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Resumo

Introducdo: A oOrtese € um equipamento de tecnologia assistiva utilizado na reabilitacdo do
paciente com doencas reumaticas, tendo a finalidade de aumentar e promover a fun¢do manual do
individuo. Pode ser um recurso utilizado no tratamento da osteoartrite, sendo um importante
dispositivo para amenizar dor na articulacdo carpometacarpiana (CMC) do primeiro dedo.
Objetivo: Comparar diferencas no desempenho motor de individuos do sexo masculino e feminino,
através de Orteses para osteoartrite do polegar. Metodologia: Foram selecionados 42 individuos do
sexo masculino e feminino, maiores de 18 anos, que apresentavam dominancia de membro superior
direito. Os participantes foram avaliados através do teste de funcdo manual Purdue Pegboard em
trés situacdes diferentes, com Ortese pré-fabricada, com Ortese sob medida e sem Ortese. Além
dessas trés situacOes, realizaram trés subtestes diferentes. Resultados: o desempenho de individuos
do sexo feminino foi melhor em todas as situacdes propostas, porém todos os individuos obtiveram
piora no desempenho com as Orteses. A drtese sob medida ofereceu desempenho pouco melhor em
relacdo ao modelo pré-fabricado. Conclusdo: de acordo com os resultados, o desempenho feminino
foi melhor, e isso ocorreu por questdes anatbmicas e bioldgicas. Quanto as Orteses, 0 modelo sob
medida é mais indicado por respeitar as variacbes anatbmicas da mao e por ajustar melhor ao

membro, proporcionando maior funcionalidade.

Palavras-Chave: oOrteses, osteoartrite, funcdo manual, polegar



Abstract

The orthosis is an equipment of assistive technology used in rehabilitation of the patient with
rheumatics diseases, having the purpose of increase and promote the manual function of the
individual. Might be a resource used in treatment of osteoarthritis, being an important device to ease
the pain in the carpometacarpal joint of the first finger. Objective: To compare differences in the
motor performance of individual of male and female gender, through orthosis for osteoarthirtis of
the thumb. Methodology: Were selected 42 individuals of male and female gender, older than 18
years old, who present right upper limb dominance. The participants were evaluate through the
Purdue Pegboard manual function’s test in three different situations, with prefabricated orthosis,
with custom-made orthosis and without orthosis. Besides these situations, they performed three
different subtests. Results: The performance of individuals of female gender were the best in any
proposed situation, however all the individuals worsened in performance with orthosis. The custom-
made orthosis offered a slightly better performance than the prefabricated model. Conclusion:
According with results, the female performance was better, and that occoured for biological and
anatomical reasons. About the orthosis, the custom-made model is more suitable because it respects
the anatomical variations of the hand and because it adapts better to the limb, promoting greater

functionality.

Keywords: orthosis, osteoarthritis, manual function, thumb.
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1 Introducao

As doencas reumaticas sdo caracterizadas, principalmente, por um grande comprometimento
cronico e incapacitante, que acarreta prejuizos fisicos limitantes de capacidade funcional,
prejudicando diretamente as atividades cotidianas do sujeito (CICONELLI, 1999).

A Osteoartrite € um tipo de doenca reumatica que acomete o sistema musculoesquelético, tendo
como caracteristicas a degeneracdo focal da cartilagem hialina nas articulagcBes sinoviais
(DAHAGHIN et al., 2005). Isso ocorre devido & ampliagdo da atividade metabdlica das células
localizadas na cartilagem articular, acarretando um distarbio musculoesquelético (COIMBRA,
2004).

Ela tem sua classificacdo como priméaria e secundaria. A osteoartrite primaria ou idiopatica € a
forma da doenca em que os fatores da sua etiologia ou predisposicdo ndo tém identificacdo. Ja a
osteoartrite secundaria é desenvolvida em condi¢cfes determinadas levando a degeneracéo articular,
sendo elas, alteracdes metabdlicas, desordens inflamatérias, variacdes anatdbmicas ou traumas
(CESARE et al., 2013).

A doenca possui maior prevaléncia entre a populacdo adulta e idosa, sendo a primeira causa de
limitacdo funcional e dor (TURKIEWICZ, et al., 2014). A estimativa é de que 67% da populacao
em seu todo acima de 55 anos, apresente sinais de OA, esse niumero aumenta para 80% em pessoas
com mais de 65 anos (PITZALIS, KELLY, HUMBY, 2013).

Os individuos acometidos pela doenca relatam além de dores, rigidez articular matinal,
acarretada pelo longo repouso ou por periodos de inatividade. A incongruéncia articular é o fator
que acarreta a diminuicdo da amplitude de movimento (FREITAS, 2005).

O tratamento da osteoartrite deve ser multidisciplinar, na busca de melhora clinica, funcional e
mecanica (COIMBRA et al., 2002).

O impacto que a osteoartrite causa nas maos acarreta restricdes funcionais de grande
importancia que impossibilitam a execugdo de atividades laborais, de recreacdo, autocuidado e
manutencdo do lar (HAMMOND, 2013).

A articulacdo carpometacarpica (CMC) do polegar estd entre as mais acometidas pela
osteoartrite. Os casos diagnosticados correspondem a 8% de todos os casos (DAHAGHIN et al.,
2005).



Alguns pacientes precisaram de equipamentos para manter ou aumentar sua independéncia
funcional, podendo ser de uso temporario ou de uso permanente, € nesses equipamentos estdo as
Orteses, que sdo indicadas para pacientes com osteoartrite (CAVALCANTI, SILVA e
ASSUMPCAO, 2007).

Esse tipo de recurso é colocado tradicionalmente junto a um segmento do corpo, permitindo a
melhora na estabilizacdo e/ou funcdo e no posicionamento. As Orteses servem como auxilio de

mobilidade, correcdo postura e entre outros, para realizacdo de fungdes manuais (BERSCH,2008).

Elas podem ser classificadas de acordo com as suas fungdes, sendo dindmicas ou estaticas. A
sua forma dindmica é composta de um conjunto de partes que promovem movimentagdo articular,
ja a Ortese estatica é imobilizante, limitando e posicionando as articulacfes necessarias (SAURON,
2003).

As Orteses sdo confeccionadas pelo Terapeuta Ocupacional, respeitando o objetivo da
intervencdo e a anatomia funcional do paciente. Elas sdo inicialmente prescritas para
posicionamento adequado do dedo, da mdo ou de outro segmento acometido (CAVALCANTI,
SILVA e ASSUMPCAO, 2007).

O estudo determina as diferencas de desempenho motor em individuos do sexo masculino e

feminino através do uso de Ortese para osteoartrite do polegar.

2 Materiais e Métodos

Para a realizacao desse estudo foram selecionados 42 individuos do sexo masculino e feminino,

maiores de 18 anos e que apresentavam méao direita dominante.

Os individuos foram submetidos a aplicacdo do teste de funcdo manual PURDUE
PEGBOARD. Segundo TIFFIN (1968), o teste PURDUE PEGBOARD foi desenvolvido com o
intuito de avaliar a destreza manual de pessoas que trabalhavam em industrias. Mas também ¢é
utilizado como teste para coordenacdo motora fina (SPREEN, STRAUSS, 1998).

O teste foi realizado com dois modelos de Grteses e sem nenhuma Ortese. As Orteses
utilizadas foram: pré-fabricada da fabricante Mercur ® que imobiliza o polegar e o punho (figura 1

—imagem A) e a sob medida fabricada com material termoplastico (figura 1 — imagem B).
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Figura 1: drtese de material termoplastico: figura a; ortese pré-fabricada: figura b.

Foram realizados trés subtestes. No primeiro o participante teve trinta segundos para a
colocagdo dos pinos do lado direito do tabuleiro, cada peca colocada resultaria em 1 ponto. No
segundo subteste o participante também teve trinta segundos para encaixar com as duas maos 0s
pinos, o encaixo dos pinos deveria ser realizado no mesmo momento nos dois lados para que o
participante obtivesse 1 ponto. O terceiro subteste era realizado uma montagem de trés pecas
diferentes. Com a mao direita era colocado o pino, com a méo esquerda uma porca encaixada no
pino, com a méao direita era colocado a arruela encaixada também no pino, e com a mao esquerda
novamente uma porca, finalizando a peca montada. A pontuacdo deste subteste foi de 4 pontos,

Vvisto que era encaixadas quatro pegas.

Em todos os subtestes os participantes s6 poderiam pegar a peca seguinte depois que a

anterior era encaixada no tabuleiro.

Foi sorteada a sequéncia que seria realizada: com Ortese pré-fabricada, sob medida e sem
Ortese. Todos foram orientados a ficar sentados com o teste centralizado em uma distancia de
aproximadamente 10 cm da borda da mesa. As méos ficavam posicionadas ao lado do teste.
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em Ortese

Sorteio| L

Drtese pré-
fabricada

Figura 2 — ordem da aplicacéo do teste

Houve um treinamento no encaixe das cinco primeiras pegas, antes de cada subteste. Apos
receber o comando junto com o acionamento do cronémetro, o participante iniciava o primeiro
subteste, e os outros dois sucessivamente. Foi concedido um periodo de em média um minuto entre

um subteste e outro.

Cada avaliacdo durou em média quinze minutos e foi realizada de forma individual.

3 Resultados

Os participantes do estudo apresentaram media de idade 22,71 para o sexo feminino e 22,04

para o0 sexo masculino, o IMC médio dos participantes foi de 22.36.

Foram analisadas quatro situacdes diferentes, o desempenho dos homens e das mulheres nos

trés subtestes propostos e o desempenho das Orteses em relacéo as subtestes realizados sem Ortese.

O desempenho feminino foi melhor que o desempenho masculino em todas as situagoes, e 0
modelo de Ortese fabricada sob medida desempenhou melhor resultado em relagdo a Ortese pré

fabricada.
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Porém, os testes realizados com os dois modelos de oOrtese tiveram prejuizo quando
comparados a situacdo sem ortese. O uso foi imediato, os participantes ndo estavam acostumados a

usar as mesmas, qualquer participante que colocasse nessa situacgao iria obter piora no desempenho.

4 Discussao

Em todas as situacGes comparativas o desempenho feminino foi melhor em comparagéo ao

desempenho masculino.

Segundo Malina (1987) por obter maior tamanho corporal e alavancas com comprimentos
maiores, os individuos do sexo masculino possuem maior desempenho em atividades motoras mais
grosseiras, enquanto individuos do sexo feminino apresentam maior destreza em atividades motoras
finas e mais delicadas. Para a realizacdo dos testes foram necessarios movimentos mais finos e
precisos, fazendo com que, por aspectos bioldgicos, as mulheres apresentassem maior desempenho

na realizacdo do mesmo.

Tanto a Ortese sob medida quanto a Ortese pré-fabricada, apresentam piora no desemprenho
dos participantes. A Ortese pré-fabricada obteve resultados piores em relacdo as situacdes testadas,
no entanto, a drtese sob medida, embora com o desempenho melhor que a outra Ortese, também

apresentou piora no desempenho dos participantes.

No estudo de Van Petten, Avila e Lima (2014), que avaliou o efeito do uso de Orteses
confeccionadas em diferentes matérias, para imobilizacdo de punho, na forca de preensédo e funcao
manual, os 26 adultos que foram avaliados através do Teste de forca de preensdo Dinamdmetro
Jamar e pelo Teste Funcional da Mao de Jebsen Taylor. Foram analisadas dois tipos de situacdes,
sendo elas: méo livre, ortese de compdsito e drtese confeccionada em material termoplastico. Eles
detectaram que ndo existem diferencas significativas entre as orteses de material diferente, porém,
eles observaram que no decorrer da atividade aplicada ocorreu reducdo do tempo consumido na

presenca de Ortese em relacdo a atividade aplicada sem ortese.

Foi observado, durante a realizacdo dos testes que ao imobilizar o polegar, os integrantes
compensavam a falta do movimento de oponéncia entre o primeiro e o segundo dedo, com grupos

musculares maiores e mais proximais, causando assim diminuicdo da destreza manual.

A ortese sob medida apresentou melhor desempenho comparada a drtese pré-fabricada, isso
ocorre devido a sua forma de confeccdo. Ela é moldada ndo méo do participante, favorecendo o

posicionamento mais adequado. Por ser um material moldavel, é possivel que se faca ajustes em sua
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fabricacdo. Ela tem a possibilidade de ser mais curta, favorecendo maior destreza manual e a
posicdo funcional da méo (FERRIGNO, et. al., 2009).

O modelo pré-fabricado é confeccionado em série e sdo vendidas em tamanhos padrdes (PP,
P, M, G e GG). E uma especificidade que ndo é padronizada para um tipo especifico de tratamento,
ndo garantindo tratamento ideal. Ndo é fabricada individualmente e ndo obedece as diferencas
anatdmicas de cada pessoa (AGNELLI, TOYODA, 2010). Durante a aplicacdo do teste, pode-se
observar que mesmo em tamanho adequado, esse modelo em muitos casos imobilizava a
interfalangiana do polegar, dificultando a preensdo dos objetos do teste. Além do que, muitos

participantes relatavam o desconforto causado pela mesma.

5 Conclusao

Por meio do estudo realizado, conclui-se que ha diferenca motora entre individuos do sexo
masculino e feminino quanto a utilizacdo das Orteses. H& diferenca nas aptiddes fisicas que
favorecem as mulheres na realizacdo do teste, tanto com o6rtese como com qualquer uma das duas

Orteses analisadas.

Observou-se que, embora a diferenca seja pequena, a Ortese confeccionada sob medida
favorece melhor desempenho quando comparada a értese pré-fabricada, pois se ajusta a anatomia

do individuo e as suas especificidades, favorecendo maior conforto e maior funcionalidade.
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Anexo 2 — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
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T2220-140. Qualquer despesa que porventura ofa) senhor(a) tiver com o transporte serd integralmente custeada
pelo pesquisador responsdvel,

Informamos que ofa) Senhon(a) pode se recusar a participar de qualquer procedimento ou responder
qualquer questio que The traga constrangimento, podendo desistir de participar desta pesquisa a qualquer
momento, sem nenhum prejuize para ofa) senhor{a),

O fato de rndio participar desta pesquisa ndo impedird que o senhon(a) seja atendido pela equipe do HUB,
nem interferiva nos tratamentos que of @) senhor{a) ja realiza ou realizard nesta ou em qualquer outra instiuicko.
As informagies que ofa) senhor{a) vier a fornecer para o pesquisador responsavel

Sua participagdo ¢ voluntana, 1sto ¢, ndo ha pagamento por sua colaboragdo.

05 resultados da pesquisa serio divulgados na Universidade de Brasilia, podendo ser publicados
posteriormente, Os dados e materins utilizados na pesquisa ficario sobre a guarda do pesquisador, Se ofa)
Senhor(a) tiver qualquer divida em relagio a pesquisa, por favor telefone para; Prof. Pedro Almeida, da Divisio
de Terapia Ocupacional do Hospital Universitinio de Brasilia, telefone: (61) 3448-5489 ou (61) B337-9000, de
segunda a sexta, das 8h as 18h,

Este projeto foi Aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Ciéncias da Saude da
Unwersidade de Brasilia. As dividas com relagdo 4 assmatura do TCLE ou os dirertos do sujento da pesquisa
podem ser obtidos através do telefone: (61) 3107-1947,

Este documento foi elaborado em duas vias, uma ficara com o pesquisador responsavel e a outra com o
sujerto da pesquisa,

Mome /! assinatura

Pedro Henrique Tavares Queiroz de Almeida
Pesquisador Responsdvel

Brasilia, _ de de
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8 Apéndice

Apéndice 1 - Ficha de Dados dos Participantes

FICHAS DE DADOS DOS PARTICIPANTES

NOME:

IDADE:
SEXO:
PESO:
ALTURA:

ORDEM (sorteio):

( ) Ortese sob medida

( ) Ortese pré-fabricada
( ) Sem Ortese

RESULTADO - PECAS ENCAIXADAS

COLOCACAO Sem Ortese Ortese sob medida

Ortese pré_fabricada

1 méo

2 maos

Montagem
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