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RESUMO

Objetivo: descrever a prevaléncia do uso de 6rteses de membros inferiores no quotidiano domiciliar de pessoas
com lesdo medular pés-programa de reabilitagdo fisica. Método: estudo quantitativo, transversal e descritivo,
desenvolvido com 121 individuos com lesdo medular em um centro de reabilitagao no sul do Brasil, entre outubro
de 2019 e janeiro de 2020. Os dados foram coletados por meio de entrevistas guiadas por um roteiro
semiestruturado. Foram analisados no IBM SPSS Statistics 22, com teste de Kolmogorov-Smirnov para
normalidade, e os testes Qui-quadrado de Pearson e Mann-Whitney U para analise estatistica. Resultados: dos
121 individuos com lesdo medular, 60,3% (n=73) receberam 6rteses de membros inferiores. Destas, 65,7%
(n=48) mantiveram o uso de 6rteses por trés dias por semana no quotidiano domiciliar e 34,2% (n=25) deixaram
de usar as orteses depois do programa de reabilitacdo. Concluséo: a baixa prevaléncia do uso de 6érteses de
membros inferiores no domicilio, pds-programa de reabilitacdo, pode comprometer a salde e a qualidade do
individuo com lesdo medular, acarretando desperdicio de gastos publicos. Deste modo, infere-se que o
monitoramento destes individuos e a sensibiliza¢éo para os beneficios do uso das mesmas, pode contribuir para
a adesdo ao uso dessa tecnologia assistiva no quotidiano domiciliar pés-programa de reabilitacéo.

Palavras-chave: Traumatismos da Medula Espinal. Reabilitacdo. Enfermagem em Reabilitagdo. Aparelhos Ortopédicos.
Atividades cotidianas.

INTRODUCAO utilizadas para prevenir deformidades,

especialmente em situacGes de alteracdo de

O uso de Orteses é fundamental no processo de
reabilitacdo, especialmente em individuos com
comprometimento neuromusculoesquelético®.
Orteses sdo dispositivos externos aplicados ao
corpo para modificar as caracteristicas funcionais
ou estruturais do sistema musculo-esquelético.

Elas desempenham um papel essencial na
restauracdo e otimizacdo das fungBes motoras,
proporcionando suporte, alinhamento, correcéo de
deformidades e, em alguns casos, facilitando a
movimentacdo. Além disso, as Orteses sdo

tonicidade muscular, ajudando a manter a
integridade estrutural das articulacdes e tecidos
moles®.

No contexto da lesdo medular (LM), que se
caracteriza por danos a medula espinhal devido a
traumas ou doencas, resultando em
comprometimento das fungBes motoras e
sensoriais abaixo do nivel da lesdo, o uso de
Orteses se torna ainda mais relevante. A LM pode
levar a perda significativa da mobilidade e do
controle postural, e as Orteses desempenham um
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papel crucial na compensago dessas perdas®.

As principais Orteses indicadas para 0s
membros inferiores em pacientes com LM incluem
a pélvico podalica, cruropodalica e suropodalica.
Esses dispositivos sdo projetados ndo apenas para
prevenir e corrigir deformidades
musculoesqueléticas, mas também para facilitar o
ortostatismo (manutencdo da postura ereta) e a
deambulacdo (caminhada), promovendo maior
independéncia e qualidade de vida para o0s
pacientes®.

Uma das abordagens mais importantes na
reabilitacdo de pessoas com LM €é o uso de
diferentes Orteses®. Tanto quanto imprescindivel,
evidencia-se sua célere dispensacdo para potenciais
usuarios, considerando o papel da intervencdo
precoce na promocdo da qualidade de vida e
reducéo das complicacdes osteomioarticulares®.

O uso continuo dessas Orteses proporciona
inimeros beneficios desde os estagios iniciais da
reabilitacdo e, devido aos efeitos positivos do
ortostatismo prolongado, é recomendavel que seu
uso seja mantido de forma regular ao longo da
vida. O ortostatismo estimula o sistema digestivo,
auxiliando na  reabilitacdo do intestino
neurogénico, uma condicdo frequentemente
associada a LM que afeta o controle intestinal.

Além disso, 0 uso regular de Orteses ajuda a
manter a saude cardiovascular e
musculoesquelética, prevenindo  complicacGes
comuns nessas pessoas, como trombose venosa
profunda (TVP), perda de massa muscular e
osteoporose®®.

Além de todos os beneficios fisicos, mecanicos
e ortopédicos atribuidos ao seu uso, as Oérteses
também possuem efeito positivo no aspecto
psicolégico do paciente®®, visto que, além
melhorar a “estética normal” do segmento
corporeo, por vezes, ha beneficios na
independéncia do individuo, capacitando-o para
atividades que haviam sido perdidas‘.

A LM altera a forma de viver e compromete a
independéncia do individuo, afastando-o da
sociedade, implicando negativamente em suas
relagbes  intrapessoais®. Neste sentido, a
reabilitacdo configura-se como o caminho mais
efetivo para promover a qualidade de vida dessas
pessoas, cujas agBes auxiliam no processo de
ressignificacdo da experiéncia de viver e conviver
com a LM no quotidiano®.

Quando h& adesdo ao processo de reabilitacio,

vemos a retomada da vida acontecer de maneira
mais precoce, tornando o processo mais leve,
integrada as redes de apoio. Os profissionais da
salde tém papel significativo no processo de
adesdo a reabilitacdo de pessoas com LM. Ao
encorajarem as pessoas pelas suas potencialidades,
estimulam o protagonismo no autocuidado efou
cuidado assistido, dando sentido ao processo,
colaborando para a ades&o a reabilitacio®).

Igualmente, a adesédo ao uso de Orteses pode ser
determinada pela instrucdo quanto ao uso das
mesmas e pelo acompanhamento profissional, de
modo a orientar a sua importancia no processo de
reabilitagdo, bem como na identificagdo de
desconfortos que podem ocorrer e que
influenciam, negativamente, no seu uso. Tais
intervengbes  contribuem  para que  esse
investimento seja bem aproveitado®®*,

Os gastos com o atendimento no periodo
ambulatorial e hospitalar de individuos com LM
sd80 onerosos. Em um estudo em um servico
universitario, 51 individuos geraram R$
304.433,77 em gastos, 23% desse valor
correspondendo & reabilitacio®. Outro estudo
mostra que, no periodo de 2010 a 2015, a
quantidade fornecida de Orteses, Priteses e
Materiais Especiais (OPME) nas cinco regides do
Brasil foi de 28.101.997, um total de R$
3.205.108.088,42™, Qutra investigacdo mostrou
que, entre 2013 e 2017, o montante de gastos
extraidos de processos judiciais abertos contra
Secretaria de Salde do Distrito Federal
empenhados para a aquisicao de drteses e proteses
foi de R$ 9,5 milhdes, valor alto para o nimero de
processos registrados™. Entdo, o ndo uso de
Orteses, além de significar uma grande perda na
salde do individuo com LM, também representa
um desperdicio de dinheiro publico.

Nesse contexto, 0 acompanhamento continuo
dos individuos p6s LM é crucial para maximizar os
resultados de reabilitacdo e promover a qualidade
de vida em longo prazo. Sendo assim, destaca-se a
importancia de um acompanhamento
interdisciplinar e  longitudinal, onde os
participantes de uma clinica especializada
conseguiram atingir aproximadamente metade das
metas de reabilitacio relacionadas as suas
condicbes secundarias de saude ao seguir as
recomendagBes dos profissionais em suas rotinas
domiciliares™. Esse acompanhamento é essencial
nao apenas para monitorar as condicbes de salde,
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mas também para garantir o uso eficaz das orteses,
que desempenham um papel central na
recuperagio e manutencao da fungio motora®.

No que tange ao uso de Orteses, os beneficios
mencionados anteriormente sdo amplificados
quando hd um acompanhamento de longo prazo
apés a LM. Além de proporcionar suporte
imediato e facilitar a mobilidade, as Grteses podem
contribuir para a recuperacdo motora no decorrer
do tempo. Uma pesquisa exemplifica essa
possibilidade, mostrando que 21,2% dos
participantes com LM conseguiram interromper o
uso das orteses para deambulagdo porque sentiram
que haviam recuperado a capacidade de caminhar
sem o auxilio desses dispositivos™”. Esses achados
sublinham a importancia do acompanhamento
continuo, ndo apenas para adaptar as estratégias de
reabilitacdo conforme necessario, mas também
para identificar e promover o potencial de
recuperacdo motora em individuos com LM.

Dado 0 exposto, este estudo tem como objetivo
descrever a prevaléncia do uso de oOrteses de
membros inferiores por pessoas com lesdo medular
no quotidiano domiciliar pds-programa de
reabilitacdo.

METODO

Trata-se de uma pesquisa transversal e
descritiva, de abordagem guantitativa,
desenvolvida em um centro de reabilitagdo no sul
do Brasil, entre outubro de 2019 e janeiro de 2020.

Para estimar o tamanho da amostra, foi
utilizada a versdo 11.65 do programa WINPEPI.
Levando em consideracdo um nivel de confianca
de 95%, uma margem de erro de 5% e uma
proporgao estimada de 50%, um tamanho minimo
de amostra de 97 individuos foi alcangado,
maximizando o tamanho da amostra. De acordo
com os critérios estabelecidos, a amostra final
selecionada para o estudo foi composta por 121
participantes.

Foram seguidos os critérios de inclusdo: ter
idade igual ou superior a 18 anos, ter lesdo medular
independentemente da etiologia e ter participado
de um Programa de Reabilitagdo. Os critérios de
exclusdo foram: pessoas residentes do interior de
Santa Catarina que ndo foram localizados por
telefone apds trés tentativas de contato, em
horérios e dias diferentes, e individuos com déficit
cognitivo associado, constatado em prontuério.

Os participantes foram convidados a participar
da pesquisa pela chefia do Setor de Enfermagem,
por meio de um aplicativo de mensagens
(WhatsApp) do Grupo de Apoio as Pessoas com
Lesdo Medular (GALEME) além de convites
feitos nos encontros presenciais do grupo e aos
individuos ap6s as sessbes de reabilitacdo
ambulatorial no periodo da pesquisa. Ap6s o aceite
em participar da pesquisa, foi solicitada a
assinatura do Termo de Consentimento Livre
Esclarecido (TCLE), e agendada a coleta de dados.

Os dados foram coletados por meio de 55
entrevistas presenciais em ambiente privado na
instituicdo. Para os individuos do interior do
estado, que relataram dificuldade de se deslocar até
a Instituicdo, a coleta de dados foi realizada por
contato  telefbnico, correspondendo a 66
entrevistas. Em ambos os formatos, o tempo médio
das entrevistas foi de 50 minutos. As entrevistas
foram guiadas por um instrumento utilizado pelos
enfermeiros da Instituico, portanto,
continuamente atualizado e validado, contendo
questdes sobre os dados clinicos e epidemioldgicos
dos participantes, tipo de drtese recebida, tempo de
utilizacdo em semanas e motivos associados ao
n&o uso das Orteses.

Os dados foram organizados em uma planilha
de Excel e analisados utilizando o software IBM
SPSS  Statistics, versdo 22. Inicialmente, a
normalidade das varidveis continuas foi avaliada
por meio do teste de Kolmogorov-Smirnov. As
varidveis continuas que apresentaram distribuicdo
normal foram resumidas usando médias e desvios-
padrdo, enguanto aquelas com distribuicdo
assimétrica foram descritas por meio de medianas
e intervalos interquartis (Q1-Q3). Entre as
variaveis continuas analisadas, destacam-se a idade
dos participantes, o tempo desde a lesdo, 0s anos
de escolaridade e a renda familiar.

As varidveis categbricas, como sexo, estado
civil, tipo de lesdo, procedéncia e frequéncia
semanal do uso de Orteses para membros
inferiores, sendo apresentadas em termos de
frequéncias absolutas e relativas. Para comparar as
variaveis categoricas entre os grupos, utilizou-se o
teste Qui-quadrado de Pearson. J& a comparacdo
das variaveis continuas, dependendo da
normalidade, foi realizada utilizando o teste
paramétrico T-Student ou o teste ndo paramétrico
Mann-Whitney U, no caso das variaveis
assimeétricas. Todas as andlises foram conduzidas
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com um nivel de significancia de 5%, assegurando
a precisdo e a validade dos resultados obtidos.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos, sob nimero CAAE
93502418.2.0000.0121 e Protocolo n° 2.841.165.

RESULTADOS

Conforme apresentado na Tabela 1, a maioria
da amostra foi composta por individuos do sexo
masculino (71,9%), com idades entre 20 e 49 anos
(71,1%) e lesbes completas (73,4%), classificadas
pela American Impairment Scale (AIS). No que se

refere ao estado civil, 52,1% dos participantes
eram casados ou viviam em unido estavel, e um
pouco mais da metade residia na regido da Grande
Floriandpolis (51,2%).

A média de anos de estudo dos participantes foi
de nove anos, correspondendo ao ensino
fundamental completo. A mediana do tempo desde
a lesdo foi de seis anos. Quanto ao uso de Orteses
para os membros inferiores, os participantes
relataram utiliza-las em média trés dias por
semana. A mediana da renda familiar foi de R$
2.800,00, com intervalo interquartil variando entre
R$ 1.895,00 e R$ 3.938,00.

Tabela 1. Caracterizacdo da amostra quanto a dados socioecondmicos e clinicos — Florianépolis, SC, Brasil,

2020

Variaveis n (%)

Sexo

Feminino Masculino 34 (281)

Faixa Etaria (anos) 87 (71,9)

20a49

50a87 86 (71,1)
35(28)9)

Estado Civil

Unido estavel 63 (52,1)

Solteiro 58 (47,9)

Regido

Grande Floriandpolis 62 (51,2)

Interior do Estado de Santa Catarina 59 (48,8)

Tipo da lesdo

Traumatica 94 (77,7)

N&o Traumatica 27 (22,3)

AIS** (LMT***)

ABCD 69 (73,4)

E 12 (12,8)
05(53)
08 (8,5)
00 (00)

Variaveis Mediana (Q1-Q3)

Escolaridade (anos) 9,0 (7-11)

Tempo leséo (anos) 6,0 (4-11)

Tempo de uso (dias por semana) 3(2-7)

Renda Familiar (reais) 2800,00 (1895,00-3938,00)

** Escala American Impairment Scale (AlS) - avaliacdo por meio dos pontos chave sensoriais e motores, que permitem a classificagdo da LM nas cinco

categorias: A, B,C,D,DeE.

***| MT — Lesdo Medular Traumatica; Q1 — primeiro quartil; Q3 — terceiro quartil.

Na Tabela 2, a prevaléncia do uso de Ortese de
membros inferiores no quotidiano domiciliar por
pessoas com lesdo medular pds-programa de
reabilitacdo foi de 60,3% (n=73). Os homens
mantém maior percentual, sendo que 62,1% deles
(n=54) mantiveram 0 equipamento em uso
rotineiro, contra 55,9% (n=19) das mulheres.

A Unica varidvel que se correlacionou com o

uso ou ndo das érteses foi a idade, mostrando que
ha uma maior prevaléncia de seu uso em
individuos com menos de 50 anos em relago aos
com idade superior (p= 0,01). As outras variaveis
ndo se mostraram significativas, embora
individuos com lesGes completas e individuos com
maior renda tenham uma tendéncia maior ao uso
de drteses, em comparacdo as pessoas com lesdes
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incompletas e individuos com menor renda, assim

exposto na Tabela 2.

Tabela 2. Prevaléncia do uso de drtese segundo fatores socioecondmicos e aspectos clinicos da lesdo -

Floriandpolis, SC, Brasil, 2020

Variveis Ortese Valor de p*
Sim (n/%) —n=73 N&o (n/%) — n=48

Sexo

Feminino 19 (55,9) 15 (44,1) 0,53

Masculino 54 (62,1) 33(37,9)

Idade (faixa etéria)

20 a 49 anos 58 (67,4) 28 (32,6) 0,01

50 e mais 15 (42,9) 20 (57,1)

Estado Civil

Com companheiro 35 (55,6) 28 (44,4) 0,26

Sem companheiro 38 (65,5) 20 (34,5)

Regido

Grande Floriandpolis 40 (64,5) 22 (35,5) 0,34

Interior 33(55,9) 26 (44,1)

Tipo de lesdo (n=57)

Completa 47 (68,1) 22 (31,9) 0,07

Incompleta 12 (48,0) 13 (52,0)

Tempo de lesdo (anos)

<6 33(66,0) 17 (34,0) 0,29

>6 40 (56,3) 31(437)

Variaveis Sim (mediana/Q1-Q3) Né&o (mediana/Q1-Q3) Valor de p#

Escolaridade (anos) 10,0 (7-11) 9,0(6-11) 0,60

Tempo lesdo (anos) 6,0 (4-12) 6,5 (3,5-11) 0,98

Renda (reais) 3000,00 (1996,00-4000,00) 2300,00 (1700,00-3398,00) 0,07

n =ndmero; * Qui-quadrado de Pearson; # Teste de Mann-Whitney U; Q1 — primeiro quartil; Q3 — terceiro quartil.

De todos os 121 participantes da pesquisa, 73
individuos receberam Orteses de membros
inferiores. A maioria dos individuos recebeu
Orteses do tipo pélvico podalica e deixou de usar

por dificuldade no manejo do equipamento,
gerando desconforto e ndo adaptacdo, como
apresentado na Tabela 3.

Tabela 3. Frequéncia de 6rteses recebidas e adesdo ao uso - Floriandpolis, SC, Brasil, 2020.

Caracteristicas n (%) (n=73)
Tipo de drteses recebidas*

HKAFO** 46 (63,0)
KAFO*** 18 (24,7)
AFQ**** 19 (26,0)
Tipo de orteses ndo utilizadas*

HKAFO** 18 (39,1)
KAFO*** 6(33,3)
AFQ**** 4(211)
Motivos que levaram a deixar de usar a drtese

Dificuldade no uso (desconforto e ndo adaptacéo) 5(20,0)
Preguica 3(12,0)
Parou de usar com o tempo (n&o foi reavaliado) 2(8,0)
Quebra do equipamento 2(8,0)
Perda de peso 1(4,0)
Medo de se machucar 1(4,0)
Retorno a pratica de atividade fisica 1(4,0)
N&o especificado 10 (40,0)

n = nimero; *Alguns participantes sdo contados mais de uma vez por usar mais de um tipo de ortese, por isso a porcentagem final das
Orteses da mais de 100%. ** Hip Knee Ankle Foot Orthosis. *** Knee-ankle-foot-orthosis. **** Ankle-foot-orthosis.
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Dos 73 individuos que receberam odrtese de
membros inferiores, 48 continuavam fazendo uso
das orteses no domicilio, p6s programa de
reabilitacdo e 25 pararam de fazer uso das Orteses
do tipo pélvico podalica (18), cruro podalica (6) e
suropodalica (4).

O tempo de lesdo foi a Unica variavel que se

correlacionou com a continuidade ou ndo do uso
de drteses, mostrando que individuos com lesdes
mais recentes usam mais Orteses do que individuos
com lesdo had mais tempo (p=0,003), e pessoas
com lesBes incompletas tendem a permanecer mais
com as Orteses do que as com lesdes completas,
conforme exposto na Tabela 4.

Tabela 4. Adesdo ao uso das Orteses segundo fatores socioecon6micos e aspectos clinicos da lesdo —

Floriandpolis, SC, Brasil, 2020.

Variveis Receberam orteses — n=73 Valor de p*
Continuam (n/%) —n=48 Pararam (n/%) — n=25

Sexo

Feminino 10 (52,6) 09 (47,4) 0,16

Masculino 38(70,4) 16 (29,6)

Idade (faixa etéria)

20 a 49 anos 38 (65,5) 20 (34,5) 0,93

50 e mais 10 (66,7) 05 (33,3)

Estado Civil

Com companheiro 22 (62,9) 13(37,1) 0,62

Sem companheiro 26 (68,4) 12 (31,6)

Regido

Grande Floriandpolis 25 (62,5) 15 (37,5) 0,52

Interior 23(69,7) 10 (30,3)

Tipo de lesdo (n=57)

Completa 28 (59,6) 19 (40,4) 0,07

Incompleta 12 (100,0) 00 (0,0

Tempo de lesdo (anos)

<6 27 (818) 6 (18,2) 0,09

>6 21 (52)5) 19 (47,5)

Variaveis Sim (mediana/Q1-Q3) Né&o (mediana/Q1-Q3) Valor de p#

Escolaridade (ancs) 10,0 (7-11) 9,0 (6-11) 0,76

Tempo leséo (anos) 6,0 (4-12) 6,5 (3,5-11) 0,003

Renda (reais) 3000,00 (1996,00-4000,00) 2300,00 (1700,00-3398,00) 0,20

n = ndmero; * Qui-quadrado de Pearson; # Teste de Mann-Whitney U; Q1 — primeiro quartil; Q3 — terceiro quartil.

DISCUSSAO

A analise do perfil demografico dos
participantes revelou uma predominancia do sexo
masculino 71,9% (n=87) e 28,1% (n=34) do sexo
feminino, o que é consistente com os achados de
outros estudos nacionais e internacionais®®?",
Essa similaridade sugere que as caracteristicas
demogréficas da populagdo estudada estdo
alinhadas com o perfil geral de individuos com
essa condicao.

Embora estudos anteriores tenham
demonstrado uma maior adesdo ao uso de Orteses
entre individuos do sexo masculino®™, o presente
estudo ndo encontrou diferenca significativa entre
0s sexos. Essa discrepancia pode ser atribuida a
diversos fatores, como as caracteristicas especificas
da amostra, as diferencas nas intervencBes de

reabilitacdo e a definicdo de adesdo utilizada em
cada estudo. No entanto, é importante ressaltar que
as diferencas nas caracteristicas clinicas e
socioeconbmicas dos  participantes  podem
influenciar a prevaléncia do uso de O&rteses,
exigindo uma analise mais aprofundada dos dados.

No que concerne a etiologia da LM, reitera-se
maior prevaléncia de homens 92,3% (n=36) por
LM traumadtica, seguida de ferimento por arma de
fogo (51,28%, n=20), enquanto que LM em
mulheres 54% (n=5) encontrou-se  maior
prevaléncia de lesdo medular ndo traumatica,
confirmando achados que sugerem que essa
prevaléncia ocorre porque os individuos do sexo
masculino estdo mais expostos aos perigos
diariamente que podem ocasionar uma LM,

A faixa etaria predominante no estudo variou
entre 20 e 49 anos, com 71,1% (n=86) dos
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participantes, também semelhante com os achados
de outros estudos de perfil epidemioldgico que
demonstram a prevaléncia de LM maior em
homens economicamente ativos no mercado de
trabalho e na sociedade. Em um estudo realizado
na China em 2022, encontraram-se resultados
semelhantes, cuja idade média de ocorréncia de
LM foi de 46.3 + 15.5 anos e 28.6% (n=169)?,

No presente estudo, dentre as lesGes medulares
traumaticas (n=94), constatou-se AIS A em 73,4%
dos casos, seguido de AISBem 12,8% e AISD e
C em 8,5 % e 5,3% respectivamente, dados estes
que diferem um pouco do estudo realizado em
Goiania, onde dos 57 individuos, 33% eram AIS
A, e 9% (n=5), 32% (n=18), 23% (n=13) e 4%
(n=2), respectivamente, eram AIS B, C, D e E®,
Ja em outro estudo com 3.478 individuos, no
noroeste da China, obtiveram-se dados muito
diferentes: a classificacdo que mais teve individuos
foi a AIS D (41,12%)@.

Em relacdo ao estado civil, nesta pesquisa,
52,1% dos individuos (n=63) possuiam unido
estivel e 47,9% (n=58) eram solteiros.
Diferentemente de outro estudo®, em Campina
Grande-PB, 61.1% (n=33) eram individuos sem
companheiros e 38.9% (n=21) eram casados ou
tinham unido estavel. Em outro estudo, realizado
em Beijing, a maioria dos sujeitos vivia em unido
estavel, sendo 83,9% (n=495) casados e apenas
16,1% (95) solteiros, vilvos, divorciados ou ndo
providenciaram informacBes sobre seu estado
civil®,

A renda familiar no momento da pesquisa
variou de R$ 1.895,00 a R$ 3.938,00, com uma
mediana de R$ 2.800,00, condicdes um pouco
melhores ao observado no estudo de Moreno®,
em S&o Paulo, onde 55% da renda total familiar
foram menores que R$ 1500,00 e 37,39% maiores
R$ 1500,00.

A mediana da renda familiar no presente estudo
foi de R$ 2.800,00, enquanto a renda média dos
individuos que aderiram ao tratamento com érteses
foi de R$ 3.000,00. Em contraste, a renda média
dos individuos que ndo aderiram ao uso de Orteses
foi de R$ 2.300,00, sugerindo que uma renda mais
elevada pode estar associada a uma maior adesao
ao uso desses dispositivos. Apoiando essa
observacdo, uma pesquisa demonstrou maior
adesdo entre individuos com renda superior a R$
1.500,00 em comparacdo aqueles com renda
inferior®. Embora ndo se possa afirmar com

certeza, é possivel que individuos com maior renda
tenham maior prevaléncia de uso de drteses por
poderem arcar com o custo de acompanhamento
continuo com fisioterapeutas ou  outros
profissionais que os auxiliem na colocagéo e
utilizacdo adequada das Orteses.

A média de escolaridade dos participantes foi
de 10 anos, indicando um nivel de educagdo
fundamental completo, semelhante a pesquisa na
Paraiba, onde a maioria dos lesados medulares
(51,6%) também possuia ensino fundamental
completo®. Apesar da baixa escolaridade média,
observou-se uma tendéncia positiva em relacdo ao
uso de Orteses. Essa associacdo entre escolaridade
e ades&o corrobora os achados de Moreno®, que
reportou uma adesdo de 71,28% entre individuos
com maior nivel de escolaridade. Sugere-se que
individuos com maior escolaridade possam ter
maior facilidade em compreender os beneficios do
tratamento e, consequentemente, apresentar maior
adesao.

Na LM, o uso de Orteses varia de caso para
caso, mas, quando identificadas as necessidades
certas, possui importancia substancial. Em lesGes
mais altas, uma drtese pélvico podalica pode ser
utilizada com o cinto pélvico blogueado para
retornar o ortostatismo, gerando os beneficios no
sistema cardiovascular, prevenindo a Trombose
Venosa Profunda, j& que melhora o retorno
venoso, melhora a funcdo intestinal e o
peristaltismo, ajudando na evacuacdo, auxilia na
conservacao da densidade Gssea, prevenindo a
osteoporose, e na preservacdo da massa muscular,
além de ter efeito positivo na autoimagem do
paciente®.

Em lesGes mais baixas, ainda acima da coluna
lombar, quando o paciente possui bom controle de
tronco, cabeca e pescogo, a oOrtese pélvico podalica
pode ser usada com o cinto pélvico desbloqueado
para deambulacdo, apds ortostatismo e treino de
marcha, juntamente de dispositivos auxiliares de
movimentacdo, como muletas, podendo até evoluir
para marcha sem meios auxiliares quando possuir
controle de tronco, mobilidade do quadril e forga,
apos treinamento adequado. Porém, em ambos 0s
casos, para andar distancias maiores pode ser
inviavel devido ao grande esforco necessério®.

A Ortese suropodalica de tornozelo-pé faz com
que as articulacbes subtalar e tibiotérsica
permanecam em sua posicéo funcional, ajudando o
pé a sair do chdo e ndo o arrastando em casos de
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deambulacdo. Além disso, quando usada em
repouso, mais costumeiro na lesdo medular,
mantém o membro em posicéo anatémica fazendo
com que ndo se desenvolvam deformidades ou até
corrigindo-as quando ja presentes®,

Quando o nivel da lesdo é lombar e ha
preservacao da estabilidade pélvica, uma Ortese
cruropodalica utilizada com meios auxiliares de
locomogao torna possivel a deambulagdo, agora
com uma marcha reciprocada ou de quatro apoios,
pela biomecénica do movimento®.,

Em um estudo com 102 participantes, 67,6%
(n=69) continuaram fazendo o0 uso das orteses
durante 3 a 7 dias por semana, enquanto 32,4%
(n=33) parou com o uso das Orteses"”. Dados
semelhantes aos encontrados nesta pesquisa quanto
a prevaléncia do uso de ortese de membros
inferiores pos-programa de reabilitagdo. Em outro
estudo, de 67,7% (n=42) dos individuos com LM
fizeram uso da ortese de membros inferiores
prescrita®,

A andlise do uso de Orteses pds-programa de
reabilitacgdo mostrou que 65,7% dos 73
participantes que ganharam Orteses de membros
inferiores continuaram utilizando o dispositivo, em
média trés dias por semana. Por outro lado, 34,2%
interromperam 0 uso, citando como principais
motivos dificuldades no uso, gerando desconforto
e ndo adaptacdo, preguica, parou depois de um
tempo sem reavaliacdo, quebra do equipamento,
perda de peso e retorno a pratica de atividades
fisicas. Dez sujeitos 13,7% ndo relataram o motivo.

Embora tenha se encontrado uma baixa adesdo
ao uso de orteses em todas as faixas etarias, o
presente estudo revelou uma maior adesao entre 0s
individuos com idade entre 20 e 49 anos (65,5%).
E importante ressaltar que, diferentemente do
estudo de Moreno®, no qual o uso esporadico ja
era considerado adesdo, neste  trabalho,
estabelecemos um  critério mais  rigoroso,
considerando como aderentes apenas aqueles que
utilizavam a ortese pelo menos trés dias por
semana. Essa diferenca na definicdo de adesdo
pode explicar, em parte, as variagbes nos
resultados encontrados.

Em um estudo realizado em um hospital de
treinamento e pesquisa em Medicina Fisica e
Reabilitacdo de Ancara, na Turquia, 71,4% dos
individuos com tempo de lesdo superior a 12
meses utilizaram as Orteses prescritas para
membros inferiores®. Neste estudo, observa-se

que 81,8% (n=27) dos participantes com lesGes
mais recentes fizeram uso das Orteses, comparados
a 52,5% (n=21) daqueles com lesdo mais antiga
(p=0,003)*”. Esses dados sugerem que individuos
com lesdes medulares mais recentes tém maior
probabilidade de continuar utilizando Orteses apds
0 programa de reabilitacdo, destacando a
importancia de reavaliagcbes periddicas para
aumentar a adesdo em longo prazo, estimulando o
protagonismo dos sujeitos no processo de
reabilitagdo.

Nesse estudo®, quanto & classificacio AlS, 0s
individuos AIS A e B (71,4%) tiveram maior
prevaléncia do uso de Orteses de membros
inferiores, semelhante ao presente estudo, 68,1%.
Ja quanto a permanéncia do uso de érteses pds-
programa de reabilitacdo, individuos com lesdes
incompletas tendem a permanecer mais com as
orteses do que com as com lesdes completas 100%
(n=12).

E importante ressaltar que a auséncia de
atualizacdo continua das informacbes de
identificacdo nos prontudrios e a transi¢do para o
prontuério eletrénico durante o periodo de coleta
representaram  limitacBes metodoldgicas que
podem ter afetado a qualidade e a quantidade dos
dados obtidos. Futuras pesquisas devem considerar
a importncia de sistemas de registro mais
atualizados e eficientes para garantir a coleta de
dados mais precisa e completa.

CONCLUSAO

O perfil epidemioldgico encontrado pelo
presente estudo foi que individuos do sexo
masculino e em idade ativa na sociedade estéo
mais sujeitos a uma LM. Ainda, em sua maioria,
foram classificados como AIS A, representando a
perda tanto na gquestdo motora guanto sensitiva, e
mostrando que a lesdo medular traumatica é mais
presente no grupo.

A presente pesquisa evidenciou uma baixa
adesdo ao uso de drteses de membros inferiores no
quotidiano pos-reabilitacdo. Dos 73 individuos
com LM que receberam Orteses de MMII,
observou-se que 65,7% (n=48) mantinham o0 uso
por pelo menos trés dias por semana, engquanto
34,2% (n=25) interromperam o tratamento. Os
principais motivos alegados para a interrupgao
foram dificuldades de adaptacio, desconforto,
preguica, falta de reavaliagdo, quebra do
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equipamento, perda de peso, medo de se machucar
e retorno a pratica de atividades fisicas.

Essa baixa adesdo pode comprometer 0s
resultados da reabilitacio e ter um impacto
negativo na qualidade de vida dos pacientes, uma
vez que as Orteses sdo indicadas para auxiliar a
recuperacdo da funcdo e a prevencdo de
complicacgBes. Os resultados deste estudo sugerem
a necessidade de estratégias de intervencdo mais
eficazes para promover melhor adeséo ao uso de
orteses e garantir os beneficios em longo prazo do
tratamento.

Individuos com 50 anos ou mais, solteiros, com
menor tempo de lesdo, lesdo incompleta, maior
renda e tempo de escolaridade tiveram tendéncia a
fazer mais uso das Orteses poOs-programa de
reabilitacéo.

E essencial investigar e implementar estratégias
que aprimorem a adesdo ao uso de Orteses, como
programas educativos detalhados,
acompanhamento individualizado e fornecimento
de equipamentos adequados e confortaveis. Além

disso, a identificacdo de fatores especificos que
influenciam a adesdo ou a interrupgdo do
tratamento pode auxiliar na personalizacdo das
intervenges e no desenvolvimento de programas
de reabilitacdo mais eficazes.

Nesse contexto, 0 acompanhamento continuo
desses individuos torna-se fundamental para a
promocdo da satde em longo prazo. A reabilitacdo
precoce, oferecida nos diferentes niveis de atengdo
a saude, aliada a profissionais capacitados, pode
fomentar a sensibilizagdo para o autocuidado e/ou
cuidado assistido. Incentivar o uso das Orteses no
ambiente domiciliar apds a conclusdo dos
programas de reabilitagdo pode resultar em uma
significativa melhora na qualidade de vida desses
pacientes.

Recomenda-se maior acompanhamento desses
individuos pds-programa de reabilitacdo pelos
servicos de reabilitacdo, visando a sensibilizacdo
para maior tempo de uso, considerando os
beneficios em longo prazo, de modo a evitar
complicacBes e gastos publicos desnecessarios.

PREVALENCE OF USE OF LOWER LIMB ORTHOSES BY PEOPLE WITH SPINAL CORD
INJURY POST-REHABILITATION

ABSTRACT

Objective: to describe the prevalence of use of lower limb orthoses in the daily home of people with spinal cord
injury after physical rehabilitation program. Method: quantitative, cross-sectional and descriptive study,
developed with 121 individuals with spinal cord injury in a rehabilitation center in southern Brazil, between
October 2019 and January 2020. Data were collected through interviews guided by a semi-structured script. They
were analyzed in IBM SPSS Statistics 22, with the Kolmogorov-Smirnov test for normality, and the Pearson Chi-
square and Mann-Whitney U tests for statistical analysis. Results: of the 121 individuals with spinal cord injury,
60.3% (n=73) received lower limb orthoses. Of these, 65.7% (n=48) maintained the use of orthoses for three days
per week in daily household and 34.2% (n=25) stopped using the orthoses after the rehabilitation program.
Conclusion: the low prevalence of use of lower limb orthoses in the home, post-rehabilitation program, can
compromise the health and quality of the individual with spinal cord injury, leading to waste of public spending.
Thus, it is inferred that the monitoring of these individuals and awareness of the benefits of using them can
contribute to the adherence to the use of this assistive technology in daily home post-rehabilitation program.

Keywords: Spinal Cord Injuries. Rehabilitation. Rehabilitation Nursing. Orthotic Devices. Activities of Daily Living.

PREVALENCIA DEL USO DE ORTESIS DE EXTREMIDADES INFERIORES POR PERSONAS
CON LESION MEDULAR POST-REHABILITACION

RESUMEN

Objetivo: describir la prevalencia del uso de ortesis de extremidades inferiores en el cotidiano domiciliario de
personas con lesion medular tras programa de rehabilitacién fisica. Método: estudio cuantitativo, transversal y
descriptivo, desarrollado con 121 individuos con lesién medular en un centro de rehabilitacion en el sur de Brasil,
entre octubre de 2019 y enero de 2020. Los datos fueron recolectados a través de entrevistas conducidas por un
guion semiestructurado. Se analizaron en el IBM SPSS Statistics 22, con la prueba de Kolmogérov-Smirnov para
normalidad, y las pruebas Chi-cuadrado de Pearson y U de Mann-Whitney para el analisis estadistico.
Resultados: de los 121 individuos con lesion medular, 60,3% (n=73) recibieron oOrtesis de extremidades
inferiores. De estos, 65,7% (n=48) mantuvieron el uso de drtesis durante tres dias a la semana en el cotidiano
domiciliario y 34,2% (n=25) dejaron de usar las ortesis después del programa de rehabilitacién. Conclusion: la
baja prevalencia del uso de ortesis de extremidades inferiores en el hogar, tras programa de rehabilitacion,
puede comprometer la salud y la calidad del individuo con lesion medular, conduciendo a un desperdicio de
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gastos publicos. De este modo, se infiere que el monitoreo de estos individuos y la sensibilizacion sobre los
beneficios del uso de las értesis, puede contribuir a la adhesion al uso de esta tecnologia de asistencia en el

cotidiano domiciliario tras programa de rehabilitacion.

Palabras clave: Traumatismos de la Médula Espinal. Rehabilitacion. Enfermeria en Rehabilitacion. Aparatos Ortopédicos.

Actividades cotidianas.
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