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RESUMO

Este trabalho teve por objetivo avaliar a confiabilidade intraexaminador e
interexaminador de trés instrumentos de avaliacdo, por meio de teleatendimento,
em individuos com osteoartrite de joelho. Trata-se de estudo piloto com
avaliacdo realizada em dois momentos e por dois examinadores. Foram
avaliados por meio do Questionario WOMAC, Timed Up and Go Test e o Lower
Extremity Functional Scale (LEFS-Brasil), 07 individuos e todos com diagnostico
de osteoartrite. Os resultados demonstram que ha boa a excelente confiabilidade
intraexaminador na avaliacdo de pacientes com osteoartrite de joelho o que

indica que também podem ser utilizados na avaliagéo por teleatendimento.

Palavras-chave: Osteoartrite; Telemedicina; Incapacidade e Saude;

Articulacoes.

ABSTRACT

The objective of this study was to evaluate the intra- and inter-examiner reliability
of three assessment instruments, through telephone assistance, in individuals
with knee osteoarthritis. This is a pilot study with evaluation carried out in two
moments and by two examiners. Seven individuals and all diagnosed with
osteoarthritis were evaluated using the WOMAC Questionnaire, Timed Up and
Go Test and the Lower Extremity Functional Scale (LEFS-Brazil). The results
demonstrate that there is good to excellent intraexaminer reliability in the
evaluation of patients with knee osteoarthritis, which indicates that they can also

be used in the evaluation by tele-care.
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INTRODUCAO

A osteoartrite (OA) € uma doenca reumatologica, determinada pelo
Colégio Americano de Reumatologia como um grupo heterogéneo de condi¢des,
gue tem inicio nas articulacbes e se agrega a sintomas e nas imperfeicdes da
integridade da cartilagem articular, no revestimento articular e nos ligamentos.
Alias, a OA esta relacionada a deformidades no osso cortical e na margem da
articulagdo?. Os principais sintomas so a partir de sinais inflamatérios como dor
e edema, além de rigidez matinal, crepitacdes Osseas, atrofia ou hipotrofia da
musculatura e limitacdo da amplitude de movimento, dessa maneira gerando
alteracdes funcionais subjetivas, como a diminui¢do da velocidade da marcha e

dificuldades para subir e descer escadas?.

A avaliacao fisioterapéutica de individuos com OA nos joelhos consiste na
coleta de dados referente a histéria da moléstia, comportamento e quadro algico.
O exame fisico consiste na inspecdo, na qual os joelhos podem apresentar
edema e deformidades; avaliagdo dos movimentos ativos, que manifesta-se
restricdo e dor e testes de forgca muscular manual, nos quais podem apresentar

fraqueza e dor3.

A capacidade funcional dos membros comprometido pode ser avaliada de
diversas maneiras, tais como: testes que demostram restricao na atividade fisica
como caminhada de seis minutos, subida de escadas, suporte de pesos entre
outros. Pode ser também avaliado de diferentes formas através do uso de
guestionarios, na qual o paciente relata sobre suas limitacées e incapacidades.
Este Gltimo método é importante e muito admirado por sua simplicidade e por

expressar a opinido do paciente referente suas incapacidades®.

O propésito amplo e a facilidade das tecnologias digitais, ajustando-se as
necessidades na saude de cada contexto social, combinando solucdes
revolucionario de prestacdo de servicos da salde e abre grandes oportunidades
para 0 seu uso no caso das epidemias e pandemias, tal como a da COVID-19

vivenciada neste momento®.



Diferentes conselhos das categorias dos profissionais de saude ja vém
aderindo iniciativas para o uso de meios tecnolégicos de comunicagcdo como
modalidade de prestacao de servicos a distancia. Também houve sensibilizacao
dos conselhos da classe para se adequarem aos novos desafios impostos
pela COVID-19, especificamente o Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia
Ocupacional (COFFITO), através da Resolucdo n° 516/2020, que permitiu o
teleatendimento em especifico nos modos de teleconsulta, teleconsultoria e

telemonitoramento®.

No entanto, a principal limitagdo desse método de atendimento é a
conducédo da avaliacao fisioterapéutica, necessaria para que o paciente possa

ter seu atendimento planejado de acordo com a sua real necessidade’.

Diante disso, este trabalho teve por objetivo avaliar a confiabilidade
intraexaminador e interexaminador de trés instrumentos de avaliacdo que
roteineiramente sao utilizados na avaliacdo de pacientes com osteoartrite de

joelho, mas na condicéo de teleatendimento.

MATERIAIS E METODOS
Pacientes e desenho do estudo

Trata-se de um estudo piloto com avaliacdo realizada em dois momentos
e por dois examinadores, para avaliar a confiabilidade de 3 instrumentos na
avaliagao por teleatendimento de pacientes com osteoartrite de joelho. O estudo
foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa da Universidade Estadual do
Centro-Oeste (UNICENTRO), sob parecer de nimero 4.757.774 no ano de 2021.

A amostra foi selecionada por conveniéncia e foram avaliados 07
individuos de ambos os sexos (4 mulheres e 3 homens) com diagndstico de

osteoartrite.

Foram critérios de inclusdo: adultos e idosos com idade entre 35 e 80
anos, com diagndstico clinico de osteoartrite de joelho, com cognicdo e
comunicacdo preservados para que pudessem compreender os comandos
verbais, que apresentassem mobilidade, e acesso a internet e que possuissem

um acompanhante com idade maior que 18 anos no momento da avaliacao.



Foram critérios de excluséo: individuos com idade inferior a 35 anos de
idade e/ou superior a 80 anos, com lesdo no joelho de origem ligamentar ou
meniscal, histérico de trombose, protese total ou parcial de joelho, artrite
reumatoide, fibromialgia, déficits visual e/ou auditivo e doencas neuroldgicas que

afetassem o deslocamento e/ou marcha.

Procedimentos

Os voluntarios foram convidados a participar da pesquisa através da
divulgacdo em publicacdes de folders em aplicativos de rede social, e foram
analisados os prontuarios da policlinica Guairacd para buscar por antigos e

atuais pacientes que apresentavam diagnostico de osteoartrite em joelho.

Os interessados em participar da pesquisa foram esclarecidos sobre os
objetivos gerais do estudo e sobre os procedimentos da coleta. Para registrar o
consentimento em participar na pesquisa, o termo de consentimento livre e
esclarecido (TCLE) foi disponibilizado por meio digital através do Google

formuléarios.

Apés a assinatura do TCLE, a avaliacéo foi agendada para ser realizada
por teleatendimento em tempo real, por videoconferéncia usando o aplicativo

Zoom.

Para familiarizacdo com os instrumentos de avaliacdo, um video
explicativo foi apresentado com a execucdo dos testes, e na ocorréncia de
duvidas, estas foram esclarecidas. Os instrumentos de avaliacdo analisados
foram: indice de Western Ontario and McMaster Universities Arthritis Index
(WOMAC), Lower Extremity Functional Scale (LEFS-Brasil) e Time and Up Go
(TUG).

Para a avaliagdo da confiabilidade intra-examinador, nova avaliagéo foi
realizada com intervalo de 3 a 5 dias. Ainda, cada avaliacédo foi gravada, para
que a confiabilidade inter-examinador pudesse ser realizada por um segundo

avaliador.



Instrumentos de avaliacdo

WOMAC (Osteoarthritis Index) foi utilizado. Para autores como Copsey et
al.®, descreve como sendo uma medida, de qualidade de vida relacionada a
osteoartrite dos membros, 4 relatada pelo paciente e consiste em um
guestionario com 24 perguntas, com trés dominios, sendo 5 itens em relacéo ao
guadro algico; 2 itens relacionados a rigidez articular e 17 itens sobre atividade

fisica, apresenta relato de confiabilidade de teste-reteste (ICC 0,80 — 0,98)°.

O questionario Lower Extremity Functional Scale (LEFS-Brasil), contém
20 questdes especificas para as condicbes musculoesqueléticas dos membros
inferiores com sua pontuacéo variando de 0 a 80, que representa a maxima
capacidade funcional. As questdes relacionam-se com atividades de vida diaria
e cada questao pode ser classificada de 0 a 4 (extremamente dificil até nenhuma
dificuldade para as atividades)!°. Apresenta confiabilidade plausivel com ICC
0,96-0,98"

O TUG consiste de um teste indireto que se refere a mobilidade funcional
e a capacidade de um individuo em equilibrar-se mediante um esforco fisico com
mudanca de direcdo. O teste € mensurado em segundos, avaliando o tempo
gasto por um idoso para levantar-se de uma cadeira, andar uma distancia de trés
metros, dar a volta, caminhar em direcdo a cadeira e sentar-se novamente!?,
possui confiabilidade teste-reteste (ICC 0,75) e interexaminador excelente para

pacientes com osteoartrite 13-14,

No inicio do atendimento, o pesquisador solicitou a autorizacdo para
gravar a avaliacdo e o participante declarou em voz alta que esta de acordo.
Foram realizadas as seguintes perguntas: “Qual a sua idade? “Ha quanto tempo
tem o diagnostico de osteoartrite de joelho?”, “Qual a sua profissdo?”, “Toma
algum medicamento?”, “Se sim, quais? “O que vocé deixou de fazer por causa
da sua dor?”, as perguntas realizadas, sédo de grande relevancia na avaliacao de
pessoas com AO. Apds, foram aplicados os questionarios (WOMAC e LEFES-
Brasil), em que o pesquisador fez a leitura das questdes de cada questionario.
Na sequéncia foi exibido um video curto com explicacdo de como o teste TUG

deveria ser realizado. Nesse momento, 0 pesquisador esclareceu todas as



duvidas do participante e solicitou que fizesse o teste para familiarizacdo. Apos

deu o comando e o teste foi realizado e considerado como valido.
Andlise estatistica

Os procedimentos estatisticos foram realizados no software Statistical
Package for the Social Sciences (SPSS —23.0). Foi realizado o coeficiente de
correlacdo intraclasse (ICC — reprodutibilidade) para avaliacdo da
confiabiliadade intra e inter-analisador. Foi considerado que um ICC acima de
0,7 é limiar de “suficientemente reprodutivel”; valores de ICC abaixo de 0,70 séo
considerados ndo aceitaveis; entre 0,71 e 0,79, aceitaveis; entre 0,80 e 0,89

como muito bons: e acima de 0,90 excelentes'®.

RESULTADOS

A confiabilidade intra-examinador do WOMAC foi considerada muito boa
para avaliador 1 (0,84) e avaliador 2 (0,88), mas a confiabilidade inter-
examinador ndo foi considerada aceitavel (0,43). A confiabilidade intra-
examinador do LEFS foi considerada excelente (0,96) para avaliador 1 e
excelente (0,98) para avaliador 2, mas confiabilidade inter-examinador nao foi
considerada aceitavel (0,61). A confiabilidade intra-examinador do TUG foi
considerada excelente (0,97) para avaliador 1 e avaliador 2 (0,94), e a
confiabilidade inter-examinador néo foi considerada aceitavel (0,31), como visto

na tabela 1.

Tabela 1. Valores do Coeficiente de Correlacéo Intraclasse (ICC)

Teste Intra-examinador 1 Intra-examinador 2 Inter-examinador
WOMAC 0,84 0,88 0,43
Dor 0,72 0,73 0,98
Rigidez 0,77 0,80 0,96
Atividade Fisica 0,86 0,94 0,90

LEFS 0,96 0,98 0,61




TUG 0,97 0,94 0,31

Coeficiente de correlacdo intraclasse. Womac: Western Ontario and McMaster Universities
Arthritis Index. LEFS: Lower Extremity Functional Scale. TUG: Time and Up Go.

O desempenho dos pacientes nos testes funcionais esta apresentado na
tabela 2.

Tabela 2. Dados funcionais dos pacientes obtidos no WOMAC, LEFS e TUG expresso em média
e desvio padréo.

Avaliador 1 Avaliador 2
Momento Avaliacdo 1 Avaliacdo 2 Avaliacdo 1 Avaliacdo 2
WOMAC 4.49+3 27 4,5042.90 4,53+2.82 45242 87
(pontos)
Dor 34,28+25,8 38,57+23,5 35+24,15 39,28+24,05
Rigidez 35,71+34,93 35,71+27,41 35,71+31,81 35,71+27,41
At,':‘l,’s'?f;e 37,9+30,2 33,3+20,94 44,75+29,1 33,8+25,5
LEFS 36,5+15,9 39,8+17,2 35,4+16,3 39,4+16,7
(Pontos)
e 16,29+8,92 14,1949, 56 16,4548,71 13,3+8.78
(segundos)
DISCUSSAO

O objetivo do presente estudo foi avaliar a confiabilidade de 3
instrumentos de avaliacdo por teleatendimento, quando realizada em pacientes
com osteoartrite de joelho. A analise do Coeficiente de Correlagéo Intraclasse
(ICC) foi excelente indicando confiabilidade na avaliacao intra-examinador, o que
sugere que utilizar esses instrumentos é confiavel quando avaliada remotamente

por um unico avaliador.

Chagas, Pernambuco e Silva!®, em sua revisao de literatura, descreveram
alguns dos principais instrumentos funcionais empregados na avaliacdo da
osteoartrite de joelho. Os instrumentos mais empregados, de acordo com 0s
estudos consultados, foram o Timed up and go (TUG) e os questionarios de

autorrelato WOMAC, Lequesne e SACRAH. Para esse estudo, empregaram-se



alguns desses instrumentos descritos na literatura como de grande nivel
evidéncia (TUG, WOMAC E LEFS).

De acordo com os resultados obtidos de ICC, observa-se que as variaveis
dos instrumentos utilizados demonstram confiabilidade intra-examinador muito
boa e excelente, entretanto no inter-examinador ndo se teve resultados
satisfatorios, dessa maneira sendo ndo aceitaveis. Com isso visualizamos que
uma avaliacdo realizada por um mesmo avaliador a confiabilidade € aceitavel,
quando comparado a outro avaliador é visivel a diferenga, no entanto podemos
sugerir que a diferenca de resultados se da devido que cada avaliador tem uma

maneira de interpretar a resposta fornecida pelo avaliado.

Foram obtidos, ICC ndo aceitaveis no quesito interexaminador do
guestionario de WOMAC e LEFS, além do teste de TUG. Segundo Carneiro et
al.'’, em seu estudo sugere que a fraca confiabilidade interexaminadores, pode
ser devido a falta de treinamento do segundo examinador na aplicacdo da
avaliacao, de tal maneira sugerindo um preparo fundamental antes da realizacao

da avaliagéo.

Melo e Santos'®, apresentaram evidéncias acerca dos beneficios e
limitacOes da telerreabilitalacdo. Nele, o contato com o profissional acontece por
intermédio de videoconferéncias, mensagens e ligacdes e é de extrema valia
para a manutencao da orientacéo, troca de feedback e aumento da motivacao
no decorrer do periodo de tratamento. Alguns dos principais beneficios sédo a
facilidade de acesso, melhor comodidade, e reducéo de custos, visto que néao

necessita de deslocamento para o atendimento, entre outros.

Assim como descreve Santana!®, o telemonitoramento é baseado do
acompanhamento a distancia, do paciente atendido previamente de forma
presencial, por meios de comunicacao tecnoldgicos, enquanto a teleconsulta se

refere a consulta clinica realizada e registrada pelo fisioterapeuta.

Para autores como Candido et al.?°, a fisioterapia se inova ao oferecer
consultas, diagnosticos e orientacdes de exercicios aos pacientes a distancia,

através de um computador, celular (smartphone)e por uma plataforma de videos.



Embora o0 presente estudo tenha apresentado confiabilidade
intraexaminador alta a excelente e confiabilidade interexaminador alta, algumas
limitacbes devem ser apresentadas, tais como 0 numero da amostra e a
desprovida literatura disponivel que possa ser correlacionada com os dados

obtidos a partir da aplicacéo dos instrumentos avaliativos propostos.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados demonstram que ha boa a excelente confiabilidade
intraexaminador na avaliagcdo de pacientes com osteoartrite de joelho, o que
indica que também podem ser utilizados na avaliagdo por teleatendimento.

Ressalta-se a necessidade na realizacdo de estudos na tematica.
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