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RESUMO | \Verificou-se a

repetibilidade de um manual de exercicios fisicos

reprodutibilidade e

domiciliares em diferentes niveis de escolaridade em
idosas com cancer de mama. Estudo seccional realizado
entre agosto e novembro de 2016 no Instituto de
Medicina Integral Professor Fernando Figueira (Imip),
regido metropolitana de Recife, Pernambuco. Vinte e
duas idosas (idade 66.2+3.5 anos) diagnosticadas com
cancer de mama em uso de hormonioterapia receberam
um manual instrucional composto por 12 exercicios, a
serem realizados de forma autdbnoma e independente em
domicilio para melhoria das aptiddes fisicas. O manual
foi entregue na primeira consulta e apds seis semanas
verificou-se sua reprodutibilidade por meio da avaliacao
de concordancia em “certo” ou “errado” dos movimentos
porumprofissionalde educacaofisicae umfisioterapeuta.
Os resultados foram analisados pelo coeficiente kappa
de Cohen (k). Verificou-se uma relacdo interavaliadores
de concordancia “quase perfeita” (superior a 0,88)
entre todos os 12 exercicios. Considerando a execucao
“certa” dos movimentos, verificou-se que seis exercicios
apresentaram  concordancia interavaliadores com
variacao entre 68,2% e 90,9%; por outro lado, quando
considerada a execucao “errada”, observou-se variacao
entre 54,4% e 682%. Além disso, dois exercicios
resultaram em 50% para “certo” e “errado”. Quanto ao
nivel de escolaridade, apenas o exercicio 6 apresentou

significancia estatistica (p-valor=0,03). O manual de
exercicios fisicos domiciliares parece ser reprodutivel
em idosas com cancer de mama em todos o0s niveis de
escolaridade, para melhorar a aptidao fisica e promover
0 autocuidado funcional.

Terapia por Exercicio; Neoplasia; Pacientes
Domiciliares; Neoplasias da Mama.

ABSTRACT | The reproducibility and repeatability of a
manual of home physical exercises at different levels
of schooling in elderly women with breast cancer was
investigated. Methods: A cross-sectional study carried
out between August and November, 2016 at the Instituto
de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira (IMIP), in the
metropolitan area of Recife, Pernambuco. Twenty-two
elderly women (aged 66.2+3.5 years) diagnosed with
breast cancer using hormone therapy received an
instructional manual composed of 12 exercises, to be
performed independently and at home to improve
physical fitness. The manual was delivered at the first
consultation and after six weeks its reproducibility
was checked by a physical education professional and
a physiotherapist who assessed the “right” or “wrong”
execution of the movements. Results: The results were
analyzed by Cohen’s kappa coefficient (k). There was
an “almost perfect” inter-rater relationship (higher
than 0.88) across all 12 exercises. As regards the “right”
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execution of movements, six exercises presented inter-rater
agreement with variation between 68.2% and 90.9%; on the
other hand, as regards the “wrong” execution, the variation
was between 54.4% and 68.2%. In addition, two exercises
resulted in 50% for “right” and “wrong”. Regarding schooling,
only exercise 6 had statistical significance (p-value=0.03).
Conclusions: The manual of home physical exercises seems
to be reproducible in elderly women with breast cancer at all
levels of schooling, to improve physical fitness and promote
functional self-care.

Exercise Therapy; Neoplasms; Homebound Persons;
Breast Neoplasms.

RESUMEN | Se verificé lareproducibilidad y repetibilidad de
un manual de ejercicios fisicos domiciliarios en diferentes
niveles de escolaridad en ancianas con cancer de mama.
Métodos: Investigacion seccional realizada entre agosto
y noviembre de 2016 en el Instituto de Medicina Integral
Prof. Fernando Figueira (IMIP), del drea metropolitana de
Recife, Pernambuco. Veinte y dos ancianas (66.2+3,5 afios)
diagnosticadas con cancer de mama en uso de terapia
hormonal recibieron un manual instructivo compuesto
por 12 ejercicios para realizar de forma auténoma e
independiente a domicilio,

mejorando las aptitudes

INTRODUCAO

Cincer, definido como o crescimento descontrolado
de células no organismo’, tem sua incidéncia aumentada
com o avango da idade, chegando a ser 16 vezes mais
letal em individuos com 65 anos ou mais®**. Dentre os
diversos tipos, o cancer de mama é o mais incidente
e de maior mortalidade entre as mulheres nos paises
desenvolvidos e em desenvolvimento*®.

Os tratamentos para o cAncer de mama incluem uma
ou mais modalidades terapéuticas’ que estdo associadas
a presenca de virios efeitos colaterais®’. Na terapia
hormonal®, os agentes utilizados estdo associados a
efeitos adversos, incluindo perda da densidade mineral
Ossea, artralgia e doenga cardiovascular'. Além disso,
habitos de vida inadequados, como a inatividade fisica,
podem comprometer a aptidio fisica e qualidade de vida
das mulheres submetidas a esse tipo de tratamento’ .

A atividade fisica ¢ considerada um importante
fator relacionado a saide antes e apds diagnéstico
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fisicas. Se entregd el manual en la primera consulta y
después de seis semanas se verificd su reproducibilidad
a través de la evaluacion de concordancia en «correcto»
o0 «incorrecto» de los movimientos, por un profesional
de educacién fisica y un fisioterapeuta. Resultados: Los
resultados fueron analizados por el coeficiente kappa de
Cohen (k). Se verifico una relacion interevaluadores de
concordancia «casi perfecta» (superior a 0,88) entre los
12 ejercicios. Considerando la ejecucién «correcta» de los
movimientos, se verificd que seis ejercicios presentaron
concordancia interevaluadores con variacion entre el
68,2% al 90,9%; por otro lado cuando se considera la
ejecucion «incorrecta», se observd variacion entre el
54,4% al 68,2%. Ademds, dos ejercicios resultaron en un
50% para «correcto» y «incorrecto». En cuanto al nivel
de escolaridad, sélo el ejercicio 6 presentd significancia
estadistica (p-valor = 0,03). Conclusiones: El manual de
ejercicios fisicos domiciliarios parece ser reproducible
en ancianas con cancer de mama en todos los niveles de
escolaridad, para mejorar la aptitud fisica y promover el
autocuidado funcional.

Terapia por Ejercicio; Neoplasias; Personas
Imposibilitadas; Neoplasias de la Mama.

do céncer'®. Porém pacientes com cancer de mama
geralmente sio menos ativos fisicamente e apresentam

maior tempo sedentirio'>"

, 0 que aumenta os efeitos
colaterais e contribui para redugio da motivagio para
adogio da pritica de atividade fisica®®***. Contudo, os
ambientes clinicos ndo apresentam o suporte necessirio
para acompanhar, estimular e oferecer servicos que
auxiliem na mudan¢a de comportamento para o
autocuidado funcional desses individuos®.

Uma das maneiras de efetivar a atividade fisica ¢
através da elaboragio de cartilhas?**. A implementagio
de recursos educativos contribui para a mudanga do
estilo de vida e saude?**. Entretanto, se o manual for
de dificil compreensio, principalmente no que se almeja
repassar e o que ¢ assimilado pelo publico-alvo, podera
trazer riscos a saude?”*®. Nesse contexto, o objetivo
do estudo foi verificar o nivel de reprodutibilidade
e repetibilidade de um manual de exercicios fisicos
domiciliares em diferentes niveis de escolaridade em
idosas com céncer de mama.



METODOLOGIA
Delineamento e aspectos éticos do estudo

Estudo do tipo seccional, realizado no periodo de agosto
a novembro de 2016, envolvendo idosas diagnosticadas
com cincer de mama em uso de hormonioterapia e
acompanhadas no Ambulatério de Oncologia Adulto
do Instituto de Medicina Integral Professor Fernando
Figueira (Imip), localizado em Recife, Pernambuco,
Brasil. Foram arroladas 22 idosas, apds cdlculo amostral
que considerou a aptidio fisica (agilidade e equilibrio)
para o teste “sentado, caminhar” numa média de 6,0+1,0,
segundo no grupo de intervengio, aceitando um nivel de
significancia de 0,05 e um poder de 0,99. Para o referido
estudo, ndo tivemos nenhuma perda da amostra.

Este projeto foi previamente aprovado pelo Comité
de Etica do Imip (CAEE 53633016.0.0000.5201).

Recrutamento/Selecdo

O recrutamento das idosas para participagio do
estudo ocorreu por meio de anilise de prontudrios para
verificagdo dos critérios de elegibilidade. Os critérios de
inclusdo foram: idade entre 60 e 74 anos; diagnéstico de
cancer de mama estdgio I ou II; e estar em uso de terapia
hormonal para cincer de mama. O critério de exclusio
foi a presenca de alguma contraindicagdo absoluta para
a realizagio de exercicios fisicos®.

Protocolo de intervencao

Para todas as participantes foram explicitados os
objetivos e beneficios deste estudo com assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
de acordo com a Resolu¢gio n° 466/2012. Foram
dados

epidemioldgicos para a caracterizagdo da amostra.

recolhidos sociodemogrificos e clinicos

Posteriormente, as idosas receberam um manual de
exercicios fisicos domiciliares denominado Gindstica
para fazer em casa: manual adaptado para pacientes com
cancer de mama®, sendo este formulado a partir dos
exercicios contemplados na primeira versio do manual,
Gindstica para fazer em casa®, ambos com objetivo de
melhoria das aptiddes fisicas das idosas, com orientagio
dos aspectos gerais e da quantidade de repeti¢des didrias
e semanais dos exercicios sugeridos.

As participantes foram informadas que apds seis
semanas seria analisada a execu¢do dos exercicios

contidos no manual. Durante 45 dias as idosas realizaram
os exercicios abarcados no manual de forma auténoma
e independente, sem contato com os pesquisadores.
Apés esse periodo, retornaram para ser avaliadas por
dois profissionais de saide, um profissional de educagio
fisica e um fisioterapeuta.

A anilise da execugdo do movimento foi realizada por
ambos avaliadores simultaneamente, sem contato prévio
entre os mesmos, em local reservado. Foi solicitado que
as idosas realizassem cada um dos 12 exercicios contidos
no manual, na ordem descrita, tendo a possibilidade de
observar de forma livre 0 manual no momento de sua
execucdo. Nenhum comando ou auxilio por parte dos
avaliadores foi praticado.

Instrumentacao

Para anilise do movimento humano foi utilizado
o método qualitativo que segundo Hay & Reid** é “a
avaliagdo subjetivamente com base direta, a observagio
visual”, onde cada avaliador com um formulirio
estruturado préprio com a varidvel dicotdmica

(certo (1)/errado (2)) analisou a execugio dos exercicios.
Andlise dos dados

Os dados foram inicialmente analisados por meio
de estatisticas descritivas e testes qui-quadrado/exato
de Fisher para verificar as diferengas de respostas
entre as categorias. Posteriormente, a concordéncia ou
reprodutibilidade entre os dois avaliadores foi testada
mediante a obten¢io do coeficiente kappa simples (k),
com sua determinada interpretagio™.

Para critérios de desempate de concordincia e
formulagio dos dados, foram tomadas como referéncia
as avaliagdes realizas pelo profissional de educagio
fisica, por este ser o profissional responsivel, segundo o
Conselho Federal de Educacio Fisica (Confef)*, pela
prescrigdo, supervisdo, andlise e avaliagdo nas dreas de
atividades fisicas, desportivas e similares.

RESULTADOS

Respeitando o cilculo amostral, um total de
22 idosas (média de idade 66,2+3,5 anos) participaram
do estudo. Nio foram observadas diferengas estatisticas
entre as idosas de acordo com as caracteristicas
sociodemogréficas e clinicas (Tabela 1).
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Tabela 1. Estatisticas descritivas das caracteristicas clinico-
-epidemiologicas de idosas com cancer de mama

VEEVE

A Tabela 2 apresenta os valores de porcentagem de
concordincia interavaliadores pelo coeficiente kappa e
sua interpretacio de acordo com a anilise qualitativa
da realiza¢do dos exercicios apds seis semanas de uso
do manual instrutivo. Foi observada uma rela¢io de
concorddncia “quase perfeita” entre os avaliadores em
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todos os exercicios. Todos os exercicios apresentaram
p-valor estatisticamente significativo (p=0,01), no qual
seis exercicios foram realizados de maneira correta,

quatro de maneira incorreta e dois com valores iguais a

50% para “correto” e “incorreto”.

Tabela 2. Porcentagem de concordancia interavaliadores,
coeficiente Kappa e sua interpretacdo obtidos na andlise
qualitativa da realizacdo do exercicio

n(%) Kappa Interpretagcdo p-valor*

*Resultados dos testes de significancia para os coeficientes kappa.
QPC: Quase Perfeita Concordancia

A Tabela 3 mostra a relagdo entre o nivel de escolaridade
das idosas e o quantitativo de execugio correta/incorreta
na realizagio dos movimentos descritos no manual. Foi
observada no exercicio 6 (p=0,03) uma significativa relagio
entre a realizagio incorreta dos exercicios por idosas com
ensino elementar em comparagio aquelas com nivel superior;
jd no exercicio 4 (p=0,06) foi observada apenas uma tendéncia.
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Tabela 3. Distribuicao dos resultados dos exercicios fisicos, de acordo com o nivel de escolaridade

Analfabeto Até 42 série

Fundamental Il Médio Superior p-valor*

*Resultado de testes qui-quadrado.

DISCUSSAO

Alguns estudos tém investigado a relagio entre
os beneficios de realizar a reabilitagio em domicilio e
obter os mesmos resultados que em ambiente hospitalar,

com o proposito de reduzir gastos® . No entanto, a
finalidade deste estudo foi investigar a reprodutibilidade
e repetibilidade de um manual de exercicios fisicos
domiciliar em diferentes niveis de escolaridade em idosas

com cincer de mama, pés-cirurgia e em hormonioterapia.

Nosso estudo encontrou alto nivel de concordincia
entre os avaliadores no que diz respeito a execugio
dos exercicios contidos no manual. Os resultados
mostram que, em sua maioria, os exercicios
foram realizados de maneira correta pelas idosas.
Entretanto, em alguns exercicios foi observada a
execugdo errada do movimento. Albrecht afirma que
individuos em isolamento social tendem a apresentar
maijor dificuldade na compreensio das instrugdes

de exercicios®™. Isso porque as pacientes veem as
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pessoas ao seu redor como suporte para realiza¢do dos
exercicios propostos™.

Outro fator limitante que pode ocasionar a errada
execu¢do do movimento é o receio em sentir dores, o
que consequentemente leva as idosas a cessar a prética
de exercicios®.

No que concerne a influéncia do nivel de instrugio
sobre a realizagio correta dos movimentos, estudos
ratificam como individuos de maior grau de estudo
possuem maior entendimento das orientagdes recebidas.
Ceccato" em seu trabalho mostra que individuos com
maiores niveis de instru¢do possuem melhor compreensio
sobre o tratamento para controle da diabetes mellitus
tipo 2. Da mesma forma, Souza* observou que a técnica
de aplicagdo correta de colirios por idosos possui relagio
significativa com maior nivel de instrugio.

Um manual entregue a populagio deve ser acessivel

a todos os individuos, nesse sentido, Oliveira®

nos
mostra que os materiais para educagdo em saude
devem ter a média de entendimento para individuos
com seis anos de escolaridade, algo que é encontrado
no referido manual, onde individuos sem nenhuma
instru¢do conseguem entender e executar os exercicios
dispostos de maneira correta.

A adversidade de execugio incorreta do movimento
encontrado no exercicio 6 entre idosas de menor nivel
de instru¢io em comparagio as de maior ensino em
nosso estudo pode ter relagio com o volume de imagens
contido no exercicio. O exercicio em questio que
apresenta avaliagdo incorreta no grupo de individuos
com ensino menor que fundamental 1 estd entre os
trés exercicios no total dos 12 contidos no manual
que possuem um quantitativo de trés fotos em sua
descri¢do, em comparagdo a duas imagens para os
exercicios sem diferenca entre os niveis de escolaridade.
A redugio de imagens pode ser uma maneira de
melhorar a organizagdo, aparéncia e entendimento,
assim proporcionando a correta execugio dos exercicios,
uma vez que a imagem associada a escrita facilita a
compreensio®.

Este estudo parece ser o primeiro a verificar o nivel
de reprodutibilidade de um manual a partir da realizagio
dos préprios beneficidrios. Entretanto, nosso estudo
apresenta algumas limita¢oes, como pequeno tamanho
amostral, o que restringe extrapolar os resultados para
toda a populagio idosa brasileira com cincer de mama,
muito por conta de: baixa representatividade no referido
servico; falta de andlise da aderéncia, mesmo esse nio
sendo o objetivo do estudo; pouca duragio do protocolo
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de intervencio, caracterizado pela possibilidade de perda
e complica¢des no quadro da doencga; e auséncia de
comparagio do treinamento individual sem supervisao
entre idosas sauddveis e com cincer.

CONCLUSAO

O protocolo de avaliagio foi suficiente para verificar
a reprodutibilidade e repetibilidade do manual de
exercicios fisicos domiciliar. Essa avaliagio é de extrema
importincia, pois em sua maioria as avaliagdes feitas
com manuais instrucionais transcorrem na efetividade
funcional destes com seu publico-alvo, deixando de
imergir na correta realiza¢io do movimento. Além disso,
o manual conseguiu atingir idosas em todos os niveis de
escolaridade. Assim, o manual apresenta caracteristicas
promissoras parasua utiliza¢io em servicos ambulatoriais
de saide que promovam o autocuidado funcional de
seus pacientes. Com esses resultados, juntamente com a
literatura jd disponivel, é possivel verificar a importancia
do exercicio fisico domiciliar e do uso de novas
tecnologias, como os manuais instrucionais de exercicios
voltados para a reabilitacio e melhoria da saide de
mulheres com cincer de mama. Essa nova tecnologia
pode ser ponderada como uma prética de baixo custo
e reprodutibilidade comprovada para a satde publica,
auxiliando fisioterapeutas e profissionais da reabilitagdo
fisica de maneira geral a ofertar orientagdes com maior
qualidade e seguranca aos usudrios dos servicos de
saide. Entretanto, faz-se importante a realizagio de
pesquisas que abordem protocolos com maior nimero
de individuos e estudos que verifiquem a utiliza¢io de
exercicios em formato para DVD associados ou em
contraponto ao manual fisico.
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