Aula 31 - Intervencao na Lesao Medular:
Funcao do Membro Superior e
Independéncia

Vocé ja parou para pensar na complexidade e na beleza dos movimentos que realizamos diariamente com nossos
bracos e maos? Desde segurar uma xicara de café até digitar uma mensagem, a fungao do membro superior € a

chave para a nossa autonomia.

A Jornada da Reabilitacao: Além do Fisico

Nesta aula, mergulharemos no universo da intervencao na lesao medular, com um foco especial na funcao do
membro superior e na busca pela independéncia. Entenderemos como a reabilitacao vai muito além da
recuperacao fisica, abrangendo aspectos que impactam diretamente o dia a dia e a dignidade do individuo.

Objetivos de Aprendizagem

o lIdentificar estratégias eficazes para preservar e fortalecer a musculatura.
e Otimizar transferéncias e Atividades de Vida Diaria (AVDs).

e Abordar temas sensiveis como sexualidade e funcao intestinal/vesical com sensibilidade e conhecimento
técnico.

Nossa Abordagem Didatica

Prepare-se para uma jornada de aprendizado que conectara a teoria a pratica, utilizando o que ha de mais atual

em:
Pratica Baseada em Modelo da CIF Neurociéncia Aplicada
Evidencias Classificacao Internacional Compreendendo os
Integrando as melhores de Funcionalidade, mecanismos neurolégicos
pesquisas disponiveis com a Incapacidade e Saude, para para otimizar a recuperacao.
experiéncia clinica. uma visao holistica do
paciente.

Vamos explorar juntos como a intervencao especializada pode transformar desafios em oportunidades,
capacitando individuos a viverem com mais autonomia e participacao.




A Lesao Medular e o Desafio da Autonomia:

Um Olhar Abrangente

Compreendendo a Lesao Medular: Uma Visao Integrada

Para quem busca a reabilitacao, seja como paciente ou como futuro profissional, compreender a complexidade da

lesdao medular é o primeiro passo. Nao se trata apenas de uma lesao fisica, mas de um impacto profundo na vida

do individuo.

Impacto Multifacetado
A lesdo medular vai além do dano fisico, afetando:
e Funcionalidade motora e sensorial

e Participacao social e autonomia

e Qualidade de vida e autoestima

A Ferramenta Essencial: O
Modelo da CIF

Para uma avaliacao completa, utilizamos o Modelo
da CIF (Classificacao Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Saude) da OMS.

e Avalia estruturas e funcdes corporais
e Identifica limitacdes nas atividades
e Mapeia restricoes na participacao

Sugestao de imagem: Um diagrama ou infografico visualizando
os componentes do Modelo da CIF (Funcdées do Corpo,
Estruturas do Corpo, Atividade, Participacao, Fatores
Ambientais, Fatores Pessoais).

A Vital Importancia da Funcao do Membro Superior

Nesse contexto, a intervencao precoce e estratégica no membro superior é vital para a retomada da autonomia e

independéncia.

Reducao da
Dependéncia

Base da
Independéncia

AcoOes como alcancar, agarrar e
manipular objetos sao
fundamentais para as Atividades
de Vida Diaria (AVDs).

vida.

Sem funcao adequada do
membro superior, a
dependéncia de terceiros

Nosso Papel
Profissional

Oferecer ferramentas e suporte
para maximizar o potencial
funcional, mesmo diante das
adversidades.

aumenta, impactando a
autoestima e a qualidade de



Estrategias de Fortalecimento: Adaptando o
Treino a Realidade

Continuando nossa analogia da construcao, uma vez que a fundacao esta sdlida, precisamos de ferramentas e
técnicas especificas para erguer as paredes. No fortalecimento muscular pds-lesdao medular, isso se traduz em
estratégias de treino personalizadas.

[< Abordagem Personalizada X, Pratica Baseada em Evidéncias
Nao existe uma receita unica; cada individuo Todas as estratégias sao fundamentadas na
apresenta um nivel de lesao, um perfil muscular Pratica Baseada em Evidéncias, garantindo a
e objetivos distintos, exigindo uma abordagem eficacia e seguranca do tratamento.
sob medida.

Principios Chave do Treinamento

A chave para um fortalecimento eficaz reside na aplicacao de dois principios fundamentais:

Progressao Gradual Especificidade

Aumentar a intensidade e a complexidade dos Os exercicios devem simular movimentos
exercicios de forma progressiva, respeitando os funcionais e focar nos grupos musculares

limites e ganhos de cada paciente. envolvidos nos objetivos especificos do individuo.

Exemplos de Treinamento Especifico:

o Empurrar a cadeira de rodas: Exercicios focados em membros superiores e tronco, simulando o movimento de
propulsao.

e Alcancar objetos: Treino de elevacao e rotacdo do ombro, com variacao de altura e distancia.

[ Dica do Atleta: Assim como um maratonista treina de forma direcionada (forca, resisténcia, flexibilidade)
para seu objetivo, a reabilitacdo também exige um treino focado e integrado.

Ferramentas e Tecnhologias Aliadas

Alem dos exercicios resistidos tradicionais, como pesos livres ou faixas elasticas, a tecnologia oferece recursos

inovadores:

> &

Eletroestimulacao Treinamento em Orteses

Funcional (FES) Circuito Auxiliam na estabilizac3o, suporte e
ativa musculos com pouca ou Combina diferentes tipos de movimento de membros, permitindo

nenhuma contracao voluntaria, exercicios para melhorar a a execugao de exercicios e

ajudando a manter o trofismo resisténcia, forca e capacidade atividades funcionais com mais

muscular e preparando-os paraum  funcional geral de forma dinamica. seguranca.

possivel retorno de funcao.

Assessment Goal Setting

Technology Personalized
Integration Training



Treino de Transferencias e Mobilidade no
Leito: A Arte de Mover-se com Autonomia

A capacidade de se mover de um lugar para outro € um dos maiores indicadores de independéncia para pessoas
com lesao medular. Este treinamento foca em duas areas cruciais:

Treino de Transferéncias Mobilidade no Leito
Movimentar-se entre superficies como cama, = Reposionar-se na cama para conforto e
cadeira de rodas e sanitario. prevencao de complicacoes.

1. A Coreografia da Autonomia: Treino de
Transferéncias

Pense nas transferéncias como a "coreografia da autonomia". Cada movimento é planejado, cada musculo é
ativado no momento certo, e a coordenacao entre o corpo e o ambiente é fundamental para que a transi¢cao ocorra

de forma segura e eficiente.

O treino de transferéncias nao é apenas sobre forca, mas sobre:

Técnica Equilibrio Estratégia
Aprender a usar o impulso, a Manter a estabilidade durante a Planejar o movimento e o uso
alavanca e a forca dos transicao entre superficies. de equipamentos de auxilio.

membros superiores e/ou
tronco.

() . Dicalmportante: Seguranca em Primeiro Lugar!

A segurancga € primordial. O uso de equipamentos de auxilio, como tabuas de transferéncia ou
elevadores, pode ser essencial, especialmente nas fases iniciais do treinamento. Consulte sempre um

fisioterapeuta para a escolha e uso corretos.

2. A Base da Prevencao: Mobilidade no Leito

A mobilidade no leito € a base para a prevencao de ulceras por pressao e para a realizacao de Atividades de Vida
Diaria (AVDs) basicas, como vestir-se. Envolve acées como:

e Rolar
e Sentar na beira da cama

e Reposionar-se para mudar a distribuicao de peso

O treinamento deve ser progressivo, comecando com o que o individuo consegue fazer e adicionando desafios

gradualmente.

-]
- ]
Passo 2: Rolar Independente

Passo 1: Rolar com Assistencia Progredir para rolar de forma autébnoma, utilizando

Paciente aprende a rolar no leito com ajuda minima técnicas e forca residual.
do terapeuta ou de equipamentos.

e
Passo 4: Reposicionamento Ativo

Passo 3: Sentar-se na Borda da Cama Capacidade de ajustar a propria posicao no leito
Desenvolver o equilibrio e a forca para sentar-se para aliviar pontos de pressao e melhorar o
sem apoio ou assisténcia. conforto.

() Cada pequena vitéria € um passo gigante em direcdo a independéncia total. A persisténcia e o

treinamento consistente sao chaves para o sucesso.




Transferencias: Tecnicas e Progressao para
Diferentes Niveis de Lesao

A complexidade das transferéncias varia enormemente dependendo do nivel e da completude da lesao medular.

Para o profissional de reabilitacdo, entender essas nuances é crucial para prescrever o treino mais adequado e

seguro.

[J Analogia da Montanha: E como escalar uma montanha - a rota e o equipamento necessarios mudam
drasticamente se vocé esta escalando uma colina ou o Everest.

Adaptacoes e Foco do Treino por Nivel de Lesao

Lesoes Toracicas e Lombares

Para individuos com lesées mais baixas (toracicas
e lombares), onde ha maior preservacao da funcao
do tronco e dos membros superiores, as
transferéncias podem ser realizadas com maior
independéncia.

e Maior Independéncia: Utilizacao eficaz da
forca dos bracos e do balanco do tronco.

e Foco do Treino: Otimizacao da técnica,
velocidade e seguranca.

e Minimizacao de Riscos: Prevencao de lesdes
por esforco repetitivo nos ombros.

Lesoes Cervicais

Para lesdes mais altas (cervicais), onde o controle
do tronco e a forca dos membros superiores sao
mais limitados, as transferéncias exigem mais
estratégia e o uso de equipamentos adaptados.

o Estratégia Crucial: Necessidade de
planejamento detalhado e técnicas adaptadas.

e Equipamentos Essenciais: A tdbua de
transferéncia se torna uma extensao do corpo.

o Tetraplegia Alta: Frequentemente exige
assisténcia de terceiros ou elevadores, mas a
participacao ativa do paciente é vital.

Visao Geral: Impacto do Nivel da Lesao nas

Transferéncias

Tipo de Lesao Nivel de Independéncia

na Transferéncia

Toracica/Lombar Alta (com ou sem tabua)

Cervical Baixa Moderada (com tabua)

Cervical Alta Baixa (com assisténcia

ou elevador)

Estratégias Comuns

Balanco do tronco,
forca de bracos

Forca de bracos,
técnica de deslizamento

Participacao ativa
minima, comando
verbal

Equipamentos de Apoio

Tabuas de transferéncia
(opcional)

Tabuas de
transferéncia, alcas de
apoio

Elevadores de
transferéncia, auxilio de
terceiros



Adaptacoes e Estrategias para AVDs:
Reaprendendo o Cotidiano

As Atividades de Vida Diaria (AVDs) sao o cerne da nossa independéncia. Vestir-se, alimentar-se, cuidar da
higiene pessoal — sao acées que realizamos automaticamente, mas que se tornam complexas apdés uma lesao
medular. Pense nas AVDs como os "rituais do dia a dia".

Quando esses rituais sao interrompidos, a pessoa perde nao apenas a capacidade funcional, mas também parte
de sua identidade e autonomia.

Objetivo da Reabilitacao em AVDs

O principal objetivo é permitir que o individuo retome o maximo de controle sobre sua vida diaria. Isso nao significa
retornar ao "como era antes", mas sim encontrar novas formas de realizar as tarefas, adaptando-se as suas
novas capacidades.

Processo de Criatividade e Resiliéncia O Papel do Terapeuta Ocupacional
A reabilitacdo € uma jornada que exige criatividade Este profissional é crucial na identificacao de
e resiliéncia, tanto do paciente quanto da equipe. barreiras e na proposicao de solucoes

personalizadas.

Estratégias Chave na Adaptacao das AVDs

As estratégias de reabilitacdo sao multifacetadas e visam otimizar a independéncia do individuo. Elas incluem:

Treino de Novas Uso de Tecnhologias Adaptacoes no
Técnicas de Assistivas Ambiente

Movimento Implementacao de Modificagdes no lar ou local
Desenvolvimento de métodos ferramentas e dispositivos de trabalho para facilitar a
alternativos para realizar que auxiliam na execucao autonomia e a seguranca.
tarefas, como a "técnica de das atividades.

vestir-se sentado".

) Exemplo Pratico

Um paciente pode utilizar um pegador de longo alcance para pegar objetos no chao ou vestir roupas,
eliminando a necessidade de se curvar.

O Conceito de Funcionalidade

A chave para a independéncia nas AVDs reside na funcionalidade. Se a tarefa pode ser realizada de forma segura
e eficiente, mesmo que de um jeito diferente, a independéncia € alcancada.

Adaptacao Ambiental

Ambiente & Tech &

Técnicas Ambiente
Indepen

déncia e
Funciona
lidade

Pratica
S
Assisti
das

Técnicas Novas Tecnologia Assistiva

Este diagrama ilustra a interconexao das diferentes abordagens para alcancar a independéncia nas atividades
diarias.



AVDs em Diferentes Niveis de Lesao:
Solucoes Personalizadas

D A abordagem para as AVDs deve ser tio variada quanto os niveis de lesdo medular. E como ter um kit de

ferramentas: vocé ndo usa a mesma chave para todos os parafusos. Cada nivel de lesao exige um
conjunto especifico de estratégias e adaptacdes.

Caracteriza-se pela perda de
funcdo nos membros inferiores,
mantendo o uso dos bracos e
maos.

Foco da Reabilitacao:

e Otimizar a mobilidade na
cadeira de rodas para
alcancar objetos.

e Adaptar o ambiente (casa,
trabalho) para facilitar o
acesso.

Desafios Tipicos:

o Tarefas que exigem
equilibrio em pé.

e Alcance elevado de objetos.

A independéncia em AVDs
como alimentacgao e higiene
pessoal geralmente é alta.

(C7-C8)

Lesoes cervicais mais baixas
onde ha alguma funcao de
mao/punho.

Adaptacoes Cruciais:

e Talheres com cabos
engrossados.

e Escovas de dente com algas
maiores.

e Dispositivos para auxiliar no
manuseio de telefones e
computadores.

Treinamento Prioritario:

e Treino intensificado de
preensao e manipulagcao
fina.

e Maximizar a funcao residual
da mao para maior
autonomia.

(C1-Ce6)

Lesdes cervicais mais altas com
pouca ou nenhuma funcao de
mao, e por vezes,
comprometimento da funcao
respiratoria.

Tecnologia Assistiva (TA) -
Papel Central:

e Sistemas de controle
ambiental por voz ou sopro.

o Cadeiras de rodas
motorizadas com controles
adaptados (joystick, queixo,
cabeca).

e Dispositivos de
comunicacao alternativa
(pranchas de comunicacao,
sistemas de rastreamento
ocular).

Nesses casos, a independéncia
é frequentemente mediada pela
tecnologia assistiva,
promovendo uma forma
essencial de autonomia.

[ Importante: A personalizacdo é a chave. A avaliacdo individualizada de cada pessoa com lesdo medular é
fundamental para determinar as adaptacoes e estratégias mais eficazes, visando sempre a maxima

independéncia possivel em suas Atividades de Vida Diaria.




Sexualidade e Lesao Medular: Abordando
um Tema Essencial

A sexualidade € uma dimensao fundamental da vida humana, intrinsecamente ligada a identidade, ao bem-estar e a
qualidade de vida. Apdés uma lesdo medular, esse tema frequentemente é negligenciado ou abordado com
desconforto, tanto pelos pacientes quanto pelos profissionais de saude.

0

Pense na sexualidade como um "mapa de navegacao" para a intimidade e o prazer. Apos uma lesao
medular, esse mapa pode precisar ser redesenhado, mas a jornada nao precisa ser interrompida.

O Impacto da Lesao Medular e a Abrangéncia da Sexualidade

Funcao Sexual Afetada Sexualidade Vai Além da Funcao

A lesdo medular pode impactar diretamente Genital

funcoes fisioldgicas essenciais: E crucial entender que a sexualidade abrange um

- . - espectro muito mais amplo, incluindo:
e Erecao e ejaculacao (em homens)

« Lubrificacdo vaginal (em mulheres) * Intimidade e afeto

¢ Sensac&o genital e corporal * Autoimagem e autoestima

e Comunicacao e conexao emocional

e Capacidade de dar e receber prazer (nao
necessariamente genital)

O Papel Crucial do Profissional de Reabilitacao

o %

Ambiente Seguro Exploracao de Novas Informacao Baseada em

Eifar Ui esTERe AeslliEsEr & Possibilidades Evidéncias

sem julgamentos para que o Incentivar o paciente a explorar Fornecer informacdes claras e

paciente se sinta a vontade para novas formas de intimidade e cientificamente embasadas

discutir suas preocupacoes. prazer, adaptadas a sua nova sobre as mudancas fisiologicas
realidade corporal. e opcoOes disponiveis.

Integrando a Sexualidade no Plano de Reabilitacao

A discussao sobre sexualidade deve ser uma parte integrante do processo de reabilitacao, reconhecendo sua
contribuicao significativa para a saude mental e emocional. O objetivo final € empoderar o individuo a retomar sua
vida sexual de forma satisfatoria e segura.

01 02

Educacao e Conscientizacao Exploracao da Intimidade

Informar sobre as mudancas fisiologicas esperadas e Discutir e experimentar ,
como o corpo pode responder diferentemente. toque e comunicagcao com o parceiro.

03 04

Recursos e Adaptacoes Aconselhamento Especializado

Apresentar o uso de medicamentos, dispositivos Oferecer apoio em questdes de fertilidade,

auxiliares (como bombas a vacuo, anéis penianos) ou planejamento familiar e aconselhamento psicosexual.

técnicas especificas.



Desmistificando a Sexualidade Pos-Lesao
Medular: Informacao e Apoio

Abordar a sexualidade apds uma lesdo medular exige sensibilidade, conhecimento e uma perspectiva holistica. E
como desvendar um mistério: muitas vezes, o que falta € informacao clara e apoio adequado.

[J A Pratica Baseada em Evidéncias nos orienta a oferecer dados precisos sobre as possibilidades e os
desafios, desmistificando tabus e preconceitos.

Aspectos Fisiologicos e Intervencoes

L T S

Para Homens Para Mulheres

Questdes comuns incluem disfuncao erétil e
ejaculatoria. Existem diversas opcoes de

As preocupacdes podem envolver a lubrificacao, a
sensacao e a capacidade reprodutiva:

tratamento: e . .
e Lubrificacdo vaginal e sensacao

* Medicamentos orais (inibidores de PDES) o Fertilidade: Geralmente néo ¢ afetada pela

e Injecdes intracavernosas lesao medular.

e Dispositivos de vacuo e Gravidez e Parto: Possiveis com

« Implantes penianos acompanhamento medico adequado.

A escolha ideal depende do nivel da les3o, da E fundamental o suporte médico continuo para

funcao residual e das preferéncias individuais. garantir um processo seguro e saudavel.

Apoio Psicossocial e Relacionamentos

Além dos aspectos fisioldégicos, o aconselhamento psicossocial é vital para o bem-estar geral.

— Impacto na — Dinamica dos — Novas Formas de

Autoimagem e
Autoestima

A lesao medular pode
impactar profundamente
como o individuo se vé e sua
confianca, especialmente em
relacao a sexualidade.

) Dicalmportante!

Relacionamentos

A comunicacao com o
parceiro(a) é essencial.
Oferecer um espaco seguro
para expressar preocupacoes
e receber orientacao pode
fortalecer a conexao.

Intimidade

Explorar novas maneiras de
dar e receber prazer é
crucial. O foco deve ser na
qualidade da conexao e no
prazer mutuo, adaptando-se
as novas realidades do
corpo.

O dialogo aberto com profissionais de saude e parceiros € a chave para redescobrir e adaptar a
sexualidade de forma satisfatéria e saudavel.



Funcao Intestinal e Vesical: Gerenciando
Sistemas Essenciais

O gerenciamento eficaz da funcao intestinal e vesical é crucial para a qualidade de vida e independéncia apés uma

lesdo medular. Compreender e otimizar esses sistemas é a chave para a liberdade e o bem-estar.

A Importancia da "Gestao de Residuos"

Liberdade e
Independéncia

Uma bexiga e um intestino bem
controlados sao a base para a
liberdade de sair de casa,
trabalhar e socializar sem

Prevencao de
Complicacoes

Gerenciamento adequado evita

sérios problemas de saude
que podem surgir de
disfuncdes nesses sistemas.

Bem-Estar Social e
Psicoldgico

A segurancga e o controle
contribuem significativamente

para a autoestima e a
participacao social.

preocupacodes ou
constrangimentos.

Desafios Pos-Lesao Medular

A lesao medular frequentemente afeta o controle neuroldgic
especificas e impactos multifacetados.

Cérebro

Perde con

o da bexiga e do intestino, resultando em condicoes

(42)

trole

voluntario

Impactos
clinicos

Infeccoes e
qualidade de vida

Intestino ()

Constipacao e perda
de reflexo

Disfuncoes Fisioldgicas

Ansiedade: Me
acidentes.

o Bexiga Neurogénica: .
Incontinéncia ou retencao
urinaria.

o Intestino Neurogeénico:
Constipacao crénica ou
diarreia.

Impacto Psicossocial

e Isolamento Social: Limitacao
das atividades diarias.

Medula espinhal
(?)

Lesao bloqueia sinais

Bexiga ( ” )

Retencao e
incontinéncia

Riscos de Complicacoes

do de Graves

e Infecgoes Urinarias:
Recorrentes e
potencialmente sérias.

o Disreflexia Autonomica:
Reacao excessiva do sistema
nervoso.

O Caminho para um Gerenciamento Eficaz

A reabilitacao visa estabelecer um programa de gerenciamento que seja eficaz, seguro e adaptado ao estilo de

vida do individuo. E um processo dinamico e colaborativo.

L

1. Educacao e Conhecimento

Compreender o funcionamento do corpo e os
mecanismos da disfuncao.

BN

O—0

3. Uso de Dispositivos e Medicamentos

Integracao de aids e tratamentos farmacoldgicos
conforme a necessidade.

2. Treino de Técnicas Especificas

Aprender e dominar métodos como cateterismo
intermitente e rotinas intestinais.

1

4. Colaboracao Continua

Parceria ativa entre o paciente e a equipe de saude
para ajustes e otimizacao.

(JJ Dica: A comunicacao aberta com a equipe médica e de enfermagem é fundamental. Nao hesite em

discutir qualquer desafio ou duvida para encontrar as

melhores solucdes personalizadas.



Estrategias para o Gerenciamento Intestinal
e Vesical: Rumo a Autonomia

O gerenciamento eficaz da funcao intestinal e vesical apos uma lesdo medular € um pilar fundamental da

independéncia e da saude. Pense nisso como gerenciar um sistema complexo: exige conhecimento, disciplina e as

ferramentas certas. As estratégias sao diversas e devem ser personalizadas para cada individuo, considerando o

nivel da lesao, a funcao residual e o estilo de vida.

Gerenciamento Vesical: Opcoes e Autonomia

Para o controle da bexiga, o objetivo é evitar complicacdes e promover a autonomia. Diversas opcdes estao

disponiveis, e a escolha ideal depende da avaliacao médica e das preferéncias individuais.

Cateterismo Intermitente Limpo (CIL)

Técnica mais comum e preferida, permitindo maior
autonomia e menor risco de infec¢des a longo
prazo. O treino para o CIL é essencial, focando na
técnica asséptica e na regularidade.

Medicamentos

Utilizados para controlar a hiperatividade da bexiga,
relaxar o esfincter ou reduzir a frequéncia urinaria.
Devem ser prescritos e acompanhados por um
medico.

Cateteres de Demora

Cateteres Foley (uretral) ou suprapubicos
(cirurgicamente implantado acima do pubis).
Geralmente usados em casos especificos ou por
periodos temporarios, devido ao risco aumentado
de infeccao.

Cirurgias

Em alguns casos, intervencdes cirurgicas podem
ser consideradas para melhorar a funcao da bexiga
ou criar derivacdes urinarias.

[J Dica Essencial: Cateterismo Intermitente Limpo (CIL)

O CIL é a estratégia mais recomendada para muitas pessoas com lesao medular, pois replica a funcao

natural da bexiga de esvaziar-se completamente em intervalos regulares, reduzindo o risco de infecgdes

e promovendo a independéncia.

Gerenciamento Intestinal: Reqularidade e

Previsibilidade

O objetivo & estabelecer um programa de evacuacao regular e previsivel, essencial para a saude intestinal e para

evitar acidentes e complicacoes.

Dieta e Hidratacao

e Dietarica em fibras (frutas, vegetais, graos
integrais).

e Ingestao adequada de liquidos para manter as
fezes macias.

Técnicas de Estimulacao
e Estimulacao digital retal.

o Massagem abdominal para auxiliar o transito
intestinal.

O A Regularidade é Chave!

Auxilios Farmacologicos

e Uso de laxantes, supositérios ou amaciantes de
fezes, conforme orientacao médica.

Irrigacao Transanal (ITA)

e Opcao eficaz para alguns individuos, utilizando
um sistema para introduzir agua no intestino,
promovendo a evacuacao.

Manter um horario fixo e rotina consistente para as evacuacdes € crucial para o sucesso do programa

intestinal, prevenindo constipacao e incontinéncia.

Educacao e Techologia: Capacitando o Individuo

L& [0

Educacao Continua

Compreender os sinais do corpo, os A tecnologia oferece aplicativos e

riscos de complicacdes (como
disreflexia autonémica ou infeccdes

urinarias) e a importancia da adesao para os horarios de cateterismo ou

ao programa de gerenciamento
capacita o individuo a assumir o

controle de sua saude. autonomia.

Apoio Tecnoldgico

dispositivos que auxiliam no

T

Apoio da Equipe

A colaboracao com a equipe de
saude (médicos, enfermeiros,

monitoramento, fornecem lembretes terapeutas) € vital para ajustes do

programa e para lidar com

evacuacao, e registram informacdes quaisquer desafios que possam
cruciais, promovendo ainda mais a surgir.

O objetivo final € uma vida plena e ativa, onde o gerenciamento intestinal e vesical é uma parte integrada e bem-

sucedida da rotina diaria.



A Intervencao Multiprofissional: Uma
Abordagem Integrada

A reabilitacao da lesdo medular € um campo vasto e complexo, que exige a colaboracao de uma equipe

multiprofissional.

0 . A Equipe como uma Orquestra

Cada musico (profissional) tem seu instrumento (especialidade), mas € a harmonia entre eles que produz

a melodia completa: a reabilitacao integral do paciente.

Profissionais Chave na Reabilitacao

Os seguintes especialistas sao pecas-chave nesse processo, atuando de forma sinérgica:

Fisioterapeuta

Foca na mobilidade, fortalecimento
muscular e recuperacao da funcao

motora.

/

Médico Fisiatra

Responsavel pela gestao clinica,
farmacologica e coordenacao do
plano de reabilitacao.

Assistente Social

Facilita a reintegracao social,
acesso a direitos e recursos
comunitarios.

o\

Terapeuta Ocupacional

Ajuda nas Atividades de Vida Diaria

(AVDs), adaptacdes e
independéncia funcional.

£,

Psicdlogo

Oferece suporte emocional,
auxiliando na adaptacao a nova
condicao e na saude mental.

Beneficios da Abordagem Integrada

Visao Holistica

Alinhada com o Modelo da CIF
(Classificacao Internacional de

Funcionalidade, Incapacidade e

Saude), esta abordagem
garante que todas as

dimensoes da vida do individuo

sejam consideradas.

Reabilitacao Integral

Nao se trata apenas de tratar a
lesdo, mas de reabilitar a
pessoa em sua totalidade,
promovendo sua autonomia e
bem-estar em todos os
aspectos da vida.

9

A

Enfermeiro

Gerencia o controle vesical e
intestinal, além de educar para o
autocuidado.

&

Nutricionista

Define a dieta adequada, essencial
para a saude geral e 0 manejo
intestinal.

Comunicacao Essencial

A comunicacao constante
entre os membros da equipe e
com o paciente € a chave para
0 sucesso dessa jornada de
reabilitacao.

O objetivo final € maximizar a funcionalidade e a participacao do individuo, capacitando-

0 para uma vida plena e autbnoma.



Neurociéncia Aplicada na Reabilitacao: O
Poder da Plasticidade

A neurociéncia tem revolucionado nossa compreensao e abordagem da reabilitacao neuroldgica, destacando a
capacidade dinamica do cérebro de se adaptar e reorganizar.

O Conceito Fundamental: Neuroplasticidade

A neuroplasticidade ¢é a capacidade intrinseca do cérebro de "recalibrar" suas conexdes. Pense nela como
um GPS que encontra novas rotas quando a original esta bloqueada, permitindo a formacao de novas
conexodes ou o fortalecimento de vias existentes para compensar perdas funcionais.

Como a Neuroplasticidade Impacta a Reabilitacao da
Lesao Medular

Apds uma lesao medular, mesmo com a interrupcao das vias diretas, o cérebro tem a capacidade de reorganizar-
se. O treinamento intensivo e repetitivo é crucial para:

o Estimular a reorganizacao neural.
e Promover melhorias funcionais.

e Facilitar o aprendizado e adaptacao cerebral, ndo apenas muscular, através de exercicios de fortalecimento,
transferéncias e AVDs.

Estratégias de Reabilitacao Potencializadas pela
Neurociéncia

A préatica clinica incorpora diversos conceitos da neurociéncia para otimizar a recuperacao funcional. As principais
estratégias incluem:

1 2
Treino Orientado por Tarefas Imagética Motora
Foco em atividades da vida diaria para reeducar o Visualizar mentalmente o movimento para ativar as
cérebro em movimentos funcionais. areas cerebrais correspondentes.

3 4
Feedback Sensorial Tecnologias Avancadas
Uso de estimulos sensoriais para auxiliar na Realidade Virtual e outras ferramentas para criar
percepcao e controle do movimento. ambientes de treino imersivos e desafiadores.

) Ponto Chave

Compreender os principios da neurociéncia permite aos profissionais otimizar suas intervencoes,
tornando-as mais eficazes e diretamente alinhadas a recuperacao funcional do paciente.

"Nao se trata apenas de exercitar o corpo, mas de reeducar o cérebro a reconectar-se e readaptar-se."

Sugestao de Imagem: Um infografico ou diagrama que ilustre a neuroplasticidade, mostrando caminhos neurais
sendo rerouteados ou fortalecidos apds uma lesao, com setas indicando a direcao do aprendizado e adaptacao.
Poderia ser um diagrama de "road" ou "swoosh" com texto explicativo.



A Importancia da Pratica Baseada em
Evidencias: Navegando com Seguranca

No campo da reabilitacdo, a Pratica Baseada em Evidéncias (PBE) é essencial para guiar as decisdes clinicas. Ela
garante que nossas intervencdes sejam informadas, eficazes e seguras, combinando a melhor pesquisa cientifica

com a experiéncia clinica e as preferéncias do paciente.

Pilares da Pratica Baseada em Evidéncias

Melhor Pesquisa Experiéncia Clinica do Valores e Preferéncias
Cientifica Profissional do Paciente

Utilizacao das mais recentes e A expertise e o julgamento A consideracao das
robustas evidéncias disponiveis. clinico do especialista. necessidades e desejos

individuais do paciente.

Por Que a PBE é Funhdamental?

Em um cenario de constante evolucao na saude, a PBE é crucial para garantir a qualidade da reabilitacao,
especialmente na lesao medular, onde o impacto das intervencdes é profundo.

Evita Modismos Otimiza Resultados Uso Eficiente de

Assegura que as abordagens Leva a melhores desfechos Recursos

aplicadas tém eficacia para o paciente, com Garante que tempo e recursos
comprovada, nao apenas intervencdes mais precisas e sejam empregados em terapias
tendéncias passageiras. direcionadas. comprovadamente uteis.

Como Aplicar a PBE na Pratica?

A PBE encoraja uma abordagem critica e investigativa:

e Questionar: Nao aceitar protocolos sem fundamentos solidos.
o Pesquisar: Buscar ativamente por estudos e evidéncias cientificas.

e Avaliar Criticamente: Analisar a qualidade e a relevancia das informacdes encontradas.

() Dica Pratica: Antes de implementar um novo protocolo de fortalecimento, busque
por estudos clinicos randomizados que comprovem sua eficacia. Isso nao so6
melhora os resultados para o paciente, mas também otimiza o uso de recursos e
tempo, garantindo uma reabilitacao de alta qualidade.



O Modelo da CIF: Uma Visao Holistica da
Funcionalidade

O Modelo da Classificacao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF), desenvolvido pela
Organizacao Mundial da Saude (OMS), é uma ferramenta poderosa que nos permite ir além do diagndstico da
lesao e compreender o impacto da condicao de saude na vida do individuo.

() Pense na CIF como uma "lente multifacetada" que nos permite enxergar a pessoa em sua totalidade, e
nao apenas sua doenca.

Da Doenca a Funcionalidade: Uma Mudanca de Perspectiva

Tradicionalmente, a medicina focava na doenca e na deficiéncia. A CIF inverte essa perspectiva, colocando a
funcionalidade e a saude no centro. Ela nos ajuda a descrever como a lesao medular afeta:

— o — 0 —

Funcoes e Estruturas do Atividades Participacao

Corpo As dificuldades em realizar As restricoes em envolvimento
As alteracdes fisiologicas e tarefas (ex: vestir-se, andar, em situacdes de vida (ex:
anatdémicas (ex: perda de forga, comer). trabalho, lazer, vida social).

sensibilidade).

Fatores Contextuais: Moldando a Funcionalidade

Além das dimensdes de funcionalidade, a CIF reconhece que outros fatores influenciam diretamente a experiéncia
do individuo. Estes sao divididos em:

Fatores Ambientais Fatores Pessoais

e Acessibilidade do ambiente fisico

ldade e género

e Apoio social e relacionamentos Estilo de vida e habitos

o Disponibilidade de tecnologia assistiva Motivacgao e resiliéncia

e Politicas e servicos de saude

Nivel educacional e experiéncia

A Aplicacao da CIF na Reabilitacao

Ao utilizar a CIF, os profissionais de reabilitacao podem desenvolver planos de intervencao mais abrangentes e
personalizados.

O foco nao é apenas na recuperacao da funcao, mas na promocao da autonomia e da participacao plena do
individuo na sociedade, garantindo uma reabilitacao verdadeiramente centrada na pessoa.




Conectando os Pontos: Autonomia, Ciéencia
e Humanidade

Chegamos ao final de nossa jornada por esta aula, e esperamos que vocé tenha percebido como a intervencao na
lesdo medular, com foco na funcao do membro superior e na independéncia, € um campo de atuacao complexo,
mas profundamente gratificante.

[J . Conceito Chave: A Autonomia

A autonomia nao é apenas uma questao fisica, mas um direito e um objetivo que permeia todas as
esferas da vida de um individuo com lesdo medular. Nosso foco € promover essa independéncia de
forma abrangente.

Temas Essenciais Abordados na Aula

., Preservacao Muscular 1 Treino de Transferéncias e

Importancia da preservacao e fortalecimento da Mobilidade
musculatura inervada. O papel crucial do treino de transferéncias e
mobilidade no leito.

, AVDs Adaptativas @ Aspectos Sensiveis
Estratégias adaptativas para as Atividades de Vida Temas essenciais como sexualidade e funcao
Diaria em diferentes niveis de lesao. intestinal/vesical, abordados de forma holistica.

Reconhecemos que a reabilitacao deve ser holistica e abordar todas as dimensdes da vida humana.

Pilares para uma Intervencao Eficaz

Lembre-se que a base de toda intervencao eficaz reside em trés pilares fundamentais:

Neurociéncia Aplicada Modelo da CIF

Utilizando o conhecimento Adotando uma visao abrangente
sobre o sistema nervoso para da funcionalidade, considerando
otimizar a recuperacao e fatores ambientais e pessoais.

adaptacao funcional.

Esses pilares garantem que vocé, como futuro profissional, esteja equipado com as melhores ferramentas para
promover a independéncia e a qualidade de vida de seus pacientes. A reabilitacao € uma arte que combina ciéncia,
empatia e a crenca inabalavel no potencial humano.



Consolidacao e Proximos Passos

A jornada da reabilitacdo na lesao medular é continua e desafiadora, mas repleta de possibilidades. A funcao do
membro superior €, sem duvida, um dos pilares para a independéncia, e as estratégias que abordamos hoje sao
ferramentas poderosas em suas maos.

() Principio fundamental: Lembre-se que cada individuo é Unico, e a personalizacao da intervencao,
baseada em evidéncias e em uma visao holistica, € a chave para o sucesso.

/" Em Pratica: Cinco Passos Essenciais na Reabilitacao

e <) 4

Avaliacao Detalhada Fortalecimento Treino Progressivo
Sempre avalie a funcao do Prioritario Ensine e treine transferéncias e
membro superior de forma Priorize o fortalecimento e a AVDs de forma progressiva e
detalhada, considerando o nivel preservacao muscular, segura, adaptando-se as
da lesao e a musculatura utilizando principios da necessidades individuais.
remanescente. neuroplasticidade.

@)

i f
Abordagem Sensivel Trabalho em Equipe
Aborde temas como sexualidade Trabalhe em equipe, integrando
e funcao intestinal/vesical com as diferentes areas da
sensibilidade e conhecimento reabilitacao para uma
técnico, oferecendo suporte e abordagem completa.
informacoes.

« Autoavaliacao: Teste Seus Conhecimentos

ax

Verifique seu entendimento sobre 0s principais conceitos abordados nesta aula respondendo as seguintes
questoes:

1. Qual dos seguintes principios é fundamental para o fortalecimento muscular em individuos com lesao
medular, visando a reorganizacao neural?

o a) Apenas exercicios de alta intensidade.

o b) Apenas alongamentos passivos.

o ¢) Neuroplasticidade e repeticao orientada por tarefas.
o d) Uso exclusivo de eletroestimulacao.

2. Ao planejar o treino de transferéncias para um paciente com lesao medular, qual fator é crucial para
determinar a técnica e 0s equipamentos de apoio?

o a) A preferéncia do paciente por cores de equipamentos.

o b) O nivel e a completude da lesdo medular.

o c¢) Aidade do paciente, independentemente do nivel da lesao.
o d) O tipo de dieta do paciente.

3. O Modelo da CIF (Classificacao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude) auxilia o
profissional de reabilitacao a:

o a) Apenas diagnosticar a lesao neurologica.

o b) Focar exclusivamente nas estruturas corporais comprometidas.

o c¢) Avaliar o impacto da condicao de saude na funcionalidade, atividades e participacao do individuo.
o d) Prescrever medicamentos para o controle da dor.

4. Qual das seguintes afirmacodes sobre a abordagem da sexualidade em individuos com lesao medular esta
mais alinhada com as diretrizes da aula?

o a) E um tema que deve ser evitado, pois causa desconforto.

o b) A sexualidade se resume a funcao genital e ndo ha intervencoes eficazes.

o c¢) Deve ser integrada ao plano de reabilitacdo, abordando aspectos fisioldgicos e psicossociais.
o d) Apenas médicos urologistas ou ginecologistas devem discutir o tema.

5. Questao Discursiva: Explique brevemente a importancia da abordagem multiprofissional na reabilitacao da

lesdo medular, citando pelo menos dois beneficios para o paciente.



Gabarito

Confira as respostas corretas para as questoes de autoavaliacdo. Entender o porqué de cada resposta é

fundamental para consolidar seu aprendizado.

Pergunta 1

tarefas.

—)—

c) Neuroplasticidade e repeticao orientada por

Pergunta 2

——

b) O nivel e a completude da lesao medular.

Pergunta 3

individuo.

— () ——

c) Avaliar o impacto da condicao de saude na
funcionalidade, atividades e participacao do

————

Pergunta 4

c) Deve ser integrada ao plano de reabilitacao,
abordando aspectos fisioldgicos e psicossociais.

Analise Detalhada: Pergunta 5

A pergunta 5 exigia uma explicacao sobre a importancia da abordagem multiprofissional na reabilitacao da lesao

medular e seus beneficios. A resposta ideal destaca a visao holistica e os impactos positivos no paciente.

Fundamento Essencial

A abordagem multiprofissional é

crucial porque permite uma
visao holistica e integrada do
paciente, abordando todas as
dimensdes da sua vida: fisica,
emocional e social.

Beneficio 1: Maximizacao
da Funcionalidade

Através de intervencoes
coordenadas e complementares
de diferentes especialistas
(fisioterapeuta, terapeuta

ocupacional, psicélogo, etc.), ha

uma maximizacao da
funcionalidade e
independéncia do paciente.

Beneficio 2: Melhoria da
Qualidade de Vida

A equipe lida de forma
abrangente com barreiras
fisicas, emocionais e sociais,
resultando em uma significativa
melhoria da qualidade de vida e
reintegracao social do
individuo.




Recursos e Proximos Passos

« Proxima Aula

Prepare-se para explorar os desafios e as estratégias de reabilitacao em outra condicado neuroldgica
complexa: Aula 32 - Intervencao na Esclerose Muiltipla.

Recursos Adicionais

Aprofunde seus conhecimentos e mantenha-se atualizado com:

& & —

Livros Essenciais Artigos Cientificos Organizacoes de Apoio

Para aprofundar conceitos em Busque as ultimas evidéncias Conheca o trabalho de apoio e

reabilitacao neuroldgica: em reabilitacao de lesao advocacy da: Associacao

"Fisioterapia Neuroldgica". medular nas plataformas: Brasileira de Lesao Medular
PubMed e Scielo. (ABLM).

[JJ 1 Notalmportante:

As informacgdes regulatérias/legais/técnicas desta aula estao atualizadas até 2025. Consulte sempre
fontes oficiais para verificar alteracdes e assegurar a conformidade com as diretrizes mais recentes.



