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piloto dos efeitos da

pressoterapia, drenagem linfatica
manual e cinesioterapia na
insuficiéncia venosa cronica

Resumo

O objetivo deste estudo compa-
rativo foi avaliar os efeitos da drena-
gem linfitica manual, pressoterapia
e cinesioterapia na insuficiéneia ve-
nosa cronica, com a finalidade de se
verificar, através dos resultados, os
efeitos causados e se algum desses
métodos evidenciou maior beneficio.
A pesquisa foi caracterizada como
guasi-experimental e de grupos nao
equivalentes, tipo randomizada, pois
teve coma amostra oito pacientes por-
tadores de insuficiéncia venosa cro-
nica, sendo todas do sexo feminino,
com idade média de 65 anos. Foi uhi-
lizado comao instrumento de medida
avolumetria, exame clinico e a ultra-
sonografia com Doppler no inicio e
término do tratamento. As volunta-
rias submeteram-se aos trés métodas
fisioterapéuticos (drenagem linfatica
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manual, pressoterapia e cinesiotera-
pia), sendo cada método aplicado em
duas pacientes e duas fizeram parte
do grupo-controle. Apds a andlise dos
dados, foi observado que as pacien-
tes apresentaram melhora quanto ao
quadra clinico em relagio a dor, ede-
ma, fadiga e sensagao de cansago nos
membros inferiores por meio da utili-
zagao dos trés métodos. O grupo sub-
metido & pressoterapia demonstrou
melhora do edema enquanto o grupo
submetido & drenagem linfitica
manual apresentou alivio da dor e
sensagao de cansago. A andlise esta-
tistica mostrou que ndo foi possivel
evidenciar o método terapéutico de
maior eficicia devido & amostra ter
sido insuficiente. Esta pesquisa foi
realizada com o intuito de beneficiar
os pacientes portadores de patologi-
as que necessitem desse tipo de trata-
mento. Como se trata de um projeto
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piloto, pretende-se contribuir cientifi-
camente para novos trabalhos comao
forma de validar as idéias apresenta-
das, seja para aperfeigod-las ou mes-
mo consolidd-las.

Palavras-chave: Insuficiéncia
venosa cronica; pressoterapia; drena-

gem linfitica manual; cinesioterapia.

Pilot study of the effects
compression therapy,
limphatic drainage and
exercises on the chronic
insufficiency venous

Abstract

This survey consists of a com-
parative study of the effects produ-
ced by the lymphatic drainage, com-

11




Reabilitar 2006, 31(8): 11-17 - www.revistareabilitar.com.br

pression therapy and the exercises
in the chronic insufficiency venous
and its purpose is the application of
the mentioned methods above, with
the objective to verify, through the
results the effects caused by them and
also if some of these methods sho-
wed greater benefits. The researched
was characterized like quasi-experi-
mental and of groups non-equiva-
lent, randomized kind. It has as sam-
ple 8 patients with chronical insuf-
ficiency venous; all of them belonged
to female sex, with the average age of
65 years old. It was used as measure-
ment instruments the perimeter, the
clinical exam, and an ultrasonogra-
phic x ray with Doppler in all the
patients in the beginning and also at
the end of the treatment. The patients
were submitted to three physiothe-
rapeutic methods (lymphatic draina-
ge, compression therapy and exerci-
ses). Each method was applied in two
patients of the sample and two pati-
ents was dedicated to the exercises
(control group). After the analyzing
of the data, it was observed that the
patients presented improvement
related to the clinical aspect in rela-
tion to pain, swelled, fatigue and
sensation of wariness through to
application of three methods. The
group submeted to compression the-
rapy showed benefits of swelled,
while the group submeted to lympha-
tic drainage showed relief of the pain
and sensation of wariness. The
statistical analysis showed that it
was not possible to make evident the
greatest efficacy because of the the-
rapeutical method due to the fact that
sample was insufficient. This survey
was performed with the purpose to
benefitting the patients those present
pathologies that require this kind of
treatment. Our intend is to contribu-
te scientifically to new works like as

a way to confirm the presented
ideas, in order to validate them, either
improving or even consolidating.

Key words: Chronic insufficien-
Cy venous; compression therapy;
lymphatic drainage; exercises.

A insuficiéncia venosa cronica
(IVC) é definida como um funciona-
mento anormal do sistema venoso
causado por incompeténcia valvular,
estando ou ndo associado a obstru-
gdo do fluxo sangiiineo. A IVC pode
levar a alteragdes tréficas da pele e
subcutinea, a rigidez da articulagao
tibio-tdrsica e a dificuldade de deam-
bulagdo, diminuindo a func¢io da
bomba muscular da panturrilha, po-
dendo originar, em longo prazo,
tilceras e, conseqiientemente, prejui-
zos da capacidade funcional do pa-
ciente, comprometendo as atividades
de vida didria.” Algumas das alte-
ragdes desencadeadas pela IVC sdo
oedema, a hiperpigmentagdo, o ecze-
ma, a erisipela, a dermatosclerose ou
ainda, a lipodermatosclerose. Todas
estas alteragdes freqlientemente sdo
precedidas ou se acompanham de
queixas comuns como dor, fadiga e
sensagdo de peso, principalmente
quando se mantém em posigdo ortos-
tatica. Em alguns casos, a dor aumen-
ta durante o caminhar.®

Lastéria® cita algumas compli-
cagdes da IVC como dermatofibrose
e tilceras venosas constituem um gra-
ve problema médico-social e sécio-
econdmico, tanto no Brasil como no
mundo desenvolvido. Ciucci® afir-
ma que pesquisas da Organizagio
Mundial de Satide demonstram que
a freqiiéncia dessas tlceras ¢ equi-
valente a do cincer e a do diabetes.
No entanto, apesar do grande nime-
ro de pacientes portadores desta
patologia, poucos estudos existem
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sobre casos relacionados ao trata-
mento conservador, principalmente
fisioterapéutico.

Alguns autores descrevem a pres-
soterapia, a drenagem linfética
manual e os exercicios de tornozelo
como alguns dos recursos fisiotera-
péuticos para o tratamento de IVC dos
membros inferiores, tilceras de estase
venosa e distirbios linfiticos. Segun-
do Tanaka e Ravagnani," a Fisiote-
rapia pode atenuar as alteragdes
decorrentes da IVC através da abor-
dagem global do paciente com melho-
ra da mobilidade, do edema e da dor,
com conseqiiente melhora das ativi-
dad®s funcionais. Guirro e Guirro®™
apresentam a comparagdo entre a
influéncia da massagem, do exercicio
passivo e da estimulagdo elétrica dos
musculos sobre o fluxo linfitico.
Todos eles causam aumento do fluxo,
mas a massagem & decididamente a
mais eficaz. Conforme Camargo e
Marx," resultados positivos do uso
de bombas pneumiticas tém sido
divulgados e sdo pobres se compara-
dos aos resultados de outros recur-
sos da fisioterapia. Estes autores tam-
bém afirmam que as bombas pneumi-
ticas ndo tém os mesmos efeitos, pois
trabalham no membro comoum todo,
ao contririo de outros recursos da
fisioterapia, que direcionam sua
atuagdo as necessidades de cada re-
gido do membro e a cada caso indivi-
dualmente. Enrici e Caldevilla™ citam
COMO recursos para o tratamento de
linfedema a drenagem linfatica
manual, que apresenta muitos bons
resultados e a pressoterapia que,
apesar de apresentar bons resulta-
dos, é motivo permanente de discus-
sdo. Portanto, necessita-se que mais
estudos sejam realizados para que
tais procedimentos sejam comprova-
dos cientificamente quanto a sua
eficicia e superioridade entre ambas.
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A realizagdo deste estudo
piloto teve coma propésito a aplica-
¢do dos métodos de pressoterapia,
drenagem linfitica manual e a cine-
sioterapia em pacientes portadores
de insuficiéncia venosa cronica, com
a finalidade de se verificar, através
dos resultados, os efeitos causados e
se algum desses métodos evidencia-
ria maior beneficio.

Métodos

Pode-se caracterizar este pro-
jeto piloto como uma pesquisa
quasi-experimental, pois, de acordo
com Campbel e Stanley,® trata-se de
uma amostra pequena para denomi-
na-la como uma pesquisa do tipo
experimental, Esta amostra foi com-
posta por oito mulheres, com média
de idade de 65 anos, portadoras de
IVC e que foram encaminhadas ao
servigo de fisioterapia da Clinica
Escola da Universidade Potiguar
(UNP). As pacientes foram classifi-
cadas de acordo com CEAT CLAS-
SIFICATION, Engelhorn,™ como IVC
tipoI (3 pacientes) e tipo 11 (5 pacien-
tes). Utilizaram-se grupos ndo equi-
valentes que se submeteram a trata-
mentos diferenciados (drenagem lin-
fatica manual, pressoterapia e cine-
sioterapia) determinados através de
um sorteio (estude randomizado).
As pacientes foram divididas em
quatro tipos de tratamento para a
enfermidade, ou seja, duas foram tra-
tadas pelo primeiro método (pre-
ssoterapia), duas pelo segundo mé-
todo (drenagem linfitica manual),
duas por ambos os métodos (drena-
gem linfitica manual e pressotera-
pia) e as duas restantes fizeram par-
te do grupo-controle (cinesioterapia).
Todas as pacientes realizaram a
cinesioterapia (antes de qualquer

procedimento), em todos os dias de
atendimento, mas as pacientes do gru-
pocontrole realizaram, no periodode
tratamento, apenas cinesioterapia.

Os instrumentos utilizados na
de coleta de dados foram uma Ficha
de Avaliagdo Fisioterapéutica para
pacientes com [VC (utilizada na
Clinica Escola da Universidade
Potiguar, no setor de angiologia, e
aplicada no inicio e término do tra-
tamento), a perimetria (volumetria
realizada no inicio e término de cada
atendimento utilizando uma fita mé-
trica) e 0 exame de ultra-sonografia
com Doppler (modelo Hawkak
2102.XD1), realizado no inicio e no
término do programa terapéutico
proposto. A ficha de avaliaqdo apre-
sentava os seguintes topicos: infor-
magdes gerais do paciente (identifi-
cagdo, queixa principal, anteceden-
tes pessoais e familiares, patologias
anteriores, hdbitos de vida, uso de
medicamentos, relato de sintomas
associados como sensagdo de peso
nos membros inferiores, dor, fadiga
muscular), inspecéo (presenga de
cicatriz, edema, alteragdes na pele
como manchas, dlceras e erisipela),
palpagdo (dor, edema, presenca de
cacifo, temperatura), exames comple-
mentares e perimetria (volumetria).
A volumetria foi realizada tomando-
se a patela como ponto de partida,
marcando da borda superior da pa-
tela para cima, distincias de 5 em 5
¢m e 0 mesmo procedimento foi repe-
tido a partir da borda inferior da pa-
tela.®™ A medida foi realizada sempre
pelo mesmo fisioterapeuta.

Este trabalho, enquanto projeto,
foi aprovado pelo Comité de Ftica da
Universidade Potiguar e as pacien-
tes, antes de iniciarem qualquer pro-
cedimenta, foram orientadas sobre a
pesquisa e autorizaram sua partici-
pagdo através da assinatura do Ter-
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mao de Consentimento Livre e Esclare-
cido. O documento também ressalta-
va o compromissa do pesquisador
com a continuidade do tratamento
da paciente apés a coleta dos dados,
pois 0 método sorteado poderia nao
produzir um resultado satisfatério.

O plano de tratamento consta-
va de 10 sessoes, realizadas trés ve-
zes por semana, em decubito dorsal,
com elevagdo de membros inferiores
de 30 graus. As pacientes que se
submeteram apenas aos exercicios
foram arientadas na Clinica Escola
arealizarem trés séries de 15 repeti-
goes durante todo o tratamento.
Os exercicios eram de flexdo plantar,
dorsiflexio e rotagdo do tornozelo.
De acordo com Sochart e Hardin-
e, o exercicio combinado do tor-
nozelo e dos movimentos subtalares
por pelo menos 5 minutos ji causa
um aumento do fluxo sangiiineo.
O grupo de pacientes que foi tratado
com o método de drenagem manual
submeteu-se ao método Vodder.
O posicionamento era em decubito
dorsal, com membros inferiores ele-
vados em 30 graus e o tempo de tra-
tamento foi de 40 minutos. Para as
pacientes tratadas com a pressolera-
pia foi utilizado um aparelho do tipo
seqiiencial, da marca Sorisa e modelo
Sormedic, com duragdo de tratamen-
to de 30 minutos. Antes da aplicagdo
do aparelho, era realizado esvazia-
mento dos linfonodos por 10 minu-
tos. Ja no grupo tratado com as duas
técnicas (drenagem linfatica manual
e pressoterapia), foram realizados os
mesmos procedimentos citados ante-
riormente sendo gasto 20 minutos
para cada método, sempre iniciando
pela drenagem linfitica manual.

Os dados coletados, analisados
quantitativa e qualitativamente, fo-
ram submetidos a um arranjo esta-
tistico e apresentados através de gra-
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ficos e tabelas. Foram realizadas a
andlise descritiva e a andlise estatis-
tica. A andlise estatistica utilizou
como testes de seguranga para a com-
provagao de resultados o Teste de
Wilcoxon e o Teste de McNemar.

Resultados

De acordo com a literatura, os
trés métodos de tratamento aplicados
tinham como objetivos impedir a
estase venosa e, conseqlentemente,
melhorar os sintomas desencadea-

dos pela patologia. A andlise descri-
tiva dos resultados mostrou que os
objetivos foram alcangados (de acor-
do com os Gréficos 1, 2, 3) que
demonstram a mudanga de algumas
manifestagdes clinicas.

O Gréfico 1 mostra as manifesta-
goes clinicas (dor, edema, fadiga)
associadas a Insuficiéncia Venosa
Crénica, avaliadas antes e depois da
aplicagdo dos métodos. Para andlise
estatistica de significincia de mudan-
gas foi utilizado o Teste de McNemar,
pois de acordo com Siegel™ é aplica-
vel para mensuragdo de modificagbes

Grifico 1

que possam ocorrer antes e aps um
planejamento e o individuo passa a
ser o seu proprio controle. Com os
resultados de p=0,6831 para presso-
terapia, p=0,4497 para drenagem
linfatica manual, p=0,2207 para
ambos métodos e p=0,4497 para o
grupo-controle, verifica-se que a
hipétese de nulidade foi aceita em
todos os tratamentos ao nivel de
significincia de 5% (valor p>0,05%),
ou seja, a possibilidade de cada sin-
toma diminuir apds o tratamento é
igual a possibilidade de cada sinto-
ma ndo diminuir apds o tratamento.

Percentual das manifestagbes clinicas observadas nas pacientes portadoras de

Insuficiéncia Venosa Cronica

O Antes

B Depois

Dor dos MMII

Fonte: dados da pesquisa

O Grifico 2 demonstra as medi-
das da volumetria relacionadas a
todos os tipos de tratamento. A andli-
se descritiva dos resultados mostrou
que houve redugio do edema nos pa-
cientes tratados pelos métodos de
pressoterapia e drenagem linfatica
manual associada a pressoterapia,
coincidindo com a citagio de Camar-
goe Marx," que a pressoterapia tem
como objetivo um melhor retorno
venoso causando conseqiientemente

Edema

a redugio do edema. De acordo com
os resultados estatisticos da volume-
tria (Tabela 1), a pressoterapia se apre-
senta como método mais eficaz.
Conforme Yale e Russel,™ o exa-
me de Doppler colorido € utilizado
para se verificar o fluxo venoso, sua
diregdo e presenga de trombo e tam-
bém mostra o calibre dos vasos
demonstrando o resultado do trata-
mento, quando esse calibre é reduzi-
do demonstra-se que o tratamento foi
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satisfatorio. Verificou-se (Grafico 3) que
as pacientes tratados pela drenagem
linfitica manual e os pacientes do gru-
po-controle apresentaram diminuigio
do calibre (de 3,84% para 3,29% e
3,17% para 2,79%, respectivamente).
O teste estatistico de Wilcoxon
foi utilizado para verificar se os mé-
todos fisioterapéuticos aplicados as
pacientes portadoras de IVC surti-
ram efeito com relagio as variaveis
volumetria e calibre dos vasos e tam-
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Grafica 2
Mecdias observadas para a perimetria antes e depois da aplicagio dos métodos estudados
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Fonte: dados da pesquisa
Grafico 3

Medias observadas para o calibre antes e depois da aplicagio dos métndos estudadas alravés
da ulira-sonografia de Doppler
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Fonte: dados da pesquisa
Tabela 1
Teste de Wilcoxon para a varidvel perimetria avaliada antes e depois de cada tratamento
Tratamentos Valorde T Valor p

Pressoterapia 45 0000321+
Drenagem linfatica manual 77 0,002383~
Ambas os métodos 192 0,581
Grupo-controle 184 0,749

'Siﬂniﬁ;nr.le a 3% (p < Ls)
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Tabela 2
Teste de Wilcoxon para a varidvel calibre avaliada antes e depois de cada tratamento
Tratamentos ValordeT Valor p
Pressoterapia 30,5 0,824
Drenagem linfitica manual 60,5 0,698
Ambos os métodos230,5 0,967
Grupo-controle 42 0,102

* Significante a 5% (p < 0,05)

bém para demonstrar qual destes
métodos é mais eficaz. Segundo Sie-
gel," o referido teste é aplicavel a
este estudo, visto que suas varidveis
apresentam natureza ordinal e
quantitativa. Observa-se, para todos
os resultados estatisticos (Tabelas 1
e 2), que a amostra foi incapaz de
demonstrar qual o melhor método
utilizado.

Discussao

Esta pesquisa teve como limi-
tacbes a dificuldade em abordar o
assunto, em fungdo da escassez
literdria especifica, bem como um
nimero reduzido de artigos cienti-
fico, a pequena amostra devido ao
alto custo do exame de ultra-sono-
grafia e a dificuldade em conseguir
patrocinio e subsidios para a reali-
zacdo dos exames.

E importante ressaltar que as
pacientes que apresentaram sensa-
¢do de peso (5 pacientes) antes do tra-
tamento ndo apresentaram esse sin-
toma depois do tratamento, de acor-
do com os relatos obtidos através da
ficha de avaliagdo. Os resultados
encontrados na andlise descritiva,
em relagdo as manifestagdes clinicas,
indicaram a melhora das pacientes
apos a aplicagio dos tratamentos
fisioterapéuticos, devido a redugdo
de todos os percentuais.

A volumetria é realizada para
medicdo de volume do membro, quan-
do o volume é reduzido, demonstra-
se melhora no quadro clinico da
paciente. As medidas da perimetria
oscilaram muito, devido a falta de
disciplina das pacientes quanto as
recomendagbes dadas, além de apre-
sentarem um importante fator agra-
vante, a obesidade. Uma delas,
participante do grupo de drenagem
linfatica manual, adotava a postura
sentada durante um periodo prolon-
gado do dia devido a problemas
respiratérios e a outra adotava, em
alguns dias, por periodos prolonga-
dos a posigdo ortostitica devido a
profissdo. Foi observado que o valor
volumétrico do membro tinha recidi-
vas nestes dois casos, contribuindo
para obtengdo de resultados insatis-
fatérios em relagdo aos efeitos da dre-
nagem linfitica manual na redugio
do edema. No grupo de pacientes
tratadas pela drenagem linfatica ma-
nual associada a pressoterapia, ape-
nas uma apresentava edema, a outra
paciente apresentava dores e escure-
cimento na pele, no tergo distal da
perna. As pacientes que participa-
ram do grupo-controle apresenta-
vam maior incdmodo quanto a dore
fadiga muscular e ndo apresentavam
edema constante, o que se confirma
no Gréfico 2 onde os valores da peri-
metria se mostram inalterados antes
e apds o tratamento. No grupo de
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pacientes tratadas com a pressotera-
pia, apenas uma apresentava edema
nos membros inferiores e a outra
apresentava somente dores (cdim-
bras severas). Portanto, devido ao
pequeno niimero da amostra e as di-
versas intercorréncias ja citadas, os
dados que demonstram a superio-
ridade do método de pressoterapia
ndo podem ser considerados.

Um dos exames de Doppler rea-
lizado antes do tratamento do grupo
submetido a drenagem linfdtica
manual mostrou um refluxo na veia
poplitea que no segundo exame nao
existia. A mesma paciente apresen-
tava, no primeiro exame, uma dilata-
¢do da veia safena parva e que no
segundo exame encontrava-se nor-
mal. Com relagdo a outra paciente do
mesmo grupo, ndo foi possivel me-
dir o calibre da veia, pois a mesma
nido aceitou realizar o exame na
posi¢do correta por motivo de
problemas respiratérios.

Portanto, para as manifestagoes
clinicas observadas nas pacientes, a
andlise descritiva dos resultados
mostrou que houve melhora do qua-
dro das pacientes apds o tratamento.
Jé a andlise estatistica dos resulta-
dos demonstrou que nenhum dos
tratamentos provocou efeito quanto
as manifestagGes clinicas. Quanto
aos resultados obtidos pelo exame de
Doppler, a andlise descritiva mostrou
que os melhores resultados foram do
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tratamento de drenagem manual,
mas jd a analise estatistica mostrou
que nao houve diferenga significati-
va entre os valores obtidos antes e
depois dos tratamentos. Entre todos
os métodos de tratamento fisiotera-
péuticos realizados, a anilise esta-
tistica mostrou que nido houve dife-
renga significativa entre os valores e
com isso nio foi demonstrado o me-
lhor método de tratamento fisiotera-
pico para pacientes portadores de
IVC. O provavel motivo é o niimero
da amastra ter sido insuficiente, bem
como a dificuldade no controle de
algumas varidveis, pois as pacientes

1. Tanaka C, Ravagani R. Fisioterapia em
clinica de cirurgia vascular: resultados
preliminares. Revista Fisioterapia:
1995; ago/dez; 2:79-86.

2. Maliei FHA. Insuficiéncia venosa cro-
nica: conceito, prevaléncia, etiopatoge-
nia e fisiopatologia. In: Lastdria, 5.
Doengas vasculares periféricas. Rio de
Janeiro: Medsi; 1995.

. Lastaria 5. Doengas vasculares perifé-
ricas. Rio de Janeiro: Medsi; 1995.

4, Ciucci, JL. Abordagem lerapéutica in-

terdisciplinar em pacientes com linfe-
dema. ] Vasc Bras 2004; 3(1): 72-6.
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apresentavam caracteristicas e sin-
tomas bem diferentes, ou seja, forma-
vam um grupo nao-equivalente.
Na pritica clinica foi evidenciado
melhora quanto ao quadro clinico
das pacientes, principalmente no
grupo de drenagem linfatica manual
associada a pressoterapia.

Apesar de nio haver uma com-
provagdo estatistica dos resultados
do tratamento fisioterapéutico na
IVC, este estudo conseguiu demons-
trar a importincia da atuagao do fi-
sioterapeuta nesta especialidade
pela melhora clinica dos pacientes
ocorrida apds os atendimentos.
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