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APRESENTACAO

A fisioterapia € uma ciéncia relativamente nova, pois foi reconhecida no Brasil
como profissao no dia 13 de outubro de 1969. De la para ca, muitos profissionais tem se
destacado na publicacdo de estudos cientificos, 0 que gera um melhor conhecimento
para um tratamento mais eficaz.

Atualmente a fisioterapia tem tido grandes repercussdes, sendo citada
frequentemente nas midias, demonstrando sua importéancia e relevancia.

Ha diversas especialidades, tais como: Fisioterapia em Acupuntura, Aquatica,
Cardiovascular, Dermatofuncional, Esportiva, em Gerontologia, do Trabalho,
Neurofuncional, em Oncologia, Respiratéria, Traumato-ortopédica, em Osteopatia, em
Quiropraxia, em Saude da Mulher e em Terapia Intensiva.

O fisioterapeuta trabalha tanto na prevencéo quanto no tratamento de doencas e
lesbes, empregando diversas técnicas como por exemplo, a cinesioterapia e a terapia
manual, que tem como objetivo manter, restaurar ou desenvolver a capacidade fisica
e funcional do paciente.

O bom profissional deve realizar conduta fisioterapéutica baseada em evidéncias
cientificas, ou seja, analisar o resultado dos estudos e aplicar em sua pratica clinica.

Neste volume 1, apresentamos a vocé artigos cientificos relacionados a educacgao
em fisioterapia, fisioterapia dermatofuncional, oncologia, uroginecologia e saude da
mulher.

Boa leitura.

Larissa Louise Campanholi
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CAPITULO 15
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RESUMO: O Virus da Imunodeficiéncia
Humana (HIV) &€ uma patologia frequente,
mesmo que amplamente conhecida. Visto que
a fisioterapia tem competéncias e habilidades
para atuar em todos os niveis de atencédo a
saude, incluindo programas de prevencao
e protecdo a saude, objetivou-se pesquisar
quais os dados epidemioldgicos sobre doencgas
sexualmente transmissiveis (DST’s), incluindo
HIV em Tramandai e regido. A pesquisa foi
realizada na Secretaria de Saude do municipio
de Tramandai. Considerou-se como regido
Tramandai, Imbé, Cidreira e Pinhal. Foram
realizadas as seguintes perguntas: 1- Quantas
pessoas do litoral tem registro de contaminacgao
DST? 2- Destas, quantas tem HIV? 3- Destas,
quantas vocés oferecem tratamento? 4- Todas
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TRAMANDAI E REGIAO

estas pessoas que tem fornecimento de
tratamento, utilizam do mesmo? 5- Qual a faixa-
etaria dos contaminados pelo virus HIV? 6- E
realizada alguma campanha para prevencéao
da doenca? Atualmente esta regido possui
registro de 1.116 pessoas acometidas por DST,
sendo 1.075 adultos, 16 jovens e 25 criangas.
Destes, 147 individuos portam outros tipos
de DST’s e 969 portam o virus HIV. Oferece-
se tratamento para qualquer cidadao com
diagnéstico confirmado, porém apenas 589
utilizam o tratamento fornecido pela Secretaria
de Saude do municipio, os demais encontram-
se em situagcbes adversas. As campanhas sao
constantes com maior intensidade no carnaval.
Os resultados obtidos demonstram que o
numero de DST’s nesta regido é consideravel, e
que o indice de pessoas que buscam tratamento
é somente 61%, mesmo havendo campanhas
de prevengao. Sugere-se maior aplicabilidade
de campanhas em popula¢cées nao atingidas
nas anteriores, incluindo o fisioterapeuta
como profissional ativo nesta prevencéao, tanto
primaria quanto secundaria.

PALAVRAS-CHAVE: HIV, Prevencao, DST’s,
Doenca, Virus, Prevaléncia.

ABSTRACT: The Human Immunodeficiency
Virus (HIV) is a common, though widely known,
pathology. Since physical therapy has the skills
and abilities to perform at all levels of health care,
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including prevention and health protection programs, the objective was to investigate
the epidemiological data on sexually transmitted diseases (STDs), including HIV in
Tramandai and region . The research was carried out in the Department of Health of
the municipality of Tramandai. It was considered as region Tramandai, Imbé, Cidreira
and Pinhal. The following questions were asked: 1- How many people on the coast
have STD contamination records? 2- Of these, how many have HIV? 3- Of these, how
many do you offer treatment? 4 - All these people who have treatment provision, use
the same? 5- What is the age range of those infected with the HIV virus? 6 - Is there
any campaign to prevent the disease? Currently, this region has a record of 1,116
people affected by STD, 1,075 adults, 16 young people and 25 children. Of these, 147
individuals carry other types of STDs and 969 carry the HIV virus. Treatment is offered
to any citizen with a confirmed diagnosis, but only 589 use the treatment provided by
the Department of Health of the municipality, the others are in adverse situations. The
campaigns are constant with greater intensity in the carnival. The results show that the
number of STDs in this region is considerable, and that the number of people seeking
treatment is only 61%, even though there are prevention campaigns. It is suggested
a greater applicability of campaigns in populations not reached in the previous ones,
including the physiotherapist as active professional in this prevention, both primary and
secondary.

KEYWORDS: HIV, Prevention, STDs, Disease, Viruses, Prevalence.

11 INTRODUCAO

O sistema imunolégico é considerado ferramenta importante e essencial para o
estabelecimento de resisténcia do organismo contra agentes infecciosos, bactérias,
virus e qualquer outro tipo de substancia imprdpria que possa adentrar essa
cadeia imune. A partir do momento em que ha a deteccédo de um antigeno no qual
aparentemente n&o faz parte do organismo, o sistema imunolégico age produzindo
proteinas especificas que irdo reconhecer esse antigeno, para que assim haja a
liberacdo de anticorpos que irdo conferir a imunidade desses agentes e iniciardo o
processo de destruicao desse agente infeccioso (SAVI, SOUZA, 2015).

Savie Souza (2015) citam o HIV (Human Immunodeficiency Virus) como um agente
antigeno, sendo um retrovirus que entra no sistema imunolégico e causa a destruicao
de células produtoras de anticorpos, ou seja, ha alterac&o celular ocasionando perda
de funcionalidade e consequente inativagao da resposta imune no organismo. Para que
haja a interacdo deste virus com a circulagdo sanguinea, € necessario que ocorram
situacdes especificas, capazes de influenciar esta ocorréncia. A mais conhecida e
considerada mais comum, nos casos de Doencas Sexualmente Transmissivel (DST’s)
€ o ato de relacéo sexual sem a devida protecdo. Porém ha outras formas como o
contato direto com o0 sangue via partilha de agulhas para, por exemplo, injetar drogas,
acidentes com materiais bioldgicos, ou até mesmo instrumentos contaminados de
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perfuracdo da pele. Ainda, se tem a transmisséao vertical, que € devido a ocorréncia de
infeccdo pela mée, que pode ser transmitida por trés maneiras: Pela gestacéo, pelo
leite materno ou pelo proprio parto (VASCONCELQOS, 2005).

Para diagnosticar a infeccao dada pelo HIV s&o realizados testes por amostras de
sangue, coletadas do paciente, que sao analisados em laboratérios de saude publica
ou laboratérios particulares. Estes testes sdo capazes de detectar os marcadores da
infeccao viral por: Acido ribonucleico (RNA) ou Acido Desoxirribonucleico (DNA) pr6
viral, proteina P24 e Anticorpos anti-HIV (MINISTERIO DA SAUDE, 2006).

N&o é de hoje que essa patologia vem se disseminando pelo Brasil e pelo mundo
a fora. Sua descoberta (inicio de alto nivel de contagio) foi em meados de 1981, sendo
considerada um problema grave de saude publica até hoje no Brasil (SILVA et al.,
2013). Segundo Ferreira (1992), os pacientes acometidos por HIV podem apresentar
estresse psicoldgico, que por sua vez demasiam os efeitos da imunodepressao. Esses
efeitos, podem levar a uma sindrome geral que é caracterizada por estagios onde 0s
sinais e sintomas do paciente podem variar sua intensidade. Apds estes estagios,
as consequéncias comumente observadas nos individuos afetados séo: problemas
cardiacos, respiratérios, digestivos, além de poder afetar determinado 6rgao no qual o
paciente apresenta predisposi¢cao genética.

Levando em consideracdo que os aspectos da patologia podem atingir diversas
areas do organismo, ressalta-se a importancia das medidas protetivas, enfatizando
as acdes preventivas de nivel primario. Considera-se preveng¢ao primaria quando a
acao ocorre antes do periodo de pré-patogénese, significando que o individuo possui
uma saude 6tima ou sub-6tima, ou seja, atua quando o organismo esta em equilibrio.
A prevencao primaria se divide em dois grupos, sendo um a promog¢éao de saude que
aborda questdes de saude geral. O outro é a protecao especifica, focado na prevencao
de uma doenca especifica, como é o caso do HIV (DELIBERATO, 2002).

A forma de prevencédo mais efetiva contra o HIV é a prevencdo primaria, de
protecdo especifica, através da utilizacdo de preservativos, tanto feminino quanto o
masculino nas relagdes sexuais. O uso de ambos de maneira continua e correta reduz
0 risco de aquisicéo do virus e de outras DST’s em até 95% (PINHEIRO, MEDEIROS,
2013). Além disso, a utilizacao compartilhada de seringas é uma das varias formas mais
comuns de transmissao do HIV, portanto faz-se necessario uma série de cuidados,
como a utilizagdo de materiais que sejam descartaveis. Para os materiais perfuro
cortantes n&o descartaveis, € sugerido que se faga um processo de esterilizacédo. Os
profissionais e pacientes devem estar atentos aos riscos de contaminacéo, para isso €
necessario que ambos os lados tomem precaucgdes e cuidados (DESLANDES et. al.,
2017).

A partir do conhecimento de que a prevencdo é a abordagem mais eficaz, o
profissional fisioterapeuta deve atuar também no que diz respeito a prevencao desta
patologia, pois segundo o Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional

(COFFITO), dentre as atribuicdes do fisioterapeuta esta:
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“l — Atencéo a saude: os profissionais de saude, dentro de seu ambito profissional,
devem estar aptos a desenvolver acdes de prevencdo, promogao, protecao e
reabilitacdo da saude, tanto em nivel individual quanto coletivo. Cada profissional
deve assegurar que sua pratica seja realizada de forma integrada e continua com
as demais instancias do sistema de salude, sendo capaz de pensar criticamente,
de analisar os problemas da sociedade e de procurar solu¢cdes para 0s mesmos.
Os profissionais devem realizar seus servicos dentro dos mais altos padrées
de qualidade e dos principios da ética e da bioética, tendo em conta que a
responsabilidade da atencéo a saude ndo se encerra com o ato técnico, mas sim,
com a resolugdo do problema de saude, tanto em nivel individual como coletivo de
acordo com as necessidades individuais e coletivas.”

Tendo em vista a importancia do estudo constante sobre o HIV e a aptidao do
fisioterapeuta nos processos de prevencgao, objetivou-se pesquisar quais os dados
epidemioldgicos sobre doencgas sexualmente transmissiveis (DST’s), incluindo HIV em
Tramandai e regido.

2 | MATERIAIS E METODOS

O presente estudo se caracterizou como descritivo e transversal, sendo um dos
classicos na epidemiologia, onde ocorre uma investigacao simultdnea da exposi¢ao a
fatores de risco e a presenca da doenca, durante um periodo curto de tempo (FUCHS,
1995).

A pesquisa foi realizada no banco de dados da Secretaria de Saude do municipio
de Tramandai referente ao ano de 2017. Os pacientes acometidos por HIV atendidos
no municipio sdo provenientes dos municipios de Tramandai, Imbé, Cidreira e Pinhal.
Foram avaliados os aspectos: NUmero de casos, faixa-etaria e adesao ao tratamento.
Houve uma entrevista com a enfermeira chefe da secretaria do municipio, onde através
de um questionario constituido por seis (6) questoes simples e de facil compreensao
houve a obtencao de dados para o presente trabalho. Abaixo, as questdes utilizadas:

1 - Quantas pessoas do litoral tem registro de contaminagao DST?

2 - Qual a faixa-etaria dos contaminados por DTS?

3 - Destas, quantas tem HIV?

4 - Destas, quantas vocés oferecem tratamento?

5 - Todas estas pessoas que tem fornecimento de tratamento, utilizam do mesmo?

6 - E realizada alguma campanha para prevencdo da doenca? Quais? Quantas
vezes por ano?

Além da entrevista, utilizou-se como fonte de pesquisa o site do Ministério da
Saude e o site da Secretaria Estadual da Saude.
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31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Através do questionario formulado, realizou-se a pesquisa de campo na Secretaria
de Saude do municipio de Tramandai. Diante a questao de registro de contaminacéo,
observou-se que referente ao ano de 2017 constatou-se 1.116 cadastros, sendo eles
147 em razao de DST’s e 969 por HIV (Grafico 1). Referente a faixa-etaria, nota-se
que 1.075 individuos s&o adultos, 16 sao jovens e 25 sao criancgas (Grafico 2).

DST's X HIV

m DST's = HIV

Grafico 1. Relagdo de acometimento DST'’s X HIV.

FAIXA-ETARIA

_2,60%
1,60% |

= ADULTOS = JOVENS CRIANCAS

Grafico 2. Prevaléncia de pacientes com HIV conforme a faixa—etaria.

Observa-se que os mais acometidos no municipio de Tramandai encontram-se
na fase adulta, porém a porcentagem de criangcas acometidas apresenta um nivel
mais elevado do que a de jovens acometidos. Quando comentado com a secretaria
de saude do municipio levantou-se a questdo da transmisséo vertical. Conforme
Vasconcelos (2005), a decorréncia desse resultado se da pela transmissao do virus
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via vertical, que se caracteriza pela contaminacao do bebé de forma indireta através
da mée. Esta contaminagdo pode ocorrer em trés momentos: na gestag¢do, no parto
ou no aleitamento. O indice de contaminacédo em criancas tem se mostrado cada
dia mais presente em decorréncia do aumento da infeccdo do virus em mulheres.
Porém salienta-se que este pode ser uma caracteristica regional, pois de acordo com
Luz e Junior (2008), a categoria mais atingida mundialmente é a jovem-adulta, mais
precisamente entre 10 a 24 anos, levando em consideragcdo uma rede de fatores que
levam a isso, como por exemplo a atividade sexual iniciada precocemente, escolha
imatura do parceiro e até mesmo desinformacéo.

Sobre o tratamento, o municipio oferece tratamento gratuito para qualquer
cidadao com diagnéstico confirmado, porém apenas 589 individuos utilizam o
tratamento fornecido pela Secretaria de Saude do municipio (Grafico 3), os demais
encontram-se em situacdes adversas como: em abandono, transferidos para outras
cidades, com carga viral indetectavel ou ainda o ébito. Atualmente a adesdo do
paciente ao tratamento tem sido uma objecdo ao profissional da saude, visto que
muitos dos pacientes optam por ndo aderirem ao mesmo. Consequentemente,
visando a qualidade de vida do paciente, os profissionais da saude criam estratégias
para conscientizar esses individuos sobre a importancia do tratamento, para que
assim os quadros de reinternacdes e debilidade sejam evitados (GUARAGNA et.
al., 2007). Ainda, € importante salientar que o diagndéstico tardio pode levar a uma
descoberta que se da por outras vias, e por consequéncia aumentam as chances de
que as informacgdes sejam incorretas e imprecisas (GUERRA, SEIDL, 2009), podendo
impactar no tratamento.

ADESAOQO AO TRATAMENTO

m EM TRATAMENTO = SEM TRATAMENTO

Grafico 3. Relagao de adesao ao tratamento.

As campanhas por sua vez, tém por objetivo conscientizar a populacao através
da comunicagao, bem como promover a saude. Funcionam como uma combinacao de
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educacao e ambiente que visa a qualidade de vida (BERBEL, RIGOLIN, 2011). Quando
questionados sobre as campanhas de prevencéo, identificou-se que as campanhas
sao constantes com maior intensidade no periodo de carnaval. Isso porque em época
de verdo, mais especificamente no carnaval, a midia divulga diversos programas
sobre o carnaval destacando a sensualidade do evento, e tendo forte influéncia sobre
seus telespectadores, deduz-se que o apelo possa influenciar o aumento da atividade
sexual e consequentemente o risco de aquisicao de DST’s/HIV. Para tal questao, faz-
se necessario um estudo abrangente sobre se nesta época realmente ha a elevacao
de casos de DST’s e HIV, levando em consideracado dados anteriores ao periodo e
posteriores ao mesmo (PASSOS et. al., 2002).

Salienta-se ainda que neste trabalho ndo se obteve dados de nenhum paciente.
Esta pesquisa teve embasamento apenas em um percentual fornecido pela secretaria
de saude do municipio e pelo o site do Ministério da Saude, onde todo e qualquer
individuo tem livre acesso. Além deste, fez-se pesquisas no site da 18* regional,
responsavel por todos os municipios do litoral norte, e no site da Secretaria Estadual
da Saude, todos de acesso gratuito.

41 CONSIDERACOES FINAIS

A partir desta pesquisa, observa-se que o numero de infectados por HIV nesta
regido € consideravel, e que o indice de pessoas que buscam tratamento é de apenas
61%. Portanto, sugere-se maior aplicabilidade de campanhas de prevencdo em
populacdes ndo atingidas nas anteriores e campanhas sobre a importancia da adesao
ao tratamento para o publico ja acometido, incluindo o fisioterapeuta como profissional
ativo neste processo.

Sugere-se ainda, realizar estudos que abordem formas de conscientizagéo sobre
a prevencao das DST'’s, para verificar se estas estdo adaptadas aos publicos alvos de
cada campanha, propiciando detectar melhorias, para que a campanha obtenha maior
eficacia, melhorando consequentemente o entendimento e as condi¢cdes de saude
publica.
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