FACULDADE SETE LAGOAS - FACSETE

RENATO MUNIZ BORBA

DESENVOLVIMENTO DE UM PROTOCOLO DE AVALIACAO DE HABILIDADES
DE MOBILIDADE EM CADEIRAS DE RODAS: estudo piloto

Sete Lagoas/MG
2023



RENATO MUNIZ BORBA

DESENVOLVIMENTO DE UM PROTOCOLO DE AVALIACAO DE HABILIDADES
DE MOBILIDADE EM CADEIRAS DE RODAS: estudo piloto

Monografia apresentada como parte dos
requisitos para conclusdo do curso de
graduacédo em Fisioterapia da Faculdade
Sete Lagoas — FACSETE.

Orientadora: Profa. Dra. Talita Hélen
Ferreira e Vieira

Coorientadora: Profa. Dra. Mariana Aguiar
de Matos

Sete Lagoas/MG
2023



CSETE

FACULDADE TE LAGOAS

Renato Muniz Borba

DESENVOLVIMENTO DE UM PROTOCOLO DE AVALIAGAO DE HABILIDADES DE
MOBILIDADE EM CADEIRAS DE RODAS: estudo piloto

A banca examinadora abaixo-assinada aprova o
presente trabalho de conclusdo de curso como
parte dos requisitos para conclusdo do curso de
Graduacdo em Fisioterapia da Faculdade Sete

Lagoas — FACSETE.

Aprovado em 28 de Novembro de 2023.

A
Prof. (a) Ta|ita Hélen Ferreira e Vieira
rientador(a)

Faculdade Sete Lagoas — FACSETE

Prof. (a) Mafiana gguiar de Matos

Coorientador(a)
Faculdade Sete Lagoas — FACSETE

A,

ﬁ:jgt/(.uciano Rezende Vilela
Faouldade Sete Lagoas — FACSETE

Sete Lagoas, 28 de Novembro de 2023.

Rua ltalia Pontelo, 40, 50 e 86 - Chacara do Paiva
Sete Lagoas - MG - CEP 35700-170 - Tel. (31) 3773-3268
facsete.edu.br

} ® @facsete
| © @facseteposgraduacao
| @ Facsete




Esse trabalho é dedicado a todas as pessoas com de deficiéncia, em especial, aos

usuarios de cadeira de rodas.
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RESUMO

Introducéo: Diversas desordens neuromusculoesqueléticas podem demandar
0 uso de cadeira de rodas. Contudo, a capacidade de mobilidade do usuério com esse
dispositivo pode interferir no seu nivel de funcionalidade e independéncia. Sendo
assim, a utilizacao de instrumentos que avaliem a mobilidade funcional na cadeira de
rodas pode auxiliar na elaboracdo de programas de reabilitacdo. Objetivo:
Desenvolver um teste de avaliagdo da habilidade de autopropulséo na cadeira de
rodas e testar sua usabilidade. Método: Trata-se de um estudo transversal no qual
foram incluidos individuos de 18 a 59 anos de idade, independente do sexo, que fazem
uso de cadeira de rodas manual. Os participantes foram submetidos a um teste de
mobilidade contendo 6 estagios: garagem, desvio de obstaculos, empine da cadeira,
subida e descida da rampa, propulsdo em linha reta e transferéncia. A avaliacédo foi
realizada em dois dias distintos com intervalo maximo de 15 dias entre eles, por 2
examinadores independentes treinados (examinador 1 e examinador 2) e os dados
registrados por um terceiro avaliador. Foram feitas 3 medidas, em cada estagio,
respeitando um periodo de descanso de 2 minutos entre cada analise. A confiabilidade
teste-reteste foi avaliada através do Coeficiente de Correlacdo Intraclasse (ICC)
adotando-se um nivel de significancia de p<0,05. Resultados: Apesar do n amostral
ter sido restrito, os resultados encontrados foram promissores. Todos 0s participantes
completaram o circuito e gastaram tempo semelhante para a realizagdo de cada um
dos estagios do circuito, o que sugere boa usabilidade do teste. Além disso, ndo houve
diferenca entre as avaliacdes realizadas pelos avaliadores 1 e 2, 0 que sugere boa
confiabilidade do teste. Concluséo: Este estudo contribuiu para a implementacao do
treinamento de habilidades com cadeiras de rodas em servicos de reabilitacdo
voltados a usuarios deste recurso, bem como para o desenvolvimento de novas

evidéncias sobre a tematica.

Palavras-chave: cadeira de rodas, confiabilidade, movimento.



ABSTRACT

Introduction: Several neuromusculoskeletal disorders may require the use of
wheelchairs. However, the user's mobility with this device may interfere with their level
of functionality and independence. Therefore, the use of instruments that assess
functional mobility in wheelchairs can help in the development of rehabilitation
programs. Objective: Develop a self-propulsion ability assessment test in a wheelchair
and test its usability. Method: This is a cross-sectional study in which individuals aged
18 to 59 years old, regardless of gender, who use manual wheelchairs were included.
Participants underwent a mobility test containing 6 stages: garage, obstacle
avoidance, chair climb, ramp up and down, straight-line propulsion and transfer. The
evaluation was carried out on two different days with a maximum interval of 15 days
between them, by 2 independent trained examiners (examiner 1 and examiner 2) and
the data was recorded by a third evaluator. Three measurements were taken at each
stage, respecting a 2-minute rest period between each analysis. Test-retest reliability
was assessed using the Intraclass Correlation Coefficient (ICC) adopting a significance
level of p<0.05. Results: Although the sample was restricted, the results found were
promising. All participants completed the circuit and spent similar time completing each
stage of the circuit, which suggests good usability of the test. Furthermore, there was
no difference between the evaluations carried out by those evaluated 1 and 2, which
suggests good reliability of the test. Conclusion: This study contributed to the
implementation of wheelchair skills training in rehabilitation services aimed at users of

this resource, as well as to the development of new evidence on the topic.

Keywords: wheelchair, reliability, movement.
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1. INTRODUCAO E FUNDAMENTACAO TEORICA

A Classificacéo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF)
apresenta-se como um importante modelo para descrever a funcionalidade e
incapacidade na realizacdo das atividades cotidianas e na participacao social das
pessoas com diferentes deficiéncias. Além disso, é uma classificagdo de referéncia
para expor o estado de saude em uma linguagem comum para a descricdo completa
da analise de saude de uma determinada pessoa, levando em consideracdo suas

deficiéncias, limitacdes de atividade e participacao (Di Nubila, et al, 2008).

De acordo com a CIF, deficiéncias sdo problemas nas funcdes ou nas
estruturas do corpo, as quais podem se apresentar como um desvio importante ou
uma perda das mesmas. Ja as limitacbes de atividades sdo complicacdes que o0s
individuos apresentam para desempenhar uma determinada atividade, como por
exemplo, andar por longas distancias (OMS, 2003). A patrticipacéo envolve o individuo
a atividades sociais e comunitarias, mostra-se ligada a experiéncias de motivacao,
competéncia e autoeficacia, que desempenham um papel essencial na reabilitacéo
(Chang, et al, 2012), pois estd associada diretamente com a qualidade de vida dos

pacientes com lesdo medular (Smith, et al, 2016).

Conforme os dados apresentados pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) em 2012, as deficiéncias motoras sdo a segunda mais incidente no
pais, acometendo 6,9% da populacéo brasileira (IBGE, 2012). Dentre essas podemos
destacar a monoplegia, hemiplegia e paraplegia que prejudicam gravemente as

funcdes, como ficar de pé e andar (Mauro, et al, 2011).

Geralmente individuos com paralisia dos membros inferiores apresentam
limitagbes em sua mobilidade e, corriqueiramente utilizam cadeira de rodas para
promover sua independéncia na locomoc¢éao e participacdo social (Sakakibara, et al,
2013). Porém, o uso inadequado da cadeira de rodas ou mesmo a falta de habilidade
para manusea-la, pode levar a percepcdo de que este dispositivo é uma barreira,
dificultando seu uso e, desse modo, comprometendo a sua independéncia (Chaves,
et al, 2004).

A principal causa para uso da cadeira de rodas € a lesdo da medula espinal, a

qual pode provocar danos psiquicos, nas atividades de vida diaria e na participacao
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social dos individuos acometidos (Brasil, 2013). Do mesmo modo, o acidente vascular
cerebral, a osteoartrite e a artrite reumatoide também podem levar a pessoa a tal
necessidade (Smith, et al, 2016).

De acordo com o IBGE, no ano de 2000, 930 mil brasileiros eram usuarios de
cadeiras de rodas, devido as consequéncias de acidentes automobilisticos (Cruz, et
al, 2018). Conforme Smith (2016) ha uma tendéncia de aumento no numero de
individuos que necessitardo do uso de cadeira de rodas devido a condi¢des crbnicas
de saude.

Para o manuseio da cadeira de rodas sao necesséarias algumas habilidades,
como mover-se e superar obstaculos, as quais sdo fundamentais para a
independéncia dos usuérios (Neto, et al, 2018). Por exemplo, por meio da propulsédo
manual da cadeira de rodas muitos individuos realizam suas atividades de vida diaria
e a pratica de atividade fisica (Cruz, et al, 2018). Com isso, no plano de reabilitacédo
dos usuérios de cadeiras de rodas faz-se necessério estratégias (Collinger, et al,
2008) para melhora do condicionamento fisico, fortalecimento muscular dos membros
superiores para suportar as cargas que estdo sendo impostas aos seus musculos e
articulagbes para realizar a locomogédo, assim como capacidade para realizar as

manobras necessarias para a propulsdo da cadeira de rodas (Cruz, et al, 2018).

Para que os individuos possam utilizar, efetivamente, sua cadeira de rodas,
eles devem possuir uma variedade de habilidades em suas cadeiras, no sentido de
aumentar sua independéncia frente aos diferentes obstaculos ambientais, como locais
de lazer e trabalho. Ao mesmo tempo que podem ser desenvolvidas técnicas e
habilidades relacionadas a propulsdo manual da cadeira de rodas, faz-se necessario
ter métodos especificos para a avaliacdo dos mesmos de modo a elaborar estratégias
de intervencdo direcionadas as limitagdes dos usuarios. Assim, o presente estudo tem
como objetivo apresentar uma proposta de um circuito para avaliacdo da habilidade
de propulsdo na cadeira de rodas, baseadas em atividades do cotidiano e avaliar a

usabilidade e a confiabilidade para esse fim.
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2. OBJETIVOS

2.1. OBJETIVO GERAL

Desenvolver um teste de avaliacdo da habilidade de autopropulsdo na cadeira

de rodas e testar sua usabilidade.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

> Avaliar a forca muscular e o nivel cognitivo dos individuos, avaliar as
deficiéncias apresentadas por eles;

> Verificar se diferentes formas de operacionalizacdo das medidas (primeira
repeticdo, média das duas primeiras repeticdes e média de trés repeticdes)
podem influenciar os resultados obtidos.

3. MATERIAL E METODOS

3.1. DESENHO DO ESTUDO

Foi desenvolvido um estudo piloto transversal por meio de teste para avaliacéo
da mobilidade da populacdo adulta usuaria de cadeira de rodas. A coleta de dados
teve inicio apenas apds a aprovacao do projeto de pesquisa pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri
(CEP/PARECER: 6.420.662) e concordancia do participante apés a assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (APENDICE A).

3.2 AMOSTRA

A amostra foi constituida por 5 voluntarios adultos recrutados em centros de
reabilitagdo, unidades basicas de saude e ambulatérios de Sete Lagoas, Minas
Gerais, por meio de divulgacdo em redes sociais. Os critérios de inclusao foram: (1)

fazer uso da cadeira de rodas manual, por mais de dois anos; e (2) ter entre 18 a 59
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anos de idade. Foram excluidos aqueles que: (1) apresentaram fraqueza muscular de
membros superiores (menor que 4 pontos) no Teste de For¢ca Manual (Bohannon,
1995); (2) tiveram alteracdo cognitiva (menor ou igual a 24 pontos no Mini Exame do
Estado Mental — MEEM) (Betolucci, et al, 1994); (3) ndo retornaram no periodo
méaximo de 15 dias apOs a primeira avaliacdo; e (4) ndo assinaram o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

3.2.2 Célculo Amostral

Para determinacdo do tamanho amostral, foram utilizados os critérios
estabelecidos pelo Consensus-Based Standards For The Selection Health
Instruments Measures (COSMIN), sendo este um guia de avaliacdo da qualidade
metodoldgica de estudos que objetivam avaliar as propriedades psicométricas de
instrumentos de medida (TERWEE, et al, 2012). De acordo com o COSMIN, o
tamanho amostral adequado para avaliar a confiabilidade teste-reteste de
instrumentos de medida é de 50-99 individuos. Por se tratar de um estudo piloto, e
pela dificuldade de se encontrar individuos que atenderam os critérios de incluséo, o

presente trabalho visa garantir um n amostral de 5 participantes.

3.3 CIRCUITO DE MOBILIDADE

Para o uso das dimensdes do circuito foi utilizado as normas descritas como
base para cadeiras de rodas segundo a Associagcao Brasileira de Normas Técnicas
(ABNT — NBR 9050). As dimensdes referenciais para cadeira de rodas séo na sua
observacéo frontal de 0,60 a 0,70cm, lateral 0,95 a 1,15cm e foram adotadas para as
habilidades do circuito os espacos solicitados pelas normativas de rotacao para as

angulacdes de 90° e 180°.

Os materiais utilizados para a realizag&o do circuito foram: um crondmetro com
precisado de centésimos de segundos, quatro cones plasticos de sinalizagcdo (minimo
de 25cm), fita adesiva, uma maca ajustavel, uma rampa de madeira de 3,60m x 1,20m
com 1,80m de subida e 1,80m de descida, uma placa de madeira (1,20 x 0,15 x 0,012

metros) e trenas inelasticas.
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3.3.1 Descricédo dos estagios do circuito

1° estagio — Garagem: Dois cones foram posicionados no chdo, com uma distancia
entre eles de 1 metro. Ao sinal de inicio, o participante propulsionou a cadeira de rodas
seguindo as marcagoes feitas no chao (cor vermelha), e realizou o seguinte percurso:
(1) passou lateralmente ao primeiro cone, realizou uma curva em “L” e (2) realizou
propulséo de ré (Figura 1). O tempo foi registrado do momento que o participante

iniciou o percurso até a tarefa ser completada.

Figura 1: llustracao do estagio 1 “garagem”.

2° estagio — Desvio de obstaculos: Quatro cones foram posicionados no chéao,
em linha reta com uma distancia entre eles de 1 metro. O participante iniciou a direita
do primeiro cone. Ao sinal de inicio, o participante propulsionou a cadeira de rodas,
realizando um percurso em formato de 8, contornando os outros trés cones (Figura 2).
O tempo foi registrado a partir da largada até as rodas dianteiras ultrapassarem o

primeiro cone novamente.

TN
) S

Figura 2: llustracao do estagio 2 “desvio de obstaculos”.
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3° estagio — Empine da cadeira: Uma placa de madeira (1,20 x 0,15 x 0,012
metros) foi posicionada no chao. Duas linhas paralelas foram tracadas no chéo (cor
vermelha), 1 metro antes e 1 metro depois do obstaculo (Figura 3). Ao sinal de inicio,
0 participante propulsionou a cadeira de rodas para frente, transpés a placa de
madeira e ultrapassou a segunda marca. O tempo foi registrado a partir da largada

até as rodas dianteiras ultrapassaram a segunda linha.

| —p //,g /
W A,

Figura 3: llustracao do estagio 3 “empine da cadeira”.

4° estagio - Subida e descida da rampa: Uma rampa de madeira de 3,60m x
1,20m com 1,80m de subida e 1,80m de descida (0,17cm de altura — 6° de inclinacéo)
foi construida e colocada no chdo. Duas linhas paralelas foram tragcadas no chao (cor
vermelha) a 1 metro do inicio da rampa e outra & 1m apas final da rampa (Figura 4).
Ao sinal de inicio, o participante subiu e desceu as rampas em direcdo a segunda
linha. O tempo foi registrado a partir da largada até as rodas dianteiras ultrapassarem

a segunda linha.

Figura 4: llustracdo do estagio 4 “subida e descida da rampa”.

5° estagio — Propulsdo em linha reta: Dois cones foram posicionados no chao

com uma distancia entre eles de 5 metros (Figura 5). Ao sinal de inicio, o participante
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propulsionou a cadeira de rodas o mais rapido possivel em direcdo ao segundo cone.
O tempo foi registrado a partir da largada até as rodas dianteiras ultrapassarem o

segundo cone.

P
|

Figura 5: llustracao do estagio 5 “propulsdo em linha reta”.

6° estagio — Transferéncia: Uma linha paralela foi tracada no chdo a 1 metro de
distancia de uma maca. A maca foi ajustada para ficar na altura da parte mais alta da
almofada da cadeira de rodas (Figura 6). Ao sinal de inicio, o participante propulsionou
a cadeira em direcdo a maca e a posicionou lateralmente, em seguida, realizou a
transferéncia, com as pernas suspensas na borda da maca e, finalmente, posicionou
as pernas esticadas em cima da maca. Foi permitido ao participante utilizar qualquer
adaptacdo que normalmente utiliza para auxiliar na transferéncia. O tempo foi
registrado a partir da largada até o momento em que o participante esteve em cima
da maca com as pernas esticadas sobre ela.

Figura 6: llustracéo do estagio 6 “transferéncia”.

3.3.2 Avaliag&o da mobilidade no circuito
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A avaliacdo e reavaliacdo da mobilidade com a cadeira de rodas foi realizada
de forma idéntica em um espaco aberto e arejado, em dois dias distintos, com intervalo
de 7 a 15 dias entre elas, por 2 avaliadores independentes treinados (avaliador 1 e
avaliador 2) e os dados registrados por um terceiro avaliador. A mesma cadeira de

rodas foi utilizada pelo participante tanto na avaliagéo quanto na reavaliagao.

Para cada estagio do circuito, o voluntario avaliado teve trés chances para
execucao da tarefa, com intervalo de descanso de 2 minutos entre elas. Para a
andlise dos resultados foi realizado a média entre os trés valores obtidos em cada
estagio. Durante a execucdo de todo o circuito o avaliador em hip6tese alguma
auxiliou o participante em qualquer um dos estagios. O tempo executado em cada

atividade foi registrado na ficha de avaliagdo (ANEXO I).

4. RESULTADOS

No presente estudo foram avaliados 5 usuarios de cadeira de rodas, sendo 3
mulheres (60%) e 2 homens (40%). Na Tabela 1 estdo descritas as caracteristicas
gerais dos participantes como, idade, diagnéstico clinico e tempo de uso da cadeira
de rodas.

Tabela 1 — Caracterizagdo gerais dos participantes do estudo (n=5)

Tempo de uso de
Idade

Sexo n (anos) Diagnéstico clinico cadeira de rodas
Anos Total

2-4 1

45 Lesdo Medular 5-9 1

. 2 10-14 -

Masculino ~
Amputacao
57 15-19 -
Transfemoral

>ou=20 1

2-4 1

22 Lesdo Medular 5-9 -

Feminino 3 38 Mielomeningocele 10-14 -

42 Lesdo Medular 15-19

>ou=20 1
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No que se refere aos resultados obtidos em relacdo a avaliacdo do estado
cognitivo pelo Mini Exame do estado Mental e ao da forga muscular pelo Teste de
Forca Muscular Manual, os dados estdo apresentados nas Tabelas 2 e 3,

respectivamente.

Tabela 2 — Desempenho dos voluntarios no Mini Exame do Estado Mental

Sexo Voluntario Pontuacéo/Score Média + Desvio
(MEEM) Padrao
. N1 28
Masculino
N2 29
N1 27 28,8 +1,30
Feminino N2 30
N3 30

Legenda: “MEEM” Mini Exame do Estado Mental.

Tabela 3 — Desempenho dos voluntarios no Teste de Forca Manual

Grupo Muscular Masculino Feminino Média + E)esvio
N1 N2 N1 N2 N3 padrao
Flexores de punho D 5 5 5 5 5 500
Flexores de punho E 5 5 5 5 5 50+0
Extensores de punho D 5 5 4 5 5 48 +0,44
Extensores de punho E 5 5 4 5 5 48 +0,44
Flexores de cotovelo D 5 5 5 5 5 50+0
Flexores de cotovelo E 5 5 5 5 5 50+£0
Extensores de cotovelo D 5 5 4 5 5 48+0,44
Extensores de cotovelo E 5 5 5 5 5 500
Flexores de ombro D 4 4 4 5 4 42 +0,44
Flexores de ombro E 5 5 4 5 4 4,6 £0,54
Extensores de ombro D 4 5 4 5 5 4,6 £0,54
Extensores de ombro E 5 5 5 5 5 50+£0
Abdutores de ombro D 5 5 4 5 5 48 +0,44
Abdutores de ombro E 5 5 4 5 5 4,8 +0,44

Legenda: “D” direito e “E” esquerdo.
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O desempenho dos voluntarios na realizacdo de cada tarefa do circuito esta
apresentado nas Tabelas 4 e 5. A Tabela 4 se refere ao desempenho do sexo
feminino e a Tabela 5 do sexo masculino. Conforme apresentado, os dados foram

expressos como a média de trés tentativas e o desvio padrdo da média.

Tabela 4 - Resultados obtidos pelos avaliados do sexo Feminino

Tempo em Tempo em Tempo em .

Estagios Voluntario segl.mdos seg-undos segl-Jndos l\él)ee(:\ll?o_

Avaliagéo 1 Avaliacéo 1b Avaliagéo 2 Padrio

TL T2 T3 T1 T2 T3 T1 T2 T3

N1 565 4,68 538 425 375 422 516 484 443  470+061
Garagem N2 509 4,81 403 438 341 39 631 553 625  485+102
N3 363 375 384 428 350 359 366 341 385  372+025
N1 17,78 17,19 16,81 16,62 1578 16,68 16,56 17,38 17,44 16,91 +0,60
Desvio de N2 1566 1569 1515 1509 14,31 1535 16,19 1538 1575 1539+ 0,53
obstaculos N3 1360 13,56 1306 1271 12,16 1265 13,13 13,04 1282 1297+045
_ N1 503 531 553 303 356 438 475 45 409  446+081
Erg‘a%"?ﬁ;a N2 240 2550 294 257 238 237 275 297 247 2594023
N3 350 3,85 369 365 38 337 350 306 304  3,49+029
Subida e N1 479 547 528 528 572 487 534 610 531  535+039
descida da N2 515 4,97 544 493 481 435 541 572 513 5104+ 0,40
rampa N3 422 447 412 406 481 478 444 459 441  4,43%0,26
Propulsio em N1 466 468 447 431 444 453 484 460 478  459+0,16
linha reta N2 344 403 365 431 381 416 447 391 425  4,00+0,33
N3 378 341 375 384 350 397 331 372 356 @ 3,64+021
N1 106 978 962 935 953 941 975 1029 9,35  974+0,43
Transferéncia N2 787 769 666 653 679 640 650 610 690  682+058
N3 12,00 1257 11,75 922 9,69 11,81 10,62 11,16 11,06 11,09+ 1,09

Legenda: “Avalia¢do 1” primeira avalia¢do do avaliador 1, “Avalia¢do 1b” segunda avaliacdo do
avaliador 1, “Avaliagdo 2” avaliagdo do avaliador 2, “T” tentativa
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Tempo em Tempo em Tempo em o

Estagios Voluntario segundos segundos segundos Média +

. - L Desvio

Avaliagéo 1 Avaliagéo 1b Avaliagéo 2 Padrio

T1 T2 T3 T1 T2 T3 T1 T2 T3
N1 378 405 375 415 3,82 3,75 422 403 394 394+0,17
Garagem
N2 406 422 400 510 506 49 418 378 366 4,32+054
Desvio de N1 14,44 14,10 14,32 13,87 14,12 1366 14,72 14,38 14,18 14,19+0,31
obstaculos N2 17,37 17,44 17,63 17,28 17,44 1725 17,19 16,94 17,54 17,34+0,20
Empine da N1 400 375 397 365 322 307 303 363 329 3,51+0,37
cadeira N2 300 269 303 28 313 237 238 253 238 2,70+ 0,30
Subida e N1 575 591 575 575 591 575 682 593 619 597+0,34
descida da
rampa N2 428 403 428 515 556 440 435 478 403 454+052
Propulsdo em N1 462 415 432 422 421 425 372 415 378  4,15+0,27
linha reta N2 369 309 356 339 322 328 38 419 393 357+0,36
] N1 10,38 9,81 1041 9,22 960 10,00 11,1 11,59 12,00 10,45+0,93
Transferéncia

N2 787 769 666 653 679 640 650 610 690 6,82+0,58

Legenda: “Avaliagdo 1” primeira avaliagdo do avaliador 1, “Avaliacao 1b” segunda avalia¢do do
avaliador 1, “Avaliacdo 2 avalia¢do do avaliador 2, “T” tentativa.

5. DISCUSSAO

A independéncia dos usuérios de cadeiras de rodas é de significativa
importancia, pois € por meio de suas cadeiras que eles terdo autonomia para realizar
suas atividades de vida diaria e para se locomover de modo independente. Por esse
motivo, 0os programas de reabilitagdo que, dentre outras habilidades, auxiliam os
individuos no manuseio da cadeira de rodas desempenham um papel fundamental na
promoc¢do da independéncia e na melhoria da qualidade de vida de pessoas com

deficiéncia.

Nesse sentido, esse trabalho buscou elaborar e avaliar a usabilidade de um
teste especifico para avaliagdo das habilidades de locomocéo de usuarios de cadeira
de rodas manual. A padronizacdo de tal teste € util para possibilitar uma avaliacao
completa desses individuos o que permitira tracar metas mais precisas dentro de um

programa de reabilitacao.
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Atualmente, esta disponivel para avaliacdo de individuos que fazem uso de
cadeira de rodas o instrumento WST-Q (Skills Test Questionnair) (Yeo & Kwon, 2018;
Worobey et al., 2016; Sakakibara et al., 2013; Routhier et al., 2012; Ozturk & Ucsular,
2011; Best et al., 2016). Tal instrumento propdem a avaliacdo de 34 habilidades, que
vao desde as mais basicas, como realizar a propulsdo da cadeira em curta distancia,
até as mais complexas, como subir escadas com a cadeira (Wheelchair Skills
Program, 2018). Apesar de ser uma ferramenta util, a avaliacdo das habilidades
propostas pelo WST-Q se da de maneira tedrica, estéatica, por meio da aplicacdo de
questionario, o que impossibilita uma avaliagdo precisa e fidedigna das habilidades
dos individuos assim como também ndo é capaz de identificar adequadamente o

desempenho dos mesmos em cada habilidade avaliada.

No nosso estudo, o teste proposto trata-se de uma atividade pratica, na qual é
possivel observar de forma dindmica as habilidades que os usuarios tem em suas
cadeiras para realizar uma série de tarefas, incluindo a propulsédo para frente e para
trds, desvio de obstaculos, empine da cadeira, subida e descida da rampa e
transferéncia. Além disso, ele permite avaliar o desempenho do individuo em cada

tarefa separadamente, apresenta baixo custo e € simples para ser aplicado.

Nesse trabalho, a usabilidade do teste proposto, por se tratar de um estudo
piloto, foi realizada pela avaliacdo de apenas 5 participantes. Desses, 3 eram
mulheres e 2 homens, dos quais 60% se tornaram usudrios de cadeiras de rodas
devido a lesdo medular. Todos os individuos atenderam aos critérios de incluséo e

conseguiram completar todo o circuito previsto no teste, sem dificuldades.

Apesar do n amostral ter sido restrito, os resultados encontrados foram
promissores. Conforme apresentados nas tabelas 4 e 5 os participantes gastaram
tempo semelhante para a realizagdo de cada um dos estagios do circuito. N&o houve
diferenca entre as avaliacdes realizadas pelos avaliadores 1 e 2, 0 que sugere boa
confiabilidade do teste.

Quando analisamos cada estagio separadamente, foi observado que o0s
participantes dispenderam mais tempo para a realizacdo dos estagios “desvio de
obstaculos” e “transferéncia” com média de 15,65 segundos e 8,98 segundos,
respectivamente, o que esta de acordo com a complexidade desses estagios quando

comparado aos demais.
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Além disso, a variabilidade do tempo gasto para realizacdo desses estagios
entre os individuos foi maior, com alguns deles apresentando média de tempo de
12,97 e outros com 17,34 segundos para desvio de obstaculos e de 4,05 e 11,09
segundos para a transferéncia. Isso, provavelmente, pode ser explicado pelo tempo
de uso de cadeira de rodas diferir entre os individuos o que permite, com o tempo
aquisio mais habilidades no manuseio da cadeira. Outro fator que também pode
justificar esse resultado séo os diferentes diagnosticos clinicos o que pode fazer com
gue os individuos apresentem diferentes limitacées. Sendo assim, é possivel propor
que o teste é capaz de detectar as possiveis diferencas entre os individuos, entretanto,
para uma analise mais precisa seria util adicionar ao teste uma escala de pontuagéo
pela qual fosse possivel classificar os individuos de acordo com os tempos gatos para
a realizacao de cada estagio do circuito, como por exemplo, 3 pontos, quando o tempo
de execucao da tarefa for menor ou igual a 15 segundos; 2 pontos, quando o tempo
de execucdo da tarefa for entre 16 e 20 segundos; 1 ponto, quando o tempo de
execucao da tarefa for entre dos 21 e 30 segundos; 0 ponto, quando o tempo de
execucao da tarefa for superior a 30 segundos. Dessa forma, a pontuacdo maxima da
escala seria de 18 pontos (3 pontos em cada um dos 6 estagios do circuito) e os
individuos poderiam ser classificados da seguinte maneira: 0-6 pontos propulsao
limitada, 7-12 pontos propulsdo moderada, 13-18 pontos propulsao eficaz.

Apesar de nenhuma escala de pontuacado ter sido utilizada nesse estudo,
conforme os resultados apresentados, podemos sugerir que o teste para avaliacédo
das habilidades de locomocédo na cadeira de rodas manual é confiavel, util, de facil
aplicacdo e apresenta boa usabilidade, uma vez que todos os individuos que o
utilizaram apresentaram bom entendimento e foram capazes de executd-lo sem
dificuldades. Entretanto, por se tratar de um estudo, com o n amostral reduzido, ndo
foi possivel realizar analise estatistica adequada de modo estabelecer comparacdes

entre os individuos, em cada uma das etapas do circuito.

Apesar disso, 0 teste proposto nesse trabalho podera ser utilizado como
ferramenta para contribuir com uma avaliagdo mais ampla e especifica dos individuos

usuarios de cadeira de rodas.
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6. CONCLUSAO

Conforme demonstrado, o teste apresentou resultados promissores, porém €&
necessario que um novo trabalho, com um n amostral maior seja realizado, a fim de
gue possa ser estabelecido, com fidedignidade, a confiabilidade e a usabilidade do
teste proposto. Sendo assim, espera-se que este estudo contribua para a
implementacéo do treinamento de habilidades com cadeiras de rodas em servicos de
reabilitacdo voltados a usuarios deste recurso, bem como para o desenvolvimento de

novas evidéncias sobre a tematica.
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APENDICE A — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Vocé esta sendo convidado(a) a participar de uma pesquisa intitulada: “Confiabilidade
de um protocolo de avaliacéo de habilidades de mobilidade em usuarios de cadeiras de rodas”
em virtude de fazer uso de cadeira de rodas manual por mais de 2 anos e ter idade entre 18
e 59 anos. Essa pesquisa € coordenada pela Professora Talita Hélen Ferreira e Vieira e
contara ainda com a pesquisadora Professora Mariana Aguiar de Matos e o aluno Renato
Muniz Borba. A sua participacdo nao € obrigatéria sendo que, a qualquer momento da
pesquisa, vocé podera desistir e retirar seu consentimento. Sua recusa nao trara nenhum
prejuizo para sua relacao com o pesquisadores ou com a Faculdade Sete Lagoas (FACSETE).
Para confirmar sua participac@o vocé precisard ler todo este documento e depois selecionar
a opcao correspondente no final dele.

O objetivos desta pesquisa € investigar a confiabilidade teste-reteste para a avaliagdo
da habilidade de autopropulséo na cadeira de rodas. A participagdo nessa pesquisa consistira
em na avaliagdo da forca muscular dos membros superiores, o voluntério sera posicionado
deitado de costa em uma maca e tera que realizar uma forga contra a ressiténcia da méo do
avaliador. Para avaliagdo do estado cognitivo sera aplicado o mini exame do estado mental
(meem) que aborda questdes referentes a memoaria recente e registro da memoria
imediata, orientacdo do tempo e espaco, atencdo, calculo, linguagem e habilidade
construcional. Para avaliacdo da habilidade com cadeiras de rodas sera aplicado o
guestionario de teste de habilidades com cadeira de rodas (wst-q), esse questionario
avalia 34 habilidades distintas. E sera avaliado as habilidades com a cadeira de rodas em
um circuito contendo 6 atividades: garagem: o participante tera que passar lateralmente ao
primeiro cone, realizar uma curva em “L” e realizar propulsido de ré. Desvio de obstaculos: o
participante propulsionara a cadeira de rodas, realizando um percurso em formato de 8,
contornando trés cones. Empine da cadeira: o participante deve propulsionar a cadeira de
rodas para frente, transpor a placa de madeira. Subida e descida da rampa: o participante tera
gue subir e descer a rampa. Propulsdo em linha reta: o participante propulsiona a cadeira de
rodas o mais rapido possivel em direcdo ao segundo cone. Transferéncia: o participante
propulsiona a cadeira em direcdo a maca e a posiciona, em seguida, realiza a transferéncia,
com as pernas suspensas na borda da maca e, finalmente, posiciona as pernas esticadas em
cima da maca. E permitido ao participante utilizar qualquer adaptacéo que normalmente utiliza
para auxiliar na transferéncia. Caso vocé decida aceitar o convite, sera submetido(a) ao(s)
seguinte(s) procedimentos: no primeiro dia, os pesquisadores irdo coletar seus dados, realizar
a avaliacdo da forca muscular dos membros superiores e vocé ira responder dois
questionarios, um para identificar alteracdes cognitivas e um para avaliacdo da habilidade
com cadeiras de rodas. Caso sua forca muscular e/ou estado cognitivo estejam foram dos
valores preestabelecidos para esse estudo, vocé nao podera realizar as préximas avaliacoes.
No segundo dia, sera realizada a avaliagdo da mobilidade com a cadeira de rodas por meio
das seguintes: desvio de obstaculos, empinamento da cadeira, subida e descida da rampa,
propulséo em linha reta e em diferentes dire¢des e transferéncia da cadeira para maca. Vocé
terd trés chances para execucdo de cada tarefa, com intervalo de descanso de 2 minutos
entre elas. Para avaliar a consisténcia do teste, 0 mesmo devera ser aplicado duas vezes, em
um intervalo de 7 a 15 dias. O teste sera realizado de forma presencial na Clinica Escola de
Fisioterapia da FACSETE, na cidade de Sete Lagoas, Minas Gerais. O tempo previsto para a
sua participacao é de aproximadamente 40 minutos em cada um dos 3 dias de avaliacao.
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Os riscos relacionados a sua participagdo na pesquisa sdo de possivel
constrangimento ou dificuldade em responder ou recordar alguma informacédo, desconforto
pelo tempo gasto para responder as questdes e inseguranca quanto a privacidade dos dados.
Esses riscos serdo minimizados, uma vez que vocé tem o direito de ndo responder as
perguntas dos questionarios, bem como, ndo fornecer qualquer informacdo que lhe traga
algum constrangimento. Todos os dados coletados serdo utilizados especificamente para fins
cientificos e ficardo arquivados durante o periodo da pesquisa na Faculdade Sete Lagoas.
Seus dados serao identificados por codigo, tornando-se publicos apenas os resultados gerais
e serdo utilizados exclusivamente para proposito deste estudo. Dessa forma, vocé tera a
garantia do sigilo que assegura a privacidade e seu anonimato quanto ao carater confidencial
envolvido na pesquisa.

Em relacdo aos testes fisicos aplicados vocé podera sentir cansaco, fadiga ou dor
muscular, e queda da cadeira. Caso acontec¢a alguma intercorréncia decorrente das tarefas
realizadas durante a avaliacdo, vocé serd acompanhado pelo avaliador até a unidade de
pronto atendimento da cidade, sendo que o pesquisador se responsabilizara por todo o
atendimento necessério.

Sera respeitada a sua vontade sem nenhum prejuizo a vocé. Sera garantido o sigilo
da sua identificacdo e sera respeitada a Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais (Lei n°®
13.709/2018). Uma vez concluida a coleta de dados, sera realizado o download dos dados
coletados para um dispositivo eletrdnico local, apagando todo e qualquer registro de qualquer
plataforma virtual, ambiente compartilhado ou "nuvem" e todas as informac¢6es armazenadas
terdo acesso restrito aos pesquisadores.

Os beneficios decorrentes desse projeto sdo apenas indiretos. Os resultados da
pesquisa proporcionardo aos profissionais da saude a possibilidade de utilizar um instrumento
adequado para avaliacdo da habilidade de propulséo na cadeira de rodas de modo a auxiliar
a elaboracdo de estratégias de reabilitacdo na qualidade de vida dos usuarios, visando a
independéncia dos mesmos para as tarefas de mobilidade.

Os resultados desta pesquisa poderao ser apresentados em seminarios, congressos
e similares, entretanto, os dados/informacdes pessoais obtidos por meio da sua participagcéo
serdo confidenciais e sigilosos, ndo possibilitando sua identificacdo. Vocé sera ressarcido
pelo(a) coordenador(a) por despesas tidas em funcdo da pesquisa e dela decorrentes. Em
qualquer momento se vocé sofrer algum dano, comprovadamente decorrente desta pesquisa,
terd direito & indenizacdo, assisténcia integral e imediata, de forma gratuita pelo tempo que
for necessario.

Coordenador(a) do Projeto: Talita Hélen Ferreira e Vieira

Endereco: FACSETE, Rua ltdlia Pontelo, 50, Chacara do Piava. Sete Lagoas
CEP35700-170

Telefone: (31) 3773-3268
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Declaro que entendi os objetivos, a forma de minha participagéo, riscos e beneficios
da mesma e aceito o convite para participar. O pesquisador me garantiu que eu poderei sair
da pesquisa a qualquer momento, sem dar nenhuma explicacéo, e que esta decisdo ndo me
trard nenhum tipo de penalidade ou interrupcéo de meu tratamento. Autorizo a publicacdo dos
resultados da pesquisa, a qual garante o anonimato e o sigilo referente a minha participacao.

Nome do participante Assinatura do Participante Data
Nome do académico Assinatura do Pesquisador Data
Pesquisadora responsével Assinatura do Pesquisador Data
Pesquisadora responsavel Assinatura do Pesquisador Data

Informacgdes — Comité de Etica em Pesquisa da UFVIM
Rodovia MGT 367 - km 583 - n2 5000 - Alto da Jacuba
Diamantina/MG cep: 39.100-000
Tel.: (38) 3532-1240
Coordenador: Prof. Fabio Luiz Mendonc¢a Martins
Secretaria: Leila Adriana Gaudencio Sousa
E-mail: cep.secretaria@ufvjm.edu.br
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ANEXO | — FICHA DE AVALIACAO PARA O CIRCUITO DE HABILIDADE DE

PROPULSAO NA CADEIRA DE RODAS

Nome: Data da avaliacao:

/ /

Idade: anos Tempo de uso de cadeira de rodas:

> Dados vitais:

PA: mmHg FC: bpm Sp02: %

» Avaliacado do forca muscular:

Grupo muscular Direito Esquerdo

Flexores de punho

Extensores de punho

Flexores de cotovelo

Extensores de cotovelo

Flexores de ombro

Extensores de ombro

Abdutores de ombro

> Mini Exame do Estado Mental: pontos.

> 1°diade avaliagdo no circuito — Avaliador 1 Renato Muniz

Estagio 1: Garagem Média de tempo:
Bateu no cone? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
()sim( )nao
2° Estagio: Desvio de obstaculos Média de tempo:
Bateu no cone? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
( ) sim ( ) ndo




3° Estagio: Empine da cadeira Média de tempo:
Bateu no cone? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
()sim( )nao
4° Estagio: Subida e descida da rampa | Média de tempo:
Dificuldade? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
()sim( )nao
5° Estagio: Propuls&o em linhareta | Mediade tempo:
Dificuldade? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
() sim( )néo
6° Estagio: Transferéncia Média de tempo:
Bateu no cone? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
() sim( )néo
» 2°diade avaliagdo no circuito
Avaliador 1: Renato Muniz  Data da avaliagéo: / /
Estagio 1: Garagem Média de tempo:
Bateu no cone? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
()sim( )nao
2° Estagio: Desvio de obstaculos Média de tempo:
Bateu no cone? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
()sim( )nao




3° Estagio: Empine da cadeira

Média de tempo:

Bateu no cone? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
() sim( )nédo
4° Estagio: Subida e descida da rampa | Média de tempo:
Dificuldade? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
() sim( )néo
5° Estagio: Propuls&do em linha reta Média de tempo:
Dificuldade? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
()sim( )nao
6° Estagio: Transferéncia Média de tempo:
Bateu no cone? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
() sim( )néo
Avaliador 2:
Estagio 1: Garagem Média de tempo:
Bateu no cone? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
() sim( )néo
2° Estagio: Desvio de obstaculos Média de tempo:
Bateu no cone? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
() sim( )néo
3° Estagio: Empine da cadeira Média de tempo:
3° tempo

Bateu no cone? 1° tempo

2° tempo
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() sim( )néo
4° Estagio: Subida e descida darampa | Média de tempo:
Dificuldade? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
()sim( )nao
5° Estagio: Propulsdo em linha reta Média de tempo:
Dificuldade? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
() sim( )néo
6° Estagio: Transferéncia Média de tempo:
Bateu no cone? 1° tempo 2° tempo 3° tempo
()sim( )nao

» Relato do participante sobre o teste

Vocé faz algumas dessas atividades durante seu dia-a-dia?
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Qual outra atividade vocé faz que nao foi incluida no circuito?

Vocé acha esse teste relevante?
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