetivo diminuir o tdnus simpatico, normalizando o ritmo craniossacral e aumentando a drenagem venosa craniana. Essa técnica
tem sido utilizada em pacientes com diversas condigdes, tais como hipertensao arterial, cefaléias tensionais, estresse, etc (MILNES
e MORAN, 2007). A variabilidade da frequéncia cardiaca é uma ferramenta ndo-invasiva e que fornece importantes informacgdes
acerca do sistema nervoso autdnomo, sendo considerada um marcador de risco para eventos cardiovasculares (GREGOIRE et al.,
1996). Objetivos: O objetivo desse estudo foi avaliar a repercussdo da manobra de compressdo do IV ventriculo sobre a
variabilidade da frequéncia cardiaca. Metodologia: Foram estudados 18 voluntarios com idade média de 24 + 4,8 anos. A coleta da
frequéncia cardiaca foi realizada por meio de um cardiofrequencimetro Polar V800, batimento a batimento, durante 25 minutos em
repouso na posicao supina. Os 10 primeiros minutos foram na condicéo de repouso PRE manobra. Ao final do décimo minuto, foi
realizada a manobra de compressdo do IV ventriculo, durante 5 minutos. Apds a manobra, o voluntario permanecia em repouso por
mais 10 minutos (POS). Foi realizado o célculo do indice RMSSD dos intervalos R-R (ms), nos periodos PRE e POS manobra,
descartando-se o primeiro e o Gltimo minuto desses periodos. Foi aplicado o teste estatistico t de student para amostras pareadas,
para comparacio dos valores do RMSSD nos periodos PRE e POS manobra, com o nivel de significancia estabelecido em 5%.
Resultados e Discussdo: Foi observado aumento significativo (p<0,05) do indice RMSSD dos intervalos R-R no periodo ap6s a
manobra osteopética do IV ventriculo (PRE: 55 + 28,7 ms e POS: 65 + 35,8 ms), o que sugere um predominio da atividade
parassimpatica sobre o nédulo sinusal. Tal resultado é corroborado pelo estudo de Ruffini et al. (2015), que relataram um aumento
da atividade parassimética avaliada no dominio da frequéncia, ap6s o tratamento osteopatico manipulativo com técnicas ligamentais
e cranio-sacrais. No estudo de Giles et al. (2013), foi observado também um predominio da atividade parassimpatica no balango
simpato-vagal sobre a frequéncia cardiaca, em individuos saudaveis submetidos a técnica osteopéatica de descompressdo sub-
occipital. Em estudo prévio de nosso grupo de pesquisa (SAKABE et al., 2018), foi constatado aumento da variabilidade da
frequéncia cardiaca em portadores de cefaléia submetidos a manobra osteopatica manipulativa de Fryette. Conclusdo: A manobra
osteopatica do IV ventriculo promoveu aumento do predominio parassimpatico sobre o controle autonémico da frequéncia cardiaca,
indicado pelo aumento do indice RMSSD dos intervalos R-R, representativo da atividade vagal cardiaca. Palavras-chave:
Osteopatia, 1V ventriculo, variabilidade da frequéncia cardiaca.

EFEITO DO ZICLAGUE NA CRIANGCA COM ENCEFALOPATIA CRONICA NAO PROGRESSIVA
DA INFANCIA. ESTUDO DE CASO

GIANSANTE, H. Q. F.12; ROMANI, M. F. E.X'2; SILVA, P. L1 34,
1Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Especializagdo em Fisioterapia Neurofuncional
Adulto e Infantil; *Docente do Curso de Especializagdo em Fisioterapia Neurofuncional Adulto e Infantil; *Orientadora.
Correspondéncia: helen.flaviab@gmail.com

Introducdo: A disfuncdo predominante na Encefalopatia Crénica ndo Progressiva da Infancia (ECNPI) envolve distarbios de ténus
muscular, movimentacdo voluntaria e na postura, 0 que prejudica a fungcdo motora grossa do individuo acometido (CARGNIN;
MAZZITELLI, 2003). Objetivos: Avaliar o efeito do 6leo essencial de Alpiniazerumbet no tbnus muscular na crianga com
Encefalopatia Cronica ndo Progressiva da Infancia Quadriplégica Espastica nivel V da GMFCS, associado a cinesioterapia.
Metodologia: Foi realizado um estudo de caso, com uma crianca, 9 anos, sexo feminino, que consistiu de uma avaliacdo e uma
final, utilizando a Escala Modificada de Ashworth para tdnus muscular, goniometria para amplitude movimento, a escala GMFM
para funcdo motora grossa e registro qualitativo do alinhamento postural através de fotos, foram realizados 12 atendimentos no
periodo de um més. Resultados e Discussao: A espasticidade impossibilita a fungao motora e é preciso forca e tdnus adequado para
desempenhar essa funcdo (CANDIDO; FILHO, 2012). Foram observadas melhoras significativas em relagio a amplitude
movimento, fungdo motora grossa e alinhamento postural ap6s o periodo de intervencdo. Conclusao: O Ziclague se mostrou eficaz
no tratamento da espasticidade na crianca com ECNPI, promovendo modulagao do tdnus muscular além da melhora do alinhamento
postural e fungdo motora grossa, embora tenha sido um curto prazo de atendimentos. Palavras chave: Paralisia Cerebral,
Espasticidade, Alpinia.
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EFEITOS A LONGO PRAZO DA TERAPIA POR CONTENSAO INDUZIDA
NA PARALISIA CEREBRAL HEMIPARETICA ESPASTICA

SANTOS, T.S. B.1?% SILVA, P. LY 34,
Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Especializagdo em Fisioterapia Neurofuncional
Adulto e Infantil; *Docente do Curso de Especializagdo em Fisioterapia Neurofuncional Adulto e Infantil; “Orientadora.
Correspondéncia: tatianesbs.santos@gmail.com

Introducdo: Criancas com Paralisia Cerebral (PC) do tipo hemiparética espastica podem apresentar comprometimento do
hemicorpo contralateral a lesdo encefalica e vivenciarem dificuldades e frustracfes na tentativa de uso do membro superior afetado
(MSA), devido ao pobre controle motor seletivo, fraqueza muscular, postura estereotipada e déficit sensorial, uma das principais
complicacdes € a ndo utilizagdo funcional do MSA, ocasionando o ndo uso aprendido. Com finalidade de recuperar a funcionalidade
do MSA, a Terapia por Contensdo Induzida (TCI) tém se mostrado eficaz (TAUB, 2012). Objetivo: Verificar os efeitos causados
a longo prazo, por um protocolo de TCI em uma crianga com PC do tipo hemiparética espastica. Metodologia: Pesquisa aprovada
pelo Comité de Etica (parecer n° 2.381.349). Participou do estudo uma crianca de 11 anos com diagnéstico de PC hemiparética
espastica com comprometimento do hemicorpo direito. A crianga havia sido submetida a TCI ha um ano (protocolo n°
48783515.6.0000.5385), seguindo todos os pilares da técnica, treino de tarefa orientado intensivo com repeticdo do MSA 3h diérias
durante 3 semanas consecutivas, restricdo do membro ndo afetado e métodos comportamentais para transferir os ganhos para o
mundo real do paciente. Na presente pesquisa o individuo passou por uma reavaliagdo usando os mesmos meios de avaliagdo anterior
Tween Motor Activity Log (TMAL), Pediatric Arm Function Test (PAFT) e Wolf Motor Function (WMFT). Resultados e
Discussao: Verificou-se aumento na média da PAFT de 4,6 para 4,8 pontos. No questionario TMAL houve aumento da frequéncia
de uso de 4,2 para 4,7 e na qualidade de movimento de 4,5 para 4,7. No WMFT de acordo com o0 tempo gasto para executar tarefas
houve diminuicéo de 5,6 minutos para 2,7 minutos e a habilidade de 3,9 para 4,5 pontos. Conclus&o: Conclui-se que a TCI oferece
beneficios a longo prazo na manutencdo e aumento do uso do MSA em criangas com PC espéstica, melhorando a funcionalidade,
frequéncia do uso espontdneo do membro superior afetado, aumento das habilidades motoras e melhor eficiéncia espago-
temporal/tempo de reacéo e velocidade do movimento. Palavras-chave: Paralisia Cerebral, Terapia Induzida, Neuroplasticidade

EFEITOS DA CIRURGIA DE CORRECAO INTRAUTERINA NA MIELOMENINGOCELE:
REVISAO DE LITERATURA

SILVA, G. G. AL2 SILVA, P. L34,
Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Especializagdo em Fisioterapia Neurofuncional
Adulto e Infantil; *Docente do Curso de Especializagdo em Fisioterapia Neurofuncional Adulto e Infantil; “Orientadora.
Correspondéncia: geysegabryely@hotmail.com

Introducao: Mielomeningocele (MMC) é uma anomalia congénita do tubo neural, caracterizado pelo fechamento incompleto do
mesmo e ocorre no primeiro més de gravidez, podem apresentar graus variados de déficit motor, incontinéncia fecal e urinaria, além
de alteracdes do sistema nervoso central, a cirurgia de corre¢do intrauterina melhora o prognostico neuroldgico na evolugdo dos
recém-nascidos afetados e eventualmente abolicdo de sequelas motoras, e diminui¢do do grau de hidrocefalia e da necessidade de
colocacdo de shunt (OTAYZA, 2015). Objetivos: Descrever os efeitos da cirurgia de correcdo intrauterina no desenvolvimento
psicomotor, na marcha, e cognicgéo das criangas nascidas com mielomeningocele. Metodologia: Foram utilizadas para reviséo da
literatura, publica¢des indexadas nas bases de dados Scielo, Google Académico, Pubmed, Medline, Lilacs, utilizando as palavras-
chave mielomeningocele, intervengdo cirdrgica, cirurgia intrauterina, recém-nascido e complicacGes, € 0s mesmos unitermos em
inglés. Resultados e discussdo: Seis artigos foram incluidos no estudo, os estudos demonstraram melhora no desenvolvimento
neuromotor, melhora na deambulagdo, melhor desfechos neuroldgicos segmentares, neurodesenvolvimento mental pré-escolar das
criangas eram normais, preveniu o aparecimento de hidrocefalia e malformacgéo de Arnold Chiari Il e colocacdo de shunt. Neste
estudo foram encontrados dez artigos em inglés, dezoito em portugués e dois em espanhais, totalizando uma soma de trinta estudos
com os descritores ja mencionados anteriormente. Conclusdo: A cirurgia de corre¢do intrauterina tem demonstrado melhorias no
desenvolvimento motor das criancas submetidas ao procedimento, dependendo do nivel da lesdo na MMC, assim & maioria delas
passaram a ter movimentos independentes e a capacidade cognitiva preservada. Palavras-chave: Recém-Nascido;
Mielomeningocele; Intervencdo Cirdrgica
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EFEITOS DOS PROTOCOLOS NO DESMAME DA VENTILAGAO MECANICA E SUAS EVIDENCIAS —
REVISAO DE LITERATURA

ROCHA, A% SANTOS, J.b'8,
ICentro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Especializacdo em Fisioterapia Respiratéria e
Terapia Intensiva; *Docente do Curso de Especializacdo em Fisioterapia Respiratdria e Terapia Intensiva.
Correspondéncia: ariane_rocha23@hotmail.com

Introducdo: A ventilagdo mecanica (VM) ¢é indicada para pacientes com insuficiéncia respiratoria aguda, e apesar de ser um
equipamento bastante utilizado em UTI pode levar a diversas complicaces, aumentando a morbimortalidade de um paciente grave,
sendo assim € importante abreviar o tempo no qual o paciente esta sob VM, restabelecendo a ventilagdo espontanea quanto antes
possivel. O desmame da VM geralmente corresponde a mais de 40% do tempo total do paciente na VM.A literatura tem mostrado
diversos protocolos para a evolucdo do processo de desmame da VM, considerando-se pardmetros funcionais, indices empregados
para definir o insucesso ou sucesso, periodo de avaliagdo e a pratica clinica entre as unidades. Objetivo: esse estudo teve como
objetivo realizar uma revisdo de literatura sobre os efeitos dos protocolos no desmame da ventilagdo mecénica. Metodologia: Para
a elaboracéo desta pesquisa foram consultadas as bases de dados Medline via Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Pubmed, SciELO
e CAPES, utilizando-se as palavras-chave: “Fisioterapia”, “Unidade de Terapia Intensiva”, “Desmame”, ‘“Protocolo”, “Ventilagido
Mecanica” e seus respectivos unitermos na lingua inglesa, publicados nos Gltimos 10 anos. Para serem inclusos, os estudos deveriam
descrever os desfechos gerados pela aplicagdo do protocolo e seus efeitos no desmame da ventilagdo mecénica. Apos a realizacéo
do levantamento bibliogréafico, uma selecdo dos artigos foi feita atraves da leitura minuciosa dos titulos, resumos e textos completos,
com respeito aos critérios de inclusdo e exclusdo. Enfim, realizou-se a leitura e o fichamento dos trabalhos selecionados, com
agrupamento dos estudos de acordo com os temas em evidéncia para a elaboracao do texto. Resultados e Discussao O estudo
apresentou resultados benéficos com a utilizagdo de protocolos com Teste de Respiracdo Espontanea (TRE), reduzindo o tempo de

desmame, o tempo total de VM, o risco de re-intubacao e a falha na extubagao, quando comparados a grupos que nao utilizaram
protocolos para desmame da VM. Equipes que foram estimuladas a seguir um protocolo tiveram os mesmos resultados positivos
quanto comparados a periodos em que nao eram estimulados a usar protocolo. Conclusao: Desta maneira, 0 uso de protocolos para
o desmame da VM esta associado a resultados clinicos benéficos para pacientes sob VM. Palavras-chave: Unidade de Terapia
Intensiva, Desmame, Ventilacdo Mecanica.

http://Aww.fho.edu.br/revistacientifica


mailto:ariane_rocha23@hotmail.com

Revista Cientifica da FHO | Fundacdo Herminio Ometto v. 7, n. 1/2019 — Suplemento 3

INTERVENGAO PRECOCE NO DESENVOLVIMENTO NEUROMOTOR
DE LACTENTES PREMATUROS DE RISCO

PILEGGI, Y.}; KRAMBECK, T. V.}; PIVETA, F. C. P.}; ISRAEL, M. A. D.;; TOLEDO, M. C. D.»
Curso de Fisioterapia das Faculdades Einstein Integradas de Limeira/Departamento Pediatria.
Correspondéncia: yuripillegi@gmail.com

Introducéo: A prematuridade pode ser classificada quanto a idade gestacional e peso, sendo o Prematuro Limitrofe quando nasce
entre a 35 e 36% semana de gestacdo, pesando entre 2200g e 2800g, Prematuro Moderado quando nasce entre a 312 e 342 semana de
gestacdo, pesando acima de 2000g e Prematuro Extremo quando nasce com idade gestacional inferior a 30 semanas e com peso
inferior a 1500g. As causas sdo multifatoriais, podendo estar relacionadas com fatores maternos ou de formacdo fetal
(GONCALVES, 2012). Alterages no crescimento, desenvolvimento, linguagem, cognicdo e aprendizagem podem aparecer no
lactente prematuro, principalmente quando apresenta baixa idade gestacional e peso ao nascer (SILVA, 2011). A reducéo do nimero
de sequelas em prematuros esta relacionada a diversos fatores, como a evolucéo tecnolégica e programas terapéuticos precoces de
acompanhamento conhecidos como Follow-up. A intervencdo precoce é considerada essencial para prevenir danos ou agravos ao
desenvolvimento de prematuros cujas familias ndo podem garantir por si s6, estimulacdo adequada durante a primeira infancia
(FORMIGA, PEDRAZZANI; TUDELA, 2010). Objetivos: Verificar o efeito da intervencdo precoce no desenvolvimento
neuromotor de lactentes prematuros durante follow-up de um ano. Metodologia: Participaram 08 lactentes prematuros, com idade
gestacional entre 27 e 36 semanas gestacionais com peso entre 695¢ e 2490g, ambos 0s sexos, encaminhados ao setor de Pediatria
da Clinica de Fisioterapia das Faculdades Integradas Einstein de Limeira. Todos os lactentes inicialmente tiveram sua idade
cronoldgica corrigida e foram avaliados com a escala neuromotora Amiel-Tison Neurological Assessment at Term (GOSSELIN,
GAHAGAN; AMIEL-TISON, 2005) que foi reaplicada ap0s 2 meses de intervencdo e aos 12 meses de idade corrigida. Todos os
lactentes receberam intervencdo duas vezes por semana, 50 min, sendo aplicado técnicas de estimulacdo sensorio-motora, tatil e
etapas motoras associadas a equipamentos como bolas, rolos, prancha de equilibrio e malha lycra, seguindo protocolos de Formiga,
Pedrazzani e Tudella (2010), Prado e Vale (2012) e Gongalves (2012). Resultados e Discussdo: 100% dos lactentes avaliados
apresentaram atraso motor podendo variar de um leve atraso até atraso moderado. Observou-se fraca correlagdo entre
desenvolvimento neuromotor com idade gestacional (r=-0,47) e idade corrigida (r= -0,16). Por fim, observou melhora estatistica
do desenvolvimento aos 12 meses apds intervencao (p< 0,01), principalmente para coordenagdo visuo-cefélica e manual, integracéo
dos reflexos e reagdes posturais, seguido das etapas motoras como sentar e ficar em pé. Os resultados sugerem que a intervencéo
precoce em lactentes de risco possui importante significado no sentido de fortalecer e/ou formar novas conexdes neuronais,
estimulando a melhora do desenvolvimento neuromotor. Conclusdo: os lactentes estudados obtiveram evolugdo motora satisfatoria,
reforcando que a intervencao precoce ainda é o melhor caminho para estimular prematuros de risco. Palavras-chave: prematuridade,
estimulagao sensorio-motora, intervengao precoce.

METODO MCKENZIE® E MINDFULNESS APLICADO A LOMBALGIA CRONICA:
UMA REVISAO DE LITERATURA

RIBEIRO, L.T. S.¥% FARIA, F. RY% PERRIELLO, P. J.52; AGUIAR, A. P13,
1Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Especializagéo
em Fisioterapia Musculo Esquelética; *Orientador.

Correspondéncia: larissatayene@yahoo.com.br

Introduc@o: A lombalgia pode apresentar uma sensacdo de desconforto até uma dor lancinante. Diversos tratamentos para
lombalgia crénica podem ser usados, dentre eles 0 Método Mckenzie (MDT) e o Mindfulness. (JORGE, VIEIRA e SANDOVAL,
2012). Objetivos: Revisar e investigar o Método Mckenzie e Mindfulness como tratamento & lombalgia crénica. Metodologia:
Foram selecionados estudos publicados nos ultimos cinco anos, sendo ensaios clinicos controlados e randomizados, tedricos e
estudos semelhantes ao tema. As bases de dados eletrdnicas utilizadas foram PEDro, Lilacs, Scielo, Medline e Pubmed nos idiomas
inglés e portugués. Resultados e Discussao: Onze referéncias atenderam aos critérios. Ao retratar MDT Halliday et al. (2016) em
ensaio clinico randomizado e cego notou que ndo houve diferenca na dor ou fungdo (n=70) ao comparar exercicios de controle
motor e 0 MDT apenas uma recuperacgdo levemente superior. Os achados de Petersen et al. (2015) observaram que o MDT foi
superior comparado a manipulagdo da coluna vertebral em todos os subgrupos, com 350 participantes com dor lombar crénica que
foram randomizados para ambos os métodos em diversos subgrupos, durante 15 sessdes. Para o Mindfulness, Schmidt et al. (2015)
realizaram um estudo piloto de oito semanas baseado no programa Mindfulness. Os efeitos foram mensurados quanto ao estado
psicoldgico, dor e qualidade de vida, e avaliacdo de quatro parametros da densidade espectral de poténcia do tAlamo-cortical (EEG)
e nesse estudo os participantes se beneficiaram com os efeitos da intervencdo. Banth e Ardebil. (2015) observaram reducéo das
dores em participantes que receberam a intervencdo Mindfulness em relagcdo ao grupo controle. Foram 88 participantes desse
estudo para o grupo Mindfulnes e cuidados médicos e o grupo controle com cuidados médicos. Conclusdo: Existem evidéncias
que o MDT é superior a outras intervencgdes, enquanto o0 MBSR ¢ eficaz na reducdo da dor e melhora da depressdo. Palavras-
chave: lombalgia, mckenzie, mindfulness.
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METODO PILATES E A POSTURA CORPORAL - REVISAO DE LITERATURA

PELLIGRINOTTI, L. M.Y2, TUFANIN, E. P.1 %, AGUIAR, A. P.%3,
1Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Especializagdo
em Fisioterapia Musculo Esquelética; *Orientador.
Correspondéncia: luisa_pelligrinotti@yahoo.com.br

Introducdo: O método Pilates, desenvolvido inicialmente para ganho de forca muscular, ganhou popularidade e novos objetivos,
incluindo ganho de flexibilidade e definigio corporal. A medida que novos beneficios eram observados e estudados, 0 método foi
sendo aplicado no tratamento de diferentes disfungdes, incluindo as disfun¢fes da postura (FREITAS et al., 2007). Obijetivo:
Descrever sucintamente o alinhamento postural e explorar o uso do método Pilates (MP) no tratamento de desordens posturais.
Metodologia: Foi realizado uma revisao de literatura que contou com a busca de informac@es nas bases Medline, PubMed, Lilacs,
entre os anos de 1990 a 2017. Adicionalmente livros didaticos, monografias e teses foram inseridos para compor o escopo geral e
discussdo do MP para postura. Os unitermos de busca foram Pilates e postura. Os artigos selecionados deveriam abordar a o
tratamento da postura com o MP. Resultados e Discusséo: A agdo integrada dos musculos que constituem as cadeias musculares é
responsavel pela manutencdo do alinhamento postural e a parede abdominal atua como moduladora, determinando no conjunto a
posi¢do do segmento (TANAKA e FARAH, 1997). Habitos posturais decorrentes da execucdo inadequada dos movimentos,
posicOes e acOes corporais que praticamos diariamente como andar, dormir, dirigir entre outras atividades, proporciona um
desalinhamento, ndo recrutando a musculatura estabilizadora de forma correta, acarretando toda a disfungdo da postura. Estudos
demonstraram efeitos positivos da pratica do MP sobre a postura e a estabilizacdo do tronco em adultos jovens, bem como em
mulheres jovens com altera¢fes posturais (SACCO et al., 2005 e FREITAS et al., 2007). No estudo sobre a escoliose Kolyniac et
al, (2004) observaram que a flexibilidade e a forca dos muasculos flexores e extensores de tronco apresentaram melhora quando
comparadas a sessoes de fisioterapia convencional e também apresentou melhora em todos os aspectos do alinhamento de tronco.
Além disso, a pratica do MP foi efetiva para um melhor alinhamento de cabeca, ombros e escapulas de uma adolescente com
diagndstico clinico de escoliose (MOURA et al., 2014). Conclusdo: Apesar de estudos apontarem para um efeito positivo do MP
em fortalecimento de flexores e extensores de tronco sobre o padrdo de postura, ainda sdo escassos ensaios clinicos nessa tematica,
necessitando, portanto maior énfase nesse tipo de pesquisa. Palavras-chave: Pilates, postura coluna.

O EFEITO DAS INTERVENCOES FISIOTERAPEUTICAS NO EQUILIBRIO POSTURAL
DA CRIANCA COM PARALISIA CEREBRAL

MOURA, L. K. R.%2% PICON, N. C.52; SILVA, P. L34,
1Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Especializagdo em Fisioterapia Neurofuncional
Adulto e Infantil; *Docente do Curso de Especializacdo em Fisioterapia Neurofuncional Adulto e Infantil; *Orientadora.
Correspondéncia: Ik_rs2@hotmail.com

Introducdo: A Paralisia Cerebral (PC) descreve um grupo de distlrbios permanentes do movimento e da postura e
consequentemente do equilibrio, que sdo atribuidos a lesGes ndo progressivas ocorridas durante o desenvolvimento do cérebro,
acarretando dificuldades nas atividades de vida didria (MORRIS, 2013). Objetivo: Analisar os efeitos da intervencdo
fisioterapéutica no equilibrio postural de criangcas com PC. Metodologia: Realizou uma pesquisa de artigos experimentais dos
Gltimos 10 anos, nas plataformas Scielo, Pubmed e Google Académico, utilizando as seguintes palavras-chaves: Paralisia Cerebral,
Equilibrio Postural e Fisioterapia. Resultados: Foram identificados 49 artigos, destes, apos leitura e analise 13 foram selecionados
Discussdo: Roque (2012).; Bulla (2008) encontraram resultados positivos quando utilizaram palmilhas e Orteses corretoras em
criangas com PC, onde obtiveram melhora satisfatoria em relagdo ao equilibrio estatico e dinamico dos mesmos. Ja Arnoni (2018).;
Pavéo (2014) e Silva (2011), abordaram a Realidade Virtual como uma forma de tratamento fisioterapéutico, e em todos os estudos
0s pacientes obtiveram resultados excelentes ndo somente no equilibrio, mas na ansiedade, no intelectual, na forma como essas
criangas se enxergam quanto ao autoconceito. Concluséo: Embora a fisioterapia convencional contribua de forma positiva para a
melhora das performances do equilibrio e da coordenagdo motora em criancas com PC, sua associacdo com outras técnicas, como
as demostradas no presente estudo, evidencia a resposta de um maior e melhor ganho de equilibrio. Palavras-chave: Paralisia
Cerebral, Equilibrio Postural, Fisioterapia.
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OS BENEFICIOS DO METODO PILATES NA REABILITAGAO DE LOMBALGIA CRONICA:
REVISAO BIBLIOGRAFICA NARRATIVA.

CARNEIRO, A. R.Y% YOSHINO, E. M. 0.52; AGUIAR, A. P.13,
ICentro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Especializacdo em
Fisioterapia Musculo Esquelética; *Orientador.
Correspondéncia: amanda_aeron@hotmail.com

Introducdo: A lombalgia é a condicdo musculoesquelética mais comum na sociedade, sendo estimado que até 48% dos adultos
sofrerdo pelo menos um episodio de dor lombar em suas vidas (CORREA, 2015). As causas mais frequentes das lombalgias séo de
natureza mecanico-degenerativa (CONCEICAO, 2012). Para essa alteracdo uma das propostas de tratamento ¢ o método Pilates.
Trata-se de um método antigo que foi criado por Joseph Pilates que utilizou seus conhecimentos em atividades fisicas para reabilitar
pessoas feridas, por meio de controle consciente dos movimentos corporais (FARIA, 2013). Objetivos: O objetivo deste trabalho
foi apresentar a influéncia do método Pilates na reabilitacdo de lombalgias cronicas. Metodologia: Foi realizada uma reviséo
bibliografica narrativa no idioma portugués, de abril a outubro de 2019, utilizando as seguintes bases de dados: Google Académico,
Lilacs e Scielo. As palavras-chave foram: Lombalgia, Pilates e Fisioterapia. Resultados e Discussdo: A pratica do método Pilates
sendo bem executado pode reduzir problemas musculares e musculoesqueléticos incluindo as lombalgias cronicas (FARIA, 2013).
O método Pilates consiste basicamente no controle consciente de todos 0s movimentos musculares do corpo durante os exercicios,
0 que beneficia lombalgicos cronicos (SILVA et al. 2018). Os resultados da pesquisa apontaram também que 0s exercicios do
método Pilates sdo mais eficazes que interven¢do minima na melhora da dor e incapacidade em curto prazo (MIYAMOTO, 2013).
Em adicéo Storch, et al.(2015) apontaram que o método Pilates previne lesGes e proporciona alivio das dores ocasionando bem-
estar e segundo Silva et al (2018) o método é efetivo e adequado ao tratamento da dor lombar crdnica, porém nao se mostra superior
a fisioterapia convencional. Finalmente Ribeiro (2015) também verificou os efeitos da aplicacdo do Método Pilates e da
Cinesioterapia Classica no tratamento dos sintomas de pacientes com lombalgia cronica ndo observando diferencas entre os
tratamentos. Concluséo: Os exercicios do Método Pilates ofereceram influencia positiva no tratamento das lombalgias crénicas
podendo entdo ser indicados, no entanto ndo sdo superiores a fisioterapia convencional ou cinesioterapia classica. Palavras-chave:
Lombalgia, Pilates, Fisioterapia.

OS METODOS DE AVALIACAO E TRATAMENTO EM PACIENTES COM DOENCA DE PARKINSON —
REVISAO DE LITERATURA

ANTONELLI, R. M.E% TIAGO, T. C.X% TORELLO, E. M.1 %4,
Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Graduagédo em Fisioterapia;
3Docente do Curso de Graduacéo em Fisioterapia; “Orientadora.
Correspondéncia: antonellirafthaela5@gmail.com

Introducao: O Parkinson é uma patologia lenta e crénica do sistema nervoso, onde ocorre uma degeneracédo nas células dos ganglios
basais ocasionando uma perda ou interferéncia na acdo da dopamina, que é o principal neurotransmissor que contribui para a precisao
dos movimentos e coordena as mudancas de posi¢do. (HAASE; MACHADO e OLIVEIRA, 2008). Objetivos: Levantar na literatura
0s principais métodos de avaliacdo e tratamento em pacientes com doenca de Parkinson. Metodologia: Seguida aprovacdo do
Comité de Etica e Pesquisa do Centro Universitario Herminio Ometto, com o ndmero de inscri¢do do parecer 829/2018. Foram
realizadas as pesquisas bibliograficas através: Scientific Electronic Library Online (Scielo), Scholar Google (Google académico),
Physiotherapy Evidence Database (PEDro). Como critérios de inclusdo foram selecionados artigos que abordassem as diferentes
técnicas de avaliacdo fisioterapéutica em pacientes com DP. Com tempo de publicacdo recente entre os anos de 2005 a 2017, sendo
todos publicados em lingua portuguesa. Resultados e Discussdo: Através dos artigos foi mostrado a importancia das escalas de
avaliacdo, sendo elas: MEEM de Folstein; Barthel; Lawton; Berg; TUGT; IAD; FES-I; Hoern & Yahr; UPDRS, para determinar o
melhor prognostico e proposta de tratamento fisioterapéutico, pois, diferenciam os pacientes e 0s niveis da doenga. Todos 0s
pacientes que passaram na avaliaco, tiveram diferentes resultados, sendo entdo realizado condutas de formas diferentes, sendo elas,
cinesioterapia de forma manual, forma ativa, método Bobath, estimulos sensoriais e aparelho (bola suiga). Conclusdo: Com base
aos artigos e pesquisas feitas, a utilizacdo das escalas Hoehn & Yahr, BERG, TUGT, UPDRS, MEEM de Folstein, Barthel, Lawton,
IAD e FES-I e ganhos com a fisioterapia, representadas no artigo, treino de marcha com pistas visuais, nos foi mostrado que é de
extrema importancia a avaliacdo e o tratamento fisioterapéutico, para uma melhora da qualidade de vida e um bom rendimento com
relacdo as atividades funcionais basicas dos individuos parkinsonianos. Palavras-chave: Doenca de Parkinson, Escalas de
Avaliacdo e Marcha e Equilibrio.

11

http://Aww.fho.edu.br/revistacientifica


mailto:amanda_aeron@hotmail.com
mailto:antonellirafhaela5@gmail.com
http://www.scielo.org/

Revista Cientifica da FHO | Fundacdo Herminio Ometto v. 7, n. 1/2019 — Suplemento 3

OS TRATAMENTOS REALIZADOS NA TENDINOPATIA DO TENDAO DE AQUILES EM ATLETAS

PALMEIRO, J. A2 ORSARI, M. Z.52 ARAUJO, J. C. AY% AGUIAR, A. P.18,
Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Especializagdo em Fisioterapia
Musculo Esquelética; *Orientador.
Correspondéncia: joycepalmeiro.fisio@gmail.com

Introducado: O tenddo calcaneo é considerado o mais forte do corpo humano, mas também pode ser o mais afetado por lesdes. O
namero de lesdes tendineas tém aumentado devido ao nimero de atletas amadores que também vem crescendo. Estima-se que as
lesdes tendineas perfacam de 30% a 50% de todas relacionadas ao esporte (VIEIRA et al., 2012). Objetivos: Explorar brevemente
tratamentos aplicados na tendinopatia do tenddo calcdneo. Metodologia: Para esta revisdo foram selecionados artigos publicados
nos Gltimos quinze anos nas bases de dados Scielo, PubMed, Lilacs , Google Académico e PEDro nos idiomas portugués e inglés.
Os unitermos de busca foram Tendinopatia de Aquiles, Tendinite no esporte, Tendao calcdneo, Tendinite de calcaneo e suas
variagBes na lingua inglesa. Resultados e Discussdo: Tumilty et al. (2007) realizou uma pesquisa para apresentar os efeitos do
Laser de baixa intensidade como tratamento da tendinite Calcanea e observou bons resultados para reducdo do quadro algico. Com
uma proposta diferente, Morales, et al. (2019) realizou um estudo em atletas que apresentaram tendinite calcanea submetendo-os a
um programa de exercicios excéntricos separados em dois grupos, com exercicios numa plataforma vibratéria e outro plataforma
vibratdria associada a crioterapia e observaram melhorias na propriocep¢do em ambas as técnicas. A literatura trouxe também
alteragdes biomecanicas provocadas pela lesdo do tendédo calcaneo e esclareceu a importancia da manutencdo dos exercicios durante
0 processo de reabilitacdo. Azevedo et al. (2008) compararam atletas de corrida, com lesdo prévia do tendao calcaneo com atletas
que estavam livres de lesdes. Em ambos 0s grupos os atletas passaram por rotinas de corridas para se avaliar o estresse no tend&o.
Detectou-se que a biomecéanica do movimento dos atletas j& lesionados era diferente dos demais, o que favorecia a re-leséo.
Silbernagel et al. (2007) avaliaram se a corrida e o salto afetavam o resultado dos tratamentos realizados. Em seu estudo, 0s
resultados para dor e desconforto melhoraram msmo quando os voluntarios ndo interrompiam as corridas, mostrando ndo ser
necessario interromper atividades esportivas para o tratamento dos sintomas. Conclusao: O tratamento com Laser de baixa poténcia,
plataforma vibratdria e crioterapia influenciou de maneira positiva o tratamento, durante os tratamentos ndo ha necessidade de
interrupcdo de atividades esportivas e a biomecanica de atletas lesionados é diferente da dos atletas ndo lesionados Palavras-chave:

Tendinopatia de Aquiles, Tendinite no esporte, Tendao calcaneo.

PERFIL DE PROFISSIONAIS INTENSIVISTAS BRASILEIROS COM SINDROME DE BURNOUT

MACETI, F. B.}% CARDOSO, A. L.%'3; FERREIRA, J. S.: 3,
Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2 Discente do Curso de Especializagdo em Fisioterapia Respiratoria e
Terapia Intensiva; Docente do Curso de Especializacdo em Fisioterapia Respiratoria e Terapia Intensiva.
Correspondéncia: fernandamaceti@yahoo.com.br

Introducdo: A Sindrome de Burnout (SB) é definida pela exaustdo de energia em resposta & estressores laborais crénicos (PEGO,
PEGO, 2016). E constituida por um conjunto de sinais de exaustdo emocional, despersonalizagio e reduzida realizagao profissional
(NOGUEIRA, 2007). O ambiente hospitalar, principalmente as Unidades de Terapia Intensiva (UTI) sdo ambientes de risco para o
estresse, por ser um lugar ocluso, imprevisivel, rotinas exigentes, cargas horarias exaustivas, convivio com sofrimento e processo
de morte (CAMELIER, 2015). Objetivo: realizar uma revisdo de literatura sobre o perfil de profissionais intensivistas brasileiros
com SB. Metodologia: foram realizadas pesquisas nas bases de dados SCiELO e MedLine. Critérios de incluséo: intensivistas de
qualquer area da saude, algum indice de prevaléncia e/ou perfil da SB e que trouxessem estatisticas nacionais. Critérios de exclusgo:
artigos que fossem revisdo literaria, que ndo abordassem amostra brasileira, artigos publicados ha mais de dez anos e sem foco de
perfil e prevaléncia da SB. Resultados e Discussdo: A prevaléncia da SB foi elevada na maioria dos estudos, o que mostra que 0s
profissionais da salde, sobretudo intensivistas estdo frequentemente expostos a fatores que levam a exaustao fisica e mental por
conta do seu trabalho. S&o fatores observados e que podem definir o perfil de profissionais com SB: adultos jovens, com pouca
experiéncia e com jornadas semanais longas (HOPPEN et al, 2017), renda mensal inferior ou igual a $5.000,00 e trabalhar dentro
da UTI ha 7 ou menos (TIRONI et al, 2009), além de ndo praticar atividade fisica ou hobby (SOBRINHO et al, 2009). Conclusao:
O perfil de profissionais intensivistas brasileiros com SB parece ser de profissionais adultos, que trabalham com carga horaria
exaustiva e com alta exigéncia, o que é compativel com o perfil de profissionais que trabalham em UT], local de internacéo de
pacientes que necessitam de avaliagdo constante e intervengdes e decisdes rapidas e precisas, o0 que pode contribuir para o surgimento
da SB nos profissionais deste ambiente de trabalho. Palavras-chave: Burnout, Health Personnel, Intensive Care Units.
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TOMOGRAFIA POR IMPEDANCIA ELETRICA NA MONITORIZACAO DE PACIENTES
COM SINDROMEDO DESCONFORTO RESPIRATORIO AGUDO

LEITE, J. S.1% CARDOSO, A. L.13,
ICentro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Especializacdo em Fisioterapia Respiratéria e
Terapia Intensiva; *Docente do Curso de Especializacdo em Fisioterapia Respiratdria e Terapia Intensiva.
Correspondéncia: jessicat.leite94@gmail.com

Introducdo: A Sindrome do Desconforto Respiratorio Agudo (SDRA) é um insulto pulmonar que apresenta piora de sintomas
respiratorios dentro de sete dias, e é considerada uma condicéo de dificil manejo no que diz respeito a estratégia ventilatoria, com
isso, a Tomografia por Impedancia Elétrica (TIE) surgiu com a proposta de visualizacdo em tempo real da aeracdo de pulmdes a
beira leito e sem radiacéo, facilitando o manejo da ventilagdo mecénica ideal, sobretudo para pacientes portadores de SDRA.
(RANIERI et al., 2012; LIU et al.,2016). Objetivo: Realizar uma reviséo de literatura sobre o uso da Tomografia por Impedéancia
Elétrica na escolha da PEEP e na distribui¢do da ventilacdo de pacientes com SDRA. Metodologia: Foram encontrados 25 artigos
e selecionados 6 que se enquadravam nos critérios de inclusdo Resultados e Discusséo: Dos 6 artigos selecionados para compor o
estudo, 2 tiveram como objetivo comparar a escolha da Peep guiada pela TIE com a escolha da Peep guiada pela tabela ARDSnet,
os resultados demonstraram que a Peep escolhida pela TIE levou a niveis mais elevados de Peep ideal e melhor complacéncia
dindmica. Em tempo, a tabela ARDSnet é uma abordagem generalizada para selecionar PEEP/FIO; e ndo leva em consideragdo as
caracteristica individuais de cada paciente (HELNES et al, 2018). Tres autores tiveram como objetivo verificar a distribuigao da
aeracdo nos pulmdes de pacientes com SDRA atraves da TIE durante elevacdo da Peep, e constataram que a elevacéo da Peep
desloca os centros de melhor ventilagdo para regides dependentes do pulmao. Um estudo de relato de caso que realizou manobra de
recrutamento em pacientes com SDRA com auxilio da TIE, verificou que valores de Peep inferiores a Peep 6tima levaram a menor
complacéncia e maior distensdo. Conclusdo: A utilizacdo da TIE torna viavel e segura o manejo da ventilagdo mecénica de pacientes
portadores da SDRA, pois permite a visualizagdo em tempo real de areas distendidas e colapsadas colaborando com uma ventilagéo
mais homogénea e a melhor escolha de Peep. Palavras-chave: Tomography electrical impedance; alveolar recruitment; acute
respiratory distress syndrome.

UMA REVISAO DE LITERATURA SOBRE TECNICAS DE TRATAMENTO FISIOTERAPEUTICOS
NA HEMIPARESIA POS AVC INFANTIL

PIRES, D. S.52; SILVA, P. L1 34,
Centro Universitario Herminio Ometto — FHO|Uniararas; 2Discente do Curso de Especializacdo em Fisioterapia Neurofuncional
Adulto e Infantil; *Docente do Curso de Especializagdo em Fisioterapia Neurofuncional Adulto e Infantil; *Orientadora.
Correspondéncia: danielle.pires_93@hotmail.com

Introducao: Mais comum em adultos, o acidente vascular cerebral (AVC) também pode acontecer nas criangas (RAGUNATHAN,
2014; JORDAN, 2007). Atualmente esta entre as 10 principais causas da mortalidade infantil (DABDOUB, 2014). Objetivo:
Averiguar técnicas e tratamento na hemiparesia pds AVC infantil na literatura, avaliando e comparando sua eficacia. Metodologia:
Foi definido utilizar os descritores “fisioterapia”, “neurologia”, “pediatria”, “acidente vascular cerebral”, “infancia”, combinados
com os operadores booleanos OR/AND. Essa pesquisa foi realizada nos bancos de dados Google Scholar, PubMed, Scielo, PEDro,
EndNote, com as palavras chaves descritas acima. Resultados: Foram identificados 348 artigos, destes, 186 excluidos por duplicata
nas bases de dados, 135 excluidos por titulo e resumo, 27 lidos na integra e 22 excluidos por critérios de elegibilidade. Portanto
foram incluidos 5 artigos. Discussao: Baleotti, et al (2014).; Tovazi,., et al (2016) e Gordon et al. (2007), encontraram resultados
positivos quando utilizaram a terapia de contensdo induzida (TCI) modificada em crian¢as com hemiparesia. Quando comparamos
a TCI com a terapia convencional (TC) de Lombard (2016), observa-se ganhos diferentes no quesito de aprendizagem motora e
funcionalidade/independéncia. No entanto Khalid et al. (2015), nos traz a técnica de facilitagdo neuromuscular proprioceptiva,
demonstrando que a técnica € um método efetivo em termos de alivio da dor, reducéo da rigidez e melhora funcional. Musselman,
et al (2017) descreveu um estudo de caso, verificando a viabilidade da utilizagdo da estimulacao elétrica funcional (FES), propondo
40 horas de aplicacédo da técnica no brago hemiparético. Concluséo: Todas as técnicas apresentadas neste trabalho tiveram resultados
positivos, mostrando que diferentes tipos de tratamentos podem ajudar o paciente a se recuperar em diversos aspectos clinicos.
Palavras-chave: fisioterapia; neurologia; pediatria; acidente vascular cerebral; infancia.
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