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| PRESERICAO DE EXERCICIO FISICO PARA PACIENTES Q

SOFRERAM LESAO-MEDULAR: REVISAQ SISTEMATICA DA
LITERATURA BRASILEIRA

RESUMO

Introducdo: A Tlesdo medular espinhal (LME) provoca alteracbes motoras e
sensoriais nos individuos acometidos. A pratica esportiva e treinamento de
forca para o paciente com LME traz inlmeros beneficios como melhora do
desempenho das atividades diarias, promo¢do do bem estar fisico e social e
reducdo de incidéncia de complicacBes clinicas. O objetivo deste trabalho foi
identificar estudos na literatura brasileira que exploram a prescricdo do
exercicio fisico em pessoas com LME. Método: Foi realizada atualizagdo de
Titeratura nas bases de dados Google Académico e Scielo, com os descritores
lesdo medular, exercicio fisico, atividade fisica, prescricdao de exercicio,
treinamento de forca, treinamento aerdbico e musculacdo, no periodo de 1997 a
2017. Resultados: Foram encontrados 13 estudos, porém 7 artigos preencheram os
critérios de inclusdo. Discussdo: O treinamento de forca possibilita o aumento
quantitativo da forca muscular nos individuos com LME, proporcionando melhora
na qualidade das atividades funcionais. ConsideragBes finais: Observou-se a
necessidade de realizar um estudo mais amplo dos beneficios e a importancia do
planejamento e monitoramento de atividades fisicas.

Palavras-Chave:
prescricdo de exercicio;
musculacao.

lesdo medular espinal; exercicio fisico; atividade fisica;
treinamento de forca; treinamento aerébico e

PRESCRIPTION OF PHYSICAL EXERCISE FOR PATIENTS WHO
SUFFERED MEDULAR INJURY: SYSTEMATIC REVIEW OF
BRAZILIAN LITERATURE

ABSTRACT

Introduction: Spinal Cord Injury (SCI) causes motor and sensory changes in
individuals and, depending on the Tlevel and degree of the injury, it may Timit
physiological responses to physical exercise. Sport practice and strength
training for the spinal cord injured bring numerous benefits that are
perceived through improved performance of daily activities, promotion of
physical and social wellbeing, and reduced incidence of clinical
complications, favoring functional independence of individuals with SCI. To
date, there is not much information on the prescription of physical exercises
for these people in Brazilian scientific literature. The objective of the
present study was to identify which studies in the Brazilian literature
examine the prescription of physical exercise in people with SCI. Method: A
literature update was performed in the Google Scholar and Scielo data bases,
cross referencing the descriptors spinal cord injury, physical exercise,
physical activity, exercise prescription, strength training, aerobic training,
and weight Tifting in the period between 1997 and 2017. Results: 13 studies
were found; however, only 7 of them met the criteria of inclusion. Discussion:
Strength training fostered quantitative increase in muscular strength in the
individuals with SCI, propitiating improved transferences, as well as better
functional activities. The studies showed the importance of aerobic exercise
to the control and reduction of arterial pressure in individuals with SCI.
Final Considerations. However, it was observed a necessity to perform a study
on the effects and benefits of physical exercise, as well as the importance of
planning and monitoring of the physical activities.

Keywords : strength and aerobic

training.

spinal cord injury; exercise prescription;
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" INTRODUGAO

A lesdo medular espinal (LME), constituindo-se um desafio aos profissionais
da salde tanto durante o processo de reabilitacdo quanto durante a prdtica de
atividade fisica (CAMARGO et al. 2010). No Brasil, estima-se que ocorram 6 a 8 mil
novos casos a cada ano, com 80% das vitimas homens e 60% entre os 10 e 30 anos de
idade. A maioria das causas sdao lesOes traumaticas, 80% sdo provocadas por acidentes
automobilisticos, acidentes de trabalho, ferimentos por projéteis de arma de fogo,
esportes e quedas (MINISTERIO DA SAUDE, 2013). O custo anual para os cuidados destes
individuos sdo muito elevados, sendo considerado um problema de salde publica (SOUZA
et al., 2009).

As causas da [ME podem ser traumdticas (fraturas, ferimentos) ou ndo
traumdticas (tumorais, infecciosas, vasculares, degenerativas, malformacOes, hérnias
de disco, estenose de canal e siringomielia) (CAMARGO et al., 2010).

A gravidade da lesdo depende do local e grau de destruicdo das vias medular
aferente e eferente; quanto mais alto o nivel e maior a extensdo da lesdo, menor sera
a massa muscular disponivel para a atividade fisica e menor serdo a aptiddo fisica e a
independéncia funcional. (NASCIMENTO, SILVA, 2007).

A paraplegia é consequéncia da diminuicdo ou perda da funcdo motora e/ou
sensitiva nos segmentos tordcico, Tlombar ou sacral da medula espinhal, deixando
integra a funcdo dos membros superiores; contudo o tronco, membros inferiores e 6rgdaos
pélvicos podem ficar comprometidos (BORTOLOTI, TSUKAMOTO, 2010).

A tetraplegia refere-se a interrupcdo da funcdo motora e/ou sensorial nos
segmentos cervicais da medula espinhal; os membros superiores sdo acometidos, assim
como o tronco, membros inferiores e dérgaos pélvicos (NASCIMENTO e SILVA, 2007).

A LME é caracterizada por dano nas estruturas contidas no canal medular
levando a alteracdes motoras, sensitivas, autondmicas e psicoafetivas, provocando
atrofia do sistema musculoesquelético, espasticidade, disfuncdo autondmica, mudangas
metab6licas, hormonais e neuromusculares, reducdo da capacidade respiratéria,
circulatéria e das dimensdes das estruturas cardiacas (SILVA et al., 2004).

Essas alteracfes se manifestam principalmente como paralisia ou paresia dos
membros, mudancas de tonus muscular e reflexos, perda de sensibilidade, disfuncao
sexual, descontrole esfincteriano e da temperatura corporal, Uulceras de pressao,
aumento da depressdo, inatividade mental e isolamento social. Todos esses fatores
Jjuntamente com o estado de sedentarismo aumenta o risco em desenvolver doencas
cardiovasculares e diabetes mellitus tipo 2 (SILVA, et al., 2004; NASCIMENTO, SILVA,
2007; CAMARGO et al., 2010; MINISTERIO DA SAUDE, 2013).

Existe uma associacdo positiva entre o treinamento fisico, capacidade
cardiorrespiratéria [consumo pico de oxigénio (V02 pico)], salde e funcionalidade em
pessoas com LME (HICKS et al., 2011; MANNS et al., 2005; KIM et al., 2011). O
treinamento fisico pode Tevar a um aumento no ganho de forca, facilitando a realizacdo
das tarefas diarias e melhor qualidade de vida (BORTOLLOTI, TSUKAMOTO, 2010).

Os beneficios do treinamento fisico dependem do volume, intensidade, tempo
de treinamento (GINIS et al., 2017). Estdo disponiveis na literatura brasileira
estudos sobre a prescricdo adequada do exercicio fisico e os cuidados para a populacdo
geral (POSICIONAMENTO do ACSM, 1998) e para outros grupos especiais como pessoas com
doencas cardiovasculares (ALVAREZ et al., 2014), diabetes (SBD, 2015) e dislipidemias
(PRADO e DANTAS, 2002). Entretanto até o presente momento ndo se tem nenhuma
informacdo sobre a prescricdo do exercicio fisico para individuos com [ME. Nesse
sentido, 0 presente trabalho tem como objetivo identificar estudos na literatura
brasileira que exploram a prescricao do exercicio fisico em individuos com Tesdo y
medular espinhal- — -
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.yyyw’ﬁ'MATERIAL E METODOS

Foram consultadas as bases de dados eletronicas Google Académico e Scielo,
utilizando as palavras-chave Tlesdao medular, exercicio fisico, atividade fisica,
prescricdo de exercicio, treinamento de forca, treinamento aerébico e musculacdo. 0s
critérios de inclusdo foram pesquisas na lin—gua portuguesa; realizadas com seres
humanos, de idade liberada; de ambos o0s sexos; que abordassem a atuacdo do
profissional de educacdo fisica em ambientes apropriados para prdticas de exercicios
fisicos; e que tinham sido publicados nos ultimos 20 anos, bem como todos os tipos de
desenho de estudo.

Como critérios de exclusdao adotaram-se artigos que excluiram voluntarios
com lesdo medular de qualquer espécie, resumos de dissertacbes ou teses académicas.
Foi realizada uma andlise de titulos e resumos para obtencdo de artigos potencialmente
relevantes para a revi—sdo. Pesquisa secunddria foi realizada por meio da analise das
referéncias bibliogrdficas dos estudos selecionados.

RESULTADOS

Dos 13 artigos triados sobre prescricdo do treinamento fisico para
lesionados medulares, apenas 7/ artigos preencheram os critérios de inclusdo, e
encontram-se descritos na Tabela 1.

Tabela 1 - Estudos que investigaram a prescricao de exercicios fisicos para portadores de lesdo
medular espinhal.

< VARIAVEIS -
TITULO E AUTOR TIPO DE ESTUDO OBJETIVOS ANALISADAS RESULTADOS E CONCLUSOES
Natacdo influencia positivamente na
capacidade de exercicio de individuos
portadores de lesdo medular e aumentar a
- N eficiéncia cardiovascular central de
Comparacdo de parametros .
cardiovasculares e da Classificaca paraplegicos. .
capacidade funcional ao as§1f1cagao . Mg]hgr qua11d§d§ de vida e mais
CARDOSO et al. 2003 | Estudo de caso funcional da eficiéncia nas atividades do dia a dia.

exercicio entre nadador
tetraplégico e
paraplégico.

natacdo adaptada | Individuos tetraplégicos sdo prejudicados
pela classificacdo funcional atual da
natacdo adaptada, pois possuem déficit do
sistema nervoso autéonomo.
Necessidade de revisdo nos parametros de
classificacao atual.

Conhecer os efeitos da

Estudo A de natagdo foi efetiva na melhora da

experimental natacdo sobre Escala de Medida condigdo fisica, trazendo beneficios
SILVA et al. 2005 P habilidades funcionais de Independéncia ¢ s S
com grupo . - motores sobre as habilidades funcionais
em 16 pacientes com Funcional. - .
controle dos participantes do grupo experimental.

lesdo medular.

Aumentos porcentuais na forca de 66% no
supino reto; 62%, no puxador costas; 75%,
na remada baixa; 100%, no peck deck;

Analisar a influéncia do Teste de 1RM 5 ~ p )
treinamento de forca Medida de 275%, na extensdo triceps na maquina, e
NUNCIATO et al. 2009 | Estudo de caso . ore A 70%, no biceps Scott. A MIF apresentou
associado ao treinamento Independéncia o Lo
P . : aumento de 15%. A associacdo do
especifico funcional. Funcional (MIF)

treinamento de forca com o especifico
funcional melhorou a independéncia
funcional do paciente.

0 paciente apresentou mudancas

Conhecer os efeitos do Lo
significativas em todos os segmentos

Treinamento de Forca e

natacio sobre Medida de avaliados, sendo que no controle
CAMARGO et al. 2010 | Estudo de caso atas S Independéncia esfincter se deu a maior significancia de
capacidades funcionais Conal 1h
de paciente com Tesdo Funcional (MIF) . mefhora. -~
medular As atividades de treinamentos de forca e P
= — natacdo foram efetivas na melhora da__="
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. VARTAVETS — | — - — ]
TITULO E AUTOR | TIPO DE ESTUDO OBJETIVOS ALISOAS RESULTADOS E CONCLUSOES

condicdo fisica, trazendo beneficios
motores sobre as habilidades funcionais
do paciente.
A maior melhora se deu ap6s o inicio do
treinamento de forca.

Ganho significante de forca muscular dos
MMSS ao final do treinamento e todos os
o 4 Teste de 1RM partwcwp@ntes re?atafam maior fap1j1dade
Verificar os efeitos do . em realizar suas atividades cotidianas.
. P Manovacuometria L .
treinamento fisico com L A manovacuometria ndo mostrou diferenca
. Avaliacdo forca e .
membros superiores na significativa.
muscular dos MMSS .
forca muscular de 7 . 0 periodo de sete semanas de treinamento
o P e dos misculos . .
individuos paraplégicos. P foi suficiente para promover ganhos
respiratorios s
significantes na forca muscular de
paraplégicos, facilitando o desempenho de
suas atividades didrias.

BORTOLLOTI e Pesquisa quase
TSUKAMOTO, 2010 experimental

No exercicio aerébio foi encontrada
hipotensdo pés-exercicio para pressdo
) P s arterial sistélica depois dos 30 minutos
pés-exercicio aerébio e ~ . .
o de recuperacdo. Ja para o exercicio

. resistido em 5 - . - s ~ : - -
Pesquisa quase R - Pressdo arterial resistido ndo foi encontrada hipotensdo
- individuos com Tesdo . o

experimental - IMC pés-exercicio em nenhum momento. Os

medular tordcica do sexo . A
resultados demonstram a importancia do

masculino e fisicamente P s
exercicio aerdbio para o controle e

Analisar a hipotensdo

SERON et al. 2014

ativos - LI =
reducdo da PA em individuos com Tesdo
medular.
Torque de flexores
e extensores de
. . cotovelo, a Verificou-se apés o periodo de
Avaliar os efeitos da A :
- resisténcia ao treinamento, aumento do torque dos
canoagem adaptativa . P
. estiramento misculos flexores e extensores de
sobre o sistema - - S o
P passivo de flexdo cotovelo, diminuicdo da resisténcia ao
musculoesquelético de um - . .
R P e extensdo de movimento passivo de flexores e
ABREU et al. 2014 | Estudo de caso| individuo paraplégico : N . Lo
. ~ Jjoelho, a extensores de joelho, diminuicdo da
pés-Tlesdao medular s - A .
- atividade atividade mioelétrica do musculo
utilizando a I . LT .
. - mioelétrica de quadriceps, diminuicdo da oscilacdo de
instrumentacdo c . RESRAP
P quadriceps e tronco e aumento da atividade mioelétrica
biomédica. . -
paravertebrais e dos paravertebrais.
ao equilibrio de
tronco.

DISCUSSAQ

Verificamos através da revisdao bibliogrdfica que a pratica de atividades
esportivas promove o controle do peso corporal, mobilidade articular, perfil lipidico,
resisténcia aerdbia, forca muscular, tolerancia a insulina, densidade Ossea e
diminuicdo da pressdo arterial em individuos com LME.

0 exercicio fisico regular traz beneficios psicossociais, aumentando a
autoestima, aliviando o estresse, melhorando a autoimagem e bem estar, reduzindo o
isolamento, mantendo a autonomia e diminuindo a depressdao em lesionados medulares
(NASCIMENTO e SILVA, 2007; SOUZA et al., 2009).

Os exercicios fisicos podem ser classificados em treinamento aerdbico,
treinamento de forca, treinamento combinado e efeitos agudos do exercicio.

Com relacdo ao treinamento aerdbico foram encontrados dois estudos. Em um
relato de caso, foi realizada uma comparacdo entre um individuo paraplégico com LME na
102 vértebra tordcica e um individuo tetraplégico com LME na 72 vertebra cervical,
analisando os beneficios cardiovasculares da natacdo na resisténcia aerdbia. O0s
voluntdrios foram submetidos a teste de esforco em piscina para avaliar o limiar
anaerobico. O paraplégico-executou séries de 5 x 75 m e tetraplégico 5x50 m de maneira

progressiva até fracassar. 0 teste de=eaminhada de 1600 m adaptada para cadeiifgzgffof*y
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//,/*yUt11izado para determinar o V02, pressdo arterial, frequéncia—cardfaca e lactato.

y Foram prescritas 7 sessbOes de treino, 3 vezes por semana durante 2 semanas

consecutivas com duracdo total de 1 hora, sendo 30 minutos nadados no estilo costas na
intensidade predita pelo teste de esforco (CARDOSO et al., 2003).

Em duas semanas, o V02 maximo ndo apresentou melhora em ambos 0S
individuos. No voluntdrio paraplégico houve melhoras dos parametros cardiovasculares
centrais como débito cardfaco, volume sistdlico e frequéncia cardiaca no repouso. Em
funcdo do déficit do sistema nervoso autdonomo simpdtico o individuo tetraplégico teve
sua perspectiva desportiva e desempenho diminuidos quando comparado com o paraplégico
(CARDOSO et al., 2003).

No trabalho de Silva et al. (2005), foram selecionados 16 pacientes
portadores de M, divididos em 2 grupos: experimental (GE) e controle (GC). 0 GE
participou em média de 30 sessdes de natacdo com duracdo de 45 minutos duas vezes por
semana. A atividade fisica de natacdo foi efetiva na melhora da condicdo fisica e
independéncia funcional de GE quando comparado com GC. O GE apresentou melhoras nas
atividades de transferéncias, ganhos nas habilidades de se deslocar sem auxilio e
otimizacdo de tempo e energia no desempenho de suas atividades de vida didria.

Com relacdo ao treinamento de forca foram encontrados trés estudos.
Nunciatoet al., (2009), realizaram um programa de treinamento para aumento de forga,
hipertrofia e resisténcia muscular utilizando aparelhos de musculagdo em um
adolescente de 12 anos, paraplégico, LME na 11% e 12° vértebra tordcica e que nunca
tinha feito trabalho de forca. 0s exercicios prescritos foram supino reto, puxador
costas, remada baixa, peck deck, extensdo triceps na maquina e rosca Scott. Foram
realizados Testes de uma repeticdo maxima (1RM). Realizaram-se 3 sessOes semanais de
60 minutos por 8 semanas, divididas igualmente em fase de adaptacdo/hipertrofia (2
sessfes de treinamento de forca e 1 de funcional) e fase de manutencdo (1 sessdo de
treinamento de forca e 2 de funcional).

No programa de Nunciato et al. (2009), as intensidades do treino aumentaram
a cada microciclo (1 a 4 semanas) e o0 volume decresceu. A prescricdo da primeira
semana de treinamento (adaptacdo), foram utilizadas 3 séries de 12-15 repeticOes
maximas e intervalo de recuperacdao de 60 segundos entre elas; na segunda semana
(hipertrofia), equivalente a 3 séries de 8-10 repeticdes, intervalo de recuperacdo de
60 a 90 segundos; na 3% e 42 semanas, correspondentes a 3 séries de 6-8 repeticoes,
intervalo de 60 a 90 segundos. A partir da 5% semana, utilizaram-se 3 séries de 12-15
repeticdes, intervalo de 60 segundos. Utilizou sempre 2 segundos para a fase
excéntrica e 1 para a concéntrica. Na fase de adaptacdo/hipertrofia, o protocolo de
treinamento funcional inicial consistiu de 5 a 8 repeticBes de exercicios especificos
de transferéncias da cadeira, intervalo de recuperacdo de 60 segundos entre cada
repeticdo. Exercicios de facilitacdo neuromuscular proprioceptiva (3 séries de 15
repeticdes para cada membro, com intervalo de 1 minuto para cada diagonal). No final
da sessdo de funcional, realizaram-se exercicios para fortalecimento dos mdsculos
flexores e extensores de tronco, 3 séries de 20 repeticOes para cada grupo muscular.
Na fase de manutencdo, realizou-se exercicio especifico de transferéncia avancado da
cadeira de rodas para o piso, 5 a 8 repeticbes. No final da sessdo foram utilizados os
mesmos exercicios para o fortalecimento dos misculos flexores e extensores de tronco.

0 treinamento de forca no estudo de Nunciato et al., (2009), possibilitou
aumento quantitativo da forca muscular nos testes de 1RM dos membros superiores no
individuo analisado. Observaram-se aumentos porcentuais na forca de 66% no supino
reto; 62%, no puxador costas; /5%, na remada baixa; 100%, no peck deck; 275%, na
extensdo triceps na maquina, e 70%, no biceps Scott.

No estudo de Bortoloti e Tsukamoto, (2010), sete pacientes paraplégicos y

foram submetidos—a—um—programa.de treinamento fisico, com frequéncia de 3 vezegﬁf,~’/

e
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_/,w’ﬁféemanais realizadas em dias alternados, intervalo de 48-a—72-horas—entre cada sessdo,

4 duracdao de 40 minutos, totalizando 20 sessbes, num perfodo de 7 semanas. Nas 10
sessdes seguintes, a carga foi reajustada para 90% de 1RM. Foram estabelecidas trés
séries de 8 a 12 repeticdes do movimento, durante as 20 sessdes, com intervalo de 60 a
90 segundos de repouso entre cada série. A pressdo arterial foi aferida no inicio e no
fim de cada sessdo de treinamento (BORTOLOTI e TSUKAMOTO, 2010).

0 estudo de Bortoloti e Tsukamoto, (2010), mostraram que o periodo de sete
semanas de treinamento regular foi suficiente para promover ganho de forca muscular de
membros superiores em individuos com LME. Em relacdo a medida da forca muscular
respiratoria medida pela manovacuometria, ndo tiveram diferencas significantes entre
0s valores do infcio e fim do treinamento.

Em estudo de caso Abreu et al., (2014), avaliaram os efeitos da canoagem
adaptativa sobre o condicionamento fisico de um individuo paraplégico com LME
incompleta na 42 vértebra tordcica. 0 paciente foi submetido a 1 hora de treino, 2
vezes por semana, por 6 meses. Foi concluido que a prdtica do esporte adaptativo
promove o aumento do torque muscular do paciente com LME, reduzindo a resisténcia ao
movimento passivo de flexdo e extensdao de joelho e a diminuicdo da atividade elétrica
de quadriceps. Também houve melhora na oscilacdo de tronco e aumento da atividade
mioelétrica dos mdsculos paravertebrais (ABREU et al., 2014).

Com relacdo ao treinamento combinado foi encontrado um estudo de caso, onde
Camargo et al., (2010), analisaram um individuo com 32 anos de idade com tetraplegia,
submetido a um programa de exercicios na piscina e de treinamento de forca em
academia. Primeiro os exercicios foram realizados na piscina de forma global, com um
programa de 21 aulas totais, duas vezes por semana. Ja o treinamento de forca teve um
total de 24 aulas, trés vezes por semana utilizando os aparelhos de musculacdo cadeira
flexora, mesa extensora e legpress. 0s exercicios foram realizados de forma simultanea
e unilateral em 4 séries de 8 repeticbes. Ocorreram mudancas significativas em todos
0S seguimentos avaliados ap6s o0s treinamentos, trazendo beneficios diretos sobre a
maximizacdo da funcionalidade motora residual. A maior melhora se deu ap6és o inicio do
treinamento de forca. 0Os valores subjetivos em porcentagem observados na pesquisa
seriam em torno de 15% de melhora para natacdo e 85% no treinamento de forca.

Com relacdo aos efeitos agudos dos exercicios fisicos foram encontrados
apenas um artigo descrito por Seron et al., (2014). A coleta de dados foi realizada em
quatro encontros com um intervalo entre 48-72 horas. Primeiro encontro realizaram
medidas antropométricas e avaliacdo da capacidade cardiorrespiratéoria maxima
(cicloergbmetro). No segundo dia foram feitos Teste de 1RM na rosca simultanea,
elevacdo lateral, triceps francés e supino reto com barra. Terceiro dia 30 minutos
treinamento aerdbio na cadeira de rodas a uma intensidade de 50 a 70% da frequéncia
cardiaca de reserva. Quarto dia treinamento de forca, intensidade de 60% de 1RM, trés
séries de 12 repeticbes, intervalo 60 segundos entre as séries e 180 segundos entre os
exercicios usados no teste de 1RM. Anteriormente a realizacdo de cada sessdao de 0s
individuos permaneceram em repouso e a PA foi aferida no 5° e no 10° minutos, sendo
considerada a pressao arterial de repouso a média dessas duas medidas. Depois das
sessOes de exercicio aerdbio e treinamento de forca, os individuos tiveram aferida sua
PA no 0°, 5°, 10°, 15°, 20°, 30°, 40°, 50° e 60° minutos.

A queda da pressdo arterial de repouso durante minutos ou horas ap6s o
exercicio e denominada hipotensdo pos-exercicio (HPE). Para o exercicio aerdébio foi
encontrada HPE para PA sistdélica depois dos 30 minutos de recuperagcdo, porém para o
exercicio de forca ndao foi encontrada em nenhum momento. Pessoas com LM em niveis mais
baixos deveriam possuir controle normal da PA, pois apresentam regulacdo simpdtica

preservada (SERON et al., 2014). y
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Ndo ha consenso na literatura sobre o programa de treinamento especifico
para pacientes paraplégicos, deixando ddvidas para os Profissionais de Educacdo Fisica
a prescricdo de exercicios fisicos em individuos com LME. Assim, sugere-se que mais
pesquisas sejam feitas com individuos com LME. A partir disto, novas diretrizes e
estratégias de intervencdo podem ser formuladas, favorecendo a reintegracdo social de
individuos com LME.
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