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APRESENTACAO

Esta sendo cada vez mais necessarios, estudos e pesquisas novas sobre
doencas com maior indice de mortalidade e morbidades em nosso pais. A terceira
edicdo do compilado de temas sobre fisioterapia nos traz estudos com atualizagoes
e reflexdes sobre estas doencgas, novas abordagem e pensamentos que nos fazem
refletir sobre a prevencdo e principalmente a reabilitacdo reinserindo o paciente
portador na sociedade, tornando produtivo novamente, sendo que hoje a populacéo
idosa precisa ser produtiva, pois 0 nosso sistema econémico ndo nos permite uma
aposentadoria tranquila, entdo devemos trabalhar com prevencao, terapias alternativas
e reabilitadoras por completo, que amparem a nossa populacdo em termos de saude
e bem-estar.

A atencéo integral a saude faz referéncia a promog¢ao, protecéo e recuperagéo
da saude em todos os trés niveis de atencédo, levando em conta o contexto social e
a individualidade, ndo generalizando a abordagem do paciente, o que com certeza
e comprovadamente leva ao insucesso das terapias. Assim sendo, a formacgao
profissional deve ser diferenciada, professores devem estar atentos a ensinar o aluno
a pensar sobre a patologia em cada individuo, porque cada paciente apresenta a
doenca de uma forma, os niveis de dor diferem de pessoa para pessoa, bem como a
resposta ao tratamento.

O sucesso para uma populacdo saudavel € o conhecimento tanto da propria
populacéo como dos profissionais que a orientam e tratam. O Brasil ainda tem um longo
caminho a atencao primaria de saude que € a prevencéo. Ensinar os profissionais a
avaliarem e tratarem o paciente individualmente, sem protocolos predefinidos.

O cancer, uma patologia crescente e desafiadora, mundialmente, pode provocar
alteracdes funcionais, como diminuicao da amplitude de movimento ativo e passivo,
diminuicdo de forca muscular, limitacdo de mobilidade funcional, com isso surge a
necessidade de inserir os cuidados paliativos aos pacientes e familiares, para isto o
profissional fisioterapeuta deve sempre se atualizar sobre este tema.

A prematuridade também é um grande desafio para saude publica, ele é um
grande fator de risco para disturbios do desenvolvimento motor. Somado a equipe
multidisciplinar o fisioterapeuta atua afim de contribuir para redu¢ao da mortalidade e
morbidades advindas deste episodio.

A faixa etaria trabalhadora apresenta alta indice de disturbios osteomusculares
relacionados ao trabalho. Ha uma complexidade em se diagnosticar a doenga laboral e
determinar a conexao causal entre a doenca e o trabalho. Comprometendo o individuo,
que nao recebe o tratamento adequado para assim voltar a exercer sua atividade
laboral, prejudicando assim a previdéncia social. Estudos e atualizagbes nesta area
nos ajudam a melhorar nestes aspectos.

A dor, seja de qualquer origem, leva a frustacdo do paciente, diminuindo sua
produtividade de uma forma geral, para isto, lendo os artigos deste compilado tenha



em mente sempre a atualizac&o, o pensamento critico, sobre os temas e sobre como
vocé trabalha este paciente. Como vocé o vé? Como vocé deve trata-lo? Qual seu
empenho nisso? Pense e ATUALIZE-SE sempre.

Aproveite e Leitura!

Anelice Calixto Ruh
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CAPITULO 14

IMPORTANCIA~DO FISIOTERAPEUTA
NA ATENCAO BASICA DE SAUDE

Fernanda Cristina de Oliveira
FAVICOSA/UNIVICOSA

Vicosa - Minas Gerais

Carla Alcon Tranin.
FAVICOSA/UNIVICOSA

Vigcosa - Minas Gerais

Célia Maria Oliveira Gomide
FAVICOSA/UNIVICOSA

Vicosa - Minas Gerais

RESUMO: O objetivo do presente estudo foi
identificar e analisar estudos na literatura a
cerca do conhecimento sobre a incontinéncia
urinaria de mulheres que utilizam o servigo
de salde publica. Visto que o publico é
atendido por estratégias preventivas de saude,
como parte complementar das estratégias
implantadas principalmente com o fisioterapeuta
como profissional atuante na prevencéo
desta patologia, perdendo assim a viséo
que o fisioterapeuta tinha de ser apenas um
profissional voltado para reabilitacdo. Existem
no NASF (Nucleo de Apoio a Saude da Familia)
varias formas de atuacao do fisioterapeuta que
podem ser voltados para saude da mulher,
como educacao em saude fazendo com que a
populacao entenda a necessidade do tratamento
para a patologia. Constatou-se que a literatura
ainda nao possui muita bagagem a cerca do
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tema, ja que a atuacado do fisioterapeuta ainda
€ nova na atencéo primaria.
PALAVRAS-CHAVE: Fisioterapia,
Incontinéncia Urinaria, Saude Publica.

IMPORTANCE OF THE PHYSIOTHERAPIST
IN BASIC HEALTH CARE

ABSTRACT: The aim of the present study was
to identify and analyze studies in the literature
about the knowledge about urinary incontinence
of women using the public health service.
Since the public is assisted by preventive
health strategies, as a complementary part
of the strategies implemented mainly with the
physiotherapist as a professional involved in
the prevention of this pathology, thus losing the
view that the physiotherapist had to be only a
professional aimed at rehabilitation. There are
several ways in which the physiotherapist can
work for the health of the woman, such as health
education, so that the population understands
the need for treatment for the pathology in the
NASF (Family Health Support Center). It was
found that the literature still does not have much
baggage about the subject, since the physical
therapist’s performance is still new in the primary
care.

KEYWORDS: Physical Therapy, Urinary
Incontinence, Public Health.
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11 INTRODUCAO

A Incontinéncia Urinaria (IU) é definida como toda perda involuntéria de urina.
(BOTELHO, SILVA, CRUZ, 2007). Existem diversos tipos de IU, sendo os mais comuns:
Incontinéncia Urinaria de Esforco, definida como perda urinaria que ocorre ao realizar
algum exercicio fisico, espirrar ou tossir. Incontinéncia Urinaria de Urgéncia que é a
perda involuntaria de urina antecedida por urgéncia e Incontinéncia Urinaria Mista,
a perda involuntaria de urina que acontece tanto por esforco quanto por urgéncia
(BARBOSA et al,2009).

Uma das perdas funcionais da pessoa idosa é a degradacdo de forca e massa
muscular, em funcédo disso ocorre o surgimento da IU e diminuicdo da mobilidade
fisica. (ALVARENGA-MARTINS et. al, 2017).

Na literatura ha evidéncias de que a Incontinéncia Urinaria ndo é considerada
pelas mulheres uma disfungcdo importante, uma vez que supdem que os sintomas sé&o
normais da idade. Além de muitas mulheres n&o terem conhecimento que existe um
tratamento para a IU. (BARBOSA et al,2009).

A atencdo integral & saude da mulher faz referéncia a promocéo, protecao e
recuperacao da saude em todos os trés niveis de atencao, levando em conta o contexto
social e a individualidade. O Sistema Unico de Satde deve estar capacitado e orientado
parapromoverasaudedapopulagaofemininaconsiderandoasnecessidadesegarantindo
o controle das patologias mais comuns que acometem tal grupo. (BRASIL, 2002).

Existe no NASF (Nucleo de apoio a saude da familia) a educacéo continuada que
€ uma forma dos profissionais levarem um pouco de conhecimento em saude para a
populacdo da comunidade, fazendo com que as mesmas possam tomar certas atitudes
em relacao a sua saude e também ao ambiente em que vivem. O fisioterapeuta nesse
aspecto pode realizar palestras sobre temas que envolvem sua pratica profissional,
e podem ocorrer em diversos locais da comunidade, como escolas, grupos de apoio,
UBSs, empresas etc. Podem ser desenvolvidas agbes em saude para um grupo
especifico, de acordo com Quartiero (2012), como por exemplo Saude da Mulher,
onde pode realizar palestras e exercicios preventivos, orientacées de posturas e etc.

2 | MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revisdo de literatura como o objetivo de reunir o conhecimento
existente sobre o nivel de conhecimento de mulheres com Incontinéncia Urinaria € o
papel do profissional fisioterapeuta no tratamento da mesma.

Para auxiliar na pesquisa foi realizada uma revisdo nas seguintes bases de
dados: Lilacs (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Servicos de Saude) e
Google Académico. Os artigos escolhidos foram encontrados utilizando as seguintes
palavras- chave: Incontinéncia Urinaria, Fisioterapeuta na Saude da Mulher, Saude da
Mulher e Incontinéncia na Saude Publica. Os artigos foram selecionados em portugués,
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publicados apds 2002.
Depois de ler 12 artigos foram selecionados 6 que abordavam melhor o tema
proposto.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

O Fisioterapeuta quando inserido no NASF, perde a visdo de uma atuacéo
reabilitadora e passa a fazer parte da prevencdo e promocéo da saude levando em
conta a integralidade de cada paciente e desenvolvendo ag¢des voltadas a saude.
(FORMIGA, RIBEIRO, 2012), podendo atuar com estratégias preventivas para
incontinéncia urinaria.

Segundo Quartiero (2012), o Fisioterapeuta atuante na Atencdo Basica deve
ter uma participacéo na promogéao e no tratamento, os atendimentos nao devem ser
exclusivamente em uma sala e ndo precisam ser individuais, o fisioterapeuta também
atua nas visitas domiciliares o que ajuda na criagao de vinculo com o paciente.

O papel do fisioterapeuta no NASF envolve agdes como, visita domiciliar como
citado anteriormente, atividades em grupo que devem ser focadas na promocéo de
saude, atendimentos individuais que devem serrealizados considerando a singularidade
do paciente, investigacao epidemiologica para que acontecam ac¢des de promogéao e
prevencao de acordo com cada realidade (QUARTIERO, 2012).

41 CONSIDERACOES FINAIS

Com esse trabalho podemos constatar que ndo possui na literatura uma boa
bagagem sobre o tratamento da incontinéncia urinaria na realidade da saude publica,
mesmo sabendo que € uma patologia comum entre as mulheres e sabendo também
que a fisioterapia pode tratar a patologia.

Os estudos que consideramos mostram que a atuacéo do fisioterapeuta teve
gue se remodelar para se encaixar na saude publica, uma vez que o fisioterapeuta era
considerado um profissional reabilitador e agora passa a ser também um profissional
gue se preocupa com a prevencao, o que pode explicar o fato de ter poucos relatos na
literatura sobre o tratamento da incontinéncia urinaria na realidade da saude publica.

Também podemos notar que a maioria das mulheres ndao procuram ajudar para
tratar a Incontinéncia Urinaria dificultando ainda mais a atuacao do fisioterapeuta no
tratamento da patologia.

REFERENCIAS

ALVARENGA-MARTINS, N. et, al. Incontinéncia urinaria: uma analise a luz das politicas de
envelhecimento. Revista de enfermagem UFPE on line-ISSN: 1981-8963, v. 11, n. 3, p. 1189-1199,
2017.

BARBOSA, S.S. et, al.Como profissionais de saude da rede basica identificam e tratam a

Saberes e Competéncias em Fisioterapia 3 Capitulo 14




incontinéncia urinaria feminina. Mundo saude (Impr.), v. 33, n. 4, p. 449-456, 2009.

BOTELHO, F; SILVA, C; CRUZ, F. Incontinéncia urinaria feminina. Acta Urologica, v. 24, n. 1, p. 79-
82, 2007.

BRASIL. Ministério da Saude. Profissionalizacao de auxiliares de
Enfermagem. Brasilia, DF, 2002.

FORMIGA, N.F. B; RIBEIRO, K, S, Q, S. Insercao do fisioterapeuta na Atencao Basica: uma
Analogia entre Experiéncias Académicas e a Proposta dos Nucleos de Apoio a Saude da
Familia (NASF). Revista brasileira de ciéncias da Saude, v. 16, n. 2, p. 113-122, 2012.

QUARTIETO, C.R.B. Saude Coletiva e Fisioterapia. Unicentro Parana, 2012. Disponivel em: http://
repositorio.unicentro.br:8080/jspui/bitstream/123456789/92/5/Sa%C3%BAde%20Coletiva%20e%20
Fisioterapia.pdf. Acesso em 25 de outubro de 2017.

Saberes e Competéncias em Fisioterapia 3 Capitulo 14




SOBRE A ORGANIZADORA

Anelice Calixto Ruh - Fisioterapeuta, pds-graduada em Ortopedia e
Traumatologia pela PUCPR, mestre em Biologia Evolutiva pela Universidade Estadual
de Ponta Grossa. Pratica clinica em Ortopedia com énfase em Dor Orofacial, desportiva.
Professora em Graduacao e Pés-Graduagcéo em diversos cursos na area de saude.
Pesquisa clinica em Laserterapia, kinesio e linfo taping.

Saberes e Competéncias em Fisioterapia 3 Sobre a Organizadora 237



iNDICE REMISSVO

Cc

Cancer 5, 10, 25, 27, 30, 31, 32, 34, 35, 36, 37, 38, 39, 40, 41, 127, 128, 129, 130,
131, 132, 133, 134, 168, 169, 186, 191

Capacidade Funcional 7, 24, 31, 34, 35, 36, 38, 48, 88, 95, 108, 109, 110, 127, 131,
133, 173, 217

Controle Postural 7,1,2,3,6,7,8,9, 10, 199, 202, 203

D

Deficientes Visuais 7,1, 3,5,6,7,8,9, 10

Desenvolvimento Infantil 65, 72, 233, 235

Diabetes Mellitus 8, 42, 43, 44, 47, 49, 50, 224

Doencas Profissionais 74

Dor 5, 8,9, 2, 24, 25, 29, 30, 35, 36, 38, 52, 53, 54, 55, 56, 57, 58, 59, 60, 61, 62, 63,
64, 67, 68, 71, 74, 75, 77, 78, 80, 81, 82, 83, 84, 87, 88, 89, 90, 103, 104, 105, 106,
107, 108, 109, 110, 111, 112, 113, 114, 115, 117, 118, 119, 120, 121, 130, 149, 173,
176, 180, 186, 189, 194, 219, 222, 237

Dor Lombar 103, 104, 105, 106, 107, 108, 111, 112, 113, 114, 115, 117, 118, 119, 120,
121, 176, 180

E

Envelhecimento 9, 35, 91, 92, 93, 94, 97, 98, 125, 167, 173, 180, 198, 199, 202
Equilibrio 7,8,1,2,3,4,6,7,8,9,10, 30, 42, 43, 44, 45, 46, 47, 48, 49, 50, 91, 92, 94,
95, 96, 97, 98, 107, 111, 115, 186, 188, 191, 198, 199, 201, 202, 203, 213, 216
Espondiloartrose Cervical 9, 80, 81, 82

Estabilizacdo 9, 2, 14, 103, 104, 105, 106, 107, 108, 109, 110, 111, 112, 143
Estudantes 99, 101, 102, 114, 117, 118, 120, 121, 176, 180

Exercicio 28, 31, 33, 38, 40, 96, 97, 103, 106, 107, 108, 110, 111, 124, 127, 130, 131,
132, 133, 134, 187, 188, 190, 191, 196, 209, 212, 214

F

Fatores de Risco 10, 91, 93, 95, 97, 113, 115, 117, 120, 121, 181, 184, 185, 195, 227
Fisioterapia 2, 5, 8, 9, 10, 11, 12, 8, 9, 10, 12, 14, 18, 19, 21, 22, 24, 26, 27, 28, 31,
32, 34, 42, 43, 52, 64, 65, 66, 67, 70, 71, 72, 73, 78, 82, 89, 90, 91, 92, 93, 95, 98, 99,
101, 102, 103, 105, 108, 111, 113, 115, 116, 118, 120, 121, 123, 125, 126, 127, 130,
131, 134, 135, 137, 138, 141, 142, 143, 144, 145, 146, 148, 150, 151, 152, 172, 173,
174,179, 180, 181, 182, 184, 186, 192, 193, 194, 196, 198, 199, 203, 205, 207, 208,
210, 211, 212, 213, 214, 215, 219, 221, 223, 224, 226, 234, 235, 237, 238, 239, 240
Formacao Profissional 5, 99

Saberes e Competéncias em Fisioterapia 3 indice Remissivo




H

Hipertenséo Intracraniana 12, 13, 15

IndUstria Téxtil 73, 74

Intervencao 10, 8, 14, 17, 22, 24, 27, 28, 29, 30, 31, 57, 60, 64, 65, 66, 68, 71, 107,
108, 110, 127, 130, 131, 132, 135, 137, 139, 188, 189, 190, 192, 193, 196, 200, 208,
211, 228, 232, 233

L

Leucemia Infantil 7, 24

M

Mobilidade 5, 9, 26, 28, 29, 31, 35, 42, 46, 48, 49, 66, 80, 82, 91, 93, 94, 97, 115, 124,
186, 190, 196, 197, 199, 202, 203, 221

P

Pesquisa 1, 3, 4,5, 8,9, 14,15, 17, 22, 27, 37, 38, 39, 40, 55, 56, 57, 62, 63, 64, 67,
68, 71,76,77,78, 82,87, 88, 90, 103, 105, 106, 111, 114, 116, 118, 120, 124, 137, 143,
146, 148, 150, 152, 157, 159, 165, 169, 170, 174, 175, 182, 185, 189, 191, 195, 199,
200, 203, 205, 208, 215, 217, 218, 220, 221, 222, 223, 226, 231, 232, 233, 237
Prematuridade 5, 64, 65

Pressao Intracraniana 7, 11, 12, 13, 15, 18, 21, 22

Q

Qualidade de Vida 7, 3, 8, 9, 10, 18, 24, 26, 27, 31, 34, 35, 36, 38, 40, 41, 43, 47, 49,
64,71,75,78, 92, 93, 95, 96, 97, 98, 102, 108, 115, 120, 121, 127, 128, 130, 131, 132,
133, 137, 150, 151, 152, 165, 173, 182, 189, 190, 194, 195, 202, 206, 211, 212, 213,
217, 221, 222, 223, 224

Quiropraxia 9, 80, 81, 82, 83, 87, 88, 89, 90, 115, 172

S

Saude do Idoso 9, 91, 92, 93, 95, 98
Servico Hospitalar de Fisioterapia 12

T

Terapias Complementares 99

Transtornos Traumaticos Cumulativos 74

Tratamento 5, 9, 10, 14, 24, 26, 27, 28, 29, 30, 31, 33, 35, 36, 40, 43, 45, 49, 54, 55,
57, 60, 61, 71, 72, 80, 81, 82, 83, 84, 85, 86, 87, 88, 89, 94, 99, 100, 102, 103, 105,
106, 107, 108, 111, 120, 121, 123, 124, 125, 127, 129, 130, 131, 132, 133, 137, 139,
140, 141, 143, 145, 146, 148, 149, 150, 152, 158, 159, 160, 169, 172, 173, 174, 177,

Saberes e Competéncias em Fisioterapia 3 indice Remissivo



178, 179, 185, 186, 187, 189, 190, 191, 193, 194, 205, 210, 211, 212, 213, 217, 220,
221, 224, 228, 230, 232
Traumatismos Craniocerebrais 12, 15

U
Unidade de Terapia Intensiva 12, 13, 15, 21, 22, 41, 65, 66, 72, 135, 137
Universidade 11, 9, 10, 21, 22, 23, 34, 42, 52, 55, 57, 62, 64, 72, 73, 76, 91, 97, 99,

101, 114, 135, 146, 165, 166, 168, 172, 174, 175, 179, 180, 181, 182, 184, 198, 199,
200, 205, 212, 213, 214, 215, 217, 224, 226, 237

Saberes e Competéncias em Fisioterapia 3 indice Remissivo




Agéncia Brasileira do ISBN
ISBN 978-85-7247-544-0

7885727475440





