A MEDICINA FiSICA E DE REABILITACAO INTEGRADA
NO TRATAMENTO MULTIDISCIPLINAR DA FIBROSE QUISTICA
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FIBROSE QUISTICA (FQ) A FIBROSE QUISTICA necessita de um trfatamento multidisciplinar
- a doenca hereditaria mais comum na populacao caucasiana
- incidéncia de 1 para 25.000 nados vivos Erenrsloss
- transmissao autossomica recessiva. -
Pediatria
Medicina Interna Gastrenterologia
O gene localizado no braco longo do cromossoma 7, codifica uma
proteina, denominada Regulador Transmembranar da Fibrose
Quistica (CFTR). A mutacao mais comum deste gene, resulta de :
ol e , MFR FIBROSE QUISTICA Enfermagem

uma deleccao na posicao AF508, no entanto, muitas outras
mutacdes podem conduzir a um fenotipo de FQ.
Ha uma grande variedade na apresentacao e na gravidade Fisioterapia s Psicologia

s & . e = utricao
clinicas. Os orgaos mais afectados sao o pulmao e o
pancreas.

Na maioria dos pacientes, a doenca apresenta-se, na -
infancia, como infeccdes recorrentes ou persistentes do

tracto respiratorio, malabsorcao intestinal e ma progressao A maioria da morbilidade e mais de 90% da mortalidade

ponderal. correlaciona-se com doenc¢a pulmonar crénica e suas
complicacgoes.

O papel da MFR no tratamento desta doenca, esta relacionado com:
- reducao da obstrucao das vias aereas, melhorando a drenagem de secrecoes Melhorar a funcao pulmonar
- promocao do exercicio aerébio e a tolerancia ao exercicio
- manutencao das amplitudes articulares
- manutencao/ melhoria da massa 6ssea
Nos periodos perioperatorios a cinesiterapia respiratoria deve ser mandatoria.

A reabilitacao respiratoria nesta patologia, tem um papel essencial no tratamento. Utiliza:

- técnicas de drenagem das vias aéreas — Passivas (drenagem postural, percussao toracica) ouActivas (drenagem autogénica,
ciclo activo)

- pode auxiliar-se de dispositivos de pressao expiratoria positiva ou pressao expiratoria positiva oscilante, dispositivos de
compressao toracica de alta frequéncia, ventilacao percissiva intrapulmonar)

Nenhuma das técnicas € melhor que a anterior. O tratamento deve ser direccionado e personalizado.

E importante a inclusdo do exercicio como parte do tratamento de reabilitacdo.

A utilizacao de técnicas com o objectivo de colheita de expectoracao é de extrema importancia, especialmente na crianca
mais peguena, porque o tratamento deve ser direccionado no sentido de identificar e erradicar as bactérias das vias aéreas,
nomeadamente a prevencao da colonizacao pela Pseudomonas aeruginosa, prevenindo a deterioracao da funcao pulmonar.

Terapéutica com corticoides

Malabsorcao Actividades em carga
Baixo peso Reducao da massa mineral ossea Exercicio

Infeccao cronica

Falta de exercicio As técnicas de cinesiterapia devem ser

executadas cuidadosamente sempre que haja risco de fractura.

A melhoria no tratamento da FQ e das suas complicagoes, sobretudo respiratorias,
conduziu a um aumento da esperan¢a de vida destes doentes.
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