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RESUMO

Embora o Pilates tenha sido proposto como uma tendéncia e diversos estudos tenham
documentado sua efetividade, pouco se tem referido a sua importancia ou utilidade para
pacientes com cancer. OBJETIVO: discutir o Pilates como adjuvante do tratamento do cancer
e a apresentar elementos que orientem uma programacao de exercicios resistidos adaptados
para pacientes com cancer. METODO: neste estudo de caso, um sujeito de 56 anos, inativo,
com cancer de estdmago de estadiamento Il, j& submetido a uma cirurgia para retirada de
parte do 6rgdo e sob tratamento quimioterapico realizou 7 sessdes de exercicios baseados no
método Pilates (uma Unica série, 8 a 12 repeticdes maximas). Foram observados a percepcao
do sujeito frente aos estimulos, 2) mencdo espontanea do sujeito relacionado ao efeito do
exercicio em seu desempenho cotidiano, 3) a destreza na execucdo dos exercicios, 4)
indicadores de aptiddo fisica e 5) indicadores de fadiga. RESULTADOS: Observou-se
melhoria da qualidade de vida do paciente e retorno as atividades da vida diaria. Teste de
abdominal por minuto (24 repeticbes — classificado como médio); IMC (18,6 — Normal); IC
(0,61) e RCCQ (0,78), ambos indicam baixo risco para doencas cardiovasculares. A
flexibilidade aumentou em 6 cm. Ndo houve melhora na capacidade cardiorrespiratoria e em
relacdo aos niveis de fadiga, apenas a EFP mostrou uma diminuicdo satisfatoria, com reducdo
de nivel moderado para médio. CONCLUSAO: Os resultados demostram que um programa
de exercicios baseado no Método Pilates pode reduzir os niveis de fadiga, melhorar a
qualidade de vida e aumentar a forga em pacientes com cancer de estdbmago submetidos a
tratamento quimioterapico.

PALAVRAS CHAVE: pilates, cancer, fadiga.
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1. INTRODUCAO

Cancer é o termo dado a um contiguo de mais de 100 doencas, cuja semelhanca é o
crescimento descontrolado de células que tendem a invadir tecidos e 6rgdos vizinhos
(MINISTERIO DA SAUDE, 2011). As estimativas do Instituto Nacional do Cancer (INCA) é
a ocorréncia de 518.510 novos casos no Brasil em 2012/2013, sendo 20.620 no estado da
Bahia. A Agéncia Internacional para Pesquisa em Céncer e a Organizagdo Mundial de Salde
estimaram que nos préximos 30 anos o numero de pacientes que recebem tratamento para o
cancer triplicara no mundo inteiro (BATTAGLINI et al. 2006).

O céancer é uma doenca crénico-degenerativa que causa multiplos danos, limitacdes e
restricbes. Além da incapacidade relacionada a patologia, os tratamentos do cancer podem
proporcionar efeitos colaterais nos sistemas corporais (SCHNEIDER et al. 2003). Esses
efeitos colaterais incluem a fadiga, caquexia, falta de apetite, depressdo, nauseas, dispnéia,
entre outros. Os tratamentos retardam o tempo de recuperacdo do paciente resultando em uma
diminuigéo significativa na capacidade funcional, levando-o a uma perda muito grande da
qualidade de vida.

A fadiga relacionada ao cancer (FRC) é um dos sintomas mais frequentes e
debilitantes e, habitualmente, limita a execucdo das atividades didrias mais simples.
Diferencia-se da fadiga normal porque o cansaco é mais debilitante, angustiante, severo, ndo
restaura com o repouso ou descanso (MOCK et al. 2001). Pode ser manifestada em qualquer
fase da doenca e muitas vezes permanece anos apds o tratamento.

Para Al-Majid et al. (2009) a FRC esta associada a diversas variaveis, sendo aquelas
bioldgicas as que dizem respeito a diminuicdo da massa muscular esquelética e da forga, a
anemia e 0 aumento dos niveis de citocinas pré-inflamatdrias. As inter-relacbes dessas
variaveis contribuem muito para o desenvolvimento da fadiga em individuos com cancer.

Algumas estratégias para controle da FRC vem sendo implementadas. Fortes
evidéncias confirmam os beneficios do exercicio fisico para o manejo da fadiga relacionada
ao cancer. Battaglini et al. (2006) mostraram que quando o exercicio fisico & administrado
durante o tratamento do céancer, ou até mesmo antes ou apds a conclusdo do tratamento, a
FRC é menos frequente. Além disso, a forga e resisténcia muscular tornam-se melhores, assim

como o0 sono e 0 padrdo de alimentacdo, levando os pacientes a terem uma vida com mais

qualidade.
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Outros estudos mostraram que a pratica do exercicio fisico regular em pessoas com
cancer resulta em uma diminuicdo da FRC (CRAMP et al. 2008), melhora a capacidade
funcional e a forca (AL MAJID et al. 2008), a resisténcia (AL MAJID et al. 2009;), a
flexibilidade (COURNEYA et al. 2003), reduz o sofrimento psiquico (IRWIN et al. 2004) e
melhora a qualidade de vida (MOCK et al. 2001).

Observa-se que diferentes tipos de exercicio exercem efeito positivo sobre o controle
da FCR e outros aspectos relacionados ao cancer. Os estudos abordam exercicios do tipo
aerobico (BATTAGLINI et al. 2006), resistido (AL MAJID et al. 2008), ou uma combinagao
de exercicios resistidos e aerébicos (ADAMSEN et al. 2009).

Embora apresente uma série de componentes que o torna uma interessante proposta de
treinamento resistido para estes pacientes, 0 método Pilates ainda foi pouco explorado. Tal
forma de treinamento tem sido efetivo para aumento da flexibilidade (STAN et al. 2011) da
forca (BLUMet al.2002), resisténcia muscular e equilibrio (SOROSKY et al.
2007), alinhamento postural (STAN et al. 2011), estimulo a oxigenacdo (LATEY, 2001),
maior consciéncia corporal (BLUM et al. 2002), dentre outros. Especificamente em pacientes
com cancer, Eyigor et al. (2010) demonstraram que o Pilates pode melhorar a depresséo, a
capacidade funcional e a resisténcia aerdbia e que se apresenta como uma modalidade segura
para pacientes com cancer de mama.

Considerando a limitagdo das informacgdes sobre a aplicabilidade desta técnica em
pacientes com cancer e tendo como base o relato de caso, este estudo se propds a discutir
o Pilates como adjuvante do tratamento do cancer e a apresentar elementos que orientem uma

programacdo de exercicios resistidos adaptados para a pacientes com cancer.

2. METODOLOGIA

Face a caréncia de informacOes que valorizem o aspecto qualitativo relacionado ao
exercicio para o paciente com cancer e em virtude da dificuldade do estabelecimento de uma
amostra homogénea, optou-se aqui por um estudo de caso, cuja abordagem foi qualitativa.
Segundo Gil (2002), esta técnica de estudo se atém a anélise de poucos ou apenas um objeto
possibilitando o seu amplo e detalhado conhecimento.
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O sujeito deste foi um homem, 56 anos, com cancer de estdbmago de estadiamento II,
ja submetido a uma cirurgia para retirada de parte do 6rgdo, o qual realiza um regime
quimioterapico de cinco dias consecutivos, com intervalo de 21 dias entre os ciclos. Desataca-
se ainda como caracteristica a inatividade fisica ja que abandonou o trabalho de servicos
gerais devido a doenca e inicio do tratamento. Além disso, o individuo é casado, ndo
apresenta outro tipo de patologia e apresenta um quadro emocional estavel livre de depresséo.

Antes do inicio do programa de exercicio foi realizada uma anamnese constando de
informagdes gerais sobre o estado de saude do individuo, antecedentes de saude familiar e
pessoal, queixas, comportamentos relacionados a saude e uma avaliacdo fisica inicial
compreendendo medidas antropométricas, teste de flexibilidade e avaliacdo
cardiorrespiratoria através do teste de caminhada de 6 minutos. Previa-se a realizacdo do teste
de resisténcia abdominal, entretanto, ndo foi possivel sua aplicagdo devido a recente cirurgia
para extracdo de parte do estdmago do sujeito. Foram ainda aplicados a Escala de Fadiga de
Piper e o0 Breve Inventario de Fadiga, ambos para avaliar os niveis de fadiga.

As sessBes foram compostas por 5 minutos de exercicios de respiracdo e relaxamento,
40 minutos de exercicios baseados no método Pilates (série Unica, 8 a 12 repeticbes maximas,
6 a 10 exerciciosno solo ou na parede de molas). Nos 10 minutos finais realizou-se
alongamentos e relaxamento.

As primeiras aulas constaram de exercicios mais simples do método (menor exigéncia
de coordenacdo), evoluindo para 0s mais complexos de acordo com a adaptacdo ao estimulo,
demonstrada pelo aumento dos padrdes de resisténcia muscular, forca e consciéncia corporal
do individuo.

Baseado no método de observacdo sistematica, segundo Gil (1999) elaborou-se um
plano especifico para organizacéo e registro das informacfes com categorias necessarias a
andlise da situagdo, como o padrdo de execucdo dos exercicios pelo individuo, sua percep¢ao
subjetiva de esfor¢o e desgaste/cansaco durante as aulas, sua mengéo ao préprio desempenho
nas atividades do cotidiano e na sua recuperacgdo do tratamento.

Além disso, para avaliacdo dos efeitos do programa de Pilates, ao término da
realizacdo de sete aulas, foram repetidas as avaliagdes clinica e da aptidao fisica relacionada a
salde, assim como a aplicagdo dos questionarios de Escala de Fadiga de Piper e o Breve

Inventario de Fadiga.
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Sendo assim, a avaliacdo da adequacdo e dos efeitos do programa de exercicios se
pautou sobre indicadores subjetivos: 1) observacdo da percepcdo do sujeito frente aos
estimulos, 2) mencdo espontdnea do sujeito relacionado ao efeito do exercicio em seu
desempenho cotidiano (seja por aumenta-lo ou por diminui-lo por efeito deletério) e sobre
suas emocdes; e objetivos: 1) observacdo da destreza na execucdo dos exercicios, 2)

indicadores de aptidao fisica e 3) indicadores de fadiga.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Nesse estudo, as limitacbes se revelaram através da dificuldade do paciente em
executar o programa estabelecido devido ao baixo nivel de condicionamento fisico. Em face

disso, adaptacdes foram realizadas para que o objetivo fosse alcangado.

O estabelecimento inicial de 8 a 12 repeticdes maximas nao foi possivel de ser
alcancado devido a falta de condicionamento fisico e a fadiga relacionada ao cancer. Para que
o0 aluno conseguisse completar a atividade foi necessério a incorporacdo de uma pausa de 10
segundos entre a 5° e 6° repeticdo da série.

A avaliacdo subjetiva das cargas e 0 acompanhamento da qualidade da execu¢do do
movimento do sujeito demonstrou aumento de sua forca, do condicionamento fisico,
percepcdo corporal, concentracdo, equilibrio, flexibilidade, resisténcia muscular, alinhamento
postural adequado, coordenacdo motora e controle muscular. Tais resultados se assemelham
com o de outros estudos que revelaram melhoras na qualidade de vida, percepcdo corporal
(STAN, 2011) e condicionamento fisico (EYGOR, 2010).

Em relacdo aos niveis de fadiga, assim como no estudo de Eygor et al. (2010), foi
possivel observar que houve uma melhora embora ndo tenha sido tdo significativa. Isto
ocorreu devido ao curto periodo de tempo das intervencgdes de exercicios. O sujeito também
relatou retorno as atividades diarias, e destacou a melhora do seu desempenho sexual.

Quanto aos sintomas do tratamento quimioterapico e da préopria doenca, 0 paciente
mencionou uma significativa melhora: “Meu organismo esta funcionando melhor, ndo sinto
tanto cansaco depois da quimioterapia” (paciente com cancer, 56 anos).

Em relagdo ao ganho de forga, nas primeiras aulas o voluntério ndo conseguia ficar na

posi¢do table top (pernas em noventa graus), devido a fraqueza abdominal.
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Alguns exercicios do repertério foram adaptados até que o aluno conseguisse executar
da maneira original, o corsel, por exemplo, inicialmente foi executado somente com uma
perna depois de terminada as repeti¢cdes propostas, o aluno executava com a outra perna.

Um dos grandes problemas referidos em estudos anteriores diz respeito a disposicéo
em participar e a aderéncia aos exercicios. Aqui, notou-se pleno interesse do voluntario em
realizar os exercicios, demonstrado por sua constante iniciativa para a marcacdo de horarios e
por sua continua vontade de fazer os exercicios durante as aulas. Em certo sentido, verificou-
se sua disposicao aos exercicios através de sua sugestdo em fazer as aulas em dias seguidos
para ndo interromper o programa devido as sessdes de quimioterapia.

Com relacdo a avaliacdo da aptiddo fisica ligada a saude, foi possivel perceber
melhoras no nivel de flexibilidade da cadeia posterior dos membros inferiores, com o ganho
de 6 cm no teste de sentar e alcancar. Em relagdo ao teste de abdominal por minuto o sujeito
inicialmente ndo tinha conseguido executa-lo, porém no final das intervencbes o mesmo
conseguiu realizar 24 repeti¢des, sendo classificado como “médio” de acordo com os padrdes
de Pitanga (2008) apud Pollock et al. (1994).

Ainda sobre as avaliacdes da aptiddo fisica, p6de-se notar que o indice de massa
corporal (PITANGA 2008 apud GARROW 1985), a proporcado razao circunferéncia cintura-
quadril (PITANGA 2008 apud BRAY e GRAYT 1988) e o indice de conicidade (PITANGA

2008) mativeram-se na classificagdo normal (Tabela 1).

Tabela 1. Efeito de programa de exercicios baseado no Pilates sobre variaveis da aptiddo fisica
relacionada a satide de um paciente com cancer de estbmago sob tratamento quimioterapico.

Variaveis Pré Pos
IMC (kg/m?) 18,9 18,6
Gordura corporal (%) 12,9 14,5
IC 0,62 0,61
RCCQ 0,81 0,78
Flexibilidade (cm) 7,5 13
Abdominal (rpm) N&o realizado 24
Caminhada 6 minutos (m) 493 405
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A avaliacdo cardiorrespiratoria foi realizada através do teste de caminhada de 6
minutos (PIRES et al. 2007), o qual também precisou ser adaptado devido a falta de espaco e
as condicdes climaticas. A resposta do individuo foi melhor no primeiro teste realizado. Isso
se deu devido ao nivel de atividade diaria do individuo realizada antes do segundo teste, assim
como ao calor excessivo no momento da realizacédo (Tabela 1).

Quanto aos niveis de fadiga, antes da aplicacdo do protocolo de exercicios o individuo
teve a classificacdo 4, considerada nivel moderado segundo a Escala de Fadiga de Piper (EFP)
e classificacdo 2, considerada média, segundo o Breve Inventério de Fadiga (BIF). Ambos 0s
questionarios estdo validados na lingua portuguesa brasileira (MOTA et al. 2009;
MENDONZA et al. 1998). Ao final das intervencdes ao refazer os questionarios foi possivel
observar uma reducdo nos niveis de fadiga, onde o paciente apresentou nivel médio nos dois

questionarios.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Pdde-se perceber que houve uma acentuada melhora na qualidade de vida do paciente,
no que diz respeito ao retorno as atividades de vida didrias abandonadas devido ao cancer,
assim como um aumento consideravel do apetite, percep¢do corporal, desempenho sexual,
coordenacdo motora, equilibrio, alinhamento postural adequado, concentracédo, flexibilidade,
forca e resisténcia muscular. Quanto aos niveis de fadiga constamos que houve uma
diminuicdo consideravel revelada através dos questionarios, dos exercicios propostos e dos

relatos do sujeito.

Em relacdo a prescricdo de exercicios para pacientes com cancer, é valido ressaltar que
deve-se respeitar o ciclo de tratamento assim como sua resposta frente ao exercicio. Dessa
forma, parece prudente propor que um programa de pilates para pacientes com cancer deva
ser realizado duas vezes por semana com um intervalo minimo de 48 horas entre as sessoes,

visto que o individuo necessita de uma adapta¢do muscular.

Além disso, recomenda-se que se faca adaptagdes ao repertério do Pilates com a
incorporagdo de mais exercicios educativos. Ainda, sugere-se uma pausa de alguns segundos

entre as repeticdes caso o individuo sinta fadiga a ponto de ndo completar as repeticGes e
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também é encorajado o uso de acessorios (theraband, halteres, bolas, circulos, rolos,

caneleiras) para auxiliar e em outros momentos dificultar a execu¢do do movimento.
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