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RESUMO

O céancer é o termo dado a um conjunto com mais de 100 tipos diferentes de
doengas malignas que possuem um crescimento desordenado de suas
células normais. Ele tem surgimento a partir de uma mutagdo genética, ou
seja, que ocorre no acido desoxirribonucleico (DNA) da célula, que ao receber
informacdes erradas executa as atividades de forma incorreta. Essas
modificacdes quando atingem genes especiais nomeados de proto-
oncogenes, podem ativar as células normais transformando-as em células
cancerosas que no geral se formam de forma lenta podendo levar anos para
se proliferar. No mundo o céncer é segunda principal causa de morte e nas
américas é uma das principais, responsavel por matar 9,6 milhdes de
pessoas no ano de 2018 de acordo com a Organizacdo Pan-Americana de
Saude (OPAS). No Brasil de acordo com o Instituto Nacional de Céancer
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(INCA) existem canceres mais frequentes conforme localizagdo e sexo,
considerando o 3° tipo de cancer mais evidente no Brasil, o cancer colo retal,
engloba tumores malignos em todo intestino grosso e € considerada uma
doenga tratavel e constantemente curavel quando localizada de forma
precoce. Por ser uma doenca muito ampla, tem a capacidade de se
desprender do tumor maligno gerado pelo acimulo de células fazendo com
se desloque pelo organismo. O diagnéstico precoce do cancer é uma das
melhores estratégias para se detectar previamente a doenga e assim formular
um plano de tratamento. Os pacientes evidentemente com céancer iréo
apresentar numerosas alteracbes fisiologicas, metabdlicas, sociais e
emocionais e seu tratamento também consiste em diversas abordagens
terapéuticas, esse tratamento pode ser médico realizado por meio de
cirurgias, quimioterapia, radioterapia, além de a abordagem ser realizada por
uma equipe multiprofissional composta por enfermeiros, nutricionistas,
assistentes sociais, entre outros, e também o fisioterapeuta que visa oferecer
cuidados paliativos e promover qualidade de vida. A fisioterapia atua
diretamente no impacto da qualidade de vida do paciente oncolégico, pois
sua autonomia néo se limita somente ao combate das sequelas, mas a um
processo de recuperacdo completa que auxilia no tratamento e nos impactos
decorrentes da doenca. Quando realizado um programa de atividades, os
mecanismos fisicos, biolégicos e o sistema imunolégico sdo ativados, o qual
auxiliam no processo de reabilitacdo do organismo. Desta forma o presente
trabalho tem por objetivo analisar os resultados da cinesioterapia no
tratamento de pacientes com cancer gastrointestinal. Esse estudo seguiu as
recomendacgfes para realizacdo de revisGes sistematicas propostas pela
Colaboracdo Cochrane e pelo Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). Foram incluidos estudos que fossem
ensaios clinicos randomizados, sem restricdo de idioma, publicados no
periodo de vinte anos, incluidos estudos com pacientes independentes de
sexo e idade, diagnosticados com cancer gastrointestinal, que realizaram
como intervencgédo exercicios terapéuticos da cinesioterapia para o tratamento
de cancer gastrointestinal. Dentro do banco de dados eletrénico PubMed e
Cochrane, foram encontrados 287 registros. Os critérios de incluséo e
exclusédo foram aplicados a partir da leitura do titulo e resumo dos registros,
restando 12 artigos. A amostra total de participantes foi de 1.788 individuos
de ambos os sexos, com idade = 18 anos e foram necessarios que todos os
participantes tivessem diagnostico de céancer gastrointestinal, determinada
pela equipe médica (p. ex. oncologista, hematologista e ou
gastroenterologista). Nos artigos foram encontrados varios tipos, sendo eles:
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treinamento  fisico, intervengdes nutricionais, apoios psicolégicos,
procedimentos cirlrgicos, quimioterapia e radioterapia. Analisando as
intervengBes propostas nos tratamentos, € possivel observar que em sua
grande maioria os tratamentos foram associados a outros tipos de terapia,
como a quimioterapia, radioterapia, tratamento cirdrgico, enfim associados a
terapias adjuvantes ou somente a cinesioterapia. Foi possivel observar que
todos os estudos, sem excecdes, que utilizaram da cinesioterapia, em
especifico os treinamentos fisicos de caminhada, utilizagdo de ciclo
ergdmetro como recurso de intervencdo, além de atividades fisicas
personalizadas focadas em forca, resisténcia, relaxamento, propriocepcao e
coordenacdo, por meio da realizacdo de natagdo, ciclismo entre outros
recursos, foram o0s mais indicados baseados na cinesioterapia, para que 0s
pacientes realizassem em seus tratamentos de cancer gastrointestinal. A
partir dessa revisdo de literatura foi possivel encontrar evidéncias
consideraveis e de qualidade que demonstram que, a cinesioterapia seja ela
associada a terapias adjuvantes como quimioterapia e radioterapia e também
a outros tipos de tratamento p. ex nutricionais, psicolégicos, cirdrgicos, ou
ndo, contribuem para melhoria da capacidade funcional de pacientes em
tratamento de cancer gastrointestinal.

Palavras-Chave: Cancer; Gastrointestinal; Fisioterapia; Exercicios.

INTRODUCAO

O Céncer é o termo dado a um conjunto com mais de 100 tipos
diferentes de doencas malignas que possuem um crescimento desordenado
de suas células anormais, podendo espalhar-se pelos tecidos adjacentes ou
6rgdos ao centro. Estas células se dividem rapidamente e tendem a ser de
caracteristica muito agressiva € em sua grande maioria incontrolaveis,
propiciando o surgimento de tumores, que podem espalhar-se para demais
regides do corpo como relata a figura abaixo (INCA, 2022).
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Figura 1 — O que é uma célula cancerosa
Fonte: Instituto Nacional de Céncer -INCA (2022)

O cancer tem surgimento a partir de uma mutacéo genética, ou seja,
uma modificacdo no acido desoxirribonucleico (DNA) da célula, que passa a
receber informacfes erradas para execucdo de suas atividades. Essas
modificacdes podem ocorrer em genes especiais nomiados proto-oncogenes
gue, inicialmente séo inativos em células normais. Porém ao serem ativados
eles se tornam agentes que transformam as células normais em células
cancerosas que chamamos de carnogénese ou oncogénese. Sua formacéo
no geral € de maneira lenta, podendo levar muitos anos para que se prolifere
e origine-se um tumor visivel, também conhecidos como neoplasias (INCA,
2022).

De acordo com a Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS)
(2020), o cancer é a segunda principal causa de morte no mundo e uma das
principais causas nas Américas, ele foi responsavel por matar 9,6 milhdes de
pessoas no ano de 2018, evidenciando a nivel global que uma a cada seis
mortes sdo causadas pela doenga, prevendo que, especificamente nas
Américas a mortalidade pelo cancer cresga para 2,1 milhdes até o ano de
2030.

No Brasil, de acordo com o Instituto Nacional de Céncer (INCA), os
canceres mais frequentes conforme a localizacdo primaria do tumor e o0 sexo
sdo: nos homens, o cancer de pulmao, com 1,4 milhdo (14,3%) dos casos
novos, seguido dos canceres de préstata, com 1,4 milhdo (14,1%) e de c6lon
e reto, com 1 milhdo (10,6%). Na mulheres, o cancer de mama € o0 mais
incidente, com 2,3 milhdes (24,5%) de casos novos, seguido pelos canceres
de codlon e reto, com 865 mil (9,4%) e por ultimo pulm&o, com 771 mil (8,4%)
(INCA, 2023).

Considerado o 3° tipo de cancer mais evidente no Brasil, o cancer
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colorretal, segundo estimativas do INCA (2023), havera o surgimento de
44mil novos casos por ano de cancer de intestino ou colorretal, que estarao
em maior evidéncia nas regibes Sudeste e Sul do territério brasileiro. O
cancer colorretal engloba tumores malignos de todo o intestino grosso,
considerada uma doenga tratdvel e constantemente curavel quando
localizada diretamente no intestino por circunstancia do diagndstico precoce
(Agéncia Brasil, 2023)

Acredita-se que a maioria dos tumores colorretais origine-se de
poélipos adenomatosos. Tais polipos sdo neoplasias benignas do
trato gastrointestinal, mas podem sofrer maligniza¢gdo com o tempo.
O tipo histopatologico mais comum é o adenocarcinoma; outros
tipos sdo neoplasias malignas raras, perfazendo 2% a 5% dos
tumores colorretais, e requerem condutas terapéuticas especificas
(STANLEY et al., 2000).

Por se tratar de uma doengca muito ampla, as células cancerosas
possuem a capacidade de se desprenderem do tumor maligno gerado pelo
acumulo de células, fazendo com que se desloquem pelo organismo. Esse
deslocamento incialmente percorre o caminho com destino aos tecidos
vizinhos podendo chegar dentro de um vaso sanguineo ou até mesmo
linfatico, desta forma elas se disseminam alcancando qualquer 6rgdo mais
distante de onde se originaram.

Pela razdo de serem células menos especializadas nas suas funcgdes,
as células cancerigenas ao ocuparem o espaco de células normais, 0s
tecidos invadidos perdem suas funcionalidades gerando altera¢des no corpo
humano (INCA, 2022).

O diagndéstico precoce do cancer é uma das melhores estratégias
para se detectar previamente a doenca, quando direcionado a individuos que
possuem indicios ou manifesta¢cfes duvidosas, ele visa reconhecer o cancer
no seu estagio inicial (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2017).

A World Health Organization (2020), relata que séo 3 principais fases
importantes que existem para se diagnosticar o cancer de forma precoce:
conscientizacdo e busca por assisténcia a salde; avaliacdo clinica e
diagnéstica e acesso ao tratamento. Analisando mais profundamente a
avaliacdo clinica e diagndstica, ele é realizado por meio de profissionais da
saude que investigam e estabelecem o nivel e a extensdo em que a doenca
se encontra.

Os pacientes que evidentemente possuem cancer irdo apresentar
numerosas alteragdes fisioldgicas, metabdlicas, sociais e emocionais. Essas
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alteracbes estao inteiramente associadas ao proprio catabolismo que a
doenga provoca, sendo potencializadas especificamente nos cénceres
gastrointestinais, pois interferem na ingestdo, digestdo e absorcdo dos
alimentos (CARVALHO et al., 2018).

Na maioria dos cénceres o tratamento consiste na combinacdo de
variadas abordagens terapéuticas que se diferem dependendo do tipo e da
gravidade da doenca (KUMAR et al., 2010). O tratamento médico para o
cancer pode ser realizado por meio de cirurgias, quimioterapia, radioterapia
ou por transplante de medula 6ssea, além disso a abordagem ao paciente é
realizada por meio de uma equipe multiprofissional composta por
enfermeiros, nutricionistas, psicologos, fonoaudiélogos, farmacéuticos,
assistentes sociais e fisioterapeutas que visam oferecer cuidados paliativos e
promover a qualidade de vida ao paciente (INCA, 2023).

A fisioterapia por possuir um forte impacto na qualidade de vida dos
pacientes oncolégicos, é importante pois ela ndo esta limitada somente a uma
autonomia da independéncia e o combate as sequelas dos pacientes, ela esta
associada a um processo de recuperagdo completa que auxilia no tratamento
e nos impactos decorrentes da doenga (ELAINE, 2011).

De acordo com Celena Freire Friedrich, diretora de Fisioterapia do
Hospital Antdnio Candido Camargo Cancer Center (2011), quando se realiza
um programa de atividades, os mecanismos fisicos, bioldgicos e o sistema
imunolégico sdo ativados, comumente eles auxiliam no aumento da
capacidade cardiovascular e pulmonar, elevando também a resisténcia
muscular além da for¢a e da flexibilidade do paciente.

Desta forma diante das as afirmacgfes apresentadas, o presente
trabalho tem por objetivo analisar a eficacia e a efetividade clinica que a
fisioterapia pode proporcionar mediante as técnicas de exercicios
(Cinesioterapia), na melhora da capacidade funcional de pacientes que
apresentam cancer gastrointestinal.

OBJETIVO

Realizar uma revisdo sistematica de ensaios clinicos randomizados
disponiveis na literatura sobre os resultados da cinesioterapia no tratamento
de pacientes com cancer gastrointestinal.
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OBJETIVO PRIMARIO

Analisar a eficicia e efetividade da cinesioterapia para melhora da
capacidade funcional em pacientes com cancer gastrointestinal.

METODOLOGIA
RECOMENDACOES

Essa estudo seguiu as recomendacdes para realizacdo de revisdes
sistematicas propostas pela Colaboracdo Cochrane e pelo Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA).

TIPO DE ESTUDO
Revisdo sisteméatica de ensaios clinicos randomizados.

LOCAL DO ESTUDO

UNIMEP - Universidade Metodista de Piracicaba. Curso de
Fisioterapia.

AMOSTRA

Ensaios clinicos randomizados encontrados e que preencheram os
critérios de inclusédo previamente definidos, sem restricdo de idiomas.

CRITERIOS DE INCLUSAO

-Tipo de estudos incluidos: ensaios clinicos randomizados, sem
restricdo de idioma, publicados no periodo de vinte anos, nos guais foram
avaliados a efetividade e a eficacia da cinesioterapia na melhora da
capacidade funcional no tratamento de pacientes com cancer gastrointestinal.

-Tipo de participantes: foram incluidos estudos com pacientes
independente de sexo e idade, diagnosticados com cancer gastrointestinal.

-Tipo de intervencdes: exercicios terapéuticos da cinesioterapia para
o tratamento de cancer gastrointestinal.
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-Grupos de comparacéo: quaisquer intervengdes com o objetivo de
melhorar a capacidade funcional de pacientes oncoldgicos, tais como:

¢ Nenhum tratamento ativo, placebo ou sham;

e Medicamentosos;

e Cirurgias (ressecc¢éo, anastomose e colostomia);

e Tratamentos complementares (quimioterapia e radioterapia).

CRITERIOS DE EXCLUSAO

Foram excluidos estudos com outros desenhos metodologicos,
incluindo revisfes sistematicas, bibliograficas, integrativas, estudos de caso,
estudo de coorte, estudos com animais ou que ndo atendessem a outros
critérios de inclusdo descritos neste trabalho.

RESULTADOS

Dentro do banco de dados eletrénico PubMed e Cochrane, foram
encontrados 287 registros; onde 3 artigos foram excluidos por serem
duplicatas. Dessa forma, restaram 284 artigos, nos quais 265 foram excluidos
por ndo abordarem o contelido proposto. Os critérios de inclusdo e exclusao
foram aplicados a partir da leitura do titulo e resumo dos registros, restando
12 artigos como demonstra a Figura 2. Essa pesquisa nos registros foi
realizada no dia 10 de agosto de 2023.
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Figura 2 - Diagrama de fluxo de acesso e sele¢éo dos estudos excluidos e incluidos
adaptado de (Stovold et al., 2014).
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Os doze artigos incluidos tiveram sua qualidade metodoldgica
avaliada pela escala PEDro. A partir disso, todos os estudos tiveram
realocacdo aleatéria para randomizar os individuos em cada grupo e
alocagdo oculta dos sujeitos em cada grupo. Além disso, ao avaliar a
gualidade, os artigos possuem nota maior ou igual a 7, sendo apenas artigos
de alta qualidade metodoldgica. A Tabela 1 demonstra de forma resumida os

resultados da avaliacdo metodoldgica.
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Tabela 1 - Avaliacéo de verificagdo de qualidade metodoldgica.

Critérios
Qualidade
Autor I N v [ve]pvi|vinliIx| X | Xl | Metodolégi
ca

Stuecheret| S| S| S|S|N|N|S|S|S|S]|S 9/10
al.

(2018)

Roienetal | N| S| S| S| N | N| S| S|[S]|S]|S 9/10
(2019)

Kindredet | S| S| S|S|N|N]|NJ|[S|S|S]|S 9/10
al. (2019)

Kimetal. | S| S| S|S|N|N]|NJ|[S|S|S]|S 9/10
(2019)

Carlieta. | S| S| S|S|N|NJ|]S|[S|N|[S]|S 9/10
(2020)

Rastogiet | S| S| S| S N |N|N| S|[S]|S]|S 9/10
al. (2020)

Sheiletal. | S| S| S|S|N|NJ|]S|[S|N|S]|S 9/10
(2020)

Hongetal. | S| S| S|S|N|N|[S| S|S|S|S 9/10
(2020)

Vulpenet | S| S| S|[S|IN | N|S|S|[S]|S]|S 9/10
al.

(2021)

Berkeletal. | S| S| S| S|N|N]|]S|[S|S|sSs]|s 9/10
(2022)

Asnogetal. | S| S| S| S|N|[N| S| S|S|S]| S 9/10
(2022)

Anandavadi| S| S| S|S|N[N|[S| S|S]|S]| S 9/10
velan et al.

(2022)

I= critérios de elegibilidade, |l= Alocacdo aleatéria, Ill= Alocagdo oculta, V=

Comparabilidade de linha de base, V= Assuntos cegos, VI=Terapeutas cegos, V=
Avaliadores cegos, VllI= Acompanhamento adequado, IX= Andlise da intencédo de
tratar, X= Comparaces entre grupos, Xl= Estimativas pontuais e variabilidade. (Nota:
O item dos critérios de elegibilidade ndo contribui para a pontuagéo total). S= sim, N=
nao.

TAMANHO DA AMOSTRA

A amostra total de participantes foi de 1.788 individuos de ambos os
sexos, com idade 2 18 anos.
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Para que os estudos fossem possiveis, foram necessarios que todos
0s participantes tivessem diagnostico de cancer gastrointestinal, determinada

pela equipe

médica (p. ex.

oncologista, hematologista e ou

gastroenterologista). A Tabela 2 demonstra um resumo dos critérios de

diagnostico de elegibilidade.

Tabela 2 - Critérios de diagnostico de elegibilidade.

Artigo Amostra

Sintomas

Stuecher et al.
(2018)

44 pacientes com
cancer
gastrointestinal
avangado,
programado para
quimioterapia de
primeira linha, com
idade maior ou igual
a 50 anos.

O artigo nao requereu nenhum tipo de
sintomatologia clinica

714 Pacientes
adultos maiores de
18 anos submetidos
a resseccao
colorretal eletiva
para cancer

Roijen et al.
(2019)

Depressao, ansiedade, capacidade
funcional e estado nutricional debilitados

Kindred et al. | 46 pacientes

Baixo condicionamento fisico, gordura

(2019) maiores de 18 anos | corporal, depresséo, diminuigao da
de ambos os sexos | qualidade de vida
com diagnéstico de
cancer colorretal
(estagio 0-3)
Kim et al. 71 pacientes entre Diminuigao da qualidade de vida, fadiga,
(2019) 18 e 75 anos depressao e baixos niveis de atividade

sobreviventes de
cancer colorretal em
estagio lI-1ll

fisica
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Carli et al.
(2020)

110 pacientes sendo
52 do sexo
masculino e 58 do
sexo feminino,
frageis submetidos a
cirurgia colorretal
minimamente
invasiva

complicagoes pds-operatdrias

Rastogi et al.
(2020)

50 diades de
sobreviventes de
cancer

Stress pés-tratamento, depressao,
ansiedade e menor qualidade de vida.

Sheill et al.
(2020)

78 pacientes com
cancer de eséfago
programado para
terapia multimodal,
incluindo
quimio(radio)terapia
pré-operatéria e
esofagectomia

Morbidade, baixa aptidao cardiopulmonar
e descondicionamento fisico.

Hong et al.
(2020)

204 pacientes com
cancer
gastrointestinal ou
tumor-nédulo-
metastase estagio I,
Il ou IV, com 18
anos ou mais,
submetidos a
quimioterapia.

Perda de apetite, ulceras bucais, tosse,
febre, alopecia, falta de energia, nausea,
refluxo acido e dor nas costas.

Vulpen et al.
(2021)

120 pacientes
diagnosticados com
cancer esofagico
recem
diagnosticado, com
cirurgia de intengao
curativa agendada,
com 18 anos ou
mais.

Complicagoes pulmonares e cardiacas
pés cirdrgicos, vazamento anastomético,
quilotérax e risco de desnutrigao.

Berkel ef al.
(2022)

38

57 Pacientes sendo
30 do sexo
masculino e 27 do
sexo feminino com
(pré)malignidade
colorretal
agendados para
resseccao colorretal
eletiva.

Baixa aptidao aerdbica pré-operatéria
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Asnog et al. 104 pacientes que O artigo nao requereu nenhum tipo de
(2022) tiveram uma sintomatologia clinica

ressecgao anterior

baixa pelo menos 1

més apds a cirurgia

(sem ileostomia) ou

apés o fechamento

da ileostomia
Anandavadivela | 134 pacientes O artigo nao requereu nenhum tipo de
netal operados de cancer | sintomatologia clinica
(2022) de esdfago
INTERVENCOES

Nos artigos foram encontrados varios tipos, sendo eles: treinamento
fisico, intervencbes nutricionais, apoios psicolégicos, procedimentos
cirdrgicos, quimioterapia e radioterapia.

Para avaliar os resultados, foram utilizadas seguintes ferramentas:
Questionarios de qualidade de vida (EORTC QLQ-CR29 E EORTC QLQ-30
e RAND), questionarios de depressao e ansiedade GAD-7 e PHQ-9, Testes
de exercicio de cardiopulmonar progressivo (TECP), Teste UP-AND-GO,
entre outros, conforme discutidos na Tabela 3.

Cada intervencdo variou de 4 a 12 semanas com média de trés
intervencbes por semana, no qual a Tabela 3, demonstra de forma mais
detalhada as individualidades de cada artigo, com tamanho da amostra,
protocolo de intervencdes entre os grupos, frequéncia e métodos de
avaliacdo

Tabela 3 — Diferentes tipos de intervencgées e dados epidemioldgicos

Artigo Amostra Intervencoes Frequéncia/Periodo | Ferramentas de
avaliagao
Stuecher et al. 44 pacientes com Grupo 12 semanas Bateria curta de
{2018) cancer intervengéo desempenho fisico
gastrointestinal (atividade fisica (SPPB)
avangado, domiciliar +
programado para cuidados Transdutor de forca
quimioterapia de habituais) extensdmetro
primeira linha, com (ASYS®;
idade maior ou Grupo controle SPOREG; 100 Hz)
igual a 50 anos. (cuidados
habituais) Teste do diapasao
de Rydel-Seiffer
Mini avaliagao
nutricional (MNA)
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Roijen et al.
(2019)

714 Pacientes
adultos maiores de
18 anos
submetidos a
ressec¢ao
colorretal eletiva
para cancer

Grupo de treino
fisico,
intervengéo
nutricional,
cessagao
tabagica e apoio
psicolégico
Grupo controle

4 semanas

Questionarios de
qualidade de vida
(EORTC QLQ-
CR29 e EORTC
QLQ-C30 e RAND)

Avaliagdo global
subjetiva gerada
pelo paciente (PG-
SGA)
Questionarios de
depresséo e

ansiedade GAD-7 e
PHQ-9

Kindred et al.

46 pacientes

Grupo de

2x por semana

Monitor de

(2019) maiores de 18 anos | atividade fisica durante 12 semanas | frequéncia cardiaca
de ambos os sexos (FC)
com diagndstico de | Grupo controle
cancer colorretal
(estagio 0-3) Pedémetro (Digi-
Walker; Yamax
Corporation,
Téquio, Japao)
Kim et al. 71 pacientes entre Grupo de 12 semanas Avaliagdo
(2019) 18 e 75 anos exercicio Funcional da
sobreviventes de Terapia do Cancer-
cancer colorretal Grupo controle Colorretal (FACT-
em estagio lI-1ll C)
Carli et al. 110 pacientes Grupo pré- Tx por semana Indice abrangente
(2020) sendo 52 do sexo reabilitagao: durante 4 semanas de complicagbes
masculino e 58 do exercicios, (ICC)
sexo feminino, intervencdes
frageis submetidos | nutricionais e
a cirurgia colorretal | psicoldgicas pré-
minimamente cirurgicos
invasiva
Grupo
reabilitagao:
exercicios,
intervengoes
nutricionais e
psicologicas pés-
cirurgicos
Rastogi ef al. 50 diades de Grupo 12 semanas Lista de Avaliacao

(2020)

40

sobreviventes de
cancer

intervencéo de
atividade fisica de
intensidade
moderada a
vigorosa

de Apoio
Interpessoal (ISEL)
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Sheill et al. 78 pacientes com Grupo 2 semanas Teste de exercicio
(2020) cancer de esofago intervengao de cardiopulmonar
programado para atividade fisica (TECP)
terapia multimodal, Questionario
incluindo Grupo controle internacional de
quimio(radio)terapi atividade fisica
a pré-operatdria e Escore de
esofagectomia morbidade pos-
operatdria (POMS)
Escala Clavien-
Dindo
Indice de
classificagao
abrangente (CCl)
Hong ef al. 204 pacientes com | Grupo 12 semanas Critérios de
(2020) tumor-nédulo- intervencgao de Terminologia
metastase exercicios Comum para
gastrointestinal resistidos Eventos Adversos,
estagio I, 1l ou IV, versao 4.0
com 18 anos ou Grupo controle de (CTCAE).
mais, submetidos a | relaxamento
quimioterapia. Questionario de
Qualidade de Vida
da Organizagéo
Europeia para
Pesquisa e
Tratamento do
Cancer-C30
(EORTC QLQ-C30)
Vulpen et al. 120 pacientes Grupo 12 semanas Subescala global

(2021) diagnosticados intervengao de de Qualidade de
com cancer exercicios fisicos vida.
esofagico recém
diagnosticado, com | Grupo controle de Escala EORTC
cirurgia de intengéo | cuidados QLQ-0G25
curativa agendada, | habituais
com 18 anos ou Multidimensional
mais. Fatigue Inventory

(MF1)
Berkel et al. 57 Pacientes sendo | Grupo de 3x por semana Teste de exercicio
(2022) 30 do sexo treinamento de durante 3 semanas cardiopulmonar

masculino e 27 do
sexo feminino com
(pré)malignidade
colorretal
agendados para
ressec¢ao
colorretal eletiva.

40 minutos um
cicloergbmetro +
treinamento de
resisténcia

Grupo de
cuidados
habituais

Editora Epitaya | Rio de Janeiro-RJ | ISBN978-65-87809-94-6 | 2023

progressivo (TECP)

Teste up-and-go
cronometrado

Questionério curto
de avaliagao
nutricional

Indicador de
fragilidade de
Groningen

41



Eficacia e efetividade clinica e terapéutica da cinesioterapia na melhora da capacidade funcional de
pacientes em tratamento de cancer gastrointestinal

Asnog et al. 104 pacientes que Grupo de 12 semanas
(2022) tiveram uma intervengéo de
ressecg¢ao anterior treinamento
baixa pelo menos 1 | muscular do
més apos a cirurgia | assoalho pélvico
(sem ileostomia) ou
apos o fechamento | Grupo controle
da ileostomia
Anandavadivelan | 1734 pacientes Grupo 12 semanas Dinamdmetro
etal. operados de intervengéo de manual hidraulico
(2022) cancer de esodfago atividade fisica (Modelo SH5001
JAMAR,SAEHAN
Grupo cuidados Corporation,
padrao Changwon, Coreia
do Sul

Tabela 4 — Apresentacéo dos objetivos e conclusdes individuais de cada estudo.

Autor/Ano

Objetivo

Conclusdo

Stuecher et al.
(2018)

Avaliar os efeitos do exercicio
domiciliar de intensidade
moderada na capacidade
funcional, atividades de vida diaria
(AVD) e composigao corporal em
pacientes com CIV avangado
durante quimioterapia de primeira
linha.

Um declinio no

Desempenho fisico e na
composicao corporal associadas a
Quimioterapia e ao cancer pode
ser retardado ou mesmo revertido
pelo exercicio aerdbico moderado
em pacientes com GIC.

“Roijen ef al.
(2019)

Tnvestigar se a pré-hablilitagao
multimodal poderia melhorar o
resultado pos-operatdrio usando o
Indice Abrangente de
Complicagoes (ICC) e o Teste de
caminhada de seis minutos TC6

E necessario um rigoroso
programa de intervengao de pré-
habilitagao, estreitamente
coordenado com todo o programa
de tratamento médico pois
aumentara o potencial dos
pacientes para suportar terapias
adicionais, como gquimioterapia,
imunoterapia direcionada,
resseccao de doencga metastatica
efou quimioterapia intraperitoneal
hipertérmica.

Kindred et al.
(2019)

42

Examinar a relagao entre
mudangas no condicionamento
fisico e na gordura corporal com
mudangas na estima corporal
entre sobreviventes de cancer
colorretal que participaram de uma
intervencéo de atividade fisica de
12 semanas.

A melhoria do condicionamento
fisico e da composigéo corporal
podem melhorar a estima corporal
entre os sobreviventes de céncer
gastrointestinal.
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Kim et al. Examinar os efeitos de um Um programa de exercicios
(2019) programa de exercicios domiciliares pode melhorar a
domiciliares na qualidade de vida, | qualidade de vida e a salde
na salde psicoldgica e no nivel de | psicolégica em sobreviventes de
atividade fisica em sobreviventes cancer colorretal.
de cancer colorretal.
Carlietall Avaliar até que ponto um Em pacientes frageis submetidos
(2020) programa de pré-habilitagéo afeta | a ressecgio de cancer colorretal

as complicagbes pos-operatérias
de 30 dias em pacientes frageis
submetidos a ressecgao de cancer
colorretal em comparagdo com a
reabilitacdo pds-operatéria

em um ERP com alta prevaléncia
de cirurgia minimamente invasiva,
um programa de pre-habilitagao
envolvendo exercicios,
intervengdes nutricionais e
psicoldgicas ndo pareceram afetar
as complicacbes pos-operatorias.

“Rastogief al.
(2020)

O efeito da adigdo de um modulo
de intervengao de atividade fisica
de varios niveis e baseado em
tecnologia a um plano padréo de
cuidados de sobrevivéncia para
sobreviventes de cancer de mama
e colorretal.

Aintervencao proporcionou
melhorias significativas na
qualidade de vida, no apoio social
e na deficiéncia do sono dos
sobreviventes

Shelll et al. Examinar o efeito de um programa | O treinamento fisico HII'T estimula
(2020) de treinamento intervalado de alta | grandes melhorias na aptidao
intensidade pré-operatério na cardiopulmonar em curtos
aptidao cardiorrespiratoria em periodos em comparagdo com o
pacientes programados para treinamento aerdbico continuo e,
esofagectomia e grandes portanto, pode ser ideal para a
ressecgdes pulmonares. pré-habilitagao de exercicios. Este
modo de pré-habilitagdo com
exercicios pode atenuar o risco
pods-operatério e melhorar a
recuperagao pés-operatéria,
melhorando assim a qualidade de
vida do paciente e trazendo
beneficios econdmicos
consideraveis para o sistema de
saude.
Hong et al. Investigar os efeitos do exercicio QO treinamento fisico resistido
(2020) resistido sobre os sintomas, reduziu a incidéncia de nduseas e
fungao fisica e qualidade de vida refluxo acido, melhorou as
(QV) em pacientes com cancer fungdes fisicas e aliviou a fadiga e
gastrointestinal submetidos a a perda de apetite em pacientes
quimioterapia. com cancer gastrointestinal
durante a quimioterapia.
Vulpen et al. Investigar se um programa de QO treinamento aerobico e de
(2021) exercicios supervisionados resisténcia combinado resultou em
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melhora a qualidade de vida,
fadiga e aptidao cardiorrespiratdria
em pacientes no primeiro ano
apos esofagectomia.

pequenas melhorias no escore
resumido de qualidade de vida, no
funcionamento da qualidade de
vida e na aptidao
cardiorrespiratéria em 12
semanas. A intervengio também
reduziu os niveis de fadiga,
embora ndo significativamente.
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“Berkel et al. Avaliar os efeilos de um programa | A pré-habilitacao com exercicios
(2022) de exercicios comunitarios de 3 reduziu as complicagdes pds-
semanas nas complicagbes pos- operatdrias em pacientes de alto
operatoérias de 30 dias em risco programados para serem
pacientes de alto risco submetidos & ressecgéo eletiva do
programados para ressecgéo colon por (pré) malignidade. A pré-
colorretal eletiva para (pré) reabilitagdo deve ser considerada
malignidade. como cuidado usual em pacientes
de alto risco programados para
cirurgia eletiva de cdlon e
provavelmente também retal.
Asnog et al. Investigar a eficacia do O TMAP para sintomas intestinais
(2022) treinamento muscular do assoalho | apés TME resultou em proporgdes

pélvico (TMAP) na sindrome de
ressecgao anterior baixa (LARS)
em pacientes apds excisao
mesorretal total (TME) para
cancer retal (RC).

menores e recuperagao mais
rapida dos sintomas intestinais até
6 meses apds a
cirurgia/fechamento do estoma,
justificando o TMAP como uma
opgao de tratamento precoce e de
primeira linha para sintomas
intestinais apés RC.

Anandavadivelan et al.
(2022)

DISCUSSAO

Testar a hipotese de que uma
intervengdo personalizada de
atividade fisica (AF) domiciliar
melhora a forca e a massa
muscular em pacientes
submetidos a tratamento curativo
para cancer de eséfago.

Uma intervencao de AF domiciliar
personalizada induziu melhora na
forga muscular dos membros
inferiores entre pacientes com
cancer de estdfago que foram
submetidos & cirurgia para cancer
de eséfago 1 ano antes.

Analisando as intervencdes propostas nos tratamentos, é possivel
observar que em sua grande maioria os tratamentos foram associados a
outros tipos de terapia, como a quimioterapia e a radioterapia.

No estudo de Hong et al. (2020) e Stuecher et al. (2018), observou-
se que a intervencdo foi associada a terapias adjuvantes, em ambos os
casos, 0s pacientes havia ou estavam sendo submetidos a quimioterapia
durante o tratamento de cancer gastrointestinal e receberam um protocolo de
tratamento com exercicios fisicos conciliando os dois métodos. Os estudos
relataram que o treinamento fisico associado a quimioterapia desempenhou
bons resultados nos sintomas em que as terapias adjuvantes causam, e
principalmente melhoria da qualidade de vida dos pacientes.

Quando o tratamento de quimioterapia € associado a um exercicio
aerobico moderado como intervencéo, a capacidade funcional e as atividades
de vida diaria de um paciente com cancer avan¢ado sdo revertidas, 0 que
antes ocorria um declinio no desempenho fisico e na composicao corporal,
apoés a associagdo dos tratamentos gera um efeito de melhora (STUECHER
et. al., 2018).

Assim como o treinamento fisico resistido sobre os sintomas, foram
reduzidos, e a funcao fisica e qualidade de vida de pacientes com céancer
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gastrointestinal apresentaram avangos, quando associados ao tratamento de
guimioterapia segundo o estudo de Hong et al. (2020), os pacientes
recrutados para seu estudo tiveram uma reducéao significativa de nauseas e
refluxo acido além de melhora das funcdes fisicas e alivio da fadiga e perda
de apetite que sdo sintomas caracteristicos apos realizarem a quimioterapia.

Outras intervencfes nos apontam o uso da cinesioterapia como
recurso de tratamento para melhora da qualidade de vida de pacientes com
cancer gastrointestinal, que ja passaram pelo tratamento cirtrgico da doenca.

Os tratamentos que consistem como principal objetivo alivio dos
sintomas apds procedimentos cirlrgicos, demonstraram resultados positivos.
O treinamento muscular do assoalho pélvico na sindrome de resseccao
anterior baixa em pacientes apds excisdo mesorretal total, realizado no
estudo de Asnog et al. (2022), mostra que 0s pacientes obtiveram
recuperacdo mais rapida dos sintomas causados pela cirurgia, evidenciando
dessa forma como uma opc¢éao de tratamento.

O estudo de Anandavadivelan et al. (2022) demonstrou que apos a
realizacdo de uma cirurgia, nesse caso excisdo mesorretal, no periodo apés
1 ano de operagdo, uma intervencdo domiciliar com atividades fisicas
personalizadas induziu melhoras na forca muscular, demonstrando que
mesmo apds um tratamento de carater cirdrgico, 0s sintomas sao
minimizados.

As intervencdes domiciliares com treinamentos fisicos apresentaram
indices significativos quando comparados a intervenc8es que utilizam outras
terapias associadas, pois, em sua grande maioria estimularam a aptidao
cardiopulmonar, induziram melhora na forca muscular, ofereceram apoio
social, promoveram qualidade na deficiéncia do sono e proporcionaram uma
recuperacdo mais rapida dos sintomas.

No contexto geral, todas as intervengfes apresentaram resultados
consideravelmente positivos, em contraponto, 0 Unico a apresentar um
resultado parcialmente negativo é quanto ao estudo de Vulpen et al. (2021),
nele foi possivel observar que o treinamento aerébico quando combinado
com um treino de resisténcia ndo resultou em grandes melhorias na qualidade
de vida em pacientes que realizaram cirurgia de esofagectomia no periodo
apés um ano do procedimento em comparagdo a outros métodos que
associaram mais de um tipo de treinamento.

Foi possivel observar que todos os estudos, sem excecdes, que
utilizaram da cinesioterapia, em especifico os treinamentos fisicos de
caminhada, utilizacéo de ciclo ergbmetro como recurso de intervencéo, além
de atividades fisicas personalizadas focadas em forca, resisténcia,
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relaxamento, propriocep¢do e coordenacdo, por meio da realizagdo de
natagdo, ciclismo entre outros recursos, foram o0s mais indicados baseados
na cinesioterapia, para que os pacientes realizassem em seus tratamentos
de céncer gastrointestinal.

CONCLUSAO

A partir dessa revisdo de literatura foi possivel encontrar evidéncias consideraveis
e de qualidade que demonstram que, a cinesioterapia seja ela associada a terapias
adjuvantes como quimioterapia e radioterapia e a outros tipos de tratamento ex:
nutricionais, psicologicos, cirdrgicos, ou ndo, contribuem para melhoria da capacidade
funcional de pacientes em tratamento de cancer gastrointestinal.

Dessa forma concluimos que diversas abordagens sao eficazes no tratamento,
todavia, mais estudos precisam ser realizados acerca da utilizagdo do treinamento
aerébico combinado com o de resisténcia para tratamento e melhora da qualidade de
vida em pacientes pds operados de cancer gastrointestinal.
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