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Resumo

Diversos tipos de abordagens cirurgicas oncoldgicas sao descritas como opgdes
terapéuticas eficazes para o tratamento de diversos tipos de tumores primadrios,
favorecendo a uma melhor chance de cura do paciente. A criocirurgia,
compreendendo na utilizagao de nitrogénio liquido para para congelar e destruir o
tecido tumoral, representa o tratamento padrao de tumores dsseos por obter uma
menor taxa de recorréncia local. Contudo, o impacto osteomuscular resulta em
alteracdes funcionais pois a criocirurgia pode trazer comprometimentos vasculares e
danos neurais a curto e longo prazo, podendo ocorrer uma grande incapacidade
funcional, decorrente, por exemplo, de encurtamentos, rigidez articular, diminuicao
de forca, fraturas, disfun¢des do sistema nervoso e possiveis quadros infecciosos.
Nesta premissa, o objetivo deste estudo foi de avaliar a forca muscular, a pisada, a
funcionalidade e a qualidade de vida em um paciente submetido a cirurgia por
criocongelamento para tumores dsseos malignos de fémur distal e tibia proximal.
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Introdugﬁo no sexo masculino (cerca de 53% de

todos os novos casos) [1]. No Brasil, a

O cancer é um dos principais
problemas de satde no mundo com
cerca de 18 milhdes de novos casos
apenas em 2018, estando entre as quatro
principais causas de morte antes dos 70

anos de idade, com sua maior incidéncia

estimativa para cada ano do triénio
(2020-2022) aponta a ocorréncia de 625
mil novos casos, com a maior
Sudeste,

distribuicito na  Regiado

concentrando mais de 60% dos casos [2].
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Em relacao aos tumores 0Osseos,
destaca-se o osteossarcoma, o tumor
maligno primdrio mais comum, e o
terceiro mais comum em criancas e
adolescentes [3]. Geralmente seu
surgimento estd em  dreas de
crescimento  dsseo  principalmente
localizados no fémur distal (42%), na
tibia proximal (19%) e no umero
proximal (10%).

Os principais sintomas incluem
edema na regido, diminuicao da
amplitude de movimento e sintomas
respiratorios (uma vez que a metdstase
tumoral €é a mais comumente
encontrada nos pulmdes). O progndstico
do paciente com osteossarcoma obteve
melhoras nas ultimas décadas,
decorrente do avango de técnicas
cirargicas [4]. Uma opgao terapéutica
para o osteossarcoma consiste no
tratamento cirurgico que tem por
objetivo a resseccao completa da doenga
por meio de uma ampla excisio do
tumor [5].

A cirurgia contra o cancer é o
tratamento  primdrio para muitos
tumores pois apresenta uma melhor
chance de cura. O 6rgao ou o tecido
deve ser removido por inteiro com uma
margem de seguranca (4rea livre da
doenga) por uma excisao de tecidos
adjacentes para controle e cura local [6].

A aplicagado bem-sucedida da
técnica de criocirurgia depende da
selecdo apropriada do paciente, e da

complexidade da técnica utilizada pelo

cirurgiao [7-9], sendo o tratamento
padrdao de tumores &sseos por obter
uma menor taxa de recorréncia local10.
O impacto osteomuscular resulta
em alteracdes funcionais nos pacientes
[11] pois a criocirurgia pode trazer
comprometimentos vasculares e danos
neurais a curto e longo prazo. Ao
destruir as células tumorais, a
criocirurgia também pode causas danos
ao 0SSO saudavel circundante,
aumentando o risco de fraturas no pos-
operatdrio, e prejudicando a cicatrizagao
Ossea, podendo ser  necessarios
procedimentos  reconstrutivos  para
fornecer suporte mecanico adequado e
evitar o acontecimento de fraturas [12].
O objetivo deste estudo foi avaliar a
forca muscular, a pisada, a
funcionalidade e a qualidade de vida em
um paciente submetido a cirurgia de
criocongelamento para tumor Osseo

maligno de tibia proximal.

Relato de Caso

Paciente do sexo feminino, com
20 anos de idade, de etnia branca,
solteira, com sobrepeso e sedentdria,
previamente higida, apresentou-se ao
servico de emergéncia em um hospital
publico e tercidrio do estado de Sao
Paulo, Brasil, com sintomas relacionados
a quadro de joelho direito 4algico
persistente ha 4 meses. Foi solicitado
exames de imagem e anatomo

patoldgico, sendo evidenciado o
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diagnodstico de Osteossarcoma pouco

diferenciado, proximal de tibia no

membro inferior direito (Figura 1).

Figure 1. Raio -X de perna direita.

Como abordagens terapéuticas, o
paciente foi submetido a 6 sessdes de
quimioterapia e a ressec¢ao tumoral
pela técnica de Criocongelamento com
fixacao por osteossintese, sob
acompanhamento da equipe de
Fisioterapia Musculoesquelética por 2
vezes na semana, com duracao média de
45 minutos cada sessao.

O tratamento com a paciente
constituiu-se de liberacdo miofascial,
mobilizagao articular, eletroestimulacao
neuromuscular, isometria, exercicios
isotOnicos concéntricos e excéntricos,
exercicios de controle motor e treino de
atividades funcionais com os objetivos

de melhorar a amplitude de movimento

articular, recrutar adequadamente fibras
musculares diminuindo os efeitos da
fortalecer a

inibicdo  artrogénica,

musculatura, melhorar a funcao
neuromuscular e promover atividade
funcional adequada.

No contato com a equipe de
fisioterapia musculoesquelética apos 3
anos desde a realizagao da criocirurgia
(Figura 2), foram realizadas uma série
de avaliacbes funcionais a fim de
verificar a eficiéncia do procedimento
cirargico, tais como uma reavaliacao de
forca e funcionalidade, através da
dinamometria isométrica de flexao e
extensao de joelho (Figuras 3) e extensao

de quadril; uma andlise da amplitude de
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movimento de extensao e flexao de Tumor Society (MSTS) e por fim, uma
joelho pela goniometria ativa; andlise da avaliacdo da qualidade de vida através
baropodometria estatica; analise da do Euro Quality of Life - 5 Dimensoes
perimetria de coxa; avaliagao funcional (EQ5D).

através do Escore Musculoskeletal

Figura 3. Dinamometria para extensao de joelho.
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Todos os aspectos clinicos da
paciente foram demonstrados de forma
descritiva nas tabelas 1 a 6. Relacionado
a andlise de forga, pode-se observar,
conforme mostrado na tabela 1, que
houve uma perda de forca - comparado

ao lado contralateral em que nao houve

acometimento tumoral - de
aproximadamente 55% para flexao de
joelho, 79% para extensao de joelho, e
em contrapartida um aumento de
aproximadamente 35% de forca para

extensao de quadril.

Tabela 1. Dinamometria isométrica de joelho e quadril.

Membro testado
Flexao de joelho direito
Flexdo de joelho esquerdo
Extensao de joelho direito
Extensao de joelho esquerdo
Extensao de quadril direito

Extensao de quadril esquerdo

Posteriormente, verificou-se que
uma das principais limitagdoes da
paciente esteve relacionada com a
rigidez  articular, que pode ser

observada na Tabela 2. Nota-se uma

Média Kg/f (+/-)
4,67 (0,76)
10,50 (0.96)
3,17 (3,17)
15,40 (1,65)
12,80 (1,61)

8,23 (1,19)

diminui¢ao da amplitude de
movimento, principalmente para a
flexao de joelho, em comparacao ao lado

contralateral (Tabela 3).

Tabela 2. Amplitude de movimento ativo de joelho.

Movimento

Extensao

Flexdo

Direito Esquerdo
-8° -2°
100° 135°

Brazilian Journal of Case Reports. 2022; 02(1):47-58
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Em relagdo ao controle postural
através da andlise pela baropodometria,
evidenciado na tabela 3, obtivemos
resultados importantes em relacdo a
pressdao plantar média e méxima
exercida em diferentes situacdes, tais
como base aberta ou fechada, mantendo
os olhos abertos ou fechados durante 20
segundos. A pressao plantar média teve

em seu resultado mais expressivo uma
diferenca de 21Kpa (Quilopascoal)
durante o posicionamento em base
fechada e olhos abertos, ja a pressdao
plantar maxima teve seu resultado mais
expressivo durante base fechada com
olhos fechados, com uma diferenca de
50 Kpa.

Tabela 3. Pico médio e maximo de pressdo dos pés captado pela baropodometria.

Pressdo média Pressao média Pressao Pressdao maxima
direito esquerdo maxima direito esquerdo

Base aberta e olhos

abertos 35.23 Kpa 43.40 Kpa 149.94 Kpa 156.63 Kpa
Base fechada e

olhos abertos 26.54 Kpa 47.54 Kpa 167.96 Kpa 182.74 Kpa
Base aberta e olhos

fechados 29.11 Kpa 39.13 Kpa 137.84 Kpa 179.57 Kpa
Base fechada e

olhos fechados 25.55 Kpa 42.58 Kpa 96.72 Kpa 146.75 Kpa

De acordo com a perimetria

realizada, podemos observar
diminuicdo importante da massa
muscular em 25 cm a 5 om
suprapatelar, 7 cm a 10 cm suprapatelar
e 2,5 cm a 15 cm suprapatelar, conforme
visto na tabela 4.

A andlise da qualidade de vida
com base na aplicagdo do questiondrio
EQ-5D (Tabela 5) nos mostrou que a
paciente sofreu déficits de mobilidade,

dificuldade moderada em atividades

habituais, dor de moderada intensidade,
aléem de moderada ansiedade e

depressao.

Brazilian Journal of Case Reports. 2022; 02(1):47-58
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Tabela 4. Perimetria de coxas.

Ponto de referéncia

Coxa direita

Coxa esquerda

5 cm suprapatelar 40,0 cm 42,5 cm

10 cm suprapatelar 45,0 cm 52,0 cm

15 cm suprapatelar 54,0 cm 56,5 cm
Tabela 5. Questionario EQ-5D.
Mobilidade 2 Pontos
Cuidados Pessoais 1 Ponto
Atividades Habituais 2 Pontos
Dor 2 Pontos
Ansiedade / Depressao 2 Pontos
Mobilidade 2 Pontos

Em relagio a classificacao uma nova abordagem cirurgica para

funcional, segundo a Musculoskeletal
Tumor Society (MSTS), verificou-se que a
pontuacdo obtida foi de 11 pontos,
equivalente a 36% da funcionalidade,
conforme visto na Tabela 6.

Como visto em nosso estudo, a
paciente apresenta diversas limitagoes
que implicam diretamente em sua
funcionalidade,a mesma encontra-se
ainda em acompanhamento com a
equipe médica mas houve uma
descontinuidade do tratamento

fisioterapéutico, pois ha previsao de

colocacdo de uma endoprotese nao

convencional.

Brazilian Journal of Case Reports. 2022; 02(1):47-58
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Tabela 6. Classificacao funcional segundo a MSTS.

Dor

Funcao
Emocional
Suporte
Marcha
Deformidade

Pontuacao Total

Discussao e Conclusao

Tendo em vista que o cancer é um
dos principais problemas de satude
publica no mundo e que a estimativa de
novos casos tenha uma maior incidéncia
a cada dia, é de suma importancia que
os tratamentos sejam realizados de
maneira adequada e efetiva para
garantir uma boa qualidade de vida e
funcionalidade do individuo.

Uma alta prevaléncia da perda de
massa muscular estd relacionada com a
perda de forca em  pacientes
oncologicos, conforme descrito por
Aversa et al. [13], pacientes submetidos
a quimioterapia apresentam uma maior
perda de forca muscular induzida por
uma fadiga extrema, tendo entdo um
agravante que contribui para que o
paciente ndo realize exercicios fisicos, o

que acaba por exacerbar ainda mais a

2 Pontos
5 Pontos
1 Ponto
0 Pontos
3 Pontos
0 Pontos

11 Pontos

perda de massa muscular, tornando
assim parte de um circulo vicioso.23
Dado esse que pode ser relacionado com

a perda de massa muscular mostrada

em nossa avaliacdo através da
perimetria com uma diminuigao
significativamente importante
encontrada na realizacao da

dinamometria isométrica.

Em relagdio a amplitude de
movimento, encontra-se na literatura
um bom prognostico apds a ressecgao
tumoral, em estudo descrito por
Higuchi et al. [14], apds o tratamento
com nitrogénio liquido para
osteossarcoma de fémur distal e tibia
proximal, realizado em 14 adolescentes
com meédia de idade de 13 anos, a
amplitude total de movimento para
flexdo de joelho pds operatoria foi

[9)

minima de 90° sendo que 9

Brazilian Journal of Case Reports. 2022; 02(1):47-58
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participantes atingiram a amplitude de
movimento total de flexao de joelho,
estudo esse que entra em acordo com a
apresentagao clinica da nossa paciente,
uma vez que a mesma apresenta flexao
acima de 90° porém com uma limitacao
acentuada quando comparado ao lado
contralateral [14].

Segundo Rowe et al. [15], para
uma funcionalidade satisfatoria a
amplitude minima deve ser de 1109
uma vez que através de um estudo
realizado com goniometro eletronico foi
encontrado que a amplitude minima de
flexao de joelho para a marcha é de 90°,
subir e descer escadas 90° a 120° e para
atividades de vida didria como banho
135%, tendo como conclusao que 110°
corresponde a uma amplitude adequada
para atividades de vida diarias [15].

Encontramos também na
literatura uma associacao do alto risco
de queda em pacientes oncoldgicos
decorrentes de uma alteragao postural,
assim como mostrado no estudo de
Schmitt et al. [16] que através da
estabilometria realizada em uma
amostra de pacientes que sobreviveram
ao cancer foi possivel observar
durante o

alteragbes  posturais

ortostatismo, com estimulos
proprioceptivos tais como manter os
olhos abertos ou fechadosl6, assim
como mostrado também no estudo de
da Silva Alves et al. [17], realizado com
mulheres mastectomizadas que existe

uma diferenca em relacao a descarga de

peso durante o apoio bipodal devido a
uma mudanca no centro de massa em
relacdo ao lado acometido com o lado
nao acometido, ambos estudos
corroboram com os achados da
baropodometria realizada em nossa
avaliacgao.

Em decorréncia de multiplas
alteracOes, tais como diminuicao da
amplitude de movimento, diminui¢ao
da forca e alteragOes posturais, a marcha
apresenta-se alterada, assim como
mostrado no estudo de Matsusaka [18]
feito em 17 pacientes com histdrico de
osteossarcoma primadrio, através da
andlise de marcha feita por uma
plataforma de for¢a foi levado em
consideracao a forca de reacao ao solo,
cadéncia, velocidade da marcha e
variacoes do centro de massa, sendo
encontrada  alteragdes  significativas
principalmente uma diminui¢do da
forca de reagao ao solo.

Em relacdo a qualidade de vida,
deve-se primeiramente entender que os
fatores descritos e mensurados estao em
acordo com a individualidade bioldgica
do paciente em todas as dreas da vida
levando em considera¢ao o impacto da
doenca [19]. Para pacientes oncologicos
o desfecho em relacao a funcionalidade
encontra-se muitas vezes contraditorio,
uma vez que € possivel encontrar
resultados satisfatdrios tais como no
estudo supracitado de Higuchi et al. [14]
em que os pacientes apresentaram uma

pontuacdo média de 90% de

Brazilian Journal of Case Reports. 2022; 02(1):47-58
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funcionalidade com base no
questionario do MSTS, assim como ¢é
possivel encontrar resultados menos
satisfatorios, tal como demonstrado por
Huang et al. [20], que em estudo feito
com 69 pacientes avaliados pelo MSTS 6
meses apoOs a cirurgia, demonstraram
uma pontuagao meédia de 21 pontos,
valor este mais proximo do que foi

encontrado em nossa paciente, que

apresentou 11 pontos, sendo
correspondente a 36% de
funcionalidade.

Uma vez que assim como descrito
por Nayak et al. [21] a sintomatologia da
doenga tem uma grande influéncia na
qualidade de vida entre os pacientes
oncoldgicos, nao havendo
necessariamente algo que possa ser feito
para o controle do impacto dos sintomas
na qualidade de vida, mas sim um
manejo adequado dos mesmos e na
compreensao acerca da condigao de
vida apresentada pelo paciente visando
a busca pela melhora funcional e dos
objetivos acerca do tratamento.

Estudos encontrados na literatura
demonstram um prognostico com
mobilidade

articular, e uma esperada perda de

satisfatorio  grau de

massa muscular, o que diretamente
acarreta perda de forca muscular,
alteracOes de estabilidade estatica como
alteragdes de descarga de peso e
alteracdes no centro de massa [13, 16,
20], e mesmo que ainda existam fatores

conflitantes em relacao a funcionalidade

podem ser encontrados resultados
satisfatorios ou deficitarios que irdo
afetar diretamente a qualidade de vida
apresentada pela paciente, como pode
ser visto no nosso estudo.

O  acompanhamento  multi-
disciplinar do servico de Oncologia
Ortopédica junto a equipe de
fisioterapia citado no presente estudo
contribuiu  para  um  resultado
satisfatorio na retirada do tumor da
paciente, apesar de ainda ser encontrado
déficits na funcionalidade da paciente
que devem ser trabalhadas junto a
equipe de tisioterapia
musculoesquelética.

Dentro das limitacdes do estudo
encontra-se a descontinuidade do
tratamento fisioterapéutico devido a
questdes médicas, ndo sendo possivel
acompanhar a longo prazo o estado de
funcionalidade da paciente, além de ter
sido realizado o estudo de um tunico
caso para inferir implicages funcionais
de uma técnica cirurgica amplamente

utilizada na oncologia ortopédica.
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