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APRESENTACAO

A multifuncionalidade da fisioterapia pode ser evidenciada através das diversas
areas da saude em que a profissdo atua. Profissionais fisioterapeutas, antes
conhecidos como atuantes apenas em areas mais “basicas” como ortopedia e
neurologia, hoje assumem os mais diferentes espacgos nas diversas especialidades
das areas da saude: fisioterapia dermatofuncional, fisioterapia hospitalar, fisioterapia
em urgéncia e emergéncia, fisioterapia em gerontologia, fisioterapia em saude da
mulher, fisioterapia orofacial, fisioterapia ocular, fisioterapia vestibular, fisioterapia
em oncologia e cuidados paliativos, fisioterapia em saude do trabalhador, fisioterapia
respiratoria, fisioterapia aquatica, etc. Além das diversas éareas de atuacao
conquistadas, novos métodos e tecnologias vem sendo criados a fim de possibilitar
uma atuacao mais completa e eficaz no tratamento dos pacientes (correntes elétricas,
técnicas manuais e instrumentais inovadoras, uso das tecnologias de informacéo e
realidade virtual, etc). Outro ponto a se levar em consideragédo s&o as metodologias
utilizadas no ensino e formacao do profissional fisioterapeuta, que tem buscado
melhorias para a formacao e capacitacao de tais profissionais.

Pensando em todas as possibilidades e atualizacbes que envolvem a
multifuncionalidade da fisioterapia, a editora Atena lanca o e-book “A Funcao
Multiprofissional da Fisioterapia 2”, que traz 30 artigos capazes de fundamentar e
evidenciar a atuacao do fisioterapéutica nas suas diversas areas de trabalho, desde
a atuacao clinica e hospitalar, ate sua atuacéo no ensino, pesquisa e docéncia.

Convido- te a conhecer as diversas possibilidades que envolvem essa profissao

tdo abrangente.
Aproveite a leitura!

Claudiane Ayres



SUMARIO

(03X =] 1 s U] 1 1 R 1

A FISIOTERAPIA EM PACIENTES SUBMETIDOS A HEMODIALISE: REVISAO DE
LITERATURA

Vandelma Lopes de Castro
Roniel Alef de Oliveira Costa
Eldson Rodrigues Borges
Enio Daniel Pereira Martins
Paulo Roberto Pereira Borges
Kamylla Farias de Oliveira
Mirian da Silva Boiba

Ana Lys Marques Feitosa
Livia Beatriz de Sousa Oliveira
Elayne Maria Magalhaes
Lucilia da Costa Siva

DOI 10.22533/at.ed.2882017011

(03X = 1 U 1 1 RN 6

A IMPORTANCIA DA VISITA DOMICILIAR NO EMPODERAMENTO DO USUARIO
PARA O AUTOCUIDADO: UMA PERSPECTIVA FISIOTERAPEUTICA

Maria Isabel Reis Ernesto
Renata Romanholi Melo
Myrla Soares Aguiar

DOI 10.22533/at.ed.2882017012

(03X =] 1 U] o 1< TR 11

A INFLUENCIA DO METODO PILATES NA AGUA NA FLEXIBILIDADE E FORCA
MUSCULAR RESPIRATORIA EM IDOSAS SEDENTARIAS

Bruna de QOliveira Rigo

Vanessa Merljak Pereira
Alexssander Weber Crivellaro
Alecsandra Pinheiro Vendrusculo

DOI 10.22533/at.ed.2882017013

(03X =] 1 U 1 1 22

ADESAO DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL AO PROTOCOLO DE PREVENCAO DA
PNEUMONIA ASSOCIADA A VENTILACAO NA UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA

Marcouse Santana Goncalves
Brena Costa de Oliveira

Samara Martins de Oliveira Souza
Valéria Monteiro Beserra da Silva
Francelly Carvalho dos Santos
Lanna Tayrine Marques Sousa
Francisco Antonio Dourado Alves
Thyara Maria Stanley Vieira Lima
Claudeneide Araujo Rodrigues
Andréa Gouveia Silva

Marilia Graziely Alves de Oliveira
lara Sayuri Shimizu

DOI 10.22533/at.ed.2882017014




(07X = 1 U 1 o 1 J SRR 34

AVALIAQAO DA CAPACIDADE FUNCIONAL EM IDOSOS ATIVOS ATRAVES DA
ESCALA DE KATZ

Lindemberg Moura da Silva

Maria Isabel Reis Ernesto

Dayseanne Ferreira de Freitas

Cleoneide Paulo Oliveira Pinheiro

DOI 10.22533/at.ed.2882017015

(03X =] 1 U] I X SR 43

AVALIAQAO DA CIRTOMETRIATORACICA EMPACIENTES NO POS-OPERATORIO
DE LAPAROTOMIAS E SUA CORRELAQAO COM AS COMPLICAQOES
RESPIRATORIAS

Altevir Alencar Filho

Eric da Silva

Geilma Ramos do Carmo

Lucas da Cruz Morais Santos

Thamyres Xavier dos Santos Sousa
Waldeck Pessoa da Cruz Filho

DOI 10.22533/at.ed.2882017016

(03X 21 1 U] 1 Ry 20 56

BENEFICIOS DA VENTILACAO MECANICA NAO INVASIVA NA ASSISTENCIA AOS
PACIENTES COM NEOPLASIA PULMONAR: REVISAO SISTEMATICA

Gabriel Parizoto
Lisandro Gabriel de Melo Cerveira

DOI 10.22533/at.ed.2882017017

(03N = 1 U] 1o X J 57

CONHECIMENTO SOBRE A REABILITA(}AO VESTIBULAR FISIOTERAPEUTICA
EM UM CENTRO UNIVERSITARIO DE SALVADOR

Amanda de Jesus Oliveira

Nathélia Costa Lobé

Rafaela Ribeiro de Araujo

Pamela dos Santos Nascimento

Thaiane de Oliveira Campos Guimarées

Amanda de Souza Araujo

DOI 10.22533/at.ed.2882017018

(03X =] 1 U] W o X TR 65

DEMANDA DE FISIOTERAPIA PELO SUS: REALIDADE DE UMA CIDADE DO RIO
GRANDE DO SUL

Karim Kaiomi de Oliveira Bordignon

Daiane Mazzola

Gabriela Cristina Bonadiman

Karen Raiana Kuhn da Costa

DOI 10.22533/at.ed.2882017019




CAPITULO 10 eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeessneesessssesnsssssessesssesnsssnsessssssesnsesnessnssssssnsssnsssssssnesnnes 76

DESAFIOS DA COMUNICAQAO DE MAS NOTICIAS EM CUIDADOS PALIATIVOS
ONCOPEDIATRICOS

Kate Caroline Rocha dos Santos

Katiele Sabrina de Oliveira

Renata Nunes de Andrade

Marcella Bomfim Senteno

Daniela Santana Polati da Silveira

DOI 10.22533/at.ed.28820170110

(03X = 1 U] o 15 TR 83

EFEITOS DA TERAPIA VIBRATORIA EM MEMBROS INFERIORES SOBRE A
MARCHA E O EQUILIBRIO DE IDOSOS

Fagner Magalhaes

Eulalia Caroline de Sousa Santos Fonseca

Adélia Cristina Alves Fernandes da Costa

Adonias Nascimento Junior

Ana Klésia Ferreira de Sousa

Mayra Kelly da Silva Xavier

Janaina de Moraes Silva

DOI 10.22533/at.ed.28820170111

(03X =] 1 U] 1o 15 -2 97

EFEITOS DO METODO MCKENZIE NA CEFALEIA CERVICOGENICA EM
ESTUDANTES DE FISIOTERAPIA
Vandelma Lopes de Castro

Maria Ester Ibiapina Mendes de Carvalho
Samantha Layra Rodrigues Gomes

DOI 10.22533/at.ed.28820170112

(03X =1 1 U] 1o T 105

EFEITOS DO TREINAMENTO MUSCULAR RESAPIRATC')RIO (TMR) EM PACIENTES
COM DOENCA PULMONAR OBSTRUTIVA CRONICA — REVISAO DE LITERATURA

Thamires da Silva Leal

Marina Daniele Sousa Alves
Andreliny Kaliny da Silva Nascimento
Victor Hugo Pereira Aragéo

Francelly Carvalho dos Santos
Lucilia da Costa Silva

Camila de Araujo Lima

DOI 10.22533/at.ed.28820170113

(03X = 1 U] o 1 1 SRR 109
ESTUDODE QUATROPACIENTES POS AVC DE UMPROGRAMADE FISIOTERAPIA
EM GRUPO NO HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTA MARIA

Gabriele Ruiz Keller
Gabriela Marques Dias
Ana Lucia Cervi Prado

DOI 10.22533/at.ed.28820170114




(03X =] 1 U] o 15 13 119

GRUPO DE CONTROLE DO TABAGISMO — UMA EXPERIENCIA VIRTUOSA NO
ENSINO DA FISIOTERAPIA EM SAUDE COLETIVA

Mary Lee dos Santos

Angelise Mozerle

Mariza Aparecida Alves

Cristian de Souza Freitas

Karol de Paula Silva

Christian Emanoel Ferreira Neves

DOI 10.22533/at.ed.28820170115

(03N =] 1 o U1 1 - 127

IMPORTANCIA DA FISIOTERAPIA NA ATENCAO A SAUDE DE MULHERES
RIBEIRINHAS AMAZONIDAS ESCALPELADAS

Sara Elly Dias Nunes

Rosana Maria de Avelar Fonseca
Tatiana Lima dos Santos

Silvia Regina Brandao Rodrigues
Dayse D. de Oliveira Silva

Adélia Oliveira da Conceicéo
André Gustavo Moura Guimaraes

DOI 10.22533/at.ed.28820170116

(03X 1 W U] I o 15 220N 140

INDICES DE PAV EM PACIENTES INTERNADOS EM UTI'S DE UM HOSPITAL
FILANTROPICO EM TERESINA, PIAUI

Kaliny Caetano Silva

Francelly Carvalho dos Santos

Giliena Barros Alves

Brena Costa de Oliveira

Naiana Deodato da Silva

Eulalia Caroline de Sousa Santos Fonseca
Arthenna Khristhinne Neves da Silva
Josiene Felix de Moura Macedo

Lucas Paiva de Passos Batista

Antonio Anchieta Sousa Filho

DOI 10.22533/at.ed.28820170117

(03X =] 1 U] o I - R 150

INFLUENCIA DA MOBILIZAQAO, PRECOCE NO TEMPO DE INTERNAGAO
HOSPITALAR EM PACIENTES CRITICOS NA UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA -
UMA REVISAO SISTEMATICA

Thamires da Silva Leal

Marina Daniele Sousa Alves
Brena Costa de Oliveira
Samara da Silva Barbosa

Bruna Steffany Aquino de Oliveira
Larissa Kelly de Araujo Cardoso
Ingrid da Silva Melo

Victor Hugo Pereira Aragéo
Tais Alves da Silva

Lueli Evelin Leite Mota

Roniel Alef de Oliveira Costa




Eldson Rodrigues Borges
DOI 10.22533/at.ed.28820170118

(03X = 1 U] o 15 [ PSRN 155

INOVANDO EM SALA DE AULA NA ATENQAO A SAUDE DA MULHER E DO HOMEM
UTILIZANDO COMO RECURSOS AS METODOLOGIAS ATIVAS

Angelise Mozerle

Mary Lee dos Santos

Sabrina Weiss Sties

DOI 10.22533/at.ed.28820170119

(03X =] 1 U] 1 1o R 159

INSUFICIENCIA VENOSA CRONICA: UMA ANALISE DA QUALIDADE DE VIDA

Indira Alcantara Queiroz
Karla Cavalcante Silva de Morais
Nayara Alves de Sousa
Carla Pequeno da Silva
Zamia Aline Barros Ferreira
Félix Meira Tavares
Rosana Porto Cirqueira
Vanessa da Silva Cruz
Karine Orrico Goes
Giovanna Porto dos Santos
Guacyra Costa Santos
Juliana Barros Ferreira

DOI 10.22533/at.ed.28820170120

(03X =] 1 U] 1o 15 173

@) IMPA(;TO DA FUNCIONALIDADE NA QUALIDADE DE MORTE EM PACIENTES
ONCOLOGICOS

Lara Oliveira Carrijo

Fernanda Cristina Chavaglia Marques

Isabella Fernandes Alves

Giovanna Oliveira Beraldo

Mariana Fernandes Peixoto

Daniela Santana Polati da Silveira

DOI 10.22533/at.ed.28820170121

(03X =] 1 W U] W o 10 SRR 182
O IMPACTO FAMILIAR NO PROCESSO DE NEUROPLASTICIDADE DE CRIANGAS
DE 0 A 4 ANOS COM ATRASO MOTOR POR MEIO DA ESTIMULACAO MOTORA

Karin Almeida da Silva
Cristiane Ribas Goncalves
Wellington José Gomes Pereira

DOI 10.22533/at.ed.28820170122

(03X =] 1 U] o 10X N 194

PERFIL EPIDEMIOLOGICO DE PACIENTES IDOSOS COM DIABETES MELLITUS
TIPO 2 ASSOCIADO AO USO DE PLANTAS MEDICINAIS

Hengrid Graciely Nascimento Silva

Brena Costa de Oliveira

Samara Martins de Oliveira Souza




Isione Oliveira Castro

Valéria Monteiro Beserra da Silva
Francelly Carvalho dos Santos
Claudeneide Araujo Rodrigues
Andréa Gouveia Silva

Marilia Graziely Alves de Oliveira
José Elias Costa Junior

Adrieli Raissa Lira Ribeiro
Michelle Vicente Torres

DOI 10.22533/at.ed.28820170123

(03X 2] 1 U] o 10 205

PROJETO PASSO A PASSO: IMPLANTACAO DO DIARIO DE CAMINHADA NO
AMBIENTE HOSPITALAR

Cinthia Kelly Campos de Oliveira Sabadini
Ruiter de Souza Faria

Aryane Cristina Rodrigues Gama

Luana Lima Felix

Natéalia Bernardina Oliveira Ferreira Magela
Nathalia Luiza de Oliveira Santos

Nayara Cristina do Nascimento

Rinaria Luana Aparecida Pereira Aradjo

DOI 10.22533/at.ed.28820170124

(03X = 1 U o 1SRN 213

PROJETO RCR — PROTOTIPO PARA SUPORTE BASICO DE VIDA

Kelly Cristina Cardoso Barbosa
Keylla Campos do Nascimento
Ana Claudia dos Santos
Nayara Ramos Lisboa

Camila de Sousa Estevam Silva
Karoline Tendrio Teixeira
Caroline Arantes Araujo

Paulo Alberto Tayar Peres

DOI 10.22533/at.ed.28820170125

(03X =] 1 U] 1 1T 219

QUALIDADE DE VIDA E NIVEL DE SATISFAQAO CORPORAL POS CIRURGIA
PLASTICA

Nilce Maria de Freitas Santos

Gisélia Goncalves Castro

Lays Magalhdes Braga

Amanda Leticia Eduardo Peres

Kelly Christina de Faria Nunes

DOI 10.22533/at.ed.28820170126

(03X = 1 W U 1 1y 2SRRI 231

REALIDADE VIRTUAL APLICADA A REABILITAQAO DE PACIENTES POS-
ACIDENTE VASCULAR ENCEFALICO

Lucas Leal de Goes

Robson Cavalcanti Lins

Sérgio Murilo Maciel Fernandes

Ana Karolina Pontes de Lima

DOI 10.22533/at.ed.28820170127




(03N =] 1 o U] o 1 R 239

SINDROME DE DOWN: QUALIDADE DE VIDA E SOBRECARGA MATERNA

Bruna Machado Rodrigues
Karla Cavalcante Silva de Morais
Nayara Alves de Sousa
Zamia Aline Barros Ferreira
Félix Meira Tavares
Rosana Porto Cirqueira
Priscila d’Almeida Ferreira
Karine Orrico Goes
Giovanna Porto dos Santos
Vanessa da Silva Cruz
Juliana Barros Ferreira

DOI 10.22533/at.ed.28820170128

(03N =3 1 o U] o 1T 253

TERAPIA ASSISTIDA POR DISPOSITIVO ROBOTICO - LOKOMAT® - EM PACIENTE
SUBMETIDO A TRATAMENTO DE SCHWANNOMA VESTIBULAR: RELATO DE
CASO

Camila Coutinho Flosi

Fabiola Cristina Brandini da Silva

Carla Laurienzo da Cunha Andrade

Deiseane Bonatelli

Sandra Cavaguti Dezani

Almir José Sarri

DOI 10.22533/at.ed.28820170129

(03N =] 1 i U] o T 10 R 257

TRATAMENTO DE DISTROFIAS MUSCULARES A PARTIR DA FISIOTERAPIA
AQUATICA — REVISAO BIBLIOGRAFICA

Valdete Pereira Melo

Edna Karla Ferreira Laurentino
Ariane Nazario da Nobrega
Aline Guimaraes Carvalho

DOI 10.22533/at.ed.28820170130
SOBRE A ORGANIZADORA........ccoottrmnmrrrisnssrsssss s s sss s sss s s sasssss s ssssnsssnas 266

(1 ]0) (o S =T 1V XS] LV 0 Y 267




CAPITULO 9
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RESUMO: Sistema Unico de Saude (SUS)
criado em 1988, garante o atendimento a saude
de forma integral, universal e gratuito para
toda a populacéo do pais. Porém, a crescente
demanda por servicos de saude, também para
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a Fisioterapia, aliado ao aumento das doencas
crbnicas nao-transmissiveis e a permanéncia
de elevada morbidade por doencgas infecciosas
no pais, indica que os custos com a saude sao
cada vez maiores. Isso torna evidente que os
investimentos para esse setor necessitam ser
mais bem estudados e aplicados. Objetiva-se
neste estudo analisar o perfil da demanda de
Fisioterapia, a partir da verificacdo das areas
da saude e das causas que levam o paciente
a necessitar de reabilitacdo pelo SUS. Trata-
se de um estudo retrospectivo, realizado
por analise de prontuarios dos pacientes
que procuraram o servico de Fisioterapia no
municipio de Frederico Westphalen — RS, no
periodo de setembro de 2017 a setembro de
2018. Foram coletados dados de género, idade,
além do codigo da patologia de acordo com a
lista de morbidades do CID-10 e o diagnéstico
médico, excluindo-se aqueles pacientes com
preenchimento inadequado ou auséncia de
informacgdes. Verificou-se que 406 pessoas
foram atendidas no setor de Fisioterapia, sendo
67% de mulheres e 33% de homens, com idade
média de 51 anos. A area de assisténcia de
maior prevaléncia foi Ortopedia e Traumatologia
com 84,4%, e as regibes com maior numero de
lesGes foi a regidao lombar correspondendo a
individuos. A partir deste estudo, verifica-se que
lesGes ortopédicas articulares sdo prevalentes,
ou seja, situagdes que podem ser sanadas com
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trabalho preventivo. Contudo, esses achados se tornam preocupantes, uma vez que
este estudo mostra que o trabalho desenvolvido pelo Fisioterapeuta do SUS prevalece,
ainda, o atendimento curativo, e nédo intervengdes mais complexas que envolvam
prevencédo de agravos ou educagcédo em saude.

PALAVRAS CHAVE: Fisioterapia; Patologias; Sistema Unico de Saude

DEMAND FOR PHYSIOTHERAPY BY SUS: REALITY OF A RIO GRANDE DO SUL
CITY

ABSTRACT: Sistema Unico de Saude (SUS), created in 1988, ensure health care
integrally, universally and free for all Brazilian population. However, the rising demand
for health care associate with the high morbidity by infectious disease in the country
indicates that health costs are increasing. This turn evident that the investments in
this department need to be better studied and applied. This study aimed assay the
Physiotherapy demand profile, from the verification of the health care and the causes
that lead the patients to need rehabilitation by SUS. It's a retrospective study that
performed an analysis of the physiotherapy service patient’s records in the Frederico
Westphalen city — RS, September 2017 to September 2018 period. It was collected
data about gender, age, beyond the pathology code according to CID-10 and medical
diagnosis, excluding the patients with improper filling or missing information. It was
found 406 subjects were assisted in the Physiotherapy department, 67% women
and 33% men with an average age of 51 years. The most prevalent care area was
Orthopedics and Traumatology with 84.4%, and the regions with the highest number
of injuries was the lumbar region corresponding to individuals. From the thinking of
this study it can be seen that orthopedics joins injuries are prevalent, in other words,
situations can be remediated with preventive work. However, these findings become
worrisome, since this study shows that the work developed by the SUS Physical
Therapist still prevails curative care, and not more complex interventions involving
disease prevention or health education.

KEYWORDS: Physiotherapy; Pathologies; Sistema Unico de Saude.

11 INTRODUCAO

1.1 Implantacao do SUS

Em 1978 em Alma Ata (Cazaquistao, antiga URSS) foi realizada uma Conferéncia
Internacional sobre Cuidados Primarios de Saude, onde ficou definida a inclusdo dos
Estados na saude da populagcdo por meio de promog¢ao de politicas de saude que
objetivassem o bem-estar social, fisico e mental como beneficios indispensaveis
aos cidadaos, evidenciando principalmente os cuidados primarios de saude.
Simultaneamente a esse momento histérico mundial da saude, o Brasil suplicava
mudancas por meio de manifestagdes populares devido as intensas desigualdades,

elevado nivel de desemprego e filas interminaveis na busca pela assisténcia a saude,
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resultando em uma grande insatisfacao popular. (SOUZA, 2010; COSTA, 2010).

Diante desta situacéo ocorreu a 8° Conferéncia Nacional de Saude, em 1986,
qgue resultou de uma grande participacao popular € culminou na Reforma Sanitaria
Brasileira. Foi considerada uma grande conquista na trajetéria de saude publica no
Brasil, pois assegurou o direito a saude para todos os cidaddos como descrito na
Constituicao Federal de 1988, visando a diminuicéo do risco de doengas e acesso
universal e igualitario nos servicos de promocao, prevencao e recuperagao. Assim
estava criado o SUS, com suas atribuicoes e competéncias a nivel Federal, Estadual
e Municipal. (SOUZA, 2010; COSTA, 2010).

1.2 Leis organicas do SUS

Aimplantacédo do SUS foi o maior movimento de inser¢ao da populagéo firmando
o compromisso do Estado com o direito de seus cidadaos, sendo resultado de uma
politica universalista e social que tem a Constituicao Federal e as Leis n° 8.080 e
n°® 8.142. A lei n° 8.080 de 19 de setembro de 1990 regula todo o funcionamento e
organizacao do Sistema acerca da promocao, prevencao e recuperacao da saude.
(SOUZA, 2010; COSTA, 2010). Esta lei rege, em todo o pais, 0s servicos e as acdes
de saude, em carater eventual ou permanente por pessoas juridicas ou naturais de
direito privado ou Publico, segundo o artigo 1°. Também regulamenta que é um direito
imprescindivel do ser humano, a saude, onde o Estado deve regular as condicdes
primordiais do seu pleno exercicio de acordo com as disposi¢cdes gerais do artigo 2°.
O artigo 3° relata sobre os fatores condicionantes e determinantes da saude onde
a moradia, o trabalho, a alimentac&o, a renda, a educag¢do, saneamento basico,
entre outros, sdo os fatores imprescindiveis para a saude da populacdo brasileira.
(CONASS, 20083).

Ainda, alein®8.142, de 28 de dezembro de 1990, dispbe sobre as transferéncias
dos recursos financeiros e da participacdo da comunidade na gestdo do SUS.
(SOUZA, 2010; COSTA, 2010). O Art. 1° desta lei afirma que cada esfera de governo
contara com as subsequentes instancias colegiadas: a Conferéncia de Saude e o
Conselho de Saude. A cada quatro anos haverd uma reunido, a Conferéncia de
Saulde, para analisar a situagao da saude na populacao e sugerir as diretrizes nos
niveis equivalentes, sendo requisitada pelo Poder Executivos ou pelo Conselho
de Saude. J& o Conselho de Saude é um 6rgédo colegiado composto por usuarios,
profissionais da saude, representantes do governo e prestadores de servico que
atuam na elaboracéo de recursos e no controle da politica de saude na iminéncia
correspondente. (CONASS, 2003)
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1.3 Principios e Diretrizes

Os principios e as diretrizes tém seu fundamento na Constituicdo Federal e na Lei
8.080 e sao divididos quanto a aspectos assistenciais, organizagdes administrativas
e técnicos gerenciais, sado eles: universalidade, igualdade, equidade, integralidade,
direito a informacéo, descentralizacédo, regionalizagdo, hierarquizacéo. (CARVALHO,
2013).

O SUS vem progredindo no decorrer de sua existéncia, pois realiza portarias,
programas e politicas de saude e reformulacéo das leis visando aprimorar a atencao
a saude. Mesmo diante de muitos avancos, existe ainda uma fragmentagcdo nas
acoes e nos servicos devido ao carater multifatorial envolvido neste sistema completo
que compreende diferentes niveis de atencéo e diferentes formas de financiamento,
além de profissionais com diversificadas especialidades. (SOUZA, 2010; COSTA,
2010).

Assim, existem grandes desafios a serem superados, visto que existe uma
problematizacdo entre o que estéa descrito na lei do que é realizado. Persiste uma
demanda muito grande nos atendimentos, pois o SUS esta sobrecarregado devido
a oportunidade que todos os brasileiros tém de usufruir do servigo publico prestado.
(SOUZA, 2010; COSTA, 2010).

Com o objetivo de reorganizacédo do modo fragmentado para que os usuarios
tivessem mais efetividade e eficiéncia nos servicos prestados, foram consolidadas
as redes de atencao a saude (RAS) pelo Ministério da Saude (MS). (ARRUDA et al.,
2015).

As RAS sao organizacdes de agregacdes de servicos de saude no qual séo
vinculados entre si com o objetivo comum de interdependéncia e acéo cooperativa
gue buscam proporcionar atencéo integral e continua a populagéo pela coordenacao
da atencao primaria para prestar servicos de saude com custo, qualidade e tempo
certo e forma humanizada. (ARRUDA et al., 2015).

1.4 Fisioterapia no Brasil

No Brasil, o surgimento da Fisioterapia implica com a histéria da poliomielite e
com a apresentacado de recursos para referir-se ao tratamento das consequéncias
causadas por essa doenca. Foi estabelecida, em 1956, no Brasil, a primeira instituicao
a ofertar um curso de graduacdo em Fisioterapia conhecida como a Escola de
Reabilitagdo do Rio de Janeiro, onde foi criada pela Associagéo Brasileira Beneficente
de Reabilitagcao (ABBR). Foi efetuado por uma comissao de peritos o Parecer 388/63
aprovado pelo Ministério da Educacéo e Cultura (MEC) no dia 10 de dezembro de
1963 onde os cursos de Fisioterapia foram reconhecidos. Eles teriam duragao de no
minimo trés anos identificando esses profissionais como Técnicos em Fisioterapia,
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no qual suas fungdes foram estabelecidas nesse Parecer. (CAVALCANTE et al.,
2011).

No entanto apenas em 13 de outubro de 1969, através do Decreto-Lei 938/69,
foi legitimada como profisséo a Fisioterapia. Segundo o Art. 3° foi determinado que
o profissional fisioterapeuta exercesse técnicas e procedimentos com objetivo de
recuperar, desenvolver e preservar a capacidade fisica do individuo. No transcorrer
dos anos legais da profissdo, a Fisioterapia evidenciou mudancas. No inicio baseava-
se em livros e técnicas de reabilitacdo como Kabat e Bobath. (CAVALCANTE et
al., 2011). Com o passar dos anos e com as evolugdes cientificas e legais que
ocorreram, este profissional passou a ser atuante nos trés niveis de assisténcia a
saude, promocao, protecao e recuperacao, devido sua alta complexidade. (SHIWA,
2016; SCHMITT, 2016; JOAO 2016).

1.4.1 Areas de atuacdo da Fisioterapia

A Fisioterapia é uma profissao abrangente, pois o profissional tem um amplo
campo de atuacao A seguir sdo descritas algumas areas da atuacéao do fisioterapeuta.
(CREFITO - 3, 2018).

1.4.1.1 Traumato-ortopédica

De acordo com Jorge (2016), a Fisioterapia ortopédica e traumatoldgica trabalha
com as mais variadas afeccdes dos musculos esqueléticos e busca interferir na
promog¢éo, na prevencao de doencgas e recuperacao para que os individuos voltem a
realizar as atividades de vida diaria de forma independente.

Segundo Gabriel e colaboradores (2001) e Petit e Gimenes (2010) apudJorge
e colaboradores (2016) o profissional fisioterapeuta é procurado para tratar
lesbes musculares, em articulagdes, ligamentos, meniscos entre outros e utiliza
varios recursos para a efetivacdo do tratamento como a termoterapia, crioterapia,
eletroterapia, cinesioterapia com o objetivo principal de melhorar a cicatrizacéao,
diminuir a dor e a inflamacgao, melhorar a forca muscular, a amplitude de movimento
e a propriocepcao.

1.4.1.2 Neurologia

O atendimento fisioterapico em pacientes neurologicos se baseiaem abordagens
tedricas sobre como o Sistema Nervoso Central coordena os movimentos. Visto que
um sistema nervoso integro é muito importante para o aprendizado e desenvolvimento
motor. (BERTOLDI,2011; ISRAEL, 2011; LADEWIG, 2011).

Segundo Bertoldi, Israel e Ladewig (2011) ocorrem disfungcbes que acometem
individuos no qual pode ser perdido por patologias neuroldgicas, fazendo com que
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este realize suas funcdes de forma ineficiente influenciando de modo negativo no
controle dos movimentos. O profissional fisioterapeuta intervém para recuperar
a funcionalidade dos individuos com diferentes disfuncdes neuroldgicas, como
por exemplo, Doenca de Alzheimer, Acidente Vascular Encefalico (AVE), Trauma
cranioenceféalico (TCE), Doenca de Parkinson, Trauma Raquimedular, Sindrome de
Down, Paralisia Cerebral, dentre outros, e o objetivo do tratamento sempre sera
melhorar a qualidade de vida para estes pacientes.

1.4.1.3 Dermatofuncional

Anteriormente, a area de dermatofuncional era designada como Fisioterapia
estética, porém buscou-se ampliar este termo para além de melhorar a aparéncia,
restaurar a funcdo dos individuos que procuram o atendimento. Esta area busca,
através de aparelhos e técnicas, preservar/retomar o sistema tegumentar em
patologias como queimaduras, linfedema, pré e poés-operatério de cirurgias
plasticas, estrias, queloides, obesidade, flacidez, fibroedema Geldide e
cicatrizes hipertréficas. Assim, o fisioterapeuta pode atuar nesta area para interferir
nao somente na estética, mas também na qualidade de vida e funcionalidade do
individuo. (MILANI, 2005; JOAO, 2005; FARAH, 2005).

1.4.1.4 Oncologia

O céancer € uma patologia no qual ocorre crescimento celular descontrolado
que leva a formac¢do de uma massa células conhecida como tumor ou neoplasias.
Os tumores malignos migram para tecidos vizinhos e muitas vezes metastatizam-
se para outras regides do corpo; e estas sdo as principais responsaveis por levar
0 paciente a 6bito. Os cuidados paliativos se tornam necessarios e fundamentais
conforme a progressao da doenca e sédo imprescindiveis para o individuo até o final
da vida. (MULLER, 2011; SCORTEGAGNA, 2011; MOUSSALLE, 2011).

Neste sentido a Fisioterapia dispde de variados recursos terapéuticos que em
conjunto com os cuidados paliativos melhoram a qualidade de vida e a sintomatologia
dos individuos. O profissional fisioterapeuta colabora por meio de exercicios
ativos e passivos para fortalecer a musculatura, posicionamentos, alongamentos,
mobiliza¢des articulares, métodos de terapia manual, técnicas de higiene bréonquica,
suporte de oxigénio e exercicios respiratorios quando necessarios. (MULLER, 2011;
SCORTEGAGNA, 2011; MOUSSALLE, 2011).

1.4.1.5 Respiratoria

A fisioterapia respiratéria utiliza meios, estratégias e métodos de avaliacéo e
tratamento que objetivam a melhora do transporte de oxigénio para prevencéao ou
diminuicdo das disfungdes ventilatorias. (LUIZ; SILVA; MACHADO, 2012).
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A prescricéo da Fisioterapia respiratoria deve estar relacionada com a gravidade
e tempo da doenca, na relacdo do individuo com a mesma e nas comorbidades
manifestadas, assim como a duracao do tratamento e a frequéncia. (SILVA, 2013).

1.5 Importancia do profissional fisioterapeuta no SUS

O fisioterapeuta é um dos profissionais que presta servicos ao SUS como um
profissional qualificado, generalista e autbnomo, atendendo diversas patologias. Ele
previne e estuda a funcionalidade e a biomecéanica humana além de tratar e prevenir
disturbios decorrentes de alteracdes fisioldgicas. (MAIA et al., 2015).

Segundo Batista e colaboradores (2011), dentre os varios servicos, o
fisioterapeuta oferece tratamento através da cinesioterapia ativa e/ou passiva,
eletrotermofototerapia em processos agudos e crbnicos, diminuindo a presenca da
dor no paciente e, por consequéncia, melhorando a qualidade de vida da populacéo
gue se beneficia deste tratamento.

O profissional tem qualificacdo e independéncia para realizar diversas
atividades como programar e intervir em ag¢des de prevengcao de doencas, educar
para a saude, avaliar pacientes construir um diagndstico fisioterapéutico além de
gerenciar servicos de saude, efetivar tratamentos de qualidade e também emissé&o
de laudos. (BATISTA, 2011; VASCONCELO, 2011).

1.6 Fisioterapia em Frederico Westphalen

1.6.1 Municipio de Frederico Westphalen

Frederico Westphalen € um municipio brasileiro do estado do Rio Grande do
Sul, sua populacéo no ultimo censo de 2010 do IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica) € de 28.843 habitantes, mas a populacdo estimada de acordo com
dados estatisticos do IBGE para o ano de 2018 é de 31.120 pessoas, sendo que esta
cidade possui 13 estabelecimentos de saude conveniados pelo SUS (IBGE, 2009).
E o centro regional da microrregido homénima e possui densidade demogréafica de
108,85 hab./km. (PREFEITURA MUNICIPAL DE FREDERICO WESTPHALEN, 2018;
IBGE, 2009).

2| RESULTADOS

Os dados apresentados nessa pesquisa foram fornecidos pela Clinica de
Fisioterapia Vida da Prefeitura Municipal de Frederico Westphalen resultando na
analise de 406 fichas de avaliagcdo correspondente aos pacientes que receberam
tratamento fisioterapéutico nos meses de setembro de 2017 a setembro de 2018.
Desses pacientes, a maioria é do sexo feminino (67%), em relacdo aos homens
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(33%).
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Figura 1. Distribuicéo de pacientes atendidos pela Fisioterapia no SUS, em nimero e
porcentagem, conforme o sexo.

Das 406 fichas avaliadas, a faixa etaria média dos participantes foi de +51
anos, os quais 117 tinham entre 51 a 61 anos representando 28,8%, 84 possuiam
entre 40 e 50 anos representando 20,6% e 64 idosos tinham entre 62 a 72 anos
representando 15,7% dos pacientes.
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Figura 2. Distribuicdo de pacientes atendidos pela Fisioterapia no SUS, em namero e
porcentagem, conforme a faixa etaria.

A area da saude com maior demanda foi a ortopedia e a traumatologia que
atendeu 343 pacientes, representando 84,4% dos atendimentos. Em seguida, a
reumatologia incide em 8,6% dos pacientes, ou seja, 35 pacientes foram atendidos
por patologias reumatoldgicas. A fisioterapia neurologica, assistiu 17 pacientes,
correspondendo a 4,2% dos atendimentos. A incidéncia de pacientes oncoldgicos
foi de 2,2%, com 5 individuos atendidos. Dos participantes, 4 tinham patologias do

sistema respiratoria, contabilizando 0,98% dos pacientes.
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Figura 3. Distribuicdo de pacientes atendidos pela Fisioterapia no SUS, em nimero e
porcentagem, conforme a area da saude.

Em relacdo as regides com maior indice de lesdo que levam o paciente a
necessitar de reabilitacdo pelo SUS, destacam-se: 99 lesbes na regido lombar, 87
lesbes nas maos, 85 nos ombros, 41 no joelhos, 21 nos tornozelos, 18 nos punhos,
18 na cervical, 16 nos cotovelos, 14 na coxa, 13 nas pernas, 7 no quadril e 4 na
coluna.

REGIOES COM MAIOR INDICE DE LESAO

NN

Figura 4. Distribuicéo de pacientes atendidos pela Fisioterapia no SUS, em numero e
porcentagem, conforme o indice de lesao.

31 CONSIDERACOES FINAIS

Diante das analises coletadas torna-se possivel buscar estratégias futuras
para redirecionar os pacientes para tratamentos de prevencéo visando reduzir as
filas de espera para atendimento, visto que a grande maioria da populagédo atendida
€ do sexo feminino com prevaléncia de faixa etaria de 51-61 anos, as patologias
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mais atendidas s&o na regido lombar e a area da fisioterapia com maior incidéncia
€ a de ortopedia e traumatologia. Como sugestao, € de grande importancia para
a sociedade, que haja a continuidade dessa pesquisa, em busca de um trabalho
preventivo de patologias, buscando amenizar problemas futuros, como afastamento
do trabalho, pessoas acamadas e impossibilitadas de realizar suas atividades de
vida diarias.
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