UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS
FACULDADE DE MEDICINA

AVALIACAO DOS RESULTADOS IMEDIATOS DO [ Formatado: Realce

BIOFEEDBACK NO TRATAMENTO DA INCONTINENCIA
ANAL E DE SEU IMPACTO NA QUALIDADE DE VIDA DOS
PACIENTES

FERNANDO ROCHA LEITE

BELO HORIZONTE



2011
FERNANDO ROCHA LEITE

AVALIACAO DOS RESULTADOS IMEDIATOS DO
BIOFEEDBACK NO TRATAMENTO DA INCONTINENCIA
ANAL E DE SEU IMPACTO NA QUALIDADE DE VIDA DOS
PACIENTES

Dissertacdo de Mestrado apresentada ao curso de Pds-graduagdo em
Ciéncias Aplicadas a Cirurgia e Oftalmologia da Faculdade de
Medicina da UFMG, como requisito parcial para obtengdo do titulo
de Mestre.

Area de concentracdo: Motilidade

Orientador: Prof. Dr. Antdnio Lacerda Filho



BELO HORIZONTE

2011
UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS

Reitor
Prof. Clélio Campolina Diniz

Pré-Reitor de Pés-Graduacéo
Prof. Ricardo Santiago Gomez

FACULDADE DE MEDICINA

Diretor
Prof. Francisco José Penna

Coordenador do Centro de P6s-Graduagéo
Prof. Manoel Ot&vio da Costa Rocha

Colegiado do Programa de Po6s-Graduacdo em Ciéncias Aplicadas a Cirurgia e a
Oftalmologia

Coordenador
Prof. Marcelo Dias Sanches

Subcoordenadora
Profa. Ivana Durval de Araujo

Prof. Dr. Edson Samesina Tatsuo

Prof. Dr. Alcino Lazaro da Silva

Prof. Dr. Mércio Bittar Nehemy

Prof. Dr. Marco Aurélio Lanna Peixoto
Prof. Dr. Tarcizo Afonso Nunes

Livia Garcia Ferreira (representante discente)



AGRADECIMENTOS

Ao Dr. Antbnio Lacerda Filho, orientador do presente estudo, que também sempre acreditou
na interdisciplinaridade em prol de uma maior e melhor atenc¢do ao paciente. “Prof. Lacerda, o

senhor ¢ um exemplo a ser seguido na docéncia”.

Agradeco ao Dr. Marcilio J. Rodrigues Lima, diretor clinico do IMEG, por me abrir as portas
dessa Instituicdo ha quase dez anos e confiar em meu trabalho e na Fisioterapia, de uma

maneira geral.

A minha tia, Piedade, coordenadora da biblioteca da Escola de Enfermagem da UFMG, muito
obrigado. Sua prestabilidade e solicitude foram fundamentais na elaboracéo desta dissertagéo.
A responsabilidade de toda uma formatacdo e adequacdo asa normas pré-
estabelecidasvigentes sé podiam ser confiadas a pessoas de tamanho gabarito.

Agradego também a professora de Estatistica Flavia Komatsuzaki, que permitiv-realizou uma
exeelente-a andlise estatistica de-dades-complexos—relativesde forma competente e solicita de
todos os complexos dados da presente dissertacdo. A capacidade de transformar dados

subjetivos em algo palpavel, mensuravel, é realmente louvavel.

N&o poderia deixar de agradecer aos pacientes, que -ndo criaram qualquer tipo de empecilho
na utilizacdo de dados para a fermagae-realizacdo deste trabalho.

Agradeco aos meus pais, que contribuiram decisivamente para minha formacéo profissional e

sempre me incentivaram para uma melhor qualificacdo académica.

Agradeco a minha esposa, que sempre me apoiou (e me apéiaapoia) em tudo o que julgo ser
importante para minha vida pessoal e profissional.



Enfim, agradeco a Deus por me dar mais essa oportunidade de crescimento e realizacdo

’ profissionalis.



LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

IMEG - Instittuto Mineiro Especializado em Gastroenteorologia
IA — Incontinéncia Anal

FIQL — Faecal Incontinence Quality of Life Scale

FISI — Fecal Incontinence Severity Index

QVRS - Qualidade de Vida relacionada a Sadude

MEE — Mdsculo Esfincter Externo

UV - Unidades de Microvolts

ASCRS - Sociedade Americana de Cirurgies Colorretais

[Formatado: Portugués (Brasil) ]

A




LISTA DE QUADROS E TABELAS

TABELA 1 — A Summary of the Major studies of Biofeedback Therapy in Fecal

INCONTINEINCE ...t 17
TABELA 2 —Valores de n (tamanho da amostra a ser observada)..............cccooevvvenenen. 22
TABELA 3 - Resultados da correlacho de Sspearman entre FISI e
=[] I 35

TABELA 4 — Resultados da analise de associacdo entre FISI e dimensdes de FIQL......36

TABELA 5 — Associacdo entre o tempo de evolucdo dos sintomas, a gravidade da
incontinéncia (FISI) e o impacto na qualidade de vida dos pacientes (FIQL) apds

tratamento com DIOTEEADACK...........ccuei i 37

TABELA 6 — Associagdo entre a causa e a gravidade da incontinéncia (FISI) e o impacto
na qualidade de vida dos pacientes (FIQL) ap6s o tratamento com biofeedback............ 38

TABELA 7 — Associacdo entre a presenca da doenca sistémica e a gravidade da
incontinéncia (FISI) e o impacto na qualidade de vida dos pacientes (FIQL) ap6s o

tratamento com DIOTEEADACK...........ccuiiiciiiiee e 38

TABELA 8 — Associacdo entre o numero de sessdes de biofeedback e a gravidade da
incontinéncia (FISI) e o impacto na qualidade de vida dos pacientes (FIQL) apéds o
tratamento com biofeedbacK. ..o 39

TABELA 9 — Associacdo entre o nimero de partos e a gravidade de incontinéncia (FISI)
e 0 impacto na qualidade de vida dos pacientes (FIQL) apds tratamento com
DIOTEEADACK. ... ... e 40

TABELA 10 — Associacdo entre parto normal e gravidade de incontinéncia (FISI) e o
impacto na qualidade de vida dos pacientes (FIQL) ap6s o tratamento com
DIOTEEADACK. ......cveeeeeciecic et 40

TABELA 11 — Associacado entre parto com forceps e a gravidade da incontinéncia (FISI)
e 0 impacto na qualidade de vida dos pacientes (FIQL) ap6s o tratamento com
DIOTEEADACK. ... e 41



TABELA 12 — Associacdo entre parto Cesario, a gravidade da incontinéncia (FISI) e o
impacto na qualidade de vida dos pacientes (FIQL) ap6s tratamento com
DIOTEEADACK. ... 41

QUADRO 1 - Pontos de corte de variaveis das escalas do FIQL e do FISI...................... 27



LISTA DE FIGURAS E GRAFICOS

FIGURA 1 — Eletrodo anal “Perry SeNSOr”..........cc.cooveviereiieresesieniesieseeseseseesseseesenseenees 23
FIGURA 2 — Tragado eletromiografico do biofeedback............ccccccervvveiineieinnieiisieinns 23
FIGURA 3 — Paciente em tratamento ...........ccocereerinenininineise et 25
FIGURA 4 — Outro paciente — posiCa0 SENTAAA .........ccecererieirereiiesieee e 26
GRAFICO 1 — AMOSEragem POF SEXO........vuvervresieriiressesissessnesssssessssssssssssssesssssssessssnsansens 29
GRAFICO 2 — DOENGA SISTEMICA........cvucveeveciecieicieieeieesee e ses s ses s 30
GRAFICO 3 = TIPOS 08 CAUSAL.......cvveeererieieeeessessessesessissesessesessessessesessensesssesessessessssesssnens 30
GRAFICO 4 — NUMEI0 A& PAITOS..........cvreveeereeeecisieeeessesiesiessessessesssss s sssessessessesseesesseenens 30
GRAFICO 5 — TempPO d0S SINEOMAES........c.ovveririireeirieeessesessesiesessessesessessssessssesesssssssesensnes 31
GRAFICO 6 — TiP0S A8 PAITOS........ceeeveeeececeeeeeeeeeeeiesessiesees s ssesses s eessss st 31
GRAFICO 7 — Historia pregressiva gineco-anorretal...............ccocovvveireverirsionersiensnenns 31
GRAFICO 8 — FISI antes e depois do tratamento............ccoceveuvrevesenrirssneesessessssessenens 32
GRAFICO 9 - Dimenséo de estilo de vida do FIQL antes e depois do tratamento.......... 33
GRAFICO 10 — Dimensao do comportamento do FIQL antes e depois do tratamento...34
GRAFICO 11 — Dimensao da depressdo do FIQL antes e depois do tratamento............ 34

GRAFICO 12 — Dimensao do constrangimento antes e depois do tratamento................. 35



RESUMO

O biofeedback vem sendo utilizado com sucesso no tratamento da incontinéncia anal (1A)
secundéria a uma variedade de distdrbios clinicos ou cirdrgicos, independente da idade do
paciente (CASTRO, 2004). Tal recurso atua, sobretudo, na reeducacdo da musculatura
esfincteriana, contribuindo decisivamente para a melhora da incontinéncia. (BARACHO, 2002;
GROOSE, 2002).

Existem poucos estudos que apresentam os resultados da aplicacdo do biofeedback em
portadores de incontinéncia anal através da avaliacdo do impacto na qualidade de vida,
utilizando-se de questionarios validados (YUSUF, 2004). Além disso, a avaliacdo da qualidade
de vida para a IA deve ser mais valorizada do que a prépria anélise quantitativa de tal
sintoma, obtida através da utilizacdo de escores de incontinéncia (BYRNE, 2002).

Assim, foram analisados e comparados os resultados do biofeedback, aplicado em cerca de 90
pacientes com incontinéncia anal, através de seu impacto na qualidade de vida dos mesmos
(FIQL) e do escore de severidade da incontinéncia fecal (FISI), pré e pds-série de tratamento.

Tais analises foram obtidas por investigacdo dos respectivos prontuarios dos individuos,
disponibilizados pelo Instituto Mineiro Especializado em Gastroenterologia (IMEG) -
Instituicdo privada de investigacdo e terapéutica clinica do aparelho digestivo; local de
trabalho do referido pesquisador.

Os dados referentes aos questiondrios FIQL e FISI obtidos antes e apds as sessbes de
biofeedback foram lancados em um questionario padrdo, para composi¢do do banco de dados
e posteriormente feitura da analise e da discussao.

Todos os dominios presentes no FIQL apresentaram significativa mudanca ap6s a reeducagédo
com o biofeedback, bem como reducdo da severidade do sintoma da IA, também notada na
quase absoluta amostra da populag&o.

O biofeedback, assim, mostrou-se como uma alternativa terapéutica valida no tratamento da
incontinéncia fecal, minimizando ou mesmo eliminando os sintomas que tanto acometem a
qualidade de vida do incontinente.

Apbs a realizacdo deste estudo, pode-se inferir que o treinamento por biofeedback foi
fundamental no tratamento de tal enfermidade nos individuos que a apresentavam.

Palavras-chave: biofeedback; qualidade de vida; incontinéncia anal.
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