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Upper limb lymphedema treatment application
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um meio de atualizagdo técnico-cientifica de facil acesso e de baixo custo que pode

auxiliar o profissional de satide a proporcionar o melhor tratamento para o paciente.

O objetivo desse estudo foi construir um aplicativo para tratamento de linfedema de

membros superiores. Método: A construcéo do aplicativo ocorreu em quatro etapas:

(1) Concepcéo, envolvendo a identificagdo das necessidades do desenvolvimento do

aplicativo; (2) Elaboragio do contetdo, incluindo a revisio integrativa da literatura

nas principais bases de dados; (3) Construgao, consistindo na estruturaciao do banco

de dados e desenvolvimento do software; e (4) Transi¢io, compreendendo a realizacio

de testes de funcionalidade. Resultados: O aplicativo desenvolvido (Linfedema

APP) é composto por 31 telas, 4 figuras e 3 videos. Ele foi registrado no Instituto

Nacional da Propriedade Industrial (INPI) do Ministério do Desenvolvimento,

Industria e Comércio Exterior e esta disponivel gratuitamente na Google Play Store.

Conclusao: Apés a revisao integrativa da literatura nas principais bases de dados,

foi desenvolvido o aplicativo “Linfedema APP”, o qual se constitui em ferramenta

prética para qualificar, direcionar e guiar o fisioterapeuta na realizagio dos exercicios

nas pacientes pés- mastectomizados com linfedema em membros superiores.

Descritores: Linfedema; Protocolos clinicos; Modalidades de fisioterapia;
Aplicativos méveis; Linfedema relacionado a cincer de mama.

= ABSTRACT

Introduction: Secondary lymphedema commonly develops due to trauma to the lymphatic

system, and may occur after cancer surgery. The mobile application is an easily accessible

and low-cost means of technical-scientific updating that can help the health professional

to provide the best treatment for the patient. Thus, the objective of this study was to build

an application for the treatment and prevention of upper limb lymphedema. Methods:

The construction of the application took place in four stages: (1) Conception, involving

the identification of application development needs; Content development, including

an integrative literature review in the main databases; (3) Construction, consisting of

structuring the database and developing the software; and (4) Transition, comprising

carrying out functionality tests. Results: The developed application (Linfedema APP)

consists of 31 screens, 4 figures and 3 videos. It was registered at the National Institute of

Instituigdo: Faculdade de Ciéncias Industrial Property (INPI) of the Ministry of Development, Industry and Foreign Trade, and
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APP para tratamento do linfedema de membros superiores

INTRODUCAO

O linfedema é uma das complicacées relevantes
que ocorrem no pds-operatoério de pacientes submetidas
a procedimento cirurgico para tratamento do cancer,
resultante da concentragio de liquido no intersticio, com
amplo agrupamento proteico motivado por desordens
da circulacéo linfatica que agridem, sobretudo, os
membros superiores!. A incidéncia do linfedema em
pacientes pés-mastectomia ocorre em torno 20% a 30%
dos casos, com uma taxa de prevaléncia de 15% a 30%"3.

E fundamental que as pacientes que sao
submetidas a mastectomia sejam atendidas no pés-
operatorio pelo fisioterapeuta. Tal profissional tem como
objetivos controlar a dor no pés-operatério, prevenir
ou tratar linfedema e alteracbes posturais, promover
o relaxamento muscular, manter a amplitude de
movimento do membro superior envolvido, e melhorar
o aspecto e a maleabilidade da cicatriz, prevenindo
ou tratando as aderéncias’*. Uma das intervencoes do
fisioterapeuta é a terapia complexa descongestiva, que
consiste em quatro tipos de abordagens: orientagio
quanto aos cuidados com a pele, a drenagem manual
linfatica, o enfaixamento compressivo e os exercicios
linfomiocinéticos - todos com o objetivo de reduzir o
linfedema®*.

Para que o fisioterapeuta forneca as orientacgoes,
é necessario que tenha conhecimento técnico-cientifico
e que seja capaz de elaborar recursos educativos e
tecnologias (aplicativos, jogos eletroénicos, curso online,
prontuério eletrénico), com baixo custo, maior eficacia,
facilidade e acessibilidade a populagao®®.

Diversos estudos vém mostrando que os
aplicativos tém sido desenvolvidos para cuidar, guiar
decisoes clinicas. Sdo estudos validados e resultados
de recomendacoes baseadas em pesquisas para a
préatica®’. A construgéao de um aplicativo para aparelhos
moéveis oferece aos profissionais, cuidadores e aos
pacientes um meio de consulta rapida. Ele é facilmente
transportado para os diversos cendrios de praticas em
estabelecimentos de saude. Deseja-se que, ao acessar
este tipo de ferramenta, duvidas sejam sanadas e haja
mais autonomia, tanto na execugiao dos exercicios de
fisioterapia quanto no controle da evolugio clinica®*.

Elaborar um aplicativo voltado para pacientes
po6s-mastectomizados com linfedema de membros
superiores (MMSS) revela-se como uma agéo inédita
na Fisioterapia. Trata-se de uma abordagem de grande
relevancia cientifica e social na medida em que confere
acessibilidade as formas de cuidado especificas, e
garante facilidade no acesso as informacgdes e ao
controle de evolugdo dos pacientes. O aplicativo
desenvolvido evidencia-se como um novo caminho
terapéutico na area de reabilitacdo de pacientes
mastectomizadas.

OBJETIVO

Assim sendo, o objetivo desse estudo foi construir
um aplicativo para prevencéo e tratamento de
linfedema de MMSS.

METODO

Estudo aplicado na modalidade de producéo
tecnolégica, do tipo pesquisa de desenvolvimento
metodolégico para a construcio de um aplicativo para
prevencio e tratamento de linfedema de MMSS em
pacientes pés-mastectomizadas, intitulado “Linfedema
APP”.

Como metodologia de desenvolvimento
do aplicativo, optou-se pelo Design Instrucional
Contextualizado (DIC), que envolve uma proposta
construtivista e consiste na agio intencional de
planejar, desenvolver e aplicar situagbes didaticas
especificas, incorporando mecanismos que favorecam
a contextualizagdo®.

A construgio do aplicativo ocorreu em quatro
etapas incluindo concepcio, elaboragéo do contetdo,
construcdo do aplicativo e a realizacido de testes de
funcionalidade.

A concepcao do estudo consistiu em entender
o problema educacional e elaborar uma solucgéo
relacionada. Foi realizada uma busca de anterioridade
para verificar a existéncia de aplicativos que orientem o
fisioterapeuta na avalia¢éo, prevencio e tratamento de
linfedema de MMSS em pacientes pés-mastectomizadas.

Apés a verificagdo da existéncia do problema, foi
realizada entdo uma revisédo integrativa da literatura
nas bases de dados das Ciéncias da Saude, incluindo
Biblioteca Cochrane, SciELO, LILACS e MEDLINE
utilizando como descritores: linfedema e fisioterapia.

Para sele¢éo das publicagées a serem incluidas na
revisio, foram adotados como critérios de incluséao dois
eixos basicos: apenas estudos primarios que tivessem
ligagao diretaa tematica; estar disponivel na integra e
sem delimitagio temporal proposta, pois a intencao era
compilar todos os estudos que atendessem aos critérios
estabelecidos. Foram excluidos os capitulos de livros,
teses, dissertagdes, monografias, relatérios técnicos,
trabalhos de referéncia e artigos que, ap6s leitura
do resumo, nao convergiam com o objeto de estudo
proposto, além das publicagdes que se repetiram nas
bases de dados e biblioteca virtual.

Ap6s leitura dos resumos, foram selecionados
artigos que descreviam os descritores linfedema e
fisioterapia. A partir deste levantamento, foi criado o
aplicativo para tratamento e prevencio da paciente pés-
mastectomizada com linfedema de MMSS (Figura 1 e
Quadro 1).
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Figura 1. Fluxograma do processo de identificagao, selegéo e inclusdo dos estudos, elaborados a partir da recomendacédo Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA).

O planejamento e a producédo do contetdo
didatico compreenderam a definicdo dos tépicos e
redagéo dos assuntos. Para a construgéo do aplicativo,
foram selecionadas as midias, assim como o desenho
da interface (layout). Optou-se pela utilizacdo de
textos, ilustragoes, e videos estruturados em tépicos
e conectados por hipertextos (links). Foi definida a
estrutura de navegacio e realizado o planejamento da
configuracido de ambientes.

Fez-se a configuracdo das ferramentas e dos
recursos tecnolégicos educacionais, bem como a
construgdo de um ambiente para baixar (download) o
aplicativo na Internet e sua instalagdo no dispositivo
moével.

Em seguida, realizaram-se os testes de funcio-
nalidade (usabilidade, desempenho, compatibilidade e

funcional). O processo de teste foi feito de acordo com
as etapas descritas na sequéncia:

* Teste de usabilidade: a fim de verificar se o
usuario poderia intuitivamente utilizar o aplicativo da
tela inicial até o resultado final. Os autores do projeto
utilizaram o aplicativo cinco vezes, efetuando cadastros
do paciente e verificando os procedimentos de
tratamento fisioterapéutico no paciente com linfedema.

* Teste de desempenho: foi avaliada a capacidade
de resposta apés cada comando efetuado. Durante
a utilizacdo do aplicativo, foi checado, pelo analista
de sistemas e pelos autores do projeto, o tempo de
inicializa¢édo, de mudanca das telas e de finalizacao do
aplicativo. Levaram-se em consideragio o tempo de
acesso a cada tela, tempo para cadastro de um novo
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Quadro 1. Caracteristicas dos estudos selecionados para o aplicativo para tratamento de paciente pés-mastectomizado com
linfedema de membros superiores.

Periodico. Ano;

Volume (Numero): Pagina

Howell DM, et al.

Carvalho APF &
Azevedo EMM

Forner-Cordero I,
et al.

Soares HPS, et al.

Kim DS, et al.

Hacard F, et al.

Kasseroller RG &
Brenner E

Karafa M, et al.

Melam GR, et al.

Bozkurt M, et al.

Tambour M, et al.

Melgaard D

Dayes IS, et al.

Park JH

Oliveira MMF, et al.

Haghighat S, et al.

Complete decongestive therapy for lymphedema following
breast cancer treatment (Protocol).

Estudo comparativo entre a fisioterapia aquética e a
convencional para reduzir linfedema pés-tratamento
cirtrgico de cincer de mama: ensaio clinico randomizado /
Comparative study between the aquatic physiotherapy and
the conventional for lymphedema reduction after surgical
treatment for breast cancer: randomized clinical trial

Predictive Factors of Response to Decongestive Therapy in
Patients with Breast-Cancer-Related Lymphedem

Complex decongestant therapy with use of alternative
material to reduce and control lymphedema in patients with
endemic area of filariasis: a clinical trial

Effect of active resistive exercise on breast cancer-related
lymphedema: a randomized controlled trial

Measurement of skin thickness and skin elasticity to evaluate
the effectiveness of intensive decongestive treatment in patients
with lymphoedema: a prospective study

A prospective randomised study of alginate-drenched
low stretch bandages as an alternative to conventional
lymphologic compression bandaging

The effect of different compression pressure in therapy of
secondary upper extremity lymphedema in women after
breast cancer surgery

Effect of complete decongestive therapy and home program
on health- related quality of life in post mastectomy
lymphedema patients

Effectiveness of Decongestive Lymphatic Therapy in Patients
with Lymphedema Resulting from Breast Cancer Treatment
Regardless of Previous Lymphedema Treatment

Manual lymphatic drainage adds no further volume reduction
to Complete Decongestive Therapy on breast cancer-related
lymphoedema: a multicentre, randomised, single-blind trial

What is the effect of treating secondary lymphedema after bre-
ast cancer with complete decongestive physiotherapy when
the bandage is replaced with Kinesio Textape? — A pilot study

Randomized Trial of Decongestive Lymphatic Therapy for the
Treatment of Lymphedema in Women With Breast Cancer

The effects of complex exercise on shoulder range of motion
and pain for women with breast cancer-related lymphedema:
a single-blind, randomized controlled trial

Long term effects of manual lymphatic drainage and active
exercises on physical morbidities, lymphoscintigraphy
parameters and lymphedema formation in patients operated
due to breast cancer: a clinical trial

Comparing two treatment methods for post mastectomy
lymphedema: complex decongestive therapy alone and in
combination with intermittent pneumatic compression

Cochrane Database Syst Rev. 2009

Rev Bras Mastologia. 2009;19(4):133-40

Ann Surg Oncol. 2010;17(3):744-51

Fisioter Pesqui. 2016;23(3):268-77

Arch Phys Med Rehabil. 2010;91(12):1844-8

Skin Res Technol. 2014;20(3):274-81

Support Care Cancer. 2010;18(3):343-50

Lymphology. 2018;51(1):28-37

BMC Womens Health. 2016;16(1):16-23

Breast J. 2017;23(2):154-8

Br J Cancer. 2018;119(1):1215-22

Physiother Theory Pract. 2016;32(6):446-51

J Clin Oncol. 2013;31(30):3758-63

Breast Cancer. 2017;24(4):608-14

PLo0S One. 2018;13(1):e0189176

Lymphology. 2010;43(1):25-33
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Quadro 1. Caracteristicas dos estudos selecionados para o aplicativo para tratamento de paciente pds-mastectomizado com
linfedema de membros superiores.
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Efficacy of manual lymphatic drainage and intermittent
pneumatic compression pump use in the treatment of
lymphedema after mastectomy: a randomized controlled trial

Interest of an auto-adjustable nighttime compression sleeve
(MOBIDERM?® Autofit) in maintenance phase of upper limb
lymphedema: the MARILYN pilot RC

Is Continuous Passive Motion Effective in Patients with Lym-
phedema? A Randomized Controlled Trial

Intermittent pneumatic compression acts synergistically
with manual lymphatic drainage in complex decongestive
physiotherapy for breast cancer treatment-related
lymphedema

Effectiveness and safety of a product containing diosmin,
coumarin, and arbutin (Linfadren®) in addition to complex
decongestive therapy on management of breast cancer-
related lymphedema

Complex Decongestive Lymphatic Therapy With or Without
Vodder II Manual Lymph Drainage in More Severe Chronic
Postmastectomy Upper Limb Lymphedema: A Randomized
Non-Inferiority Prospective Study

Effects of a complex rehabilitation program on edema
status, physical function, and quality of life in lower-limb
lymphedema after gynecological cancer surgery

The effect of relaxation techniques on edema, anxiety
and depression in post-mastectomy lymphedema patients
undergoing comprehensive decongestive therapy: A clinical
trial

Effects of Aqua-Lymphatic Therapy on Lower Extremity
Lymphedema: A Randomized Controlled Study

Intensive complete decongestive physiotherapy for cancer-
related upper-limb lymphedema: 11 days achieved greater
volume reduction than 4

Complex decongestive therapy and taping for patients with
postmastectomy lymphedema: A randomized controlled study

Ultrasonographic Evaluation of the Effects of Progressive
Resistive Exercise in Breast Cancer-Related Lymphedem

Synergistic effects of proprioceptive neuromuscular
facilitation and manual lymphatic drainage in patients with
mastectomy-related lymphedema

Bibliometric analysis of breast cancer-related lymphoedema
research published
from 2007-2016

Exercise-based interventions for cancer survivors in India:
a systematic review

Understanding the acceptability and
feasibility of a regional Lymphoedema surveillance
programme: a pilot study
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paciente, e a leitura do procedimento de tratamento
de fisioterapia.

* Teste de compatibilidade com o referencial
tedrico foi dividido em duas fases. Primeiramente, o
teste verificou as informacgées em nivel seméntico e
sintatico do contetido do aplicativo. Em uma segunda
fase, foi utilizado o teste funcional ou caixa-preta para
testar o sistema. Este teste foi conduzido pela analista
de sistemas.

Para o teste funcional do aplicativo, foram
escolhidos alguns dispositivos que tivessem como
determinantes a tecnologia Android, caracterizados
por equipamentos do tipo mével (mobile) e com
conectividade WiFi disponivel para acesso a rede
sem fio para a realizacdo dos testes de usabilidade e
compatibilidade. Todo o processo de teste foi conduzido
tanto pelos autores como pelo analista de sistemas.

RESULTADOS

O aplicativo composto por 31 telas, 4 figuras e 3
videos. A tela inicial contém os icones “Entrar” para
usuarios ja cadastrados ou “Cadastrar” para os novos.
Ao finalizar o cadastro (Figura 2a), o usudrio abrira
a tela da anamnese ao clicar “Avancar” (Figura 2b).
Apbs o preenchimento da anamnese, o usuério sera
direcionado para a tela do exame fisico (Figura 2c), em
que podera avaliar a amplitude de movimento com o
auxilio de ilustragoes e instrugdes de como realizar a
técnica de medigio.

Figura 2. Exemplos de telas do aplicativo Linfedema APP. Telas de (a)
cadastro do usuario, (b) preenchimento da anamnese, e (c) exame fisico.

Ao clicar “Avancar”, abrira a tela de perimetria
para o paciente com linfedema de MMSS. Apoés a
visualizagdo do video demonstrativo da técnica de
perimetria (Figura 3a), o usuario podera preencher os
dados coletados nos campos do formulario (Figura 3b)
de acordo com altura e seguimento do membro afetado.

Apbs a realizagdo da anamnese, exame fisico
e perimetria, e dependendo dos resultados obtidos e

Figura 3. Exemplos de telas do aplicativo Linfedema APP (a) Video
demonstrativo da técnica de perimetria e (b) formulario para coleta de

dados.

das caracteristicas da pele, o usuario sera direcionado
automaticamente para as indicac¢oes de tratamento,
conforme o grau de estadiamento clinico do linfedema
(Figura 4). O aplicativo oferece opcbes de condutas
terapéuticas para paciente pés-mastectomizado com
linfedema de MMS e indica os cuidados preventivos
(Figura4a, b e c).

Figura 4. Exemplos de telas do aplicativo Linfedema APP. Telas apresentando
videos para (a) tratamento grau 1 e (b) tratamento grau 2, e (c) indicagoes de
cuidados preventivos para linfedema de membros superiores.

O aplicativo foi registrado no Instituto Nacional
da Propriedade Industrial (INPI) do Ministério do
Desenvolvimento, Industria e Comércio Exterior
e estéd disponivel na Google Play Store sob o nome
“Linfedema APP”.

DISCUSSAO

A escolha do tema para o aplicativo “Linfedema
APP” surgiu emrazio das dificuldades observadas pelos
pesquisadores durante suas praticas clinicas no sentido
de que alguns profissionaistém dificuldade para avaliar,
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prescrever medidas preventivas e conduta terapéutica
para o paciente pés-mastectomizado com linfedema de
MMSS. Foi entdo realizada uma busca de anterioridade
que mostrou que nio hi nenhum aplicativo que ajude
ou oriente o fisioterapeuta numa avaliacido. Diante
desse fato, optou-se pelo desenvolvimento do aplicativo
“Linfedema APP” que, apds avaliagdo do paciente,
fornecera aos profissionais indicagées de medidas
preventivas e exercicios fisioterapéuticos.

No Brasil, a utilizagdo de software para gestédo
tem crescido de forma exponencial em diferentes areas.
No processo de trabalho dos profissionais da saude, a
informéatica aprimora-se cada vez mais por meio do
desenvolvimento e avalia¢io das ferramentas, processos
e estruturas que auxiliam estes profissionais na gestao
do cuidado, sejam eles preventivos ou terapéuticos™518,

Os profissionais que tratam dos pacientes
pds-mastectomizados com linfedema de MMSS, ao
utilizarem o aplicativo desenvolvido neste estudo,
estardao adquirindo e desenvolvendo habilidades
clinicas, pois irdo prestar uma assisténcia com minimo
risco possivel, sem danos e eventos adversos, enfim,
uma assisténcia com seguranca aos individuos pés-
mastectomizados, uma vez que esse instrumento
tecnolégico foi desenvolvido com embasamento
cientifico, por meio de reviséo integrativa da literatura
encontrada nas principais bases de dados.

Quanto mais informacées clinicas sdo fornecidas
por um aplicativo, melhor sera a tomada de deciséo.
Dessa forma, é imprescindivel desenvolver ferramentas
tecnolégicas que tornem mais eficiente o manejo clinico
relacionado as pessoas com linfedema pés-mastectomia,
como também minimizem as dificuldades e deficiéncia
dos profissionais de satide em relacdo a pratica
clinica®®.

O aplicativo “Linfedema APP” permite aos
fisioterapeutas, através de smartphones, notebooks e
tablets, o acesso rapido a informacéo durante a consulta
e avaliagdo clinica, auxiliando o profissional na coleta
de dados, pois o aplicativo fornece relatério de toda a
avaliacao e dos procedimentos realizados. Ele também
disponibiliza videos demonstrando a técnica dos
exercicios fisioterapéuticos.

Um aplicativo deve ter impacto social, ofertar
aos profissionais da satde fundamentagéo tedrica e
prética, bem como padronizacao da avaliacdo, medidas
preventivas, condutas terapéuticas e instrucoes para o
autocuidado, que resultam em melhoria da assisténcia
prestada aos pacientes, cuidado individualizado e
sistematizado, maior seguranca para o profissional da
saude e para os pacientes>2%,

Com o avango tecnolégico, principalmente
de aparelhos telefonicos, a utilizagdo de aplicativos
esti se tornando cada vez mais comum; desta forma,

os profissionais tomaréo decisées mais embasadas,
seguindo protocolos clinicos que serdo evolutivamente
mais eficazes, propiciando menor chance de erro
durante o procedimento clinico!?%,

CONCLUSAOQO

Apés a revisido integrativa da literatura nas
principais bases de dados, foi desenvolvido o aplicativo
“Linfedema APP”, o qual se constitui em ferramenta
prética para qualificar, direcionar e guiar o fisioterapeuta
na realizacdo dos exercicios nas pacientes pés-
mastectomizadas com linfedema em MMSS.

COLABORACOES

GMS  Anilise e/ou interpretagdo dos dados, Anélise

estatistica, Aprovagéo final do manuscrito,
Conceitualizagio, Concepcio e desenho do
estudo, Gerenciamento do Projeto, Investigacéo,
Metodologia, Redagéao - Revisdo e Edigéo,
Software, Supervisao, Validagio.

JIR Aprovagio final do manuscrito, Coleta de Dados,

Concepcgéo e desenho do estudo, Investigacio,
Software, Validagéo.

GCMR Redagio - Preparacgio do original, Redagéo

- Revisdo e Edigao, Software, Validagao,
Visualizagio.
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