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APRESENTAÇÃO

O profissional fisioterapeuta é capaz de realizar consultas, avaliações e 
reavaliações do paciente coletando dados, solicitando, executando e interpretando 
exames complementares, visando elaborar o diagnóstico cinético-funcional. Através 
de sua avaliação, tal profissional está apto a eleger as intervenções e condutas 
fisioterapêuticas adequadas a cada caso clínico, objetivando tratar as diferentes 
disfunções de saúde  em toda a sua extensão e complexidade, estabelecendo 
prognóstico, reavaliando condutas e decidindo pela alta fisioterapêutica.

A fim de fundamentar as diversas áreas de atuação da fisioterapia e consolidar 
a importância de tal profissional nas diversas áreas da saúde e em complementação 
a edição do volume I do e-book “A Função Multiprofissional da Fisioterapia”, a Editora 
Atena lança a segunda edição desta obra (A Função Multiprofissional da Fisioterapia 
II), contemplando 27 novos artigos que demonstram a diversidade de áreas que 
possibilitam a atuação fisioterapêutica. 

Aproveite para se aprofundar ainda mais nessa área de conhecimentos sobre 
a atuação do profissional fisioterapeuta.

Boa leitura!

Claudiane Ayres Prochno
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OBESIDADE E TECNOLOGIAS ASSISTIVAS: O USO 
DA VENTILAÇÃO NÃO INVASIVA 

CAPÍTULO 16

Luana Pereira Paz 
Mestranda em Saúde Coletiva pela Universidade 

Federal do Paraná e Fisioterapeuta intensivista no 
Hospital Universitário Evangélico Mackenzie 

Arlete Ana Motter 
Professora Associado I da Universidade Federal 

do Paraná, Curso de Fisioterapia e Professora do 
Programa de Pós Graduação em Saúde Coletiva 

da UFPR.

Natalye Victoria da Costa Arsie 
UFPR

Regina Helena Senff Gomes 
Hospital de clínicas, UFPR

Rúbia Bayerl 
UFPR

Vanessa Silva de Quevedo
UFPR

O acesso à informação sobre Ciência e 
Tecnologia (C&T) é pequeno para a grande 
maioria dos brasileiros, sendo a televisão o 
meio ainda mais utilizado para se informar 
a respeito desse assunto, segundo a 
afirmação dos entrevistados na enquete de 
2015.[CENTRO DE GESTÃO E ESTUDOS 
ESTRATÉGICOS (CGEE),2015].

Todos os tipos e sistemas de tecnologia, 
tais como tecnologias assistivas, tecnologias 
digitais, tecnologias de informação e 
comunicação, devem permear as seis 

dimensões da acessibilidade como suportes 
à realização de todos os direitos das pessoas 
com deficiência (SASSAKI, 2009).

Apesar de um elevado interesse 
declarado por C&T e de uma visão positiva 
sobre o tema, os brasileiros exibem uma 
escassa apropriação de informação científica 
e tecnológica e conhecem muito pouco 
sobre a história da ciência e tecnologia no 
País [CENTRO DE GESTÃO E ESTUDOS 
ESTRATÉGICOS (CGEE),2015].

A evolução tecnológica caminha na 
direção de tornar a vida mais fácil. Sem nos 
apercebermos utilizamos constantemente 
ferramentas que foram especialmente 
desenvolvidas para favorecer e simplificar 
as atividades do cotidiano, ou seja, “são 
instrumentos que facilitam nosso desempenho 
em funções pretendidas” (BERSH,2017). 

Atualmente se discute na sociedade a 
utilização de ferramentas que proporcionem 
habilidades funcionais e promovam uma vida 
independente e com inclusão social, sendo 
essas representadas pela Tecnologia Assistiva 
(TA) (LEITE,2018). A incipiência do conceito 
de Tecnologia Assistiva adotado no Brasil têm 
permitido interpretações diversificadas sobre 
o que se configura ou não como pertencente 
a esta área do conhecimento (BORGES, 
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TARTUCI, 2017).
A TA inclui dispositivos de reabilitação, modificados e assistenciais para pessoas 

com deficiências ou doenças, bem como os procedimentos usados para selecionar, 
localizar e usá-los. Objetivam proporcionar aos indivíduos a oportunidade de 
participar de suas funções de vida, aumentando o nível de função e independência 
(OLIVER,2019).

A iniciativa mais recente para uma sistematização do conceito de TA foi a 
criação do Comitê de Ajudas Técnicas (CAT), em 2007, que definiu:

 “TA é uma área do conhecimento, de característica interdisciplinar, que engloba 
produtos, recursos, metodologias, estratégias, práticas e serviços que objetivam 
promover a funcionalidade, relacionada à atividade e participação, de pessoas 
com deficiência, incapacidades ou mobilidade reduzida, visando sua autonomia, 
independência, qualidade de vida e inclusão social”. (BRASIL - SDHPR. – Comitê de 
Ajudas Técnicas – ATA VII)

Portanto o objetivo maior da TA é proporcionar à pessoa com deficiência maior 
independência, qualidade de vida e inclusão social, através da ampliação de sua 
comunicação, mobilidade, controle de seu ambiente, habilidades de seu aprendizado 
e trabalho (BERSCH,2017).

No entanto, cabe ressaltar que a TA deve ser entendida como o “recurso do 
usuário” e não como “recurso do profissional”. Por exemplo, no campo da saúde a 
tecnologia utilizada para facilitar e qualificar a atividade dos profissionais, utilizados 
no diagnóstico de saúde, no tratamento de doenças ou na atividade específica de 
reabilitação. Não são tecnologia assistiva e sim tecnologia médica ou de reabilitação 
(BERSCH, 2017).

Diante das práticas dos profissionais em grupos de convivência de idosos, 
estes observaram que a utilização da TA, de forma correta e contínua, promove a 
recuperação de habilidades e funções perdidas ou diminuídas em virtude do processo 
de envelhecimento (LEITE, 2018).

Considerando que já se passaram 26 anos da aprovação da Lei de Cotas 
no Brasil. Os programas de treinamento e desenvolvimento adotados não utilizam 
estratégias metodológicas ou tecnologias assistivas para garantir igualdade de 
oportunidades para as pessoas com deficiência (MAIA, CARVALHO-FREITAS,2015). 

Quando um indivíduo foi ferido ou diagnosticado com uma doença que mudou 
sua vida, o uso da tecnologia ainda pode ter um papel significativo em sua recuperação 
e conexão com o ambiente (OLIVER,2019).

A garantia dos princípios de equidade, com objetivos de inclusão social, 
envolve iniciativas nos diferentes segmentos sociais, como a facilitação do acesso, 
a utilização de equipamentos e maquinário e a remoção de barreiras físicas e 
atitudinais (MARINS,2011).

Os obesos representam parte da população com necessidade de mobiliários 
adequados e entre as possibilidades de uso de tecnologia assistiva, abordaremos  a 
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ventilação não invasiva. 
Vários estudos confirmam que a obesidade possui uma série de efeitos 

deteriorantes na função respiratória total, podendo ser fator capaz de potencializar 
o desenvolvimento de complicações pulmonares no período pós operatório 
(VELOSO,CUSMANICH, 2016). 

No âmbito dos acometimentos respiratórios, destaca-se a Síndrome da 
Hipoventilação da Obesidade (SHO), a qual apresenta-se como a combinação de 
obesidade, hipercapnia e hipoxemia crônica durante a vigília que se agrava durante 
o sono. Em 90% dos casos, SHO encontra-se associada a Síndrome da Apneia 
Obstrutiva do Sono (SAOS) (TOGEIRO, 2010). 

Devido a obesidade da parte superior do corpo, a via aérea faríngea pode estar 
estreita ou instável, contribuindo para o aparecimento da SAOS. Durante o despertar, 
a patência da faringe é mantida pela atividade aumentada dos músculos dilatadores 
das vias aéreas superiores. O início do sono está associado a uma redução na 
atividade destes músculos (WILKINS, 2009).

A ventilação não invasiva, representa uma tecnologia assistiva que pode auxiliar 
no tratamento de pessoas obesas, que apresentam retenção de gás carbônico e 
apneia obstrutiva do sono.

A sofisticação dos equipamentos e máscaras tornaram os benefícios da 
ventilação não invasiva inquestionável, inclusive em populações específicas. 
Entretanto o sucesso da VNI está diretamente relacionado à tolerância e à colaboração 
do paciente (RAHAL, GARRIDO e CRUZ JR, 2005). 

CONFLITO DE INTERESSE

O capítulo apresentado faz parte da dissertação para obtenção do título de 
mestre de Luana Pereira Paz, porém não foi publicado em nenhum revista ou fez 
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