FISIOTERAPIA

20T 34 O¥9W3IZ3ad

<
O
e
]
m
o
o)
>
O
(7
| ==
U
o
m
=
m
=
-
o
N

E SAUDE

FUNCIONAL

ISSN 2238-8028

UNIVERSIDADE
7 FEDERAL po CEARA




FISIOTERAPIA & SAUDE FUNCIONAL

(dh) s 2
Seminario sobre analise e situagao em
saude do curso de Fisioterapia da UFC

Fisioterapia
k Saude Funcional
www.fisioterapiaesaudefuncional.ufc.br

Editora-Chefe:
Profa Dra Renata Bessa Pontes. Departamento de Fisioterapia — Faculdade de
Medicina- Universidade Federal do Ceara, UFC, Brasil.

Assistente Editorial:
Janequeli Simdo Nascimento. Departamento de Fisioterapia — Faculdade de Medicina —
Universidade Federal do Ceara, UFC, Brasil.

Revista Fisioterapia & Saude Funcional
Fortaleza, v.8, n.1 - Suplemento 2, 2021 / ISSN 2238-8028
Contato: fisioterapiaesaudefuncional@gmail.com

A Revista “Fisioterapia & Saude Funcional” constitui-se no periédico eletrénico sob a forma
de um projeto de extensdo do Curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Ceara — UFC,
gue objetiva divulgar estudos e resultados de pesquisas na area de Fisioterapia e/ou Salde
Funcional dando visibilidade as teméticas relevantes a este campo de conhecimento através
desta publicacdo digital, cujo propdésito precipuo é assegurar de forma sistematica, o incentivo a
producéo e divulgagdo do saber desta area em nosso meio.
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Caros Leitores,

A Saude Coletiva pode amplamente valer-se dessa ultima perspectiva apresentada, o que
permite um avango nas alternativas concretas de intervencdo. Coloca-se como potencial
instrumento para a transformacado das praticas de saude. As possibilidades de leitura das
necessidades dos individuos, a partir do conceito ampliado de vulnerabilidade, coloca a Saude
Coletiva, na medida em que incorpora praticas cuja esséncia € o cuidado ao individuo-coletivo, a
possibilidade de apoiar os sujeitos sociais no que diz respeito aos seus direitos, fato que, na atual
conjuntura de saude e de desenvolvimento do pais, se constitui como um desafio a ser perseguido

e concretizado.

Cabe ao Fisioterapeuta, como profissional de saude, atuar na perspectiva de cumprir e
fazer cumprir os objetivos da universalidade, integralidade e equidade do SUS, seja na elaboracéo
de politicas publicas, modelos assistenciais financiamento e as praticas profissionais. Assim, o Il
Seminario sobre analise e situagdo em saude do curso de Fisioterapia da UFC esta em sua 22
edicdo e visa promover o amplo debate entre a comunidade cientifico-académica e a sociedade
em geral sobre aspectos de financiamento do Sistema Unico de Saude, controle social e
epidemiologia. O Evento ocorreu de forma on-line na plataforma EVEN3, nos dias 30 de

novembro, 07 e 14 de dezembro de 2021.

Desejamos a todos boa leitura dos trabalhos apresentados no evento.

Profa. Dra. Raimunda Hermelinda Maia Macena
Faculdade de Medicina da UFC

Presidente do Evento
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Teixeira Etelvino3.
EVOLUCAO DOS CASOS DE DENGUE NO ESTADO DO CEARA, 2014 - 2020

Introdugdo: A dengue é uma infeccdo viral sistémica, classificada como a mais importante
arbovirose que ocorre em seres humanos. Devido ao elevado numero de casos e ocorréncia de
Obitos, a doencga se tornou, nos ultimos anos, um relevante problema de saude publica, em nivel
mundial. Seu principal vetor € o Aedes aegypti, um mosquito que possui uma boa adaptacao ao
clima tropical, em virtude das condicbes ambientais favoraveis para sua proliferagdo, como
periodos mais quentes e de alta umidade acabando, assim, tendo grande repercussao,
principalmente, na regido nordeste do Brasil, no qual, em 2011, foi registrado quase 90% da
presenca do mesmo no territorio cearense. (1). Cerca de quase 50% dos municipios cearenses
sdo considerados areas vulneraveis de alto risco para a transmissao da doenga, aumentando a
incidéncia e tornando a dengue endémica no Ceara. (2). Apresenta amplo espectro quanto as
manifestacdes clinicas, variando da forma assintomatica até uma doencga grave, tendo como
principais manifestagées clinicas: febre subita (392C a 40°C), acompanhada de cefaléia e nos
casos mais graves estes sinais e sintomas podem ser procedidos a dor abdominal intensa,
hemorragias e desconforto respiratério, que sdo considerados sinais de alarme. (3). Diante dessa
premissa, o presente estudo tem o objetivo de analisar a evolugao dos casos de dengue no estado
do Ceara durante os anos de 2014 a 2020, contribuindo para a melhor compreensao da doenca
e suas intervengdes na vigilancia e controle. Metodologia: O estudo realizado se trata de uma
analise descritiva de abordagem qualitativa, onde foram utilizados dados, coletados na plataforma
Tabnet, do Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao (Sinan) e da Secretaria de Vigilancia
em Saude (SVS) (2014-2020). Resultados e discussdes: Houveram 219.641 casos de dengue
notificados no estado do Ceara, no periodo de 2014 a 2020, predominando o sexo feminino com
124.361 notificacdes. Com relacao a raca, 153.520 das notificacdes foram de individuos pardos

(57,8%); a macrorregiao Fortaleza, segundo as variaveis estudadas, foi a que obteve o maior

1 Curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Ceara - vitorgalvao181@gmail.com
2 Curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Ceara - luanamayara682@gmail.com
3 Curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Ceara - vitoria.etelvino@gmail.com
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numero de notificagdes de casos, chegando a 124.126 casos notificados. Concluséo: O presente
resumo permitiu apontar, através da analise dos dados, a evolugdao dos casos de dengue no
estado do Ceara durante os anos de 2014 a 2020. Dentre os dados analisados, constatou-se que
houve aumento do numero de casos no decorrer dos anos, sendo Fortaleza a macrorregido mais
acometida pela epidemia de dengue. Tais dados sdo muito importantes no tocante a elaboragéo
de ac¢des de controle, tratamento e vigilancia da doenga, combatendo, assim, a proliferagcao do

mosquito vetor e contribuindo para a diminui¢do dos casos de dengue no estado do Ceara.

Referéncias:

1. Dias L, Almeida S, Haes T, ... LM-IR, 2010 U. Dengue: transmissao, aspectos clinicos,
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3. Barreto M, Teixeira M, Bastos F, Lancet RX-, 2015 U. Saude no Brasil 3 Sucessos e
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Menezes?.
OBITOS OCASIONADOS POR DOENCA DO VIRUS HIV DE 2015 A 2019 NO BRASIL

Introducédo: Na década de 80, quando o virus HIV (Virus da imunodeficiéncia humana) vitimou
milhares de pessoas em todo mundo, inumeras estratégias de combate foram adotadas por varios
paises'. No Brasil, o SUS oferece testes e tratamento para HIV, o que tem reduzido os indices de
Obito e transmissao vertical>. Mas, embora esse tratamento seja gratuito, milhares de mortes
ocorrem anualmente no Brasil, mostrando que ainda constitui um preocupante problema de saude
publica, apesar das medidas de combate e dos avangos em pesquisas no assunto. Este trabalho
discute acerca do virus HIV e dos 6bitos decorrentes da acao deste. O estudo realizado tem a
finalidade de encontrar e comparar dados, com o intuito de responder questionamentos acerca
dos 6bitos ocasionados pela doenca do virus HIV entre os anos 2015 e 2019 no Brasil, mediante
dados comprovados. Metodologia: O banco de dados que serve de suporte para essa pesquisa
€ a plataforma online Tabnet, aplicativo desenvolvido pelo DATASUS que possui dados retirados
das secretarias de saude de todo o Brasil. A partir dos dados extraidos dessa plataforma, foram
feitas tabelas univariadas, bivariadas e testes qui-quadrado que foram analisados em diferentes
combinacdes e perspectivas. Resultados: Ao fim da observacao dos dados, foi evidenciado que
a maior incidéncia de 6bitos se deu entre homens em relacédo as mulheres, 40 a 49 anos de idade
em comparacao as demais faixas etarias. Também foi constatado que pessoas com 4 a 7 anos
de estudo foram a maior parte das vitimas fatais, bem como os solteiros tiveram indices de 6bitos
superiores aos casados. Além do exposto, foi constatado uma queda no numero de mortes de
2015 a 2019, sendo 2015 o ano com o maior numero de fatalidades no periodo analisado.
Discusséao: Diante disso, é fato que, apesar de haver uma queda durante os anos, os dados
sobre mortalidade por HIV no Brasil ainda sdo preocupantes?, visto que ainda se observa uma
significativa concentragdo de ocorréncias em determinados contextos; como no publico com baixa

escolaridade, que, devido a falta de informacéao, tem altos niveis de infec¢do. Outrossim, ao que

1 Curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Ceara - henriquekelson12 @alu.ufc.br
2 Curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Ceara - ivaraulino@alu.ufc.br
3 Curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Ceard - wanessa.menezes@alu.ufc.br
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indica, os casos de HIV também tém uma maior ocorréncia em pessoas de idade adulta, ou seja,
pessoas de uma geracgao cujo tema como sexualidade nao era discutido abertamente, o que ainda
hoje reflete em “tabus”, resultando normalmente em uma maior dificuldade de discutir. Ja a alta
taxa de contaminagcdo entre individuos solteiros pode ser explicado devido a estes
ocasionalmente apresentarem mais de um parceiro sexual, o0 que ndo costuma acontecer entre
casais, embora a contaminagdo também possa ocorrer. Entretanto, é indubitavel que multiplos
parceiros sexuais facilitam a infecgcao, principalmente em relagbes desprotegidas. Concluséo:
Esses dados evidenciam a necessidade de campanhas de conscientizagcdo voltadas para o
publico adulto, que normalmente possuem grandes limitagbes ao falar sobre o assunto,
principalmente devido ao preconceito associado ao HIV e a baixa percepcéao de risco. Além disso,
politicas publicas direcionadas a individuos financeiramente vulneraveis poderiam gerar uma

melhora significativa no numero de o6bitos pelo virus.
Referéncias:

1. Reis AC, Santos EM Dos, Cruz MM Da. Mortality for AIDS in Brazil : An Exploratory
Study of its Temporal Evolution. Epidemiol Serv Saude. 2007;16(3):195-205.

2. Paiva V, Pupo LR, Barboza R. O direito a prevencédo e os desafios da reducdo da
vulnerabilidade ao HIV no Brasil. Rev Saude Publica. 2006;40(SUPPL.):109-19.

3. Guimaraes MDC, Carneiro M, De Abreu DMX, Franca EB. Mortalidade por HIV/Aids no
Brasil, 2000-2015: Motivos para preocupacao? Rev Bras Epidemiol. 2017;20:182-90.
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Gongalves Carvalho®

ANALISE EPIDEMIOLOGICA DOS CASOS DE MENINGITE POR FAIXA ETARIA EM
REGIOES DO BRASIL

INTRODUCAO: A meningite &€ uma doenca de notificacdo compulséria que afeta a populagédo no
Brasil, sendo mais frequente em criangas, devido a facil transmissdo em ambientes fechados,
como escolas. Essa doencga resulta na infecgdo nas meninges, membrana que envolve o cérebro
e a medula espinhal. Tal epidemiologia é causada por virus, por bactérias ou por fungos, em raros
casos. No caso da meningite viral os sintomas sdo semelhantes aos da gripe e resfriados. Ja a
meningite meningocdcica, mais grave, os sintomas sao febre alta, mal-estar, vémitos, dificuldade
de encostar a cabeca no peito e dores na cabeca e no pescoco. O propdsito da pesquisa é relatar
os casos confirmados, internagdes hospitalares e 6bitos de meningite viral e meningococica
guanto ao ano, regidao de notificacao e faixa etaria. METODOLOGIA: Pesquisa realizada com
base nos dados do DATASUS. A coleta de dados iniciou-se por meio do sistema de informacao
(Tabnet), no site do DATASUS. Acessou-se o link! clicou-se na aba “acesso a informacao”, foi-se
a “sistema de informacao (Tabnet)”, clicou-se em “Epidemiolégicas e Morbidade”. Na pagina
aberta foi-se a “Doencas e Agravos de Notificagdo — De 2007 em diante (SINAN)”. Em seguida
selecionou-se “meningite”. Na caixa “abrangéncia geografica” optou-se por “Brasil por regido, UF
e municipio”. A compilagao dos dados foi feita dentro do aplicativo Excel, componente do pacote
Office da Microsoft Corporation. RESULTADOS: A analise foi feita sobre a quantidade de
registros de casos de meningite em criangas menores de um ano até nove anos de idade durante
o periodo de janeiro de 2017 até setembro de 2021, dividida por regido do territério nacional.
Desse modo, nota-se a prevaléncia do percentual desses registros na regido Sudeste, 59,33%
dos casos confirmados, seguidas das regides Sul, 22,78%, Nordeste, 11,65%, Centro-Oeste,
3,37% e Norte, 2,87%. A regidao Sudeste destacou-se com o maior sinalizador de morbidade
hospitalar por meningite no citado publico infantil, 46,58%. A faixa etaria que apresentou maior

taxa de internacdo hospitalar no Sistema Unico de Satude (SUS) foi menos de um ano de idade.

! Curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Ceara - liviasoares10@gmail.com
2 Curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Ceara - rebecasuianny@gmail.com
* Curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Ceara - Joao.henriquegc998@gmail.com
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No que se refere ao numero de Obitos por meningite, o grupo de criangas menores de um ano na
regiao Sudeste foi 0 que apontou 0 maior numero de 6bitos. Além disso, observou-se a taxa de
mortalidade com causas além da meningite e percebeu-se a similaridade entre o percentual dos
grupos etarios. DISCUSSAO: Os elevados marcadores da regido Sudeste podem estar
relacionados com o fato de a regido ter a maior densidade demografica do Brasil°.
Consequentemente, por ser a regidao mais ocupada acaba registrando os maiores indices de
casos. No que se refere ao numero de 6bitos por meningite, o grupo de criangas menores de um
ano na regidao Sudeste foi o que apontou o maior numero de 6bitos. Esses valores podem estar
relacionados com a vulnerabilidade e sensibilidade das criancas dessa faixa etaria pelo fato de
ainda ndo possuirem o sistema imunoldgico téo fortalecido quanto as das demais faixas etarias?.
CONCLUSAO: Os dados obtidos no DATASUS permitiram a observacdo de que os indices de
ocorréncia de meningite sdo muito elevados na regido Sudeste, liderando em numeros de casos
confirmados, morbidade hospitalar e &bitos por tal infeccdo em todas as faixas etarias
pesquisadas. Em contrapartida, a regido Norte registra os indices mais baixos dessa patologia
em dois dos trés topicos pesquisados e o segundo menor registro em numero de obitos. Portanto,
€ necessario identificar os fatores que elevam o numero de casos de meningite na regido

Sudoeste com o fito de diminuir as taxas dessa patologia na regiao e no Brasil.
Referéncias:

1. Brasil, Ministério da Saude. Banco de dados do Sistema Unico de Saude- DATASUS.

Disponivel em http://www.datasus.gov.br

2. Matos AC, Fecury AA, Oliveira E, Dendasck CV, Dias CAG de M. Numero de casos
confirmados de meningite no Brasil no periodo de 2011 a 2015. Rev Cientifica Multidiscip
Nucleo do Conhecimento. 2020;121-30.

3. Ramalho WM, Lucia D, Pinho M. Impacto da vacina pneumocécica conjugada 10-valente
na meningite pneumocadcica em criangas com até dois anos de idade no Brasil Impact of
10-valent pneumococcal conjugate vaccine on pneumococcal meningitis in children up to

two years of age in Brazil Impac. Cad saude publica ,Rio Janeiro. 2015;31(2):1-9.
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Reboucas?

PREVALENCIA DE LESAO AUTOPROVOCADA EM IDOSOS

RESUMO

O envelhecer € um processo complexo em toda sua abrangéncia biopsicossocial, uma vez que
promove mudancas fisioldgicas irreversiveis, declinio da funcionalidade, alteracdo de renda
familiar, perda de pessoas, entre outros eventos cotidianos'. Essas questdes sao fatores
contribuintes para o desenvolvimento de doencgas psicoldgicas, que levam ao suicidio. O objetivo
deste estudo € pesquisar e entender como se da a prevaléncia de lesdo autoprovocada entre
idosos. Trata-se de uma pesquisa descritiva e quantitativa produzida a partir dos dados
disponibilizados pela ferramenta online Tabnet. Os resultados mostraram que, no estado do
Ceara, o perfil das pessoas idosas que cometeram violéncia autoprovocada sao
predominantemente do sexo feminino (56,31%), nao-brancos (72,89%) e com baixo nivel
educacional (42,4%)?. Reunindo os dois anos estudados e os comparando, chegou-se aos termos
de que por mais que os numeros tenham diminuido, esse fato ndo € motivo para anular e/ou

diminuir as providéncias que contribuem para que os idosos ndo cometam lesdo autoprovocada.

INTRODUCAO

A pandemia de COVID-19 trouxe repercussdes na esfera econb6mica, social e mental da
populagdo devido a necessidade do distanciamento e isolamento social®. Grupos especificos
como idosos — com idade superior a 60 anos - e pessoas com doengas crbnicas, foram bastante
evidenciados no que diz respeito a sua protegdo contra a doenga por serem mais vulneraveis*°.
Além do risco iminente a vida, a pandemia trouxe aos idosos o medo de ser contaminado, adoecer
e morrer, a necessidade de distanciamento familiar, bem como maior risco de dificuldades
econdmicas devido a perda parcial ou total de sua renda ou dos familiares3®. Logo, essas
mudancgas abruptas estdo fortemente associadas com ideagdes suicidas e violéncia

autoprovocada®®. Sendo assim, buscou-se estudar a prevaléncia de casos de les&o

! Curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Ceard - barbaravasconcellos34@gmail.com
2 Curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Ceard - danielevalentina@alu.ufc.br
3 Curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Cearad - lorenacarneiro@alu.ufc.br
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autoprovocada nesse grupo etario, comparando o ano pré-pandemia (2019) e o primeiro ano do

surto em si (2020), no estado do Ceara.

METODOLOGIA

Tratou-se de um estudo quantitativo descritivo, com base nos dados da ferramenta TABNET
desenvolvida pelo Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude, nos quais os dados
sdo alimentados pelo Sistema de Informagado de Agravos de Notificagdo (SINAN). A coleta de
dados dos casos notificados de lesdo autoprovocada em idosos foi realizada em novembro/2021
destacando o periodo entre 2019 e 2020. Considerando a faixa etaria de 60 e mais, o grupo de
estudo foi caracterizado por sexo, raca e escolaridade, bem como analisou-se os meios utilizados

e o local de ocorréncia para os casos notificados.

RESULTADOS

Foram analisadas 1.394 notificacoes do SINAN de lesdes autoprovocadas em idosos no Ceara
entre 2019 e 2020. Dessa amostra, comparou-se o0 ano de pré-pandemia (2019) e o primeiro ano
da pandemia (2020). No ano de 2019, os homens (53,7%), individuos nao-brancos (85,18%) e
analfabetos (66,67%) demonstraram-se maioria nos casos; a residéncia (91,30%) em
comparagao com vias publicas foi o local de maior ocorréncia desses fatos e o envenenamento
(50%) o método mais utilizado. Paralelamente, em 2020, as mulheres (60%) foram o sexo de
maior prevaléncia, enquanto os declarados nao-brancos (60%), analfabetos (58,82%), residéncia
(100%) e envenenamento (42%) permaneceram como as categorias predominantes nos casos

estudados.

DISCUSSAO

Analisando o género que mais praticou lesdo autoprovocada, € possivel mencionar questdes que
acarretam pensamentos suicidas em uma idosa. Primeiramente, tem-se a exposi¢ao precoce a
violéncia e ao trauma, a desigualdade de género e a dependéncia econémica do marido’.
Portanto, com essas insatisfacbes em mente durante anos somadas ao periodo de 2019 a 2020,
o qual essas mulheres ficaram mais sobrecarregadas, visto que, o cénjuge que nao tem mais a
mesma atividade que antes, ja que em 2020, muitos individuos tiveram que ficar em casa por
causa da pandemia - o que foi responsavel por diminuir o indice de suicidio em homens que antes

possuiam descontentamentos com o trabalho. Desse modo, essas senhoras comegam a
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desenvolver o sentimento de estresse e, tal sensacao, traz a elas a violéncia autoprovocada como

escapatoria.

Destacando a questdo racial, os dados obtidos expéem que idosos nao-brancos também sao
maioria em relagdo a pratica desse tipo de lesdo. Vale ressaltar que esses individuos sofrem
descriminacdo desde jovens, principalmente os negros, acarretando situacdes financeiras
desfavoraveis® e, dessa forma, sentimentos de insatisfagdo surgem, podendo ser responsaveis

pela ideacdo da violéncia autoprovocada nessa populagéo.

Situagdo semelhante é encontrada em idosos analfabetos, o que pode acarretar uma condicao
monetaria desfavoravel, ocasionando sofrimento psiquico e o desejo de efetuar a lesao
autoprovocada®. Ademais, é possivel perceber que nas residéncias € comum que idosos fiquem
sozinhos®. A vista disso, somando os sentimento de vazio, insatisfacdo e solidao, esses individuos
ficam suscetiveis a cometer tal violéncia. Observando o método mais utilizado pelos idosos - o
envenenamento - é valido relembrar que nessa faixa etaria esses individuos tém acesso a maior

quantidade de remédios que podem ser utilizados como meio para praticar lesdo autoprovocada®.

CONSIDERACOES FINAIS

O perfil epidemiolégico, no Ceara, mostrou pessoas idosas que, teoricamente, ndo estavam
acometidas por problematicas que os levariam a violéncia autoprovocada, sendo eles do sexo
feminino, ndo-brancos e analfabetos, dado que devido a pandemia houve diminuigdo no numero
de casos. Porém, é cabivel ressaltar sobre a subnotificagdo, uma vez que com o surto do COVID-
19, o sistema de saude esteve sobrecarregado para lidar com todas as suas demandas. Portanto,
€ imprescindivel reforcar as campanhas de prevencao e organizar visitagcoes e rodas de conversa

para que esse publico possa expor suas ansias pessoais e evitar que acumulem estresses.
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PREVALENCIA DE CASOS DE LEISHMANIOSE VISCERAL NO MUNICIPIO DE FORTALEZA
NO PERIODO DE 2007-2019

RESUMO

A Leishmaniose Visceral é uma patologia que evolui de maneira cronica podendo ser letal, a
doenca que causa sintomas, como hepatomegalia vem se tornando prevalente em habitantes dos
grandes centros urbanos. A pesquisa teve como objetivo descrever o numero de casos de LV no
municipio de Fortaleza durante o periodo de 2007-2019 e foi realizada, considerando os casos
notificados no municipio de Fortaleza, por meio de uma coleta de dados pelo Sistema de Vigilancia
Epidemiologica e tabulados pelo TabNet (DATASUS). No periodo de 2007 a 2019 foram
confirmados 2.038 casos sendo a maior parte deles com evolucdo de 77,3% para cura. A
prevaléncia de casos teve seu pico no ano de 2011, com 9,8 em seu total geral. Além disso,
percebeu-se uma melhora consideravel no que diz respeito ao numero de casos, tendo em vista
a reducao de 75,8%, em uma perspectiva geral. O estudo mostrou que a Leishmaniose Visceral
no municipio de Fortaleza obteve um declinio significativo no numero de casos, fato que se

relaciona a efetividade das medidas preventivas no combate a doenga.

INTRODUCAO

A Leishmaniose Visceral (LV) é uma patologia que evolui de maneira crénica e pode vir a se tornar
letal quando ndo se adere ao tratamento necessario, possui como agente etioldgico um
protozoario da espécie Leishmania chagasi e como vetor a fémea dos insetos flebotomineos
infectados, o famoso mosquito-palha '. A LV que, segundo o Ministério da Saulde, tem como
alguns de seus principais sintomas a anemia e a hepatomegalia, e contém paises com numeros
elevados de notificagdes de infecgdo, como € o caso do Brasil, principalmente em sua regido
nordeste, onde apenas no Ceara foi registrada uma média de 535 casos ao ano no periodo de
2009-20182. Além disso, muitos dos casos notificados recentemente no pais também evidenciam

uma mudanca nas areas de infeccao, ou seja, demonstram um processo de urbanizacao da
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doenca 3, o qual pode ser observado no municipio de Fortaleza segundo o boletim epidemiolégico
de leishmaniose visceral 4. Dessa maneira, uma andlise geral dos dados relacionados ao
municipio € necessaria para compreender o comportamento da doencga no decorrer dos anos.
Nessa perspectiva, a pesquisa teve como objetivo principal verificar e descrever os dados
referentes a prevaléncia de casos de leishmaniose visceral no municipio de Fortaleza durante os
anos de 2007 a 2019.

METODOLOGIA

O estudo é do tipo descritivo objetivando estudar as variaveis de um fendbmeno em um
determinado local por um periodo de tempo especifico. Tendo como foco o municipio de Fortaleza
realizou-se, considerando os casos notificados da doenca, uma coleta de dados registrados pelo
Sistema de Vigilancia Epidemioldgica (SINAN — Sistema de Informacdo de Agravos de

Notificacdo) e tabulados pelo TabNet, ferramenta desenvolvida pelo DATASUS.

RESULTADOS

Conforme o Ministério da Saude °, no periodo de 2007 a 2019 foram confirmados 2.038 casos,
sendo destes 145 casos com evolucgdo a obito por LV. Observou-se que o maior niumero de casos
eram do sexo masculino apresentando 68,4%. No que se refere a raga, 82,2% dos casos foram
de pessoas consideradas pardas e, 88,8% dos infectados sao autoctones de Fortaleza. Durante
esses anos obteve-se confirmacgdes de casos de individuos menores de 1 ano até mais de 80
anos, onde o intervalo de idades de 20-39 anos prevaleceu com o maior numero de ocorréncias,
com 28,6% do total geral. Foi possivel notar que a maior parte dos casos tiveram uma boa
evolucdo, com 77,3% dos casos com a confirmacdao de cura da leishmaniose visceral. A
prevaléncia de casos teve seu pico ho ano de 2011, com um valor estimado de 9,8 em seu total

geral.

DISCUSSAO

Por meio dos dados expostos, observa-se que mesmo com a redugao significativa de notificagbes
no municipio de Fortaleza a doenca ainda € uma realidade e o possivel fator contribuinte para a
sua permanéncia € o desmatamento desmedido, realidade que promoveu a imigracao do vetor
da patologia para os grandes centros urbanos e para o convivio das pessoas 6. Ademais, é
perceptivel ao analisar os dados que os casos de Leishmaniose Visceral sdo mais prevalentes no

sexo masculino e isso se deve ao fato dos homens estarem mais expostos aos locais de risco, ja
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que nao existe preferéncia de sexo durante o contagio 7. No que se refere a racga, a prevaléncia
de casos em individuos pardos € notavel em Fortaleza, acredita-se que isso se deve as diferentes
caracteristicas entre as ragas da populacao de cada cidade, pois quando comparado com outros
municipios, como Bauru, em Sao Paulo, percebe-se que a realidade é outra, sendo a raga branca
aquela com maior nimero de notificagoes 8. Foi possivel observar uma melhora consideravel no
municipio de Fortaleza no que diz respeito ao numero de casos, tendo em vista a reducao de
75,8%, em uma perspectiva geral, bem como ao numero de obitos por LV, os quais obtiveram
uma queda brusca de 81,8% no decorrer do periodo, dados que demonstram a efetividade da

capital cearense no combate a leishmaniose visceral.

CONSIDERACOES FINAIS

Portanto, conclui-se que a Leishmaniose Visceral no municipio de Fortaleza obteve um declinio
significativo no numero de casos no periodo de 2007-2019, considerando que as medidas
preventivas, como vacinas, uso de repelentes e inseticidas, tenham tornado possivel a reducao
dessa problematica e proporcionado a diminuicdo do contato do homem com o vetor. Vale
salientar ainda que, essas medidas paliativas sao de total importancia, devendo se manter e servir
de estimulo para a criagdo de novas medidas de controle, a fim de dar continuidade ao fluxo de

decaimento da doencga na cidade de Fortaleza.
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FATORES ASSOCIADOS AO AUMENTO DA TAXA DE MORTALIDADE DA TUBERCULOSE
NO CEARA EM 2019

RESUMO

A tuberculose (TB) € uma doenga infectocontagiosa que matou mais de 1 milhdo de pessoas no
mundo em 2019, segundo a OMS. Apesar de ser uma doenga curavel e evitavel, existem diversos
fatores de risco que influenciam na taxa de mortalidade da TB, que ainda é preocupante. O
objetivo deste estudo foi descrever os fatores de risco que implicaram em uma maior taxa de
mortalidade da TB no Ceara em 2019. Trata-se de um estudo epidemiologico descritivo de corte
transversal. Foram utilizados dados do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo do
Cear4, no sistema TABNET, desenvolvido pelo DATASUS. Notou-se uma predominancia do sexo
masculino nas mortes por TB (70,86% dos o6bitos). O tabagismo caracterizou uma chance 2,6
vezes maior de morrer por TB, enquanto o diabetes representou uma chance 1,6 vezes maior. A
situacao de rua foi responsavel por um uma taxa de mortalidade 5 vezes maior por TB. Os
resultados deste estudo reforcam a relacdo da TB com as condi¢des de vida do individuo e estado

de saude do mesmo, 0 que aponta para a necessidade de mais pesquisas sobre o tema.

INTRODUCAO

A tuberculose (TB) € uma doencga infectocontagiosa, transmitida através de goticulas de
aerossois, causada por um microrganismo chamado Mycobacterium tuberculosis. A TB matou 1,2
milhdo de pessoas e outras 10 milhées adquiriram a doen¢a ho mundo no ano de 2019 com base
em dados da Organizagdo Mundial de Saude (OMS)'. No Brasil, em 2016, foram notificados 4.483
obitos por TB, o que corresponde a uma taxa de mortalidade de 2,2 6bitos por 100.000 habitantes.
Embora seja uma doencga curavel e evitadvel, a mortalidade da TB € preocupante, principalmente
quando associada a fatores bioldégicos que possam prejudicar, dentre outros sistemas o
imunolégico (pois quando este esta enfraquecido ha maior chance de agravo da doencga), além
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de aspectos socioecondmicos, pois ja € comprovada a concentracdo da TB em populagdes
vulneraveis socialmente?. O objetivo deste estudo foi descrever os fatores sociais e bioldgicos que

implicaram em uma maior taxa de mortalidade da tuberculose no Ceara em 2019.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemioldgico descritivo de corte transversal. Foram coletados dados de
casos confirmados de tuberculose em 2019 do Sistema de Informag&o de Agravos de Notificagao
do Ceard, no sistema TABNET, desenvolvido pelo DATASUS, no periodo entre os meses de
novembro e dezembro de 2021. As variaveis utilizadas foram: situacdo de encerramento, sexo,
faixa etaria, escolaridade, AIDS, tabagismo, diabetes e populacdo em situacao de rua. Variaveis
nulas, em branco e mortes por outras causas foram descartadas. Para a porcentagem das taxas

de mortalidade foi utilizada a relagdo de obito/total de casos.

RESULTADOS

O total de casos confirmados no periodo foi de 2.667 casos com 127 o6bitos. Relacionando os
sexos, percebeu-se uma predominancia do sexo masculino (70,86% dos obitos). Diante da faixa
etaria da amostra, houve um predominio de 6bitos entre os individuos de 65 anos ou mais
(31,49%). Com relacao a escolaridade, percebeu-se entre os dados coletados a prevaléncia de
pessoas com formacao entre a 12 a 42 série incompleta do ensino fundamental, equivalente a
15,74% das mortes. A porcentagem de Obitos gerais da tuberculose foi de 4,76%. Pacientes com
AIDS apresentaram taxa de mortalidade menor que a da TB (4,4%). Os dados demonstraram que
a taxa de mortalidade para tabagistas é 2,6 vezes maior e, para diabéticos, a taxa é 1,6 vezes

maior. Para a populacdo em situacao de rua, a mortalidade por TB é 5 vezes maior.

DISCUSSAO

Neste estudo os dados ndo demonstraram uma discrepancia significativa entre as porcentagens
de 6bito em portadores do virus HIV ativo com a dos portadores do virus HIV inativo, contrariando
alguns estudos’?3, isso ocorreu possivelmente pelo periodo e o método escolhidos para este
estudo. Em oposicao a isto, a diabetes mostrou-se um fator de risco importante, isso porque esta
condi¢cdo quando mal controlada pode levar a multiplas complica¢des, por esse motivo pacientes
diabéticos tém significativamente mais probabilidade de vir a obito por TB*. Em relacdo ao
tabagismo, ja se sabe que a fumaca inalada diminui a resposta imune dos pulmoes, o que por se
s6 ja aumenta significativamente as chances de morte do paciente, inclusive alguns estudos
apontam que a chance de uma pessoa fumante morrer por tuberculose € 9 vezes maior4, ou até

56 vezes maior?, em comparagéo a ndo fumante. Ja uma hipotese para a grande influéncia dos
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fatores sociais na mortalidade, pode ser o fato de que as dificuldades no acesso aos servigos de
saude e as falhas na distribuicdo de medicamentos antituberculosos apontam obstaculos para o
controle da doenca®, o que a associagdo da TB com a vulnerabilidade individual, condicbes de
vida e comportamento social do paciente®. Por fim, pdde-se notar uma grande prevaléncia do sexo
masculino nos o6bitos por TB, o motivo disso € o fato de que essa populacao € a predominante na

apresentacao dos fatores de risco?* apresentados posteriormente.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados obtidos nesta pesquisa demonstraram uma relagcéo entre a mortalidade da TB e as
condi¢des de vida do individuo, o que sugere a necessidade de pesquisas de natureza explicativa
que busquem entender a relagdo da doenga com condigdes socioeconémicas, a fim de criar-se
condutas para a resolugéo do problema. Também € importante analisar os impactos da pandemia
do Covid-19 no periodo que sucede os dados de 2019 utilizados neste estudo, pois como foi
abordado, condicdes de saude que enfraquecem de alguma forma o sistema imunoldgico ou

prejudicam outros sistemas podem influenciar para o aumento da mortalidade da TB.
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OCORRENCIA DE INTERNACOES POR MORBIDADES HOSPITALARES: TRANSTORNOS
MENTAIS E COMPORTAMENTAIS NO CEARA, 2015 A 2020

INTRODUCAO

Transtornos mentais geralmente s&o caracterizados por uma combinacdo de pensamentos,
percepcdes, emogdes e comportamentos anormais, que podem afetar as relagdes com outras
pessoas'. Os sistemas de salde ainda ndo respondem adequadamente a demanda dos
transtornos mentais, como consequéncia, a discrepancia entre a necessidade de tratamento e
sua oferta é notdria. Em paises de baixa e média renda, como no Brasil, 76% a 85% das pessoas
com transtornos mentais ndo recebem tratamento’. A negligéncia para as questdes sobre a saude
mental continua, apesar da existéncia de diversas evidéncias sobre a alta prevaléncia de
disturbios mentais, e 0s prejuizos que estes impdem aos individuos, familias, comunidades e
sistemas de salde quando ndo tratados, afetando a salude coletiva2.Estes causam diversos
impactos no cotidiano, sendo um problema de saude publica de alta relevancia que atinge

negativamente a vida social e pessoal dos individuos.

METODOLOGIA

Esta pesquisa trata-se de um estudo epidemioldgico descritivo. Foram analisados os dados no
Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS), coletados no sistema TABNET
desenvolvido pelo DATASUS. Para o presente estudo foram utilizados dados do Capitulo V
(Transtornos Mentais e Comportamentais) da Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas
e Problemas Relacionados a Saude - Décima Revisao (CID-10).
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2 Curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Ceara - isabelilima249@gmail.com
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RESULTADOS

Com base nessa pesquisa, foram registrados 47.119 internados por transtornos mentais e
comportamentais no Ceara, sendo desse total 64,15% do sexo masculino e 35,85% do sexo
feminino, destes, a maioria, tém entre 30 e 39 anos. Quanto a lista de morbidades do CID-10,
verificou-se a maioria das internac¢des ocorreu devido a esquizofrenia, transtornos esquizotipicos
e delirantes, sendo um total de 23.613 internacgdes, cerca de 25.06% do total, além disso, 4.326
possuem transtornos mentais e comportamentais devido ao uso de alcool, 8.390 possuem
transtornos devido ao uso de outras substancias psicoativas e 7.146 possuem transtornos de
humor (afetivos). Entre os anos de 2015 a 2019, o ano de 2015 teve a maior taxa de incidéncia
de internacdes (97.01), este também obteve a maior taxa de prevaléncia de internac¢des (100.66).
Outro ponto observado, foi que as internagdes de carater eletivo para os transtornos de
esquizofrenia, esquizotipicos e delirantes ultrapassam mais que o dobro os transtornos de humor
e, para as internacgdes de urgéncia, os mesmos transtornos ultrapassam mais que o triplo. Para a
populacdo do sexo masculino os transtornos de esquizofrenia, esquizotipicos e delirantes
ultrapassam mais que o dobro, em comparacdo aos transtornos mentais e comportamentais

devido ao uso de outras substancias psicoativas.

DISCUSSAO

Os dados mostraram que esses transtornos ainda estao muito presentes na sociedade brasileira,
e que estes ainda sdo responsaveis por muitas internagdes no SUS3. Em consideragao a Politica
Nacional de Saude Mental e seus avangcos para a reducdo do numero de internagbes por
transtornos mentais, porém, foi observado que ainda existem muitas internagdes devido a esses
transtornos. Ademais, também é notavel a prevaléncia da populagédo de idade adulta internados,
um perfil que é presente em estudos de outros Estados*, o que sugere uma forte negligéncia
sobre essa tematica? .Os homens tiveram mais prevaléncia nos transtornos mentais e
comportamentais, mas quando associados ao consumo de alcool, ha prevaléncia do sexo
feminino, isso pode ser explicado pelos grandes avangos sociais que as mulheres conquistaram
ao longos dos anos, entretanto, com esses avancos elas desenvolveram angustias e
preocupacgdes®, entdo cada vez mais consomem bebidas alcodlicas como uma forma de encontrar
apoio emocional. De acordo com os dados citados anteriormente, é evidente que existem varios
tipos de transtornos mentais e comportamentais, sendo muito importante o diagnostico precoce®,

para que haja um tratamento de qualidade e adequado as necessidades de cada paciente.

Rev Fisioter S Fun. Fortaleza, 2021 jun-dez: v 8, n.1 - Suplemento 2 JCisioterapia

Saude Funcional



24

CONSIDERACOES FINAIS

Pode-se notar com esse estudo que existem diferentes tipos de transtornos e mesmo com

impactos significativos sobre a saude, estes continuam sendo negligenciados. Portanto, para

garantir o direito de melhor tratamento das pessoas portadoras de transtornos mentais, deve-se

investir na melhoria da prevencao e do tratamento destes, sendo necessario, também, uma maior

atencao das autoridades governamentais, familias e sociedade em geral.
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS OBITOS MATERNOS EM IDADE FERTIL NO BRASIL
(2017-2019)

RESUMO

Obitos maternos s&o definidos como a morte de uma mulher durante a gestacdo ou até 42 dias
apos ela. Dessa forma, esse estudo tem como objetivo analisar os fatores que causaram um
numero elevado e estavel de mortes maternas durante trés anos. Além disso, a pesquisa foi feita
por meio de um estudo epidemioldgico descritivo em razdo do levantamento da base de dados
TABNET/DATASUS e artigos publicados em relagao a obitos maternos em idade fértil durante os
anos de 2017 a 2019. Por ultimo, é reconhecivel que esse tema € de extrema importancia visto

gue essa problematica ainda é de grande ocorréncia e de impacto na saude brasileira.

INTRODUCAO

Mortalidade materna é um importante indicador da qualidade de vida de uma populagao e da
realidade socioeconémica de um pais, visto que, quando ha uma excelente assisténcia a essas
pessoas esses numeros tendem a cair'. Obito materno é definido como a morte de uma mulher
durante a gestacdo ou até 42 dias apos ela. Segundo o Guia de Vigilancia Epidemiolégico do
Obito Materno, os campos 43 e 44 s&o determinantes na caracterizacdo de uma notificacio de
caso suspeito de 6bito materno, visto que uma resposta afirmativa para um desses campos, leva
a investigacao ou descarte do caso. Dessa forma, a pesquisa foi feita considerando mulheres em
idade fértil, ou seja, de 10 a 49 anos. OBJETIVO: Esta pesquisa busca analisar as causas
epidemiolégicas que mantém, preocupantemente, elevados numeros de ébitos maternos em

idade fértil durante os anos de 2017 a 2019 no Brasil.
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METODOLOGIA

Realizou-se um estudo epidemiolégico descritivo através do levantamento da base de dados do
TABNET/DATASUS. Utilizando os registros de mortalidade materna desde 1996 pela CID-10,
considerados como critério de inclusdo os obitos de mulheres em idade fértil e dbitos maternos
no territdrio nacional, no periodo de 2017 a 2019. As variaveis analisadas foram: regido, ano do
Obito, faixa etaria, cor/raca, estado civil, 102 revisdo dos capitulos da Classificagcdo Estatistica
Internacional de Doencgas e Problemas Relacionados a Saude (CID 10), morte gravidez/puerpério
e local de ocorréncia. A analise dos dados foi realizada por estatistica descritiva, através da
frequéncia absoluta e relativa. Além disso, também foram utilizados artigos publicados acerca do

assunto.

RESULTADOS

Segundo a analise da mortalidade materna em idade fértil, ocorreram 192.317 ébitos de mulheres
no intervalo de trés anos (2017-2019) em todo o territério nacional. Durante esse tempo, foi
observado que houve uma maior ocorréncia de notificacbes de 6bitos na regido Sudeste com
80.170 (41,69%), sendo 2017 o ano com maiores notificagdes representando 64.366 (33,47%)
Obitos maternos. Ademais, observou-se que as maiores ocorréncias foram na faixa etaria de 40 a
49 anos com 93.830 (48,79%), principalmente em pessoas pardas com 89.569 (46,57%) e estado
civil de solteira com 103.471 (53,80%). Por fim, grande parte das mortes é durante o periodo de
ndo gravidez ou puerpério com 118.539 (61,64%), além de que O&bitos por neoplasia

representaram 48.478 (25,21%) dos casos.

DISCUSSAO

A mortalidade materna é considerada evitavel na maioria dos casos, logo, ao apresentar elevados
indices de obitos revela uma grave violagdo dos direitos humanos das mulheres®. Os dados
obtidos revelam que houve uma estabilidade nos numeros de 6bitos, porém com disparidades
entre as regides brasileiras, por exemplo, a grande diferenca entre a regidao Sudeste e a regiao
Centro-Oeste. Entre as possiveis variaveis, € consideravel o fator do grande contingente
populacional contido na regidao Sudeste, sendo um importante determinante na desigualdade
social e consequentemente no acesso a uma assisténcia qualificada nos servigos de saude*. Além

disso, ao ser considerado com idade fértil mulheres de 10 a 49 anos, os maiores casos de 6bitos
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foram no intervalo de idade de 40 a 49 anos, o que mostra que durante esse periodo ha maiores
complicacdes na gravidez, visto que a idade avangada e as questdes hormonais associadas com
a maior idade podem gerar condi¢cbes desfavoraveis para o feto e para a mulher, ja que com o
envelhecimento fisiolégico, os évulos encontram-se com sua qualidade e quantidade diminuidas
e, por consequéncia, tornam mais provaveis disfuncgoes e alteragdes genética durante a gravidez®.
Nesse sentido, a raga/cor também € um determinante importante que deve ser considerado, visto
gque a racga parda, apesar de ndo ser a cor/raga predominante entre as mulheres em idade fértil
no pais, € a que mais apresenta numero de ébitos maternos. Fator que retrata a realidade social
encontrada no pais, interferindo na analise dos 6bitos maternos e permitindo identificar a presencga

de grupos vulneraveis®.

CONSIDERACOES FINAIS

A partir disso, nota-se que essa problematica ainda é de grande ocorréncia e impacto na saude
brasileira, pois ao manter os humeros de 6bitos elevados revela a insuficiéncia e inexisténcia de
politicas para sanar esse problema. Além disso, o predominio da mortalidade esta entre mulheres
de idade mais avancgada, na faixa etaria de 40 a 49 anos, com predominancia de cor e raga pardas
e solteiras. Dessa forma, € necessario que existam intervengées que visem reduzir esses
numeros de oObitos, como planejamento familiar, assisténcia pré-natal e acompanhamento no

periodo pés-parto, por meio de melhoria na qualidade dos servigos de saude.
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O DESENVOLVIMENTO DA DENGUE RELACIONADO A PRECIPITACAO E AOS
ASPECTOS SOCIAIS NO ESTADO DO CEARA

RESUMO

As precipitagcdes prolongadas e perenes contribuem para a reproducdo do mosquito Aedes
aegypti, transmissor da dengue, mostrando que ha uma relacao direta nos paises tropicais entre
as chuvas e a elevacdo no numero de vetores. OBJETIVO: Verificar a quantidade de casos
relativos a algumas cidades do Ceara e avaliar sua proveniéncia. METODOLOGIA: Trata-se de
uma pesquisa documental quanti-qualitativa com fundamentacdo em sete artigos, selecionados
com base em critérios de inclusdo previamente estabelecidos. Além disso, foram realizadas
outras pesquisas que associam a doenca a condicdes socioeconbmicas populacionais.
RESULTADOS E DISCUSSAO: Os meses de inicio dos sintomas da doenca predominantes
foram: abril, maio e junho, que concentram 63,44% dos casos. Para as cidades abordadas no
estudo, houve maior registro de casos de dengue em anos mais secos. Os dados analisados
foram condizentes ao mostrar que em periodos mais secos, as cidades litoraneas
demonstraram menor incidéncia dos casos em relacdo as cidades interioranas. CONCLUSAO:
Conclui-se, assim, que outros fatores influenciam em anos com diferentes quantidade de casos,
como variaveis socioeconbémicas e a necessidade de ag¢des publicas para o enfrentamento da

Dengue no estado do Ceara.

INTRODUCAO

A dengue é uma doenga febril aguda sistémica de origem viral, transmitida pelo mosquito Aedes
aegypti, presente em todas as regides do Brasil'. Contextualmente, as precipitagoes
prolongadas e perenes contribuem positivamente na reproducao dos mosquitos, dada a relagao

direta nos paises tropicais entre as chuvas e a elevagcdo no numero de vetores® Os centros
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urbanos configuram-se como favorecedores da dispersdo e aumento da densidade do mosquito,
ja que o espaco social organizado influencia a interacdo entre o vetor, virus € homem?3. O
objetivo dessa pesquisa € verificar a quantidade de casos em algumas cidades do Ceara e

avaliar sua proveniéncia.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa bibliografica e documental quanti-qualitativa - encontrados nas
plataformas BVS e SCIELO - via critérios de inclusdo: idioma Portugués e texto completo.
Foram excluidas teses e publicagbes antes de 2007. Quanto aos dados estatisticos, foi
realizada uma analise de conteudo no TABNET - desenvolvido pelo DATASUS - sobre a relacao
das chuvas com a dengue nas cidades: Aquiraz, Brejo Santo, Vigosa do Ceara e Boa Viagem.
Desse modo, foram feitas outras pesquisas que associam a doenga as condigcoes
socioeconbmicas precarias* e a falta de educacgao da populagéo sobre as a¢des higiénicas para

a eliminacao de focos do mosquito Aedes a.s.

RESULTADOS

Dado que a dengue é uma infec¢cdo de comportamento ciclico em todo o territério brasileiro?,
com esperada variacdo natural entre os numeros de casos anuais, observa-se que, para as
cidades abordadas no estudo (Boa Viagem, Vicosa do Ceara e Brejo Santo), houve maior
registro de casos em anos mais secos. Fortaleza apresentou o maior numero de casos. Foi

analisado o periodo de 2015 a 2019, os quais foram registrados, no total, 173.003 casos.

De acordo com estudos epidemioldgicos?, os meses de inicio dos sintomas da doenga
predominantes foram: abril, maio e junho, que concentram 63,44% dos casos. No seguinte
artigo, sobre a relagdo da doenga com a pluviosidade, em Aquiraz, o periodo que apresentou
mais casos de Dengue teve precipitagbes dentro do normal durante 2015 e 2018; em Boa
Viagem, as maiores quantidades de casos de Dengue ocorreram em anos muito seco e seco;
em Vicosa do Ceara e em Brejo Santo esse periodo ocorreu em anos secos. Portanto, verificou-
se que apenas em Aquiraz os casos de Dengue apresentaram maior quantidade em anos
normais quanto a pluviosidade. Nas demais cidades que representam a serra, sertdo e sul do
Ceara, mais notificagbes acompanharam anos mais secos. Os resultados gerais do estudo
foram comprovados por analise do TABNET. Referente a cidade de Fortaleza, os aspectos
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analisados sao divergentes, uma vez que nao foram encontradas evidéncias comprobatorias
que atrelam a doenca a pluviosidade, mas aos fatores socioeconémicos, como as variaveis

Renda Média de moradores por domicilio e Porcentagem de domicilios ligados ao esgoto.

DISCUSSAO

Os dados analisados foram condizentes ao mostrar que em periodos mais secos, as cidades
litordneas demonstraram menor incidéncia dos casos em relacdo as interioranas. As cidades
que relataram pluviosidade abaixo da média histérica tiveram um dos indices mais altos de
dengue em comparacdao aos seus registros. Referentes a cidade de Fortaleza, os dados
analisados relatam problemas socioecondmicos como principais impulsionadores da doenca,
tomando a falta de saneamento, o acumulo de lixo em ruas, além da higiene realizada pela
populagdo marginalizada como grandes contribuintes para elevagcdo e proliferacdo local. A
elevada interagao vetor-humano existente nos densos nucleos urbanos propiciam a reproducao
do agente transmissor e sua proximidade com pessoas passiveis de infec¢ao®. Logo, a doenca
abordada desenvolve sérios problemas de cunho politico e social municipais, por gerar gastos

com saude publica e medidas de prevengao*.

Dessarte, requer-se atuacao dos 6rgaos publicos mirando a promocgao de acbes para o controle
e eliminacado de focos do mosquito, além de estimular a educacdo da populacdao acerca das

corretas praticas de higiene e o descarte de lixo*.

CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que, para Boa Viagem, Brejo Santo e Vigosa do Ceara, nos anos mais secos
registraram-se mais ocorréncias de casos de Dengue. Com os resultados dos estudos validados
pelo TABNET, infere-se que a sazonalidade da dengue é justificada por variaveis como
temperatura. Destarte, a cidade de Fortaleza apresentou o maior numero de casos, contudo isso
nao ocorreu devidas as precipitacdes, reforcando que outros fatores influenciam em anos com
diferentes quantidades de casos, como variaveis socioeconémicas, planejamento urbano e a
necessidade de agbes publicas para o enfrentamento da Dengue no estado do Ceara.
Consequentemente, os resultados obtidos no aplicativo TABNET entraram em consenso com 0s

estudos selecionados, proporcionando a validagado dos mesmos.
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" Fisioterapia ARTIGO DE REVISAO

Saude Funcional

Autores: Luan dos Santos Mendes'; Sara Vasconcelos de Oliveira?; Bianca Oliveira Abreus;
Mikaely Lima Melo*; Raiana Maria Alves Lima®; Ana Karoline Almeida da Silva¥;

Raimunda Hermelinda Maia Macena’.

CONDUTAS FISIOTERAPEUTICAS NOS MAIS PREVALENTES TIPOS DE CANCER
GINECOLOGICOS: UMA REVISAO INTEGRATIVA

Resumo:

Orgaos oficiais e estudos recentes apontam os diversos tipos de canceres genitais como algumas
das principais causas de mortalidade entre mulheres no Brasil e no mundo. Muitas sao as técnicas
gue despontam como alternativas terapéuticas para o tratamento da doencga e seus agravos. A
Fisioterapia € uma destas ferramentas e vem se mostrando indispensavel no ambito da
reabilitacdo morfoldégica e funcional de sobreviventes de canceres ginecolégicos. Obijetivo:
Identificar quais as abordagens fisioterapéuticas responsaveis pela melhora clinica e funcional de
mulheres com cancer ginecoloégico. Metodologia: Foi realizado um estudo do tipo revisdo
integrativa, durante os meses agosto e setembro de 2021. Os escritores utilizados foram
Neoplasias; Disturbios do Assoalho Pélvico e Fisioterapia, nas bases Pubmed, Bireme e
Cochrane. Os critérios de inclusdo trataram-se de artigos publicados nos ultimos 10 anos, em
portugués ou inglés, sem restricdo quanto ao desenho do estudo. Os critérios de exclusao
relacionavam-se a artigos duplicados e que nao dispusessem livre acesso para leitura na integra.
Resultados: um total de 184 trabalhos foram encontrados nas bases de dados. Apds a leitura na
integra, apenas 13 artigos foram selecionados para compor esta revisdo. A Fisioterapia conta com
recursos como treinamento dos musculos do assoalho pélvico, técnicas de terapia
comportamental, fortalecimento muscular global, exercicios terapéuticos e terapias

complementares para melhorar a qualidade de vida e prevenir complicagbes relacionadas ao
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tratamento. Conclusao: As técnicas e recursos fisioterapéuticos impactam diretamente na melhora

da funcionalidade e qualidade de vida de portadoras de cancer ginecoldgico.

Palavras-chave: Neoplasias dos Genitais Femininos. Disturbios do Assoalho Pélvico.

Fisioterapia.

Abstract

Official organs and recent studies point out the different types of genital cancers as some of the
main causes of mortality among women in Brazil and in the world. There are many techniques that
emerge as therapeutic alternatives for the treatment of the disease and its problems.
Physiotherapy is one of these tools and has been shown to be indispensable in the morphological
and functional rehabilitation of gynecological cancer survivors. Objective: To identify which
physical therapy approaches are responsible for the clinical and functional improvement of women
with gynecological cancer. Methodology: An integrative review study was carried out during the
months of The descriptors used were Neoplasms; Pelvic Floor Disorders and Physiotherapy, in
Pubmed, Bireme and Cochrane bases. The inclusion criteria were articles published in the last 10
years, in Portuguese or English, with no restrictions regarding the study design. Exclusion criteria
were related to duplicate articles that did not have free access for full reading. Results: a total of
184 works were found in the databases. After reading in full, only 13 articles were selected to
compose this review. Physiotherapy has resources such as pelvic floor muscle training, behavioral
therapy techniques, global muscle strengthening, therapeutic exercises and complementary
therapies to improve the quality of life and prevent complications related to the treatment.
Conclusion: Physical therapy techniques and resources directly impact the improvement of

functionality and quality of life of patients with gynecological cancer.

Key words: Genital Neoplasms, Female. Pelvic Floor Disorders. Physical Therapy.

INTRODUCAO

De acordo com o Instituto Nacional de Céancer, os canceres genitais mais prevalentes sao
o cancer do colo do utero, cancer de ovario e cancer do corpo do utero. Em 2020 foram registrados
16.710 novos casos de cancer do colo no utero que corresponde a 7,5% do total dos canceres

em mulheres, em segundo lugar fica o cancer de ovario com 6.650 novos casos que equivale a
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3% do total e por ultimo vem o cancer do corpo do utero com 6.540 novos casos que representa
2,9% da totalidade."

O céancer do colo do utero que também pode ser chamado de cancer cervical tem como
sua principal causa infec¢des pelo Papilomavirus Humano (HPV). Classificado como problema de
saude publica, a doenga € o segundo tipo de cancer mais letal para individuos do sexo feminino,
logo apds o cancer de mama.? Se levarmos em consideracdo os indices globais, este tipo de
cancer se configura como o quarto mais frequente em mulheres no mundo.®No Brasil, o cancer
ginecologico € uma das mais prevalentes no publico feminino de acordo com estudos e
levantamentos recentes. Estando logo atras do cancer de mama e em primeiro lugar nos tipos de

canceres relacionados aos 6rgaos pélvicos.'*

Evidéncias apontam que acdes de educagdo em saude podem contribuir para a
prevencdo da contaminacao pelo Papilomavirus Humano (HPV), uma vez que, o parceiro sexual
masculino figura como principal responsavel por transmitir o virus as suas parceiras mulheres
durante o ato sexual. Diferente de outras Infeccbes Sexualmente Transmissiveis (IST), o HPV
possui uma transmissibilidade maior no publico masculino, quando comparado as mulheres.®
Além disso, a vacinagao contra o HPV pode ser considerada um dos meios mais eficientes na

prevencao da contaminagao e, consequentemente, reduzir os indices de cancer cervical.!®

A vacinagao contra o HPV em ambiente escolar atinge adolescentes na fase de vacinacao
desejada. Em 2014, houve uma campanha contra o HPV no Brasil. O Ministério da Saude
orientou as escolas a participarem ativamente, o que resultou em um alcance satisfatério de
criangas vacinadas.® Em agosto de 2020, a Assembleia Mundial da Saude, legitimou uma
resolucao pedindo a eliminagcao do cancer cervical e elaborando uma estratégia a fim de que isso
aconteca. Em maio de 2018, a direcao geral da Organizacdao Mundial da Saude (OMS), mobilizou
194 paises a buscarem maneiras de resolver a problematica grupalmente e acabar com o

sofrimento de mulheres nessa causa que pode ser prevista e curada.’

Por se tratar de uma doenca passivel de previsdo e prevengao, se faz necessaria que
medidas educativas possam estar acessiveis a toda a populagao, especialmente aos que estao
iniciando sua vida sexual e dispoe de vulnerabilidade social. Estudos apontam uma lacuna de
conhecimento entre os mais jovens e as informacodes relacionadas ao virus e a vacinacao. Faz-
se necessario que essas acoes educativas sejam continuas desde os primeiros anos de atividade

sexual, ainda em ambiente escolar.t
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A segunda doenca tumoral maligna em mulheres detectadas, sdo os carcinomas de
ovario." Somente 30% dos pacientes sdo diagnosticados nos estagios iniciais.® Atualmente, ndo
existem testes de triagens eficazes, por isso a principal perspectiva para o diagndstico precoce é
uma melhor identificacdo dos sintomas do cancer. O cancer de ovario “mata silenciosamente” por
ser muitas vezes silente. Acredita-se que a maioria dos pacientes € diagnosticada tardiamente,
devido a falta de métodos de detecgao precoce, além do fato do estagio inicial ndo possuir sinais
e sintomas. Nos ultimos anos, houveram diversas pesquisas na detecgdo do cancer de ovario
com base nos sintomas, o que pode contribuir para a diminuicdo de indices negativos

relacionados a doenca.?

Nas utilmas décadas, diversas terapias foram propostas com a finalidade de atuar
diretamente ou auxiliar na recuperagdo de mulheres com algum tipo de neoplasia.® Técnicas que
abordam desde o uso de plantas medicinais® a investidas mais invasivas como a quimioterapia'’,
perpassando pelo uso da fotobiomodulagdo celular (CAMPOY, 2019), estdo em constante

evolucao clinica e ou experimental e visam favorecer um melhor prognéstico para a doenca.

Dentre essas abordagens, a Fisioterapia na atencdo a mulher com céncer, se destaca
como uma terapéutica que objetiva promover a reducao de agravos em sobreviventes da doenca.
Uma vez que as alteragdes fisiologicas e morfoldégicas podem interferir negativamente na
funcionalidade destas pacientes, em especial na musculatura do assoalho pélvico e suas
adjacéncias.* O Fisioterapeuta deve estar atento aos mecanismos de ag&o dos recursos utilizados
na reabilitacdo e o estagio da doenca, afim de promover assertivamente um diagnostico
cinesioldgico funcional. Uma conduta coerente adotada no plano terapéutico pode ser decisiva
nas repercussdes sociais, afetivas, sexuais e funcionais de cada individuo tratado.® Portanto, o
objetivo deste trabalho foi identificar quais as abordagens fisioterapéuticas responsaveis pela

melhora clinica e funcional de mulheres com cancer ginecoldgico.

METODOS
Fonte de dados

Trata-se de um estudo do tipo revisao integrativa com o objetivo de responder a seguinte
pergunta norteadora: Quais condutas fisioterapéuticas contribuem para a melhora clinica e

funcional de paciente com os mais prevalentes tipos de cancer ginecoldgicos?
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O rastreio de estudos foi feito de forma sistematizada em bases de indexagao
especializadas na area da saude e as combinagbes de descritores e operadores Booleanos
utilizados encontram-se na figura 1. As buscas foram realizadas durante os meses de agosto a

setembro de 2021, nas bases Pubmed, Bireme e Cochrane.

Figura 1. Combinac¢bes adotadas para recuperacgao de estudos nas bases de

dados e suas respectivas ordens de busca.

Pubmed Bireme Cochrane

Bases de indexacao

1° - “Genital Neoplasms, Female” AND “physiotherapy” AND “Physical Therapy Modalities”
2° - “Physical Therapy Modalities” AND “Uterine Cervical Neoplasms”

3° - “Endometrial Neoplasms” AND “Physical Therapy”

operadores Booleanos

4° - “Ovarian Neoplasms” AND “physiotherapy”

Combinacéao de descritores e

5° - "ovarian neoplasms” AND “physical therapy”

Fonte: Prépria. Elaborado por meio do software gratuito Canva, verséo para web. Fortaleza, 2021.

Além da recuperagao combinada de estudos em bases de dados, foram inseridos estudos
e informacgoes rastreadas em portais de érgaos oficiais especializados, especificamente para

complementar as informacdes discutidas.
Critérios de incluséo

Foram incluidos diversos desenhos de estudo, como ensaios clinicos, estudos de caso,
revisdes de literatura e revisdes sistematicas, publicadas entre os anos de 2011 e 2021. Os artigos
poderiam ser em inglés ou portugués, com amostra composta por seres humanos, cujo a conduta

fisioterapéutica tenha sido evidenciada no tratamento.
Critérios de excluséao

Os artigos eram excluidos se apresentassem qualquer um dos seguintes critérios: artigos
duplicados, artigos que ndo apresentam tratamento fisioterapéutico listado como medida de

intervencao e artigos que discutem sobre outros tipos de cancer nao ginecologicos.
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Extracdo de dados

Foram selecionados 02 pesquisadores para selecionar, conforme os critérios de inclusao
estabelecidos, os artigos através do titulo e resumo. A segunda etapa da busca consistiu na leitura
na integra dos artigos. Casos em que os autores discordaram quanto a sele¢cdo de um trabalho

para compor esta revisao, um terceiro autor foi chamado.
Analise e sintese de dados

Fatores especificos de importancia foram extraidos e acrescentados no quadro 1. A
tabela de resumo foi usada para classificar os artigos com base do autor, ano, tipo de estudo,
amostra, intervencao e resultados, que foi feita de forma estruturada para melhor consulta do

leitor.
Softwares utilizados para organizacéo de dados

Para a criacao de figuras foi utilizado o software de uso gratuito Canva, em sua versao
livre para web; a organizacado de quadros e tabelas foi realizada com uso do software Microsoft
365® Word, graficos e calculos de porcentagem foram realizados na versao online do Microsoft
365® Excel.

Resultados
Figura 2: Fluxo de rastreabilidade e triagem dos estudos selecionados.
) Tot.al de artigos apés a Total de artigos apés a Tata.l de artigos apés a
Total de artigos recuperados: leitura de titulos e a X leitura na integra,
g - A leitura de resumos 3 .
84 exclusédo de duplicadas 15 selecionados para a revisdo
46 13
Indentificacao Triagem Inclusédo

Fonte: Propria. Elaborado por meio do software gratuito Canva, versdo para web. Fortaleza, 2021.

Um total de 184 trabalhos foram encontrados nas bases de dados. Apos a leitura na
integra, apenas 13 artigos foram selecionados para compor esta revisdo. A literatura consultada

apresenta diferentes metodologias, consideradas eficazes por seus respectivos autores, no
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ambito da abordagem fisioterapéutica adotada no tratamento de mulheres sobreviventes de
canceres ginecolégicos. Os desfechos variaram entre as terapéuticas empregadas e seus
respectivos grupos. Também foram identificados programas de exercicios que se sobrepunham
entre si. Abaixo, no quadro 1, os autores deste manuscrito esquematizaram as variaveis de cada

estudo incluido na revisdo para melhor visualizacao.

Quadro 1: Esquematizagcdo detalhada composta pela caracterizacdo amostral, terapéutica e

desfecho de cada estudo.

ESTUDO TIPO AMOSTRA CONDUTA DESFECHOS
NEWTON, M. Estudo piloto 28 pacientes Caminhada Melhoras clinicas da falta de
J., etal, 2011. com cancer semanal e apetite, dor, sonoléncia, prisdo de
ginecoldgico individualizada. ventre, nduseas, perca de peso e
Inicialmente, os qualidade de vida
participantes
comegaram com
10 minutos e foram
aumentando a
duracéo e
intensidade
ROBERTSON, Ensaio 100 pacientes | Exercicios fisicos, | Aumento no tempo de pratica de
M. C., et al, clinico sobreviventes com atividade fisica, melhora na
2019. de cancer acompanhamento | qualidade de vida e diminui¢cdo da
endometrial pelo telefone, dor
durante 06 meses
ROSSI, A, et Ensaio 40 pacientes Duas aulas de N&o foram apresentadas
al, 2016. clinico com atividade fisica de diferencas significativas no
controlado diagndstico intensidade tempo de pratica de atividade
de céancer moderada a fisica entre os grupos. O grupo
endometrial vigorosa por intervencgao apresentou
atualmente semana, além de melhores resultados na
inativo. estimulo as qualidade de vida e demais
participantes a desfechos
caminharem por
pelo menos 90
minutos por
semana
ZHOU, Y., et Ensaio 144 pacientes | Exercicios Melhoras estatisticas na qualidade
al, 2017. clinico sobreviventes | aerdbicos, 150 de vida, saude de vida, fadiga,
randomizado de cancer de minutos por funcionamento fisico e nos
ovario semana e aspectos sociais. Os pacientes que
acompanhamento | tinham pior prognostico foram os
por telefone, que mais se beneficiaram da
durante 06 meses. | intervencao
O grupo controle
somente recebia
telefonemas para
acompanhamento
do cancer
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YANG, Eun Estudo 34 pacientes Exercicios de O grupo intervengdo obteve
Joo et al. 2012 prospectivo, com céancer fortaleciemento e melhorias estatisticamente
randomizado ginecolégico sessodes de significativas na fungéo sexual e
e controlado aconselhamento forga dos musculos do assoalho
para reabilitacao pélvico
do assoalho
pélvico durante 4
semanas
RUTLEDGE, Ensaio piloto 40 mulheres Treinamento Melhora significativa da
Teresa L. et controlado e dos musculos incontinéncia e da fungao
al. 2014 randomizado do assoalho muscular do assoalho pélvico.
pélvico,
diariamente,
durante 12
semanas e
terapia
comportamental,
com dicas para
0 manejo da
incontinéncia
urinaria
BRENNEN, Revisao 7 estudos 5 estudos O TMAP combinado com
Robyn et al. sistematica incluiram aconselhamento e ioga ou
2020 treinamento dos exercicios basicos, mostraram
musculos do uma melhora significativa nos
assoalho escores de fungao sexual e
pélvico, dois qualidade de vida, quando
destes comparada ao grupo controle,
utilizavam tendo um nivel de evidéncia
biofeedback e 1 moderado. Enquanto que o nivel
estimulagéo de evidéncia de que a alta
elétricae 3 frequéncia do uso de dilatador
estudos diminui as complicagoes
incluiram o vaginais foi classificado como
treinamento com muito baixo.
dilatador
vaginal.
Donnelly, C.M. Ensaio 33 mulheres Programa de Os resultados demonstraram
etal. 2011 clinico sedentarias, atividade fisica, diminuicdo significativa da
controlado e que que consistia fadiga pds-intervengéo (12°
randomizado apresentavam em exercicios semana) com tamanhos de
fadiga ap6s o de caminhada e efeito moderado a grande.
diagndstico exercicios de Como resultado secundario, foi
de cancer fortalecimento encontrado diferenga
ginecoldgico. de intensidade significativa do sono, nas
moderada. pacientes do grupo intervenc¢ao.
DONOYAMA, Ensaio 40 pacientes Grupo que Houve melhoras significativas da
Nozomi et al., clinico recebia qualidade de vida, fadiga e insonia.
2018 randomizado massagem

Anma japonesa,
uma sessao por
semana de 40
minutos, durante
8 semanas.
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DIKMEN, Ensaio 80 pacientes Grupo A: Os que receberam reflexologia
Hacer Alan; clinico Reflexologia + obtiveram melhores resultados na
TERZIOGLU, simples- exercicios de reducéo da dor, fadiga e melhora
Fusun., 2019 cego, relaxamente. da qualidade de vida
controlado e Grupo B:
randomizado Reflexologia.
Grupo C:
Exercicios de
relaxamento
KUO, Hui- Ensaio piloto 47 mulheres Praticas de O grupo que recebeu a
Chen et al., controlado e submetidas a higiene do sono intervencao teve queda da
2018 randomizado quimioterapia e pontuagdo no questionario de
auriculoterapia, qualidade do sono,
que envolveu demonstrando reduc¢éo do
uma pressao disturbio do sono.
suave da ponta
dos dedos nos
pontos de
acupuntura do
ouvido externo,
por 6 semanas
IYER, Neel S. Ensaio 95 pacientes Exercicios Ambos os grupos obtiveram
etal., 2018 controlado sobreviventes aerdbicos redugéo na prevaléncia de
randomizado de céncer de domiciliares de linfedema nos membros
ovario intensidade inferiores, mas o grupo que
sedentarias moderada, realizou os exercicios obteve o
principalmente mais baixo indice, porém nao
caminhada rapida, significativo.
150 minutos por
semana durante
06 meses.
DO, Jung Hwa Estudo piloto 40 pacientes Protocolo de Houve melhoras estatisticas
etal., 2017 randomizado com alongamentos significativas no edema, dor,
linfedema fadiga, qualidade de vida e forga
unilateral muscular do quadriceps no grupo
intervencao.

Fonte: Propria. Elaborada por meio da interpretagdo de dados extraidos do levantamento bibliografico realizado de
forma sistematizada nas bases de dados: Pubmed, Bireme e Cochrane. Fortaleza, 2021.

Tabela 1: Estatisticas brasileiras de cancer em mulheres no ano de 2020, segundo o INCA.

Localizagcao Primaria
Mama feminina
Célon ereto
Colo do utero
Traqueia, Bronquio e pulmao
Glandula Tireodide
Estdmago

Ovaério

Casos Novos

66.280 29,7
20.470 9,2
16.710 7,5
12.440 5,6
11.950 54
7.870 3,5
6.650 3

%
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Corpo do Utero 6.540 2,9

Linfoma n&do-Hodgkin 5.450 2,4

Sistema Nervoso Central 5.230 2,3

Todas as Neoplasias, exceto pele ndo melanoma 223.110 100
Todas as Neoplasias 316.280

Fonte: Instituto Nacional do Cancer, 2020. Adaptado. Elaborado por meio do
software online Microsoft 365® Word. Fortaleza, 2021.

Para destacar o percentual especifico de canceres ginecologicos, foi preparado um grafico
em formato de rosca, com o percentual obtido por meio da extracdo de dados gerais em numeros
absolutos dos diversos tipos de canceres em mulheres, divulgados oficialmente pelo INCA em
2021.

Gréfico 1: Percentual de canceres ginecoldgicos no Brasil em 2021.

Corpo do utero

L Colon e reto

Colo do utero

Fonte: Propria. Elaborado por meio do software Microsoft 365® Excel,
com dados extraidos do Instituto Nacional do Cancer, em 2021.
Adaptado. Fortaleza, 2021.

DISCUSSAO
Importancia da Qualidade de Vida nesse perfil de populagcéo

A Organizacao Mundial da Saude define qualidade de vida como a percepcao de um
individuo de sua posi¢ao na vida, no contexto cultural e os sistemas de valores em sua vida e em
relagdo a seus objetivos, expectativas, padrdes e preocupacdes. E um conceito amplo, que
engloba questdes fisicas, emocionais, espirituais, crengas do individuo, relagdo com o ambiente

€ com as pessoas a sua volta, tendo assim um carater intrinseco e subjetivo. Avaliar a qualidade
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de vida se faz necessaria, tendo em vista o impacto individual e social, principalmente na
populacao atingida por enfermidades, sendo negligenciada muitas vezes, atualmente ja existem
qguestionarios e estudos focados para entender as variaveis que implicam na qualidade de vida e

como devem ser tratadas.'?

Na populagdo com céncer ndo € diferente, varios fatores implicam na reducado da
qualidade de vida, a dor, o medo da recidiva do céncer, a fadiga, a alteragdo de sono e humor, o
impacto dos tratamentos adjuvantes, fazendo necessario um olhar mais humanizado para essa
populacao. Atualmente existem questionarios especificos para avaliar as dimensdes de qualidade
de vida em pacientes com canceres e sobreviventes, alguns estudos abordados nesta revisao
trouxeram eles como fim de medida, também é importante salientar, que o desfecho “melhora na
qualidade de vida” foi estimado na maioria deles, tanto como desfecho primario ou secundario

dos tratamentos propostos.

O Impacto da Atividade Fisica em pacientes com cancer ginecolégico

Mulheres sobreviventes de cancer ginecologico apresentam desafios nos resultados de
qualidade de vida, associados as altas taxas de comorbidades relacionadas ao nivel de atividade
fisica, sobrepeso e obesidade e baixa adesao a comportamentos de estilo de vida que protejam

a saude, como a pratica de atividade fisica.

Nos quatro estudos incluidos nesta revisdo, Newton, et al. (2011), Robertson, et al. (2019),
Rossi, et al. (2016) e Zhou, et al. (2017), apresentaram achados que relacionam a atividade fisica,

nessa populagdo, com melhorias na funcao fisica, interagéo social e a saide de modo geral.'314

Nesse cenario, o estudo de Newton, et al.’®, avaliou a viabilidade e a seguranga da
caminhada em pacientes apos a quimioterapia. Os participantes do estudo receberam uma
prescricao (frequéncia, intensidade e durag¢ao) da caminhada semanal individualizada, com metas
baseadas nos achados da avaliagao, como funcionamento fisico e nivel de atividade fisica. Desse
modo, mulheres sedentarias foram foram instruidas a iniciar a pratica de caminhadas mais
frequentes, mas de menor intensidade e duracgédo, ja mulheres ativas foram instruidas a manter o
numero de sessdes e aumentar primeiro a duracao e depois a intensidade. Como resultados da
intervencédo, o estudo aponta melhoras no funcionamento, sintomas fisicos e qualidade de vida
fisica, entretanto, vale ressaltar que nenhuma mudanca significativa foi encontrada nas

subescalas de ansiedade e depressao (Hospital Anxiety and Depression Scale, o HADS), e de
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qualidade de vida de bem-estar social, emocional e funcional (e Functional Assessment of Cancer
Therapy - Ovary, o FACT-O), utilizadas. '3

No estudo de Robertson, et al. '#, novamente a prescri¢cdo de exercicios se deu de forma
personalizada, baseada nos resultados dos testes de condicionamento fisico iniciais, que
consistiu na avaliagao da frequéncia cardiaca, pressao arterial e VO2max. Além disso, foi levado
em consideragdo o estado de saude, uso de medicamentos, fatores de risco associados,
caracteristicas comportamentais e pessoais, como objetivos e preferéncias de exercicios. Foram
realizadas sessbes de aconselhamento por telefone durante 6 meses, em que nas primeiras 8
semanas ocorriam semanalmente e em seguida teve frequéncia gradualmente diminuida e os
participantes recebiam relatoérios e eram instruidos a revisar suas metas. Dentre os resultados
encontrados na avaliacao final, podemos destacar o aumento da média de tempo de pratica de
atividade fisica moderada a vigorosa, a melhorias na limitagdo se atividades em razao da saude
fisica, geral, dor e sofrimento somatico, assim como a mudanga em subescalas que avaliam
qualidade de vida, apontando para uma possivel relacao entre nivel de atividade fisica e nivel de

qualidade de vida.™

Ja Rossi, et al.’™®, em seu ensaio controlado, realizou a implementagdo de uma
intervencao de atividade fisica de 12 semanas. A intervengao consistia em duas aulas semanais
incluindo 30 minutos de aconselhamento em grupo e 60 minutos de realizacao de atividade fisica
de intensidade moderada a alta, em que incluiam 5 minutos de aquecimento, 25 minutos de danca
fitness, 20 minutos de exercicios resistidos (usando peso corporal e resisténcia elastica) e 10
minutos de de relaxamento e alongamento. Os pacientes também aprenderam formas de regular
a intensidade de cada exercicio levando em conta as melhorias ou deficiéncias pessoais. Além
disso, estes foram incentivados a realizar varios dos exercicios do programa em casa, entre as
aulas e também a realizar pelo menos 90 minutos de caminhada durante a semana, fora dos
horarios das intervencdes. Dentre os resultados apresentados pelo estudo podemos observar o
grupo de intervengdo aumentou a distancia percorrida no teste de caminhada de 6 minutos, além
disso, foram observados efeitos do tempo e interacdao na qualidade de vida avaliada pelo e
Functional Assessment of Cancer Therapy — Endometrial Cancer (FACT-En). A respeito das
variaveis de comportamento, foram observados efeitos significantes nas escalas de autoeficacia

ao andar e no indice de Autonomia Relativa. 15

Por fim, Zhou, et al.'®, em seu ensaio clinico, que tinha como principais desfechos de

interesse avaliar a relacdo da atividade fisica com a qualidade de vida relacionada a saude e com
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a fadiga relacionada ao cancer, e utilizou, respectivamente o The Short Form 36 (SF-36) e o

Functional Assessment of Cancer Therapy-Fatigue (FACT-F) para mensurar esses desfechos.'®

A intervencgao realizada no estudo consistiu em um programa de 6 meses de exercicios
moderados domiciliares, acompanhados por telefonemas semanais. Os exercicios consistiam em
exercicios aerébicos, sendo a caminhada rapida a principal utilizada, devendo ser realizados
durante 150 minutos por semana. Além disso, no aconselhamento por telefone no grupo
intervencao o profissional utilizava um livro de 26 capitulos, produzido pelos autores do estudo,
em que continham informagdes sobre exercicios e tdpicos relevantes para a sobrevivéncia ao
cancer de ovario. O grupo controle também recebia aconselhamento semanal, mas o conteudo
abordava apenas informacdes relacionadas a sobrevivéncia ao cancer de ovario. Como achados
do estudo, podemos apontar a melhora no funcionamento fisico em pacientes presentes no grupo
de intervencao, além de melhoras nos resultados das subescalas SF-36 (para fungao fisica, social
e de saude geral) e no FACT-F em comparagao ao grupo controle, vale destacar que houveram
melhoras na qualidade de vida das pacientes que realizaram os exercicios, sendo mais

acentuadas nas participantes que se exercitavam mais de 150 minutos por semana.®

Tendo em vista os resultados dos estudos discutidos, vale enfatizar a questao da melhoria
da qualidade de vida relacionada a atividade fisica como uma questdao em comum levantada nos
estudos, porém de forma pouco esclarecida. Dessa forma, evidencia-se uma importancia na

producao de estudos que relacionem estes fatores.

TMAP como recurso Fisioterapéutico

Pacientes com canceres ginecologicos, podem desenvolver disfuncdées no assoalho
pélvico, e essas disfuncgdes tém impacto direto no seu cotidiano, limitando suas atividades e/ou
restringindo sua participacao na sociedade. Desse modo, a fisioterapia tem um importante papel
no processo de avaliagdo e tratamento, sendo ela responsavel por promover intervengdes que

promovam uma melhora da qualidade de vida dessas mulheres.

Segundo Mesquita & Carbone'’, 40 a 45% das mulheres apresentam alguma queixa de
disfungao sexual, sendo a queixa mais recorrente entre as mulheres que passam pelo tratamento
de cénceres ginecoldgicos. E tais queixas podem contribuir para que estas pacientes tenham
quadros de ansiedade, depressao, baixo autoestima e problemas nos relacionamentos. Ademais,
0s danos causados durante o tratamento do cancer a essa musculatura, pode acarretar o

surgimento de incontinéncias urinarias e/ou fecal.'”
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Nos trés estudos presentes nesta revisdo, Yang, et al.’®, Rutledge, et al.’® e Brennen, et
al.? foi possivel observar uma melhora significativa das pacientes que realizaram exercicios para
0s musculos do assoalho pélvico associado a sessdes de aconselhamento. Embora, é preciso
destacar que os protocolos descritos, o tempo de tratamento e a abordagem entre fisioterapeuta

e pacientes tenham ocorrido de forma diferente entre os estudos. 820

No estudo de Yang, et al.”® o modelo de intervencdo baseava-se em 45 minutos de
exercicio, no qual 20 minutos eram destinados a realizagdo de exercicios com o biofeedback
EMG, sendo o treinamento distribuido em 40 ciclos com 10 segundos de atividade seguido por 20
segundos de relaxamento. Ao finalizar, as pacientes tinham 5 minutos de descanso, e logo depois,
realizavam mais 20 minutos de exercicios basicos supervisionado pelo fisioterapeuta, o qual
incluia exercicios de fortalecimento para os MAP e transverso do abddmen e exercicios de
alongamento para os musculos gluteo, tensor da fascia lata, piriforme e adutores. Em seguida,
essas mulheres participaram por 30 minutos da sesséo de aconselhamento, onde era abordado
qguestdes relacionadas a avaliacdo do assoalho pélvico, estilo de vida e a importancia da
realizacao dos exercicios em casa. Esse exercicios domiciliares foram devidamente planejados
por um fisioterapeuta, e consistia em 6 séries de 10 contra¢des voluntarias maximas, mantidas
por 10 segundos com um descanso de 4 segundos entre cada contracdo e com 1 minuto de
descanso entre as séries e 10 ou mais contragdes rapidas por 20-30 segundos. Vale ressaltar
que essas intervencoes foram realizadas por um periodo de 4 semanas e tiveram melhora
significativa na funcéo sexual e na forca do MAP quando comparado ao grupo controle, tendo um
aumento de 41,7% antes do tratamento para 75,0% depois do tratamento de mulheres

sexualmente ativas.®

Ja no estudo de Rutledge, et al.’®, foi possivel observar, que embora a intervencéo
também tenham consistido da combinacao de exercicio mais aconselhamento, o contato fisico
entre paciente e fisioterapeuta foi menor, visto que o paciente tinha apenas um encontro, onde o
profissional ensinava a participante a contrair os musculos do assoalho pélvico de forma correta,
tendo a sessdo uma duragao de aproximadamente 15 minutos. Nesse momento as participantes
tiveram acesso ao programa de treinamento que foi devidamente explicado de forma verbal e por
escrito. Além disso, todas as mulheres receberam uma apostila com instru¢des descrevendo dicas
de manejo comportamental para a incontinéncia urinaria. Os parametros relacionados ao
treinamento e o tempo de acompanhamento também tiveram diferenca quando comparados ao
Yang et al, 2012. Pois neste, o treinamento era composto de 3 séries de 10 repeticbes com

sustentacao de 5 segundos, realizado diariamente durante um periodo de 12 semanas. Contudo,
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embora haja diferencas de protocolos, os resultados encontrados também foram positivos, com
melhora significativa da incontinéncia urinaria e da fungédo muscular do assoalho pélvico no grupo

que realizou os exercicios.®

Em adigdo, Brennen, et al.??, em sua revisdo sistematica que contou com 7 estudos
totalizando 886 participantes, encontraram resultados com nivel moderado de evidéncia para
treinamento dos MAP associado a terapia comportamental e utilizacdo de exercicios domiciliares
ou yoga, evidenciando melhora significativa para os desfechos de funcéo sexual e qualidade de
vida. Essa revisdo também incluiu estudos que utilizaram treinamento com dilatador vaginal,
porém embora tenha trazido um desfecho positivo, reduzindo as complicagdes vaginais, € valido
ressaltar que os estudos possuem um baixo nivel de evidéncia e portanto seria necessario mais

estudos para comprovar a eficacia do mesmo.2°

Por fim, assim como nos nossos achados, Mesquita & Carbone’” também constatou que
o TMAP é uma intervencgao que propiciam a melhora da funcionalidade dos musculos do assoalho
pélvico e suas disfungbes e consequentemente propiciam a retomada das atividades e
participacao na sociedade dessas mulheres, contribuindo assim, ndo somente com o estado fisico
mas também com o estado psicologico que por vezes é afetado. Sendo assim, é possivel afirmar
que o treinamento dos musculos do assoalho pélvico podem ser benéficos para as disfungdes

advindas dos canceres ginecologicos.!’

Complicacbes mais comuns

Com os avancos e melhorias no diagndstico e tratamento dos mais diversos canceres, o
numero de sobreviventes aumenta cada vez mais, porém, com isso, 0s pacientes enfrentam
toxicidades e efeitos colaterais durante o tratamento e a longo prazo, a literatura evidencia a dor,
a fadiga, a perda de memodria, a neuropatia, o linfedema, as doencgas cardiacas, as disfungdes
sexuais e cognitivas, a alteracdo no sono, entre outras condi¢cdes constantes nesta populagao
(CUSTSHALL, et. al, 2015; IYER et. al, 2018)

O linfedema em membros inferiores € uma complicagdo comum em mulheres que
passaram por tratamento cirurgico por conta do cancer ginecologico, € uma condi¢do crénica que
causa inchaco localizado no abdémen e/ou pernas e pés, no processo cirurgico os vasos linfaticos
podem ser atingidos ou até removidos os leitos linfaticos da pelve, afetando assim essa circulagao,

provocando o inchaco, a dor e a sensacao de peso nas pernas, porém, o linfedema em membros
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inferiores € muitas vezes negligenciado, faltando evidéncias para prevencao e tratamento (IYER
et. al, 2018).

lyer, et al. (2018), em seu estudo controlado randomizado, recrutou 95 pacientes
sobreviventes de cancer de ovario para ver o efeito do exercicio aerdbico de intensidade
moderada na reducao do linfedema e avaliar sua prevaléncia, comparado a um grupo controle de
atencao na qualidade de vida, todas as pacientes eram inativas e foram acompanhadas por 6
meses (IYER et. al, 2018).

Para o protocolo de avaliagdo das pacientes, foi utilizado o questionario auto-relatado
Norman Lymphedema Questionnaire modificado para membros inferiores, para mensurar o
volume do membro foi utilizado o peribmetro optoeletrénico e houve um acompanhamento com
um Fisioterapeuta especialista em linfedema, para avaliar caracteristicas de inchacgo, palpacao e
inspecdo dos membros das pacientes. A intervencdo contava com exercicios domiciliares e
acompanhamento telefénico semanal, era composto por exercicios aerobicos de intensidade
moderada, utilizando principalmente a caminhada rapida, por 150 minutos por semana, contando
com uma ficha de acompanhamento de duragao, intensidade e monitoramento da frequéncia

cardiaca, e os telefonemas tinham carater motivacional, durante 6 meses.

Como resultado, ambos os grupos obtiveram reducdo na prevaléncia do linfedema nos
membros inferiores, mas o grupo que realizou os exercicios aerébicos obteve o mais baixo indice,
porém, nao significativo, o autor ainda conclui que o método avaliativo tem implicacao direta nos

resultados, sendo preciso estudos mais aprofundados.

Ja Do et al.?', em seu estudo piloto, investigou os efeitos de um programa de reabilitagio
complexo somado a terapia descongestiva complexa e somente a terapia descongestiva, durante
4 semanas, na melhora do estado do edema, da fungao fisica e qualidade de vida em pacientes

com linfedema gerado por cirurgia ginecoldgica de cancer.?!

Todas as pacientes receberam 10 sessdes de terapia descongestiva, atualmente a de
melhor evidéncia para tratamento de linfedema, que consistia em drenagem linfatica manual,
terapia de compressao, cuidados com a pele e exercicios corretivos, nas 2 primeiras semanas
realizada pelo fisioterapeuta e as outras 2 semanas pela propria paciente. O programa de
reabilitacdo contava com alongamentos, fortalecimento dos membros inferiores, exercicio de
estabilidade central e aerdbico, com bicicleta e esteira, do mesmo modo, nas 2 primeiras semanas
orientadas pelo fisioterapeuta e as outras 2 semanas realizadas pelas préprias pacientes, sendo
5 vezes por semana.?!
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Para avaliagdo, foi utilizado a bioimpedancia, o volume da perna, a pontuagcao no
questionario Gynecological Cancer Lymphedema Questionnaire (GCLQ-K), a forga muscular de
qguadriceps medida por dinamdmetro, teste de sentar e levantar de 30 segundos e o0 questionario
de qualidade de vida da Organizacdo Europeia para Pesquisa e Tratamento do Cancer (QLQ-

C30), antes da intervencdo e apds as 4 semanas.?’

Em resultado, ambos os grupos tiveram melhora na funcéo fisica e fadiga no questionario
QLQ-C30, e no teste de sentar e levantar em 30 segundos e a forga muscular de quadriceps
melhorou significativamente no grupo que associava o programa de reabilitagdo e a terapia

descongestiva.?’

Por fim, Donnelly et al.??, em seu estudo, buscou investigar a eficacia de um programa
de exercicio que permitisse a reducdo da fadiga nessa populacdo. A proposta foi inserir um
programa de atividade fisica, onde as pacientes deveriam iniciar atividades de caminhada e
exercicios de fortalecimento. Para isso, todas as pacientes tiveram uma consulta inicial com o
fisioterapeuta e posteriormente foram acompanhadas através de ligagdes semanais durante 10
semanas. Apos esse periodo, as participantes tinham uma consulta presencial na 12° semana e
duas ligacoes telefdnicas mensais de acompanhamento foram efetuadas. O resultado primario,
avaliado pelo Multidimensional Fatigue Symptom Inventory-Short Form (MFSI-SF), demonstrou
que o grupo que realizou atividade fisica teve uma diminuicdo significativa na fadiga pos-
intervenc&o na 12° semana com tamanho de efeito moderados a grandes. Além disso, houve uma
diferenca significativa no sono, avaliado pelo Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) pos-

interveng&o.??

Portanto, podemos concluir que a pratica de exercicios aerobicos, de fortalecimento e a
terapia descongestionantes, sdo meétodos viaveis que contribuem na prevencao e retardo de

complicacdes advindas de canceres ginecologicos.

As Terapias Complementares como recurso

A procura por tratamento dos problemas derivados ja citados nesse estudo, tornou-se
constante para as sobreviventes de cancer, uma modalidade terapéutica foi bastante explorada e
usada, por ajudar no controle das sequelas fisicas e emocionais, que foram as Terapias da
Medicina Integrativa, ou Terapias Complementares. Essa especialidade da saude centra-se nas
necessidades holisticas das pessoas, o fisico, o emocional e o espiritual conjuntos,

experimentadas por técnicas de massagem, acupuntura, meditagdo, entre outros.?

Rev Fisioter S Fun. Fortaleza, 2021 jun-dez: v 8, n.1 - Suplemento 2 Cisioterapia

Saude Funcional



50

Donoyama et al.?* em seu ensaio clinico randomizado, trouxe a Massagem Anma, na qual
€ uma terapia de massagem japonesa, popular na medicina alternativa e complementar no Japao,
para analisar o resultado nas queixas e na qualidade de vida em sobreviventes do cancer
ginecologico. O estudo deu inicio em 2012, com o recrutamento e idealizacdo do método, tendo

seu resultado expresso em 2018.%4

Foram 40 participantes randomizadas em 2 grupos, 20 foram para o grupo da Massagem
Anma, que recebia uma sessado de 40 minutos uma vez por semana, durante 8 semanas, as
outras 20 participantes em um grupo sem massagem. Para fins de medida da qualidade de vida,
foi utilizado o questionario de Organizagcdo Europeia para Pesquisa e Tratamento do Cancer
(QLQ-C30), também a Escala de Depressao e Ansiedade Hospitalar (HADS), o Perfil de Estudo
de Humor (POMS) e a Medida de Ajustamento ao Cancer, todos utilizados no inicio do estudo e

no acompanhamento das 8 semanas.?*

Como resultado, o grupo da massagem japonesa teve melhora significativa na escala de
qualidade de vida, nas escalas de sintomas a melhora foi nos escores de fadiga e insbnia, e na

escala de humor somente o escore hostilidade/raiva demonstrou melhoras.?4

Dikmen & Terzioglu?® trouxe em seu estudo a Reflexologia e o Relaxamento Muscular
Progressivo em conjunto, técnicas da medicina complementar e alternativa, que ja tem efeitos
comprovados na reducao eficaz da insOnia, dor e fadiga, em pacientes com cancer, mas o autor

queria ver os resultados na populagdo especifica com cancer ginecologico.?®

A reflexologia foi realizada em ambos os pés em pontos especificos como cérebro,
tiredide, intestino e plexo solar, eram estimulados com pressao do polegar ou indicador por 15
minutos, para alivio da dor e fadiga. Nos exercicios progressivos de relaxamento muscular, os
grupos musculares envolviam todas as partes do corpo, dedos, pés, lingua, panturrilha, bracos, e
eram associados com respiracao profunda. O autor ressalta que as pacientes ndo estavam sob

efeito de analgésicos.?®

Para fim de avaliacao, foi utilizada a Brief Pain Inventory (BPI) de 15 itens para investigar
a gravidade da dor e seus efeitos na qualidade de vida, a Brief Fatigue Inventory (BFI) para
avaliacdo da fadiga, o Multidimensional Quality-of-Life Scaled Cancer (MQOLS-CA) para
mensurar cinco dimensdes da qualidade de vida e um questionario elaborado pelos préprios
pesquisadores para entender melhor as caracteristicas das pacientes. Os resultados obtidos
foram que a maioria das pacientes tinham céancer de ovario, o grupo que utilizava somente
relaxamento progressivo teve reducao significativa na intensidade da dor e da fadiga, o grupo que

Rev Fisioter S Fun. Fortaleza, 2021 jun-dez: v 8, n.1 - Suplemento 2 Cisioterapia

Saude Funcional



51

utilizava as 2 intervencdes também teve esses resultados mais o0 aumento da qualidade de vida

significativa.?®

Ja Kuo et al.?5, usou a Auriculoterapia para a melhora do distirbio do sono em mulheres
com cancer de ovario, em seu estudo piloto contou com 2 grupos, um recebeu s6 conselhos nas
praticas de higiene do sono e o outro com os conselhos mais a auriculoterapia, por 6 semanas.
As pacientes eram acompanhadas durantes os ciclos de quimioterapia, a auriculoterapia comegou
no terceiro ciclo, pois a literatura traz que o desconforto nas pacientes comegam normalmente
apo6s o segundo ciclo, os pontos da acupressao foram especificados a partir da teoria do “Yin-
Yang”, da Medicina Chinesa, eram pontos considerados importantes para a estabilidade

emocional e harmonia enddcrina.26

Para medir a qualidade do sono foi utilizado o questionario Pittsburgh Sleep Quality Index
(PSAQI), que conta com 19 itens que analisam a qualidade, duracao e eficiéncia do sono. Por fim,
o resultado foi que a auriculoterapia gerou queda na pontuagado do questionario durante os ciclos

analisados, demonstrando redugao do disturbio do sono.?®

E possivel concluir que as terapias complementares s&o alternativas interessantes e
viaveis para o tratamento de sequelas do cancer ginecologico, contudo, ainda sdo necessarios

mais estudos na area para reforcar as evidéncias atuais.

CONCLUSAO

Com base na analise qualitativa dos resultados deste estudo, foi possivel identificar que
a atuacao do profissional fisioterapeuta na atencdo a mulheres sobreviventes de canceres
ginecologicos pode permear dentre técnicas especificas de terapia comportamental, treinamento
do assoalho pélvico, exercicios aerdbicos, fortalecimento muscular global e terapias
complementares, as quais impactam diretamente na melhora da funcionalidade e,

consequentemente, na qualidade de vida.

Os estudos recuperados corroboram com outros achados da literatura, evidenciando a
importancia da fisioterapia na reducao de agravos, oriundos de sequelas dos diferentes tipos de
neoplasias ginecoldgicas que acometem o organismo feminino. Todavia, se faz necessario a
ampliagao de investigacdes que desenvolvam com maior sensibilidade o uso de técnicas de uso
exclusivo do fisioterapeuta para embasar pesquisas futuras e atuacdes profissionais em campo.
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RESUMO

Grande parte das condi¢des de saude sofridas na pratica profissional de trabalhadores da saude,
€ determinada pelo risco biologico, tendo em vista a peculiaridade das tarefas laborais
executadas, expondo esses profissionais a fluidos bioldgicos e passiveis de acidentes com
materiais perfurocortantes transmissores de patégenos contaminantes. Diante disso, Foi avaliado
o perfil de protecao vacinal para as vacinas preconizadas pelo Programa Nacional de Imunizagao
(PNI) entre os profissionais da saude bucal atuantes na atenc¢éo primaria. Trata-se de um estudo
transversal e descritivo, de abordagem quantitativa, realizado em Fortaleza-Ceara-Brasil. A
amostra foi composta por 230 profissionais, organizada por meio aleatério por conglomerados.
Com base nos achados, foi possivel concluir que os dados apontaram para uma boa cobertura
vacinal dos trabalhadores do municipio estudado. No entanto, foi constatado que ainda falta
alcancar o patamar ideal de plena consciéncia e autocuidado entre os trabalhadores.
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RESUMEN

Gran parte de las condiciones de salud que sufre en el ejercicio profesional de los trabajadores
de la salud es proporcionada por el riesgo biolégico, dada la peculiaridad del trabajo realizado,
exponiendo a estos profesionales a fluidos bioldgicos y susceptibles a accidentes con objetos
punzantes que transmiten patdgenos contaminantes. Por tanto, se evalué el perfil de proteccion
vacunal de las vacunas recomendado por el Programa Nacional de Inmunizaciones (PNI) entre
los profesionales de la salud bucal que laboran en la atencidén primaria. Se trata de un estudio
descriptivo, transversal, con enfoque cualitativo, realizado en Fortaleza-Ceara-Brasil. La muestra
estuvo formada por 230 profesionales, organizados aleatoriamente por conglomerados. Con base
en los hallazgos, se pudo concluir que los datos apuntaban a una buena cobertura de vacunacion
para los trabajadores del municipio estudiado. Sin embargo, se constaté que queda por alcanzar
el nivel ideal de conciencia y autocuidado entre los trabajadores.

PALABRAS CLAVE: Inmunizacion. Atencion primaria. Salud laboral.

ABSTRACT

A large part of the health conditions suffered in the professional practice of health workers is
provided by biological risk, in view of the peculiarity of the work performed, exposing these
professionals to biological fluids and susceptible to accidents with sharps that transmit
contaminating pathogens. Therefore, the vaccine protection profile for vaccines recommended by
the National Immunization Program (PNI) among oral health professionals working in primary care
was evaluated. This is a cross-sectional and descriptive study, with a qualitative approach, carried
out in Fortaleza-Ceara-Brazil. The sample consisted of 230 professionals, organized randomly by
clusters. Based on the findings, it was possible to conclude that the data pointed to good
vaccination coverage for workers in the municipality studied. However, it was found that the ideal
level of awareness and self-care among workers remains to be achieved.

KEYWORDS: Immunization. Primary attention. Occupation health.

INTRODUCAO

A Vigilancia em Saude do Trabalhador € caracterizada como um conjunto de agbes que se
destinam a promover, proteger, recuperar e reabilitar a saude da populagao trabalhadora, por
meio do conhecimento da realidade e dos fatores que a condicionam a riscos e agravos, buscando

intervir sobre eles.’
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Em se tratando especificamente do profissional da area da saude, pode-se dizer que, ha
algum tempo, seu foco de atencao era limitado basicamente ao cuidado do outro, ndo sendo
valorizada a relagdo da sua prépria saude com a pratica do trabalho. No entanto, atualmente ja
se tem a nova compreenséao de que “cuidar do outro requer fundamentalmente cuidar de si”.2

E importante compreender, portanto, como o trabalhador da satde tem se resguardado de
doencas e como tem se portado diante dos riscos ocupacionais a que estao expostos. Grande
parte dos agravos por eles sofridos em sua pratica € determinada pelo risco biolégico, tendo em
vista a peculiaridade das tarefas executadas em suas atividades laborais, o que torna os
profissionais de saude expostos a fluidos biolégicos e passiveis de acidentes com materiais
perfuro cortantes transmissores de patdgenos contaminantes.3*

As infecgdes nos servigos de assisténcia a saude, dentre os quais se incluem os da atencao
primaria, tém representado uma questao de relevancia tanto para os usuarios quanto para os
trabalhadores, pois uma série de doencgas infecciosas pode ser transmitida. Portanto, as equipes
de saude devem realizar uma pratica clinica segura, adotando os preceitos mais atuais de controle
de infeccdo e de biossegurancga.®

Ha as medidas de protecdo em relagdo aos materiais bioldgicos, mais conhecidas como
precaucdes padrio, dentre as quais se tem: o uso dos Equipamentos de Protecdo Individual (EPI)
enquanto barreiras fisicas; a higiene das maos; o manejo adequado de residuos; e a manipulagao
segura de artigos e superficies.®

Além disso, a vacinagéo é considerada medida fundamental no controle de doencas de
potencial transmissdo. A imunizacao e o atendimento adequado pds-exposi¢cao sdo consideradas
praticas essenciais no servico de saude ocupacional, pois permitem, a partir de agdes simples e
de baixo custo, a prevencao do risco de disseminacédo de agentes infecciosos e a seguranca no
trabalho em saude. Segundo a Norma Regulamentadora n? 32 (NR-32), que versa sobre a
segurancga do trabalhador em saude, € evidente a necessidade de imunizagao do profissional da
saude.

Tais profissionais devem estar protegidos contra as doengas imunopreveniveis e
devidamente orientados quanto a necessidade de se manter seu esquema de vacinacao completo
e atualizado. Busca-se, assim, despertar a consciéncia desses trabalhadores, orientando a
transformacao do conhecimento em virtude pratica, com a promocéao de agdes clinicas seguras e
confiaveis.

Dentre os profissionais de saude de maneira geral, as condigcbes de trabalho dos
profissionais de saude bucal os tornam mais expostos a uma ampla diversidade de

microrganismos presentes nos fluidos biolégicos dos usuarios. Portanto, a infec¢ao representa
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uma ameaca no consultério odontolégico, caso as medidas preventivas ndo sejam adotadas pelos
profissionais, enquanto responsaveis diretos pelo cuidado, e pelas instituicdes de saude, as quais
tém o papel de fornecer a estrutura e materiais adequados para essa protecao.

O objetivo deste estudo foi avaliar o perfil de protecao vacinal para as vacinas preconizadas
pelo Programa Nacional de Imunizag&do (PNI) entre os profissionais da saude bucal atuantes na

atencao primaria do municipio de Fortaleza-Ceara.

METODOLOGIA

O presente estudo caracterizou-se como transversal e descritivo, de abordagem
quantitativa. Foi realizado um trabalho de pesquisa de campo com coleta de dados em Unidades
de Atencao Primaria a Saude (UAPS) do municipio de Fortaleza-Ceara-Brasil. A populacao da
pesquisa correspondeu aos profissionais de saude bucal (cirurgides-dentistas; auxiliares e
técnicos de saude bucal) que atuavam nessas unidades. O registro de seus nomes no cadastro
central de profissionais da odontologia das unidades de saude foi considerado o critério de
inclusao para o estudo.

O tipo de amostragem empregado no estudo foi aleatorio por conglomerados, utilizando-
se as secretarias regionais resultantes da divisdo do municipio. E, para garantir uma boa
representatividade da populacao estudada, a selecdo das unidades de saude foi realizada de
forma randémica, obedecendo a um processo de amostragem de multiplos estagios.

A coleta de dados da pesquisa foi realizada mediante a aplicacdo de um formulario,
previamente estruturado e testado através de uma pesquisa piloto, a fim de verificar as
dificuldades no preenchimento e no entendimento das questbes, e proceder a uma
cronometragem para a verificagdo do tempo médio gasto em cada aplicagao.

Os dados foram tabulados em planilha do programa Microsoft Office Excel, versdo 2010
e exportados para o software StatisticalPackage for the Social Sciences (SPSS v.17.0) para
Windows no qual as analises foram realizadas adotando uma confianca de 95%. A analise
descritiva se deu na forma da exposicao da frequéncia absoluta e percentual dos valores
avaliados e a analise inferencial por meio do teste do qui-quadrado. Os formularios respondidos
foram avaliados por categoria: cirurgiao-dentista; auxiliar de saude bucal e técnico de saude bucal.
A amostra de 230 profissionais foi atingida completamente.

O projeto de pesquisa foi apreciado pelo Comité de Etica em Pesquisa de uma universidade
publica federal do estado do Ceara, registrado na Plataforma Brasil, e aprovado mediante parecer
consubstanciado inicial (numero 1.320.517), e posterior parecer consubstanciado da versao com

emenda (numero 1.376.507). O presente estudo seguiu, portanto, as determinacoes da
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Resolucdo do Conselho Nacional de Saude (CNS) n? 466, de 12 de dezembro de 2012, nos
termos do Decreto de Delegacdao de Competéncia de 12 de novembro de 1991, que trata dos

aspectos relacionados a pesquisa cientifica.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Dos 230 participantes do estudo, 196 (85,2%) eram do sexo feminino e somente 34
(14,8%) eram do sexo masculino. Observa-se que, desses 34 homens, 32 eram da categoria CD
e apenas dois da categoria TSB. Na categoria ASB sé havia mulheres. Ou seja, os entrevistados
do sexo masculino foram significantemente concentrados na categoria CD (n=32; 28,8%) em
relacado as categorias ASB (n=0; 0,0%) e TSB (n=2; 3,8%) (p<0,001).

A faixa etaria geral prevalente foi a que compreende entre 31 e 40 anos, com 121
(52,6%) participantes, seguida da faixa acima de 40 anos com 92 (40%) participantes. A faixa
etaria até 30 anos sO estava presente entre as categorias ASB e TSB, em um percentual de
apenas 7,4%.

Ao categorizar os dados das faixas etarias por categoria profissional, tem-se que a
faixa de idade entre 31 e 40 anos, que compreende a maioria dos participantes (n=121; 52,6%),
teve valores significativamente maiores na categoria CD (n=68; 61,3%) que nas demais classes.
Além disso, em numeros relativos, as ASB mostraram-se mais concentradas na faixa etaria até
30 anos (n=12; 18,2%) em comparagdo as demais categorias, apesar de que, em numeros
absolutos, essa categoria teve maior concentracao na faixa entre 31 e 40 anos. Em contrapartida,
a categoria TSB apresentou distribuicdo significativamente superior na faixa do grupo acima de
40 anos de idade (n=26; 49,1%) (p<0,001).

A média de idade do estudo foi de 40,8 com desvio-padrao de * 9,4, e a mediana foi
de 38.

Segundo a situagao conjugal, do total de participantes, 60 (26,1%) eram solteiros, 134
(58,3%) casados, 21 (9,1%) divorciados, 12 (5,2%) em unido estavel, e trés (1,3%) viuvos, sendo
a situacdo conjugal de maior prevaléncia a dos casados. Em numeros absolutos, dentre as
categorias CD e TSB, a maioria era casada e apenas na categoria ASB, as solteiras eram a
maioria.

Os CD apresentaram significantemente mais entrevistados casados (n=84; 75,7%) que
os ASB e TSB. Estes Uultimos, por sua vez, apresentaram maior prevaléncia relativa de

entrevistados solteiros (n=28; 42,4% e n=19; 35,8%, respectivamente) (p<0,001).
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A distribuicdo por sexo, por faixa etaria e por situagdo conjugal dos participantes do
estudo, por categoria profissional, pode ser visualizada de forma detalhada na Tabela 1, na qual

os dados estao apresentados em valores absolutos e relativos.

Tabela 1 - Distribuicdo dos participantes, por categoria profissional, segundo o sexo, faixa etaria e situacao
conjugal. Fortaleza-Ceara, 2016.

Categoria
CD ASB TSB Total p-Valor
Sexo <0,001
Feminino 79 66* 51* 196
71,2% 100,0% 96,2% 85,2%
Masculino 32* 0 2 34
28,8% 0,0% 3,8% 14,8%
Faixa Etaria <0,001
Até 30 anos 0 12* 5 17
0,0% 18,2% 9,4% 7,4%
Entre 31 e 40 68* 31 22 121
anos
61,3% 47,0% 41,5% 52,6%
Mais de 40 anos 43 23 26* 92
38,7% 34,8% 491% 40,0%
Situacdo conjugal <0,001
Solteiro 13 28* 19* 60
11,7% 42,4% 35,8% 26,1%
Casado 84* 23 27 134
75,7% 34,8% 50,9% 58,3%
Divorciado 10 9* 2 21
9,0% 13,6% 3,8% 9,1%
Unido estavel 3 5 4 12
2,7% 7,6% 7,5% 5,2%
Viavo 1 1 1 3
0,9% 1,5% 1,9% 1,3%

Fonte dos dados: Prépria. *p<0,05, teste do qui-quadrado. Dados expressos em forma de frequéncia absoluta e
percentual.

E evidente constatar que 100% dos participantes dos grupos CD e ASB exerciam o
cargo especifico de sua categoria. No entanto, foi observado que apenas uma parcela da
categoria TSB exercia fungdo no mesmo cargo (n=19; 35,8%). A maioria dos participantes da
categoria TSB exercia fungao no cargo de ASB (n=34; 64,2%).

Verificou-se que a maior parte dos participantes (n=141; 61,3%) tinha menos de 10
anos de trabalho no servigo publico. No entanto, ao separar por categoria, constatou-se que, em
termos relativos, os CD estavam significativamente mais prevalentes na faixa de tempo de servico
publico acima de 10 anos (n=67; 60,4%), em comparacdao com os ASB e TSB, os quais
prevaleciam na faixa de tempo até 10 anos (n=59; 89,4% e n=38; 71,7%, respectivamente). Ou
seja, nas categorias ASB e TSB, apenas 10,6% e 28,3%, respectivamente, possuiam mais de 10
anos de trabalho no servigo publico, enquanto o contrario ocorria no grupo dos CD (p<0,001).

Com relacao ao nivel de escolaridade dos participantes, verificou-se que, dentre os 111

CD entrevistados, 91 (82%) tinham nivel de po6s-graduacao lato sensu (especializacdes ou
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residéncias). Ja na categoria ASB, a maioria (n=43; 65,2%) tinha escolaridade até o nivel médio
completo. A categoria TSB, como se trata de uma formacgao técnica, tinha sua maioria de
participantes (n=37; 69,8%) compreendida no nivel de ensino técnico. Pode-se dizer que esses
valores descritos como maioria em termos absolutos, também sao significantes, ao se comparar
uma categoria com as outras (p<0,001).

No entanto, percebe-se que um numero expressivo de 20 (30,3%) participantes da
categoria ASB e 16 (30,2%) da categoria TSB compreendia um grupo desses profissionais que
estavam cursando ou concluiram alguma faculdade, ou que tinham pos-graduagéao.

Na faixa de renda pessoal mensal até R$1.000,00 estava a maioria dos participantes

da pesquisa (n=92; 40,4%). Embora que na categoria CD ndo houve nenhum participante
registrado nessa faixa. Ou seja, a maioria de participantes dentro da renda até R$1.000,00 era
compreendida de 53 ASB (80,3%) e 39 TSB (73,6%), significantemente superiores em relagéo
aos CD. Na faixa de renda até R$2.500,00, os ASB e TSB também se concentraram de forma
significante em relacao a categoria CD (n=12; 18,2% e n=11; 20,8%, respectivamente) (p<0,001).

Ja na categoria CD, a maior parcela dos profissionais tinha renda mensal variando
entre R$2.500,00 e R$7.000,00 (n=72; 66,1%). Vale ressaltar também que um numero
consideravel de 35 CD (32,1%) possuia renda mensal superior a R$7.000,00. Portanto, que os
CD estavam significantemente concentrados nas faixas de renda até R$7.000,00 e acima de
R$7.000,00 em relagdo as demais categorias (p<0,001).

A média de renda dos participantes do estudo foi de R$4.077,38 + 3.553,56 e a
mediana foi de R$2.350,00.

Em relacdo ao vinculo empregaticio dos participantes no local em que foram
entrevistados, a maioria de servidores municipais estatutarios era absoluta nas trés categorias,
totalizando um numero de 204 (88,7%) de profissionais participantes da pesquisa compondo o
quadro do servigo publico municipal. Nesse grupo de servidores municipais, a categoria que se
concentrou de forma significativa em relagao as outras foi a dos CD (n=108; 97,3%). Por outro
lado, dentre os 230 participantes, apenas 21 (9,1%) eram trabalhadores temporarios vinculados
por meio de selecao publica, sendo esse grupo de trabalhadores composto significantemente por
ASB (n=15; 22,7%) e TSB (n=6; 11,3%) (p<0,001).

Observou-se, ainda, que 154 (67%) dos participantes possuiam outro trabalho além do
vinculo na APS do municipio de Fortaleza-Ceara. Dentre esses, os profissionais das categorias
ASB (n=53; 80,3%) e TSB (n=42; 79,2%) possuiam significantemente mais outro trabalho em
relacdo aos CD. Pode-se dizer que, em numeros absolutos, na categoria CD, havia mais

profissionais com outro vinculo de trabalho (n=59; 53,2%) do que aqueles com apenas o unico
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vinculo na APS. Porém, em termos relativos, as outras categorias se sobressairam nesse quesito,

de forma significante (p<0,001).

Do total de profissionais entrevistados, 15 trabalhavam também em um emprego

privado; 39 eram autbnomos; 27 tinham outro emprego publico; dois exerciam a docéncia e um

trabalhava em instituicdo filantropica. Desses tipos de trabalho secundario, apenas o trabalho

autbnomo apresentou diferenca significativa, com maior concentragdo da categoria CD (n=34;

30,6%) em relagcédo as demais categorias (p<0,001).

Os dados sobre a caracterizacao dos participantes da pesquisa segundo o perfil profissional

podem ser visualizados na Tabela 2.

Tabela 2 - Distribuicdo dos participantes, por categoria profissional, segundo o perfil profissional. Fortaleza-Ceara,

2016.
Categoria
CD ASB TSB Total p-Valor
Cargo <0,001
CD 111* 0 0 111
100,0% 0,0% 0,0% 48.3%
ASB 0 66* 34 100
0,0% 100,0% 64,2% 43,5%
TSB 0 0 19* 19
0,0% 0,0% 35,8% 8,3%
Tempo de
trabalho no
servigo publico <0,001
Até 10 anos 44 59* 38* 141
39,6% 89,4% 71,7% 61,3%
Mais de 10 anos 67* 7 15 89
60,4% 10,6% 28,3% 38,7%
Escolaridade <0,001
Ensino médio 0 43* 0 43
completo
0,0% 65,2% 0,0% 18,7%
Ensino técnico 0 3 37* 40
0,0% 4,5% 69,8% 17,4%
Ensino superior 0 8 5 13
incompleto
0,0% 12,1% 9,4% 5,7%
Ensino superior 11 11 10 32
completo
9,9% 16,7% 18,9% 13,9%
Pos-graduagéao 91* 1 1 93
lato sensu
82,0% 1,5% 1,9% 40,4%
Pés-graduacéo 9 0 0 9
stricto sensu
8,1% 0,0% 0,0% 3,9%
Renda mensal
(faixas) <0,001
Até R$1.000,00 0 53* 39* 92
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Entre R$1.000,00
e R$2.500,00

Entre R$2.500,00
e R$7.000,00

Mais de
R$7.000,00

Vinculo
empregaticio
Servidor
municipal

Servidor estadual

Servidor federal

Selec¢do publica
(temporario)

Possui outro
trabalho?

Nao

Sim

Emprego
privado
Néao

Sim

Autébnomo
Nao

Sim

Instituicéo
filantrépica
Nao

Sim

Outro emprego
publico

Néao

Sim

Docéncia
Nao

Sim

0,0%
2

1,8%
72*

66,1%
35*

32,1%

108*
97,3%

2,7%

0,0%

0,0%

52*
46,8%
59
53,2%

104
93,7%

6,3%

77
69,4%
34*
30,6%

110
99,1%
1
0,9%

95
85,6%
16
14,4%

109
98,2%
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80,3%
12*

18,2%
1

1,5%
0

0,0%

49
74,2%

1,5%

1,5%
15*
22,7%

13
19,7%
53*
80,3%

62
93,9%

6,1%

63*
95,5%

4,5%

66
100,0%
0
0,0%

60
90,9%

9,1%
66

100,0%
0

73,6%
11*
20,8%

5,7%

0,0%

47
88,7%

0,0%

0,0%
6*
11,3%

11
20,8%
42*
79,2%

49
92,5%

7,5%

51*
96,2%

3,8%

53
100,0%
0
0,0%

48
90,6%

9,4%
53

100,0%
0

40,4%
25
11,0%
76
33,3%
35
15,4%

204
88,7%

1,9%

0,5%
21
9,1%

76
33,0%
154
67,0%

215
93,5%
15
6,5%

191
83,0%
39
17,0%

229
99,6%

0,4%

203
88,3%
27
11,7%

228
99,1%

64

<0,001

<0,001

0,940

<0,001

0,584

0,476

0,339
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1,8%

0,0%

0,0%

0,9%
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Fonte dos dados: Prépria. *p<0,05, teste do qui-quadrado. Dados expressos em forma de frequéncia absoluta e

percentual.

A respeito da vacinagao contra a doenca hepatite B (HB), protecdo essa conferida pela

vacina de mesmo nome, os resultados foram claros: 100% dos participantes ja se vacinaram.

Percebeu-se, contudo, que 19 (8,3%) participantes do total ndo receberam as trés doses

preconizadas. Dentre os que realizaram o esquema completo (3 doses), a maioria significativa foi
das categorias ASB e TSB (n=61; 92,4% e n=51; 96,2%, respectivamente) (p=0,034). Os dados

sobre a cobertura vacinal contra a HB entre os participantes da pesquisa podem ser visualizados

na Tabela 3.

Tabela 3 - Cobertura vacinal contra a hepatite B, por categoria profissional. Fortaleza-Ceara, 2016.

Cateqgoria
CD ASB TSB Total p-Valor
Vacina HB 1,000
Sim 111 66 53 230
100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Nao 0 0 0 0
0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Quantas doses? 0,034
1 0 3 0 3
0,0% 4,5% 0,0% 1,3%
2 5 2 1 8
4,5% 3,0% 1,9% 3,5%
3 99 61* 51* 211
89,2% 92,4% 96,2% 91,7%
Nao sei 7* 0 1 8
6,3% 0,0% 1,9% 3,5%
Intervalo 30 dias? 0,067
Nao 10 5 11 26
9,0% 7,9% 20,8% 11,5%
Sim 88 54 40 182
79,3% 85,7% 75,5% 80,2%
Nao sei 13 4 2 19
11,7% 6,3% 3,8% 8,4%
Intervalo 6
meses? 0,095
Nao 11 10 11 32
10,4% 16,4% 21,2% 14,6%
Sim 81 48 39 168
76,4% 78,7% 75,0% 76,7%
Nao sei 14 3 2 19
13,2% 4,9% 3,8% 8,7%
Vacina HB
registrada no
cartao? <0,001
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Néo 13* 1 0 14
37,1% 3,4% 0,0% 14,4%

Sim 22 28* 33* 83
62,9% 96,6% 100,0% 85,6%

Fonte dos dados: Prépria. *p<0,05, teste do qui-quadrado. Dados expressos em forma de frequéncia absoluta e
percentual.

Foi analisada também a frequéncia da cobertura das vacinas dupla viral (que confere
protecdo contra as doengas sarampo e rubéola) e triplice viral (que protege contra sarampo,
caxumba e rubéola). Os resultados foram os seguintes: - 16,6% (n=38) dos participantes nao
receberam ou ndo sabiam se haviam recebido tais vacinas; - 37,4% (n=86) dos participantes
foram vacinados com a triplice; - 20,4% (n=47) receberam a dupla viral; - e 25,7% (n=59)
afirmaram que se vacinaram, mas nao sabiam dizer qual foi das duas vacinas. Nao houve
diferenca significante entre as categorias nessa distribuicdo (p=0,066). Os dados sobre a
cobertura vacinal contra sarampo, caxumba e rubéola entre os participantes da pesquisa podem

ser visualizados na Tabela 4.

Tabela 4 - Cobertura vacinal contra sarampo, caxumba e rubéola, por categoria profissional. Fortaleza-Ceara,
2016.

Categoria
CD ASB TSB Total p-Valor
Triplice ou dupla
viral 0,066
Sim, triplice viral 32 28 26 86
28,8% 42,4% 49,1% 37,4%
Sim, dupla viral 20 16 11 47
18,0% 24,2% 20,8% 20,4%
Sim, mas nao 34 15 10 59
sei qual
30,6% 22,7% 18,9% 25,7%
Nao 11 3 5 19
9,9% 4,5% 9,4% 8,3%
N&o sei 14 4 1 19
12,6% 6,1% 1,9% 8,3%
Vacina triplice ou
duplaregistrada
no cartao? 0,560
Nao 9 6 5 20
25,7% 20,7% 15,2% 20,6%
Sim 26 23 28 77
74,3% 79,3% 84,8% 79,4%

Fonte dos dados: Prépria. *p<0,05, teste do qui-quadrado. Dados expressos em forma de frequéncia absoluta e

percentual.
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Prosseguiu-se com a analise da cobertura das vacinas dupla bacteriana do tipo adulto -
dT (que protege contra tétano e difteria); triplice bacteriana do tipo adulto - dTp e triplice bacteriana
do tipo adulto acelular - dTpa (que protege contra as doencas tétano, difteria e pertussis).
Observou-se que, do total de participantes, uma minoria de cinco (2,1%) nao recebeu ou nao
sabia se haviam recebido alguma dessas vacinas. No entanto, dos que se protegem, 115 (50%
do total) ndo sabiam dizer qual das vacinas acima receberam. Constatou-se, também, que apenas
20 participantes (8,7%) receberam as doses completas da vacina dTp/dTpa, sendo a maioria
significante da categoria CD (13,5%) (p<0,001).

Sobre a dose de reforgo dessa vacina, dentre os 225 participantes que se protegem, um
numero expressivo de 55 (24,5%) profissionais receberam a ultima vacina desse tipo ha mais de
dez anos ou ndao sabem ha quanto tempo se vacinaram. Desses, 0s cirurgides-dentistas se
mostraram significantemente mais concentrados em comparagdo as demais categorias (n=26;
24, 5% se vacinaram ha mais de dez anos, e n=10; 9,4% nao sabem quando se vacinaram)
(p=0,024).

Com relacdo a cobertura vacinal contra as doencgas varicela, prote¢do conferida pela
vacina de mesmo nome, os resultados foram: apenas 11 (4,8%) participantes do total receberam
a vacina contra varicela. Percebeu-se que os CD receberam significativamente mais a vacina
contra a varicela em relagcao as outras categorias (n=10; 9,0%) (p=0,026).

Ja a protecao contra a influenza teve resultado diferente. A maioria (n=219; 95,2%) dos
participantes se vacinou alguma vez na vida. Entretanto, desses, um numero expressivo de 52
(23,7%) recebeu o ultimo reforgo dessa vacina hd mais de um ano. Para isso, as categorias se
mostraram igualmente distribuidas (p=0,815 e p=0,111).

Buscou-se, ainda, identificar na populacdo estudada a realizacdo prévia de um exame
sorologico especifico para dosagem de anticorpos € comprovacao de imunidade para hepatite B
(o anti-HBs). Quando indagados se ja haviam realizado esse exame, a resposta negativa foi de
47% (n=108) dos participantes. Notou-se que a maioria dos que nao realizaram o anti-HBs, ou
ndo sabem se realizaram, estava entre os ASB e TSB. Ou seja, 69,7% da categoria ASB e 52,8%
da categoria TSB néo fizeram ou ndo sabem se fizeram o exame. Ja dentre os que afirmam ter
realizado o anti-HBs, a maioria significativa estava concentrada na categoria CD (n=77; 69,4%)
(p<0,001).

Com relagao ao resultado de exame apresentado aos 122 participantes que fizeram o
anti-HBs, deu-se que: 95 (77,9%) tiveram resultado reagente (imunizados contra a doencga).
Ademais, dos 22 participantes que tiveram resultado negativo no anti-HBs (ou seja, ndo foram
sensibilizados pela vacina), 19 (86,4%) repetiram posteriormente o esquema de vacinacao para
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HB. E, dentre os que nao repetiram, a maior parte foi de ASB, de forma significativa, apesar de
ser um numero concreto muito baixo (p=0,013).

Quanto a HB, 91,7% dos participantes receberam as trés doses da vacina, porém ha que
se considerar a real possibilidade de resposta negativa. Recomenda-se, portanto, para os
profissionais da saude, que se realize a contagem de anticorpos para HB um a dois meses apés
a ultima dose do esquema vacinal, com a finalidade de verificar se houve resposta satisfatoria a
vacina (anti-HBs = 10 Ul/mL). Os resultados deste trabalho mostraram que apenas 53% dos
participantes realizaram tal exame, e que, entre os que nao tinham realizado a pesquisa de
anticorpos, a maioria significativa foi composta de ASB e TSB. Do total, 41,3% comprovaram a
imunizacao para essa doencga, ao alcancarem o titulo protetor de anticorpos. A taxa de eficacia
vacinal foi,portanto, de 77,9%.

Buscou-se compreender também os fatores que influenciaram de alguma maneira no
processo de vacinacao desses profissionais, questdo essa pouco encontrada na literatura. Dentre
os fatores negativos citados pelos trabalhadores estdo: ndo teve acesso a determinada vacina
(5,4%); achou desnecessario se vacinar (6,7%); falta de motivacao (10,3%); desconhecimento
(11,6%); e, de forma mais marcante, o esquecimento (28,1%).

Ha de se ressaltar a observacao de que a categoria CD se mostrou significantemente mais
esquecida que as demais. Outras razbes de ordem negativa menos pontuadas foram:
medo/aversdao a reagdo da vacina; negligéncia/desleixo/descuido; gravidez/tentativa de
engravidar; alergia a algum componente da vacina; falta de coragem; falta de tempo; espera pela
campanha de vacinacao; e custo-beneficio nao vale a pena.

Uma razao que se mostrou estatisticamente diferente entre os grupos foi a falta de acesso
a vacina, a qual esteve presente de forma mais concentrada nas categorias ASB e TSB. A isso
talvez se atribua o menor poder aquisitivo dessas categorias, o que impediu 0 acesso dessas
profissionais a determinadas vacinas presentes apenas na rede particular (varicela para adultos,
por exemplo).

Ademais, ressalta-se que o fator impeditivo para a vacinagdo que esteve mais presente
nos relatos dos profissionais foi a historia prévia da doencga (85,7%). Sendo esse considerado um
fator relevante, mas nao negativo, afinal demonstra que a imunizag¢do ja foi anteriormente
conferida pelo contato com o patégeno.

Analisando-se de maneira geral, tem-se que, do total de participantes desta pesquisa:
91,7% receberam as trés doses da vacina para HB; 53% realizaram o anti-HBs e 41,3%
comprovaram a imunizagao para essa doencga, ao alcangarem o titulo protetor de anticorpos. A

taxa de eficacia vacinal foi de 77,9%.
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Comparando-se com a pesquisa de Souza e Araujo,”) que também investigou o perfil
vacinal de trabalhadores do setor saude, constatou-se uma porcentagem ainda menor de
profissionais que referiram ter recebido a terceira dose da vacinagao para HB (79,2%).

E, ao se confrontar com outros estudos encontrados na literatura envolvendo esta tematica,
constatou-se que as taxas de realizagdo do anti-HBs foram bem inferiores a apresentada nos
resultados do corrente trabalho, o que leva a crer que esse € um problema geral entre os
profissionais e estudantes da area da saude. As propor¢cbes de realizacdo do anti-HBs
encontradas em outras pesquisas semelhantes foram: 19% segundo estudos de Oliveira e
colaboradores?; 10,8% segundo estudos de Fraguds e colaboradores®; 23% segundo estudos de

Andrade Neto e colaboradores'® e 32,9% segundo estudos de Souza e colaboradores."

CONCLUSAO

Por fim, conclui-se que os dados apontaram para uma boa cobertura vacinal dos
trabalhadores de odontologia no municipio estudado, de maneira geral. No entanto, acredita-se
gue ainda falta muito para se alcancgar o patamar ideal de plena consciéncia e autocuidado entre
os trabalhadores publico-alvo desta pesquisa.

Em relacdo a hepatite B, por exemplo, apesar de a cobertura vacinal com esquema
completo ter sido considerada muito boa, a taxa de individuos que nao realizaram o exame para
constatar imunidade foi bastante preocupante, tendo sido marcante entre as categorias de auxiliar
e técnico em saude bucal. Alerta-se, assim, para a urgente necessidade de se implantar
estratégias de avaliacao do perfil imunitario desses grupos em especifico.

Para as vacinas que necessitam de reforco periddico, no caso a da influenza e do tétano,
a proporcao de trabalhadores com as doses atualizadas ficou na casa dos 70%, 0 que mostrou
uma quantidade consideravel de individuos com suscetibilidade, simplesmente por ndo terem
realizado o reforco vacinal preconizado. Evidenciou-se, assim, o quao primordial € a ampliagcao
da consciéncia desses profissionais em relacdo a vacinacao enquanto medida preventiva e eficaz,
chamando-se atencao para a necessidade de comprovagao da imunizagao.

Espera-se que as informacgdes aqui encontradas possam subsidiar o planejamento e
execucdo de acdes da atencdo a saude do trabalhador de saide do Sistema Unico de Saude
(SUS), assim como na formacao académica em diferentes areas de ensino. Enfim, ressalta-se
gue a saude do trabalhador €, sem duvida, uma importante questdo de saude publica, a qual deve
ser mais bem discutida na comunidade cientifica de maneira geral e com base nos seus mais

diversos subtemas.
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LESOES AUTOPROVOCADAS EM ADOLESCENTES NO CEARA: MEIOS UTILIZADOS E
FATORES ASSOCIADOS. 2017-2021

SELF-INFLICTED INJURIES IN TEENAGERS FROM CEARA: USED MEANS AND
ASSOCIATED FACTORS. 2017-2021

RESUMO

Introducéo: Lesbes autoprovocadas sao caracterizadas por atos de automutilagdo que podem
ser de forma leve ou grave, chegando a perda de membros ou suicidio. O indice significativo de
casos de lesdo autoprovocada em adolescentes no Ceara atestam a necessidade de estudos
acerca dessa tematica. Objetivo: Analisar meios utilizados e quais fatores estdo associados a
pratica de autolesdo em adolescentes no Ceara. Método: Foi realizada uma pesquisa quantitativa
no banco de dados TABNET disponibilizado pelo DATASUS, sobre lesdo autoprovocada no Ceara
entre os anos de 2017 a 2021 juntamente com pesquisa bibliografica nos bancos de dados
SCIELO, LILACS, PUBMED e BVS, sendo 60% do material encontrado referente aos ultimos 10
anos. Resultado: Observou-se um aumento de casos com pico no ano de 2019 seguido de queda
em 2020 e 2021. A maior parte dos casos se concentram na faixa etaria de 15 a 19 anos, com
ensino médio incompleto e com uma maior incidéncia no sexo feminino. O envenenamento foi o
meio mais utilizado na realizagao da violéncia autoprovocada, ocorrendo predominantemente no
ambito residencial e em vitimas de raca parda. Conclusao: Embora tenha sido observado uma
gqueda no numero de casos, esse numero permanece suficientemente alto para incitar estudos
que possam contribuir para uma investigagcdo mais detalhada, visando a utilizacao de medidas
eficazes para solucionar essa problematica e promover saude fisica e mental na juventude,

suprimindo os casos de lesao autoprovocada.
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ABSTRACT

Self-afflicted lesions are characterized by acts of self-mutilation, which can be light or severe, even
having the outcome of loss of limbs or suicide. The important index of cases of self-afflicted lesions
in adolescents in Ceara shows the need for more studies about this subject. Objective: To analyze
the means used and the factors associated with the practice of self-afflicted lesions in adolescents
in Ceara. Methodology: A quantitative research has been done in the TABNET data bank made
available by DATASUS, about self-afflicted lesions in Ceara between the years of 2017 and 2021
associated with a bibliographical research in the data banks of SCIELO, LILACS, PUBMED and
BVS, where 60% of the material found refers to the last 10 years. Results: It has been observed
an increase in the number of cases with a peak in the year 2019 followed by a decrease in 2020
and 2021. Most cases focus on the ages between 15 and 19 years old, with incomplete high school
education and with most cases amongst females. Poisoning was the most used means of self-
inflicted violence, occurring predominantly at home and with light dark-skinned victims.
Conclusion: Although it has been observed a drop in the number of cases, this number remaining
sufficiently high to encourage studies capable of contributing to a more thorough investigation,
aiming at the use of effective measures to solve this problem and promote both physical and

mental health in young people, reducing the cases of self-afflicted lesions.

Keywords: Self-Injury Behavior; Teenagers; Mental Health and Self Mutilation.

INTRODUCAO

A Classificagao Estatistica Internacional de Doengas e Problemas Relacionados a Saude
(CID-10) considera como autoprovocadas lesdes e envenenamentos intencionais, causados pela
propria pessoa em si mesma'. Essa lesdo pode ocorrer tanto de forma leve, como arranhdes,
mordidas e cortes na pele, quanto de forma mais grave, podendo acarretar em perda de membros

ou suicidio?.

Nesse contexto, 0 acometimento de atos como os supramencionados, refletem um quadro
preocupante no que tange a fase da adolescéncia, tendo em vista que durante essa fase ocorrem
mudancas significativas que irdo influenciar na fase adulta da vida. A adolescéncia € um momento
decisivo para o desenvolvimento e manutencdo de habilidades sociais e emocionais®. Dessa
forma, a saude mental € indispensavel para o alcance da qualidade de vida e afeta, também,
diretamente a saude fisica.
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A adolescéncia, exprime inumeras alteracées biopsicossociais sendo um periodo de
suscetibilidade emocional. Metade de todas as condi¢cbes de saude mental comeca aos 14 anos
de idade, sendo responsaveis por 16% dos casos de lesdo entre os jovens de 10 a 19 anos. O
caso mais grave de lesdo autoprovocada, o suicidio, € a terceira principal causa de morte nessa

faixa etaria3.

As praticas de autolesdo, vém demonstrando durante os ultimos anos um carater
epidémico®. Diante disso, varios aspectos sociodemograficos podem estar relacionados a essa
problematica. Ndo somente as multiplas mudancgas experimentadas durante essa fase, outros
fatores como exposicao a pobreza, violéncia e abuso podem causar uma maior vulnerabilidade a

transtornos de saude mental e, consequentemente, a lesées autoprovocadas®.

Dos fatores microssociais, os que mais pesam durante a adolescéncia sdo os problemas
de abuso fisico e sexual, dificuldade de relacionamento com os pais, brigas com namorados e
soliddo. Além disso, fatores ambientais como problemas financeiros, rejei¢cao, perdas, separagoes
e facilidade de acesso aos meios que possibilitam a pratica de autolesdo podem corroborar para

a pratica.

Diante do exposto, entendendo a relevancia dessa tematica, observou-se a necessidade
de compreender os fatores associados a pratica de lesdo autoprovocada em adolescentes do
Ceara e os meios mais utilizados, visando compreender os aspectos biopsicossociais de maior
relevancia, para que, por meio desse estudo, seja possivel tracar estratégias mais eficientes de

combate a essa problematica.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa do tipo exploratéria e de carater transversal, com uma
abordagem quantitativa, fundamentada em explorar os casos de lesdao autoprovocada em
adolescentes no Ceara, investigando quais os meios utilizados e quais os fatores sociais e
demograficos que estao relacionados aos casos.

Em primeira analise, foi realizada uma busca de dados no sistema TABNET disponibilizado
pelo DATASUS no més de novembro/2021. Essa busca foi feita com uma sele¢éo tendo como
base a aplicacao de filtros. Foram aplicados filtros de localizag&o, periodo, faixa etaria, sexo, raca,

escolaridade, local da ocorréncia e meios utilizados.
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Figura 01: llustracdo dos filtros aplicados e seus respectivos tépicos, disponiveis no TABNET.
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Fonte: Autor

ApOs a aplicagao dos filtros no TABNET, com os dados obtidos, foram realizadas analises
e comparacgoes das amostras dos meios utilizados e fatores associados por meio da execuc¢ao
de testes e elaboracao de tabelas univariadas e bivariadas, bem como analise estatistica e teste

qui-quadrado.

Em segunda analise, adotaram-se estratégias de buscas on-line, mais especificamente em
quatro bases de dados distintas, tais como U. S. National Library of Medicine (PUBMED), Scientific
Electronic Library Online (SCIELO), Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Literatura Latino-
americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) com o fito de comparar os dados
encontrados da pesquisa no TABNET com a literatura atual. Para a pesquisa nas bases de dados
foram utilizados descritores tanto portugués quanto inglés em Descritores em Ciéncias da Saude
(Decs), sendo estes: Comportamento Autodestrutivo; Adolescente; Saude Mental; Automutilacao
e Self-Injury Behavior, cujos foram aplicados por meio do uso do operador booleano AND.Os
critérios de inclusado para a pesquisa bibliografica, foram artigos que respondessem a pergunta
norteadora “quais sdo os fatores associados e o0s meios utilizados em casos de lesao
autoprovocada em adolescentes?”, sendo 60% destes publicados e datados nos ultimos dez
anos. Os critérios de exclusdo foram através da eliminagao dos artigos que nao focalizavam a
faixa etaria 10 a 14 anos e 15 a 19 anos, fuga a pergunta norteadora, textos incompletos e/ou
inacessiveis. Os artigos que contemplavam a pergunta norteadora e a tematica em estudo, foram

analisados e comparados com os dados encontrados na pesquisa autoral realizada no TABNET.
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RESULTADOS
Casos por ano:

Na analise, apds a coleta de dados foi observado um aumento no numero de ocorréncias,
partindo de 383 casos em 2017, para 613 em 2018 até o apice nhumérico de 1223 em 2019 no
periodo estudado. Nos anos seguintes, foi observado um padrao de diminuicdo dos indices de
violéncia autoprovocada chegando a 1075 notificagcdes no ano de 2020 e 821 em 2021. (Tabela
01)

Casos por Sexo:

ApoOs a apuracao dos dados foi possivel observar uma prevaléncia de casos relatados do
sexo feminino (3080 notificagdes) em relacdo aos do sexo masculino (1034 notificagdes), com

mais que o dobro de ocorréncia. (Tabela 02)

Casos por faixa etéaria

Com a coleta de dados foi observado uma prevaléncia de casos na faixa de idade de 15 a
19 anos (2994 notificacées) em relagcao ao outro intervalo etario de 10 a 14 (1121 notificacdes).
(Tabela 02)

Casos por raca

Em relacdo a variavel casos por raca, foram apurados os seguintes dados: amarela (24
notificagcdes), branca (691 notificagcdes), ignorado/branco (319 notificagdes), indigena (19
notificacdes), parda (2885 notificacdes) e preta (177 notificacbes). Com esses dados foi possivel
observar que a predominancia de casos de violéncia autoprovocada dentre as ragas pesquisadas

foi a parda com numeros bem superiores as outras ragas.
Casos por escolaridade

A escolaridade é uma varidvel que também foi analisada devido a sua importancia na
formacao psicossocial do individuo, formando assim a seguinte distribuicdo de casos de violéncia
autoprovocada em relacdo com o nivel de escolaridade: 12 a 42 série incompleta do ensino
fundamental (61 notificacoes), 42 série completa do ensino fundamental (93 notificacoes), 52 a 82
série incompleta do ensino fundamental (868 notificacdes), analfabeto ( 6 notificacdes), educacao

superior completa ( 6 notificagdes), educagcdo superior incompleta (74 notificagdes), ensino
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fundamental completo( 228 notificagdes), ensino médio completo (374 notificagdes), ensino médio
incompleto( 1098 notificagdes), ignorado/branco (1305 notificagées) e uma variavel que também
foi utilizada na pesquisa foi nas situagcdes onde essas categorias ndo se aplicam (2 notificacdes).
Foi possivel observar que o nivel de escolaridade com o maior numero de notificagdes € o ensino
médio incompleto, com numeros menores apenas do que as pessoas que ignoraram ou deixaram

em branco.
Casos por local de ocorréncia

Os dados referentes a casos de violéncia autoinfligida por local de ocorréncia também
foram analisados e assim chegando aos seguintes resultados: Bar ou Similar (16 notificacdes),
Comeércio/Servigos (9 notificagbes), 1 pessoa deixou a pesquisa em branco, escola (99
notificagcdes), Habitagcdo Coletiva (22 notificagées), 329 pessoas ignoraram a
pesquisa, Industrias/construcdo (2 notificacbes), Local de pratica esportiva (5 notificacoes),
Residéncia (3332 notificagdes), Via publica (180 notificacdes) e 120 casos foram relatados em
outro locais. Com esses dados é possivel relatar uma prevaléncia de casos em ambito residencial
enquanto nos outros locais 0os numeros sao bem inferiores e com uma frequéncia relativa
parecida. (Tabela 03)

Casos por meio utilizado

ApoOs a analise dos dados apurados, foi constatada a seguinte distribuicdo de casos por
meio utilizado para a realizagcdo da violéncia autoprovocada: enforcamento (298 notificacdes),
forca corporal/ espancamento (97 notificagdes), objeto perfurante/ cortante (961 notificacdes) e o
meio mais utilizado com uma grande superioridade de ocorréncias registradas € envenenamento
que possui indices maiores do que todos os outros meios pesquisado somados (2432

notificacdes). (Tabela 04)

DISCUSSAO
Casos por ano:

O numero de casos entre 2017 e 2019, com expressivo aumento em 2019, pode estar
relacionado com a ampliacdo da circulagdo midiatica sobre conteudos capazes de influenciar e
incitar comportamentos autolesivos, pois a internet possui impacto potencial nas acgoes,
principalmente do publico jovem, podendo ser um ambiente de risco, colaborando com a

efetivacao do comportamento®. O jogo baleia azul, por exemplo, consiste numa série de desafios,
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nos quais a maioria envolve atos de automutilagdo e suicidio. Esse jogo, que iniciou na Russia,
teve uma consideravel repercussao no Brasil em 2017, levando a discussao sobre a preocupante
aderéncia ao jogo por adolescentes brasileiros, chegando a ser abordada em revistas de ampla
circulacao jovem®. Além disso, 0 aumento do numero de casos em 2019 pode estar relacionado,
na verdade, com o maior numero de ocorréncias, que anteriormente ndo eram realizadas e,
consequentemente, ndo identificadas, tendo em vista 0 aumento da repercussao acerca dessa
tematica, por meio de uma maior divulgagcado dos sistemas de saude e da midia, como a ampla
divulgacdo da Campanha Setembro Amarelo, que contribui para a visibilidade da problematica
em questao.

Diante disso, nos ultimos anos, as questdes de cunho psicolégico entraram em foco e
diversos projetos de conscientizacdo surgiram, podendo ser uma forte contribuicdo para a
atenuacao do numero de casos percebida na Figura 02. O projeto “Jovem Vivo”, por exemplo,
realizado pela prefeitura de Fortaleza, capital do Ceara, tem como objetivo a promog¢ao do bem-
estar e da saude mental em jovens, por meio de reflexdes sobre a importancia do autocuidado’.
Outro exemplo, é o Programa Vidas Preservadas, lancado em 2021 pelo Ministério Publico do
Estado do Ceara, e que abordou em seu langamento as questées acerca da saude mental e
prevencao ao suicidio em criangas e adolescentes®. O surgimento de campanhas ou programas
como os exemplificados, sdo ferramentas indispensaveis para a prevencao de casos de leséo
autoprovocada e corroboram, mesmo que de forma indireta, para a diminuicdo do indice de
Casos.

Tabela 01 — Casos de autolesao provocada por ano (2017 a 2021) em adolescentes, considerando a faixa etaria de
10 a 14 anos e 15 a 19 anos, Fortaleza/CE, 2021.

Variavel Fa F%

Ano de notificagdo de adolescentes(n=4115)

2017 383 09,31
2018 613 14,90
2019 1223 29,72
2020 1075 26,12
2021 821 19,95

Fonte: Autores
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Figura 02 — Representacao grafica dos dados encontrados na Tabela 1.
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Fonte: Autores

Casos por Sexo:

Alguns fatores sao importantes para a analise dessa superioridade dos numeros do sexo
feminino. O primeiro ponto importante a ser citado, € também relacionada as redes sociais, mais
especificamente, a pressdo social em torno do padréao de beleza imposto pelas midias digitais.
De acordo com a autora Rocha ABP(2019) no artigo “INDUSTRIA DA BELEZA COMO VETOR
DA PRESSAO ESTETICA™ a industria da beleza, vigente na sociedade capitalista atual, impde
uma grande pressao principalmente sobre a populagao feminina para a busca do “corpo perfeito”,
fato esse que ocasiona muitos problemas psicolégicos nessa populagédo, sendo um fator de risco
para lesdao autoprovocada. Um segundo ponto importante também com relacdo a internet, € a
exposicao que muitas meninas sofrem desde muito novas e, muitas vezes, de forma néao
consentida, como quando fotos intimas sédo “vazadas”. No artigo “Isso ndo € pornografia de
vingancga: violéncia contra meninas e mulheres a partir da explanagcado de conteudo intimo na
internet”'° & mostrado como nesse tipo de exposicdo a vitima mais comum é do sexo feminino, e
como esse tipo de violéncia afeta o psicoldgico da pessoa de varias formas diferentes, podendo,
em alguns casos, ocasionar episddios de violéncia autoprovocada. Um terceiro ponto que afirma
os dados encontrados na pesquisa € o numero de casos de assédio contra mulheres no Brasil,
cerca de 97% das mulheres no Brasil relatam ja ter passado por algum episddio de assédio'!, que
em muitos casos de violéncia autoprovocada é constatado como um dos fatores motivadores do

ato de automutilacao.
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Assim é possivel observar que o sexo feminino é mais vulneravel a questées como a alta
pressao estética em torno do ideal de corpo feminino e sua objetificacdo, além disso meninas sao
mais comumente vitimas de abuso sexual, maus tratos, violéncia fisica e abandono'?, situagoes
gue ocorrem em menor numero com meninos. Esses sao fatores de extrema relevancia para
justificar os indices superiores de violéncia autoprovocada em pessoas do sexo feminino em

relacdo as do sexo masculino.

Casos por faixa etéaria

Segundo o site “Seguro Total” que apurou dados do sistema Hootsuite, responsavel pela
gestao de contas em midias digitais , a faixa etaria que mais utiliza as redes sociais no Brasil € a
de 16 a 24 anos'3, esse dado atrelado aos dados expostos no artigo “Uso de redes sociales,
ansiedad, depresion e indicadores de adiposidad corporal en adolescentes”'*, do autor Urra
Albornoz C. (2021), salienta a estreita relagdo entre a alta exposi¢cao dos jovens as redes sociais
com o aumento de casos de ansiedade e depressao nessa faixa etaria, como anteriormente
mencionada. Tendo em vista que, as redes sociais, estdo repletas de ideais, como padrdes de
beleza e estilos de vida que sdao, muitas vezes, manipulados e inalcangaveis, causando questoes
psicoldgicas, como ansiedade e depressdo, acompanhadas pelos sentimentos de incapacidade,
insuficiéncia ou invisibilidade. Segundo a Politica Nacional de Prevencao da Automutilagéo e do
Suicidio, instituida na “LEI N2 13.819 DE 26 DE ABRIL DE 2019” que tem como objetivo tratar dos
assuntos referentes a violéncia autoprovocada tais como prevencdo e cuidado', ansiedade e

depressao sao classificadas como fatores de risco para os casos de violéncia autoinfligida.

Outrossim, quanto a idade, adolescentes mais velhos, levando em consideracdo a
cognicdo de uma idade maior, sdo mais aptos a planejar e executar atos de autolesdo, como o
suicidio, além de contarem com mais autonomia e menos supervisdo e apoio dos pais’®, ficando
mais sujeitos aos meios comumente utilizados para automutilagbes. Ademais, durante a faixa
etaria entre 15 a 19 anos, ocorrem as principais mudancgas, tanto biolégicas quanto sociais e
psicologicas. Marcada pelo fim da infancia e inicio da fase adulta, € uma fase de transicdo,
instabilidade, duvidas e decisbes'’.Dessa forma, essa faixa etaria acaba sendo mais suscetivel a
problemas relacionados a saude mental e a pratica de lesées autoprovocadas como forma de

alivio e fuga das questdes inerentes a essa fase da vida.
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Tabela 02 — Fatores associados a lesdao autoprovocadas em adolescentes (10 a 14 e 15 a 19 anos), com relagao as

caracteristicas sociodemograficas, 2017 a 2021, Fortaleza/CE, 2021.

. Variaveis Fa F%
. Sexo (n=4115)
Feminino 3080 74,85
Ignorado 1 00,02
Masculino 1034 25,13
Faixa Etaria (n=4115)
10a 14 1121 27,24
15a 19 2994 72,76
Raca (n=4115)
Amarela 24 00,58
Branca 691 16,79
Ignorado/Branco 319 07,75
Indigena 19 00,46
Parda 2885 70,11
Preta 177 04,30
Escolaridade (n=4115)
12 g 42 sérife incompleta do ensino 61 01,48
undamental
42 sérieficr)]?;rlséangtl) ensino 93 02,26
52 a 82 série incompleta do ensino 368 21,09
fundamental
Analfabeto 6 00,15
Educacéo superior completa 6 00,15
Educacéo superior incompleta 74 01,80
Ensino fundamental completo 228 05,54
Ensino médio completo 374 09,09
Ensino médio incompleto 1098 26,68
Ignorado/Branco 1305 31,71
Nao se aplica 2 00,05

Fonte: Autores.

Casos por raca

A trajetoria da histéria do Brasil, construida sobre as bases da desigualdade, reservou a
determinados grupos populacionais um lugar de marginalizagdo as politicas publicas'®. A regido
Nordeste, afetada por um elevado grau de desigualdade, expresso tanto em uma dimensao

econdmica quanto no acesso aos servigos publicos, educacgao e habitagdo’®. Assim, adolescentes
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de raca parda possuem maior suscetibilidade de serem afetados por essa discrepancia, no &mbito
educacional e econdmico com grande tendéncia de casos de notificacbes por lesdes

autoprovocadas ou até mesmo o suicidio.

Casos por escolaridade

A escola € um importante formador biopsicossocial, principalmente no periodo da
adolescéncia e mediante pesquisa foi possivel observar que um fator muito comum dentre os
casos de violéncia autoprovocada € o abandono do colégio em alguma fase da vida por parte de
guem realiza a automutilagdo, sendo a etapa mais comum do abandono da vida escolar o periodo

do ensino médio, e algumas circunstancias estao ligadas a isso dentre elas podem ser citadas:

Em primeiro lugar pressdes vindas do nucleo familiar na maioria dos casos € um fator crucial para
explicar a evasao escolar, pois uma grande parte das familias com uma renda mensal mais baixa
colocam nos jovens, que entram na fase da adolescéncia, uma pressao para a busca de um
emprego para ajudar nas contas da casa, esse jovem por ndo conseguir alinhar essa cobrancga

com os afazeres do colégio acabam largando a vida estudantil.

Em segundo lugar um fator importante para entender a evasao escolar é o bullying, que em muitas
situacdes esta presente na vida do jovem, e a escola deixa de ser um ambiente de aprendizado
tornando-se um ambiente onde os adolescentes passam por situagcbes como ofensas,
humilhagdes, zombarias, e experimentam as sensacdes de solidao, rejeicdo, medo, depressao e

raiva, fazendo com que muitos abandonem a vida escolar?°.

A evasao escolar é um fator crucial para a compreensao dos motivos que levam a violéncia
autoinfligida, pois muitos jovens por ndo completarem os estudos ndo veem perspectivas reais de
melhorarem as condigdes de vida pois em muitos vestibulares ja comegcam a prova em
desvantagem de seus concorrentes, e a partir dai um sentimento de fragilidade e invisibilidade
perante a sociedade surge em unido a isso muitas marcas sofridas na vida escolar do bullying
fazem com que eles enxerguem a violéncia autoprovocada como uma forma de liberar esses

sentimentos guardados.

Casos por local de ocorréncia

Diante disso, para justificar esse fato, pode-se levar em consideracao, o fato deste ser um
ambiente no qual os adolescentes passam a maior parte do tempo livre. Esse local gera um
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sentimento de protecao por parte dos pais que, em muitos casos, € falso, pois em muitas situagoes
0s jovens, principalmente os mais velhos, ficam sem supervisdo. Além disso, a residéncia costuma
ser o local de maxima privacidade para que esses adolescentes cometam atos de automutilacéo,

evitando julgamentos.

Tabela 03 - Distribui¢do de casos de lesdes autoprovocadas em adolescentes (10 a 14 e 15 a 19 anos), com relagéo
ao local da ocorréncia, 2017 a 2021, Fortaleza/Ce, 2021.

Variavel Fa F%

Local ocorréncia(n=4115)

Bar ou Similar 16 00,39
Comércio/Servicos 9 00,22
Em Branco 1 00,02
Escola 99 02,41
Habitagdo Coletiva 22 00,53
Ignorado 329 08,00
Industrias/construcao 2 00,05
Local de pratica esportiva 5 00,12
Outros 120 02,92
Residéncia 3332 80,97
Via publica 180 04,37

Fonte: Autores

Casos por meio utilizado

Diante disso, uma discussdao de bastante relevancia a ser levantada é a porque o
envenenamento € o meio mais utilizado nos casos relatados envolvendo violéncia autoprovocada,
prevaléncia que pode ser facilmente percebida na Figura 03. O ponto principal acerca disso, é a
alta disponibilidade de substancias com potencial intoxicante nas residéncias em todo Brasil, entre
eles estdo produtos de limpeza que, se ingeridos, agridem o trato intestinal e, dependendo da
quantidade ingerida, pode causar o 6bito?'. Outro produto que a presenca € bastante recorrente
no ambiente familiar, sdo os medicamentos, principalmente os que nao necessitam de receita, ja
gue no Brasil a automedicagao € uma pratica muito comum, que pode ocasionar déficits na saude,
caracterizando assim um tipo de autolesdo??. Essa facilidade de acesso a produtos que causam
intoxicacdo é o fator que explica o grande numero de casos de lesdo autoprovocada por
envenenamento, além de ser um método menos doloroso de alivio e fuga, se comparado aos

outros.
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Tabela 04 — Distribuicdo das principais lesdes autoprovocadas em adolescentes (10 a 14 e 15 a 19 anos),
relacionadas aos meios utilizados, 2017 a 2021, Fortaleza/Ce, 2021.

Variavel Fa F%
Envenenamento (n=4115)
Em Branco 21 00,51
Ignorado 49 01,19
Nao 1613 39,20
Sim 2432 59,10
Enforcamento (n=4115)
Em Branco 29 00,70
Ignorado 71 01,73
Nao 3717 90,33
Sim 298 07,24
Forca corporal/espancamento
n=4115)
Em Branco 32 00,78
Ignorado 73 01,77
Nao 3913 95,09
Sim 97 02,36
Objeto perfurante/cortante (n=4115)
Em Branco 32 00,78
Ignorado 66 01,60
Nao 3056 74,26
Sim 961 23,35
Fonte: Autores
Figura 03- Representacgao grafica dos dados encontrados na tabela 04
Porcentagem de Casos Por Tipo de Autolesdo no Ceara
Objeto
Forga
Enforcamento Envenenamento

Fonte: Autores
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CONSIDERACOES FINAIS

As lesdes autoprovocadas fazem parte da realidade da vida de muitos adolescentes,
afetando principalmente o sexo feminino, com a faixa etaria entre 15 a 19 anos, de raga parda e
com ensino médio incompleto, demostrando que essas variaveis sociodemograficas tornam a

incidéncia de lesdes autoprovocadas maior.

Essas lesdes sdo causadas de diferentes formas e meios, trazendo repercussoes pessoais
(como perda de autoestima, dificuldade para relacionamento com outras pessoas e nao aceitacao
de si mesmo) sociais (evasao escolar e isolamento das demais pessoas, o que dificulta a interacao
social, muito importante para um bom desenvolvimento nesse periodo da adolescéncia, além de
ser determinante para uma vida adulta mais saudavel e de qualidade) e psicoldgica (surgimento
de depressao, ansiedade, transtornos compulsivos, entre outros problemas psicolégicos) para

esses adolescentes e para a sociedade em geral.

Desse modo, outros estudos ainda devem ser feitos para investigar de forma aprofundada
as razoes pelas quais esse publico é afetado por esse tipo de violéncia, entendendo essas
motivagodes e o perfil desses adolescentes que se autolesionam, a sociedade e o governo podem

trabalhar juntos para mudar esse cenario e proporcionar uma adolescéncia mais saudavel.
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ABORDAGEM FISIOTERAPEUTICA NA DISFUNGAO ERETIL APOS PROSTATECTOMIA
RADICAL POR CANCER DE PROSTATA: UMA REVISAO INTEGRATIVA

PHYSIOTHERAPEUTIC APPROACH TO ERECTILE DYSFUNCTION AFTER RADICAL
PROSTATECTOMY FOR PROSTATECTOMY CANCER: AN INTEGRATIVE REVIEW

RESUMO

O céncer de préstata é decorrente da multiplicagdo desordenada das células prostaticas,
resultando em tumor maligno. A cirurgia de remocao da prostata, usada como tratamento, possui
impactos significativos na qualidade de vida dos pacientes. Diante disso, as intervengoes
fisioterapéuticas possuem um papel fundamental no tratamento dessas disfunc¢des. OBJETIVO:
Investigar as intervencgoes fisioterapéuticas mais utilizadas para o tratamento da disfuncao erétil
(DE) apés prostatectomia radical (PR), sendo estas associadas ou ndo a outras terapias, bem
como destacar os beneficios trazidos por elas. METODOLOGIA: E uma revisdo de literatura
integrativa. As buscas foram realizadas nas bases de dados LILACS e PubMed, foram usados
como descritores: “Prostatectomy”, "Rehabilitation” e “Erectile Dysfunction”, junto ao operador
booleano “AND”. Foram incluidos 14 artigos publicados entre 2019 e 2021, sem restricdo de
idioma. RESULTADOS: Dos artigos incluidos nesta revisao, quatro envolviam TMAP, quatro eram
revisdes sistematicas que analisaram a eficacia de diversas terapias, quatro abordaram terapia
por ondas de choque extracorporeas de baixa intensidade (Li-ESWT) e dois estudaram
abordagens pré-operatérias. CONCLUSAO: A presente revisdo aponta que 0S recursos
fisioterapéuticos treinamento dos musculos do assoalho pélvico, eletroestimulagao, terapia por
ondas de choque de baixa frequéncia e terapia a vacuo sao efetivos no desfecho da DE pos PR.
Contudo, alguns estudos incluidos nesta revisdo apresentam limitagdes como amostras
relativamente pequenas, baixo numero de sessdes do TMAP e a interferéncia do uso de
medicamentos concomitante as terapias, havendo assim, a necessidade de mais estudos de alta
qualidade para avaliar o beneficio clinico e cientifico das terapéuticas citadas.
PALAVRAS-CHAVE: Cancer de prostata; Fisioterapia; Pos operatério.
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ABSTRACT

Prostate cancer is caused by the disordered multiplication of prostate cells, resulting in a malignant
tumor. Prostate removal surgery, used as a treatment, has significant impacts on patients' quality
of life. Therefore, physical therapy interventions have a fundamental role in the treatment of these
disorders. OBJECTIVE: To investigate the most used physiotherapeutic interventions for the
treatment of erectile dysfunction (ED) after radical prostatectomy (RP), whether associated or not
with other therapies, as well as highlighting the benefits brought by them. METHODOLOGY: It is
an integrative literature review. The searches were carried out in the LILACS and PubMed
databases, using the following descriptors: “Prostatectomy”, “Rehabilitation” and “Erectile
Dysfunction”, together with the Boolean operator “AND”. 14 articles published between 2019 and
2021 were included, without language restriction. RESULTS: Of the articles included in this review,
four involved PMT, four were systematic reviews that analyzed the effectiveness of various
therapies, four addressed low-intensity extracorporeal shock wave (Li-ESWT) therapy, and two
studied preoperative approaches. CONCLUSION: The present review points out that the
physiotherapeutic resources: pelvic floor muscle training, electrostimulation, low-frequency
shockwave therapy and vacuum therapy are effective in the outcome of post-RP ED. However,
some studies included in this review have limitations such as relatively small samples, low humber
of PMT sessions, and interference from the use of medications concomitantly with therapies, thus,
there is a need for more high-quality studies to assess the clinical and scientific benefit of these

therapies. mentioned therapies.

KEY WORDS: Prostate cancer; Physiotherapy; Post operative.

INTRODUCAO

A prostata € uma glandula com funcao secretora, ela é responsavel por produzir parte do
sémen liberado no ato sexual, conferindo-lhe uma aparéncia esbranquicada e seu odor
caracteristico. Além disso, o fluido prostatico tem um valor de pH alcalino, importante no processo
de alcalinizagao vaginal.

O cancer de prostata (CaP) ocorre quando ha uma multiplicacdo desordenada das células
prostaticas, resultando em tumor maligno, de modo que pode acometer apenas a glandula ou se
estender sistemicamente, que é o caso das metastases. E o segundo tipo de cancer mais comum
entre os homens, ficando atras apenas do céncer de pele. O Instituto Nacional De Cancer (INCA)
estimou que, no ano de 2020, houve cerca de 65.840 novos casos, correspondendo a 29,2% de

todos os casos de canceres diagnosticados no sexo masculino. O aumento da taxa de incidéncia
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no Brasil pode ser justificado pelo aumento da expectativa de vida, melhoria da qualidade do
sistema de informacdo nacional, como também pelo desenvolvimento de novos métodos
diagnosticos.?

Entre os fatores de risco para essa patologia, estdo: idade avancgada, principalmente acima
de 50 anos; historico familiar da doencga; etnia, mais comum em homens de raca negra; fatores
hormonais, por exemplo niveis elevados de testosterona; estilo de vida, como tabagismo, etilismo,
obesidade e sedentarismo; entre outros.! O diagndstico é baseado principalmente no exame de
toque retal, que embora nao tenha muita adesao, é considerado padrao-ouro, pode ser feito
também a dosagem do Antigeno Prostatico Especifico e bidpsia guiada por ultrassonografia
transretal.® Por falta de conhecimento, preconceito ou falta de recursos médicos locais, é dificil
para os homens acessarem a atencao primaria, o que dificulta o rastreamento do CaP
precocemente, prejudicando o diagndstico e o tratamento.*

No que diz respeito ao tratamento do CaP, é importante considerar o estagio da doencga, a
expectativa de vida do paciente e suas comorbidades, assim como os efeitos colaterais. Dessa
forma, deve-se apresentar ao paciente as opc¢des, deixando claro riscos e beneficios, a fim de
encontrar o melhor tratamento.® O principal tratamento curativo € baseado na cirurgia de
prostatectomia radical (PR) e radioterapia. A PR é uma cirurgia na qual sao retirados por inteiro a
prostata e vesiculas seminais, seguido de reconstrucao
através de uma anastomose entre a uretra e o colo da bexiga, podendo ser realizada por via
retropubica aberta, por via perineal aberta, laparoscopica convencional ou robdtica, onde a
preferéncia do paciente é essencial para a tomada de decis&o.®

Sabe-se que a cirurgia de PR reduziu as taxas de mortalidade especifica do CaP, porém,
teve impactos estatisticamente significantes na qualidade de vida de homens submetidos a essa
cirurgia, apresentando como principais efeitos colaterais adversos as disfuncdes sexuais e
incontinéncia urinaria.” Dentre as disfungdes sexuais tém-se a disfungéo erétil (DE) que é definida
como a incapacidade do homem de alcancar e manter uma erecao suficiente para uma atividade
sexual satisfatéria, a incidéncia relatada na literatura apos PR varia amplamente de 20% a 90%
do casos. 8

As disfuncdes sexuais e miccionais causadas pela cirurgia afetam diretamente a qualidade
de vida desses pacientes, trazendo impactos negativos sobre sua autoestima, confianca e bem-
estar fisico, social e psicologico, podendo levar até a depressdo em alguns casos. Diante disso,
as intervencoes fisioterapéuticas como treinamento dos musculos do assoalho pélvico (TMAP), a

estimulacgao elétrica, o biofeedback, pilates e terapia comportamental possuem um papel
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fundamental no tratamento dessas disfungdes, porém, estas apresentam maiores beneficios para
as disfungdes miccionais. °

Diante do exposto, o presente estudo tem como objetivo investigar as intervencoes
fisioterapéuticas mais utilizadas para o tratamento da DE apo6s PR, sendo estas associadas ou

nao a outras terapias, bem como destacar os beneficios trazidos por elas.

METODOLOGIA

Essa revisao de literatura integrativa teve como pergunta norteadora “Quais as terapéuticas
da fisioterapia estdo sendo utilizadas para tratar a DE apds a prostatectomia radical?”. A busca
na literatura foi realizada no periodo de nhovembro de 2021, na base de dados de Literatura Latino-
americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e na PubMed, mediante a consulta nos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), foram usados como descritores: “Prostatectomy”,
"Rehabilitation” e “Erectile Dysfunction”, junto ao operador booleano “AND”. Em seguida, foi
adicionado o filtro de ano de publicagédo entre 2019 e 2021. A partir disso, foram excluidas os
artigos duplicados e feita a selecdo dos artigos em duas fases: leitura do titulo e resumo e leitura
completa do artigo.

Foram incluidos ensaios clinicos, revisao retrospectiva, revisdes de literatura, sistematica
e com metanalise publicados entre os anos de 2019 e 2021, sem restricdo de idioma que testaram
ou discutiram técnicas fisioterapéuticas no tratamento DE, bem como reabilitagdo peniana. Foram
excluidos artigos incoerentes com o objetivo deste artigo, duplicados, sem resumo € em modelo

animal.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Figura 1. Fluxograma da busca de artigos.

Artigos identificados na PubMed:

Artigos 1dentificados na LILACS:

92

N 373 N 25
' | ™y
Total de artigos identificados:
N 398
A | S
- It
Publicados entre 2019 e 2021:
N°: 64 - ™
s T ~ Artigos duplicados
' : ~ N™ 3
Total de artigos sem duplicatas: ~ 4
N™: 61 - ~
~ | - Incompativeis com os critérios:
- : ~ N°: 44
Apo0s a leitura do titulo e resumo: . -
N 17 - ~,
. | - Excluidos apos leitura na integra:
e : ~ N™ 3
Artigos incluidos na revisio: - -
N°: 14
e A
Quadro 1 — Detalhamento dos artigos incluidos na reviséo.
Autor/ano Tipo de Objetivo Métodos Resultados
estudo
Kannan et Revisao Determinar a eficacia | Busca realizada na Foi encontrado um efeito
al/2019 10 sistematica e das intervengdes de Medline, EMBASE, Web significativo do TMAP com
meta-analise fisioterapia pos- of Science, EBSCO, o biofeedback comparado
de ensaios PR, DE e climacturia PubMed, PEDro, and ao grupo controle (GC)
clinicos Scopus do inicio do banco | para DE no
randomizados de dados até fevereiro de | acompanhamento de 1
2019, apenas 7 foram ano. Além da melhora da
incluidos no estudo. Climacturia com TMAP
associado a estimulacao
elétrica. Porém, nao
houve diferenca
significativa entre o grupo
que realizou apenas
TMAP e o GC.
Lira et. Ensaio clinico | Avaliar os efeitos de Os participantes elegiveis | Em relagdo a FE, no inicio
al/l2019 M randomizado um programa foram todos os pacientes | do estudo, os pacientes
de grupos perioperatorio de com idades entre 45 e 75 | foram classificados com
paralelos TMAP versus anos com DE moderada a leve de
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cuidados habituais na
recuperagao precoce
da continéncia
urinaria e da fungao
erétil (FE) apés PR

adenocarcinoma de
préstata candidatos a PR
de uma instituicdo de
2013 a 2014. Foram
divididos em GC, que
incluiu homens que
receberam apenas
cuidados pés PR
habituais, e Grupo
Fisioterapia (GF) que
receberam duas sessdes
pré-operatorias de TMAP.
Os pacientes se
exercitavam trés vezes ao
dia em intensidades
progressivamente mais
altas.

acordo com os escores
do Indice Internacional de
Funcao Erétil (IIEF-5),
sem diferenga entre os
grupos. Trés meses apos
a cirurgia, também néo
houve diferenca
significativa entre os dois
grupos, embora houvesse
uma tendéncia a escores
mais baixos no GC (58,3%
[5,73+7,43]) do que no
GF.

Milios;
Ackland e
Green/2020
12

Estudo
controlado
randomizado

Avaliar o impacto do
TMAP na DE e
qualidade de vida
(QV) em um estudo
prospectivo
comegando
aproximadamente 5
semanas antes da PR
e continuando por 3
meses depois.

97 homens submetidos a
PR foram alocados para
um GC (n=47)
realizando “cuidados
habituais” de 3 séries/dia
TMAP ou um grupo de
intervencao (GI) (n = 50),
realizando 6 séries/dia em
pé, comecando antes da
PR.

Ap6s PR houve redugéo
drastica e imediata da FE
em ambos os grupos. Em
todos os momentos houve
diferenca significativa ( P
< 0,05) entre grupos; no
entanto, o Unico momento
em que essa diferenca foi
clinicamente relevante foi
em 2 semanas apos PR,
com o Gl relatando menos
sofrimento no resultado de
QV. No dominio DE, ndo
houve diferengas entre os
grupos ao longo durante o
estudo, os escores do
[IEF-5 também foram
semelhantes.

Wong, Louir
e

Beach/2020
13

Revisao
Sistematica

Fornecer um resumo
das evidéncias atuais
sobre a eficacia do
TMAP no tratamento
da DE ap6és aPR e
fornecer
recomendacgdes para
pesquisas futuras.

A busca por artigos
publicados de 2009 a
2012 foi feita usando 5
bases de dados com os
descritoress:
(prostatectomy OR post
prostatectomy OR radical
prostatectomy) AND
(erectile dysfunction OR
sexual dysfunction OR
impotence) AND (pelvic
floor muscle training OR
pelvic floor exercise OR
pelvic floor rehabilitation
OR physiotherapy OR
physical therapy OR pelvi-
perineal exercise).

Foram incluidos 13 artigos
de grande
heterogeneidade de
protocolos no que diz
respeito as instrugoes das
contragbes, numero de
repeti¢cdes e relatos nao
abrangentes das
descrigoes dos exercicios.
Embora os estudos
revisados sugiram que
TMAP em combinacao
com biofeedback pode
melhorar a DE pés PR, ha
necessidade de mais
estudos. Idealmente, as
posturas supina e em pé
devem ser incluidas na
prescricao do TMAP.

Inoue et
al/2020 4

Ensaio Clinico
Randomizado

Analisar a reabilitagdo
da fungao sexual (FS)

O Gl foi submetido a Li-
ESWT, 5 pacientes

Li-ESWT imediatamente
antes da remocao do
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em pacientes apos
PR, com foco no
efeito de intervencgéo
precoce e tardia com
terapia por ondas de
choque
extracorpdreas de
baixa intensidade (Li-
ESWT).

precocemente e 11
tardiamente. O GC teve
178 pacientes. A FS foi
avaliada com o Expanded
Prostate Cancer Index
Composite (EPIC), que foi
analisado
longitudinalmente antes
doPRe3,6,9e12
meses apos.

cateter uretral colabora
com a FS. Ja na linha de
base, o grupo precoce
apresentou melhores
resultados quanto a FS. A
pontuag¢do no pds-
operatério (PO) foi
significativamente menor
no GC comparado ao Gl.
Nao houve diferenca entre
0 grupo que realizou a
intervengao precoce e
tardiamente.

Feng et Revisado Comparar varios Busca de literatura em Revelaram que os
al/2021 15 sistematica e tratamentos no cinco bancos de dados e a | dispositivos de constrigcao
meta-analise manejo de sele¢cdo manual foi a vacuo tém os melhores
em rede recuperacgao peniana | realizada até marco de resultados, em seguida a
apos PR e fornecer 2020. Foram incluidos 24 | associagao dos
recomendacdes para | ensaios clinicos dispositivos de constricdo
pesquisas futuras. analisando. Dois autores a vacuo com 20mg/dia de
independentes avaliaram | tadalafil e 50 mg/dia de
a qualidade metodologica | saldenafil para o desfecho
e extrairam os dados de DE. A monoterapia
usando Cochrane, apresentou eficacia
ferramentas de semelhante as
colaboragao. associagoes.
Feng et Revisao Sintetizar evidéncias Ensaios controlados Um total de 39 ECRs
al/2020 16 sistematica atuais sobre randomizados (ECRs) foram incluidos neste
com tratamentos no foram identificados em estudo, destes 5
metanalise manejo da quatro bancos de dados, envolvendo terapia a
reabilitagcdo peniana incluindo desde o inicio vacuo e 10 envolvendo
apo6s PR e fornecer até marco de 2020, sem fisioterapia. A terapia
recomendacobes para | limitagdo ao idioma. Os combinada com PDED5i
pesquisas futuras. dados comparaveis de continua sendo o principal
cada estudo foram tratamento para a DE pos-
combinados em uma operatoria. A terapia de
meta-analise sempre que | injecdo intracorpdrea e a
possivel, caso contrario, terapia a vacuo podem ser
os dados foram utilizadas como
sintetizados tratamentos alternativos
narrativamente. se a PDES5i for ineficaz ou
contraindicada.
Baccaglini Ensaio clinico | Comparar a O estudo contou com 2 Uma diferenca entre os
etal./2020 randomizado introducao precoce do | bragos paralelos e grupos foi detectada ao

17

PDESi com uma
terapia combinada
envolvendo o uso
precoce de PDE5i e
LIESWT em pacientes
submetidos a PR.

proporcao de alocagao de
1:1. Ambos os bragos
iniciaram medicagéo e o
Gl recebeu 2.400
choques/sessédo-semana
distribuidos em 4 regides
penianas diferentes. O
tratamento durou 8
semanas. Foram incluidos
92 homens, 77 pacientes

acessar a mediana final
do escore IIEF 5 (12,0 vs
10,0; P % 0,006). No
entanto, o desfecho clinico
primario considerando
uma diferenca de 4 pontos
entre os bragos nao foi
alcancado. Ao realizar
uma analise exploratoria
comparando a proporgao
de individuos com escore
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finalizaram o estudo, 41
no GC e 36 no Gl.

IIEF-5 17, n&o foi
observada diferenga entre
os grupos (17,1% vs
22,2%; P = 0,57).

Osadchiy et | Revisao Avaliar a eficacia de O grupo pré-habilitagdo (n | Houve uma porcentagem
al./2020 18 retrospectiva uma nova abordagem | = 106) consistiu em maior do retorno da FE
pré-operatoria homens atendidos no dentro de 12 meses no
multimodal para periodo pré-operatorio e grupo pré-habilitagao
reabilitacdo peniana iniciaram tadalafil e L- (56% vs. 24%, P = 0,007).
apos PR. citrulina 2 semanas antes | O grupo pré-habilitagao
da cirurgia. A terapia com | também apresentou
dispositivo erétil a vacuo melhor adesao ao PR
(VED) foi iniciada no PO (PDESI [96% vs. 64%, P
de 1 més. Essas <0,001], L- citrulina [93%
intervengdes duraram 12 vs. 49%, P <0,001] e VED
meses. O GC (n = 25) ndo | [55% vs. 20%, P <0,001]).
recebeu tratamento pré-
operatorio e iniciaram as
terapias apos sua 12
consulta.
Schoentgen | Revisao Comparar a pré- A busca ocorreu na Foram incluidos 5
et al./2021 sistematica habilitacdo sexual Cochrane Central Register | estudos. 60% dos estudos
19 antes da PR em of Controlled Trials mostraram uma
pacientes com CaP (CENTRAL) e MEDLINE ( | recuperagao melhorada
localizado e analisar o | via PubMed). Foram da FE pés PR no grupo de
impacto na saude selecionados artigos pré-habilitagdo em
sexual pos-operatoria | publicados entre 2015 e comparagao com o padrao
em comparagdo com | 2020. de atendimento
os cuidados PO representado por: maior
padréo. pontuagéo do IIEF5 ou
pontuacgao IIEF (p <
0,0001) e uma
porcentagem mais alta de
pacientes que relataram
retorno da FE com base
no Perfil de Encontro
Sexual (SEP) (56 vs. 24%,
p = 0,007).
Karakose; Ensaio clinico | O objetivo deste Os pacientes do grupo 1 Houve uma melhora
Yitgin/2021 estudo é investigar a (n=32) usaram apenas estatisticamente
20 eficacia, seguranca e | tadalafil e os pacientes do | significativa no IIEF-5, que
resultados PO do uso | grupo 2 (n=34) usaram comegou no 62 més e
de tadalafil e Li-ESWT | tadalafil associado ao Li- continuou
na reabilitagdo ESWT. Foi observado o progressivamente até o
peniana e prevencdo | IIEF 5, avaliou-se o fluxo 122 més no grupo 2 em
da incontinéncia sanguineo do pénis e a comparagao com o grupo
urinaria apo6s PR. neovascularizag&o por 1.
ultrassonografia peniana
com doppler no 32 e 12¢
meses de PO para todos
0s pacientes.
Nicolai et Revisao Discutir op¢des de Buscas independentes A melhor evidéncia é o
al/2021 2 sistematica tratamento para DE feitas por 3 autores em 6 uso diario de um PDES5i

apos PR e
radioterapia, por

bases de dados, ao final
da analise foram incluidos
23 artigos.

imediatamente apds PR,
podendo haver
associagdes com outras
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apenas ensaios
controlados.

terapias, TMAP,
eletroterapia, dispositivos
de vacuo, gerando
resultados satisfatérios.

Chung/2021
22

Revisao
sistematica de
literatura

Revisar as terapias
regenerativas para o
tratamento da DE no
contexto da CaP.

Busca realizada na
PubMed até setembro de
2020, foram incluidos 11
artigos.

Li-ESWT promove
neovascularizagao e
neuroprotegdo em
homens com DE, porém
ha limitagcdo de dados
clinicos publicados. A
tecnologia de base celular,
como SCT e PRP,
promove a proliferacao
celular e a secre¢éo de
varios fatores de
crescimento para reparar
tecidos danificados,
especialmente em estudos
pré-clinicos.

Ladegaard

et al./2021
23

Estudo
controlado
randomizado

Investigar a
reabilitacdo peniana
de LI-ESWT em um
estudo randomizado
controlado por
placebo em homens
com DE apés PR.

Foram incluidos homens
com DE por mais de seis
meses apos PR com
pontuagdo <22 no
questionario IIEF-5. Os
participantes foram
divididos em um Gl A (n =
20)eum GC B (n=18),
ambos com tratamento de
5 semanas. Os resultados
sexuais foram avaliados
pelo Erection Hardness
Score (EHS) e IIEF-5 na
linha de base eem 4 e 12
semanas apos o
tratamento.

Observou-se um aumento
significativo em IIEF-5 e
EHS nogrupo Aem 4 e
12 semanas. Em 12
semanas, a pontuagao
média do IIEF-5 aumentou
3,45 pontos (P = 0,026),
enquanto a pontuagao
média do EHS aumentou
0,5 pontos ( P =0,019).
Indicando que o Li-ESWT
para DE em homens
submetidos a PR pode ser
eficaz e seguro. No
entanto, pesquisas
adicionais sao
necessarias.

Do total de 14 artigos incluidos nesta revisdo, 4 envolviam TMAP, 4 eram revisdes
sistematicas que analisaram a eficacia de diversas terapias, 4 abrangiam terapia por ondas de
choque extracorporeas de baixa intensidade (Li-ESWT) associada ou ndo a outras terapias e 2
estudaram abordagens pré-operatorias.

Dentre as diversas terapéuticas encontradas nos artigos da presente revisao, Lira et al '
observou os efeitos de um programa de TMAP em comparagdo com os cuidados habituais pos
PR na fungao erétil (FE) e na incontinéncia urinaria. Esse protocolo incluia duas sessdes de TMAP
associado ao biofeedback eletromiografico com a presenga do terapeuta, além de instrugoes
verbais e escritas para facilitar a continuidade do tratamento. Entretanto, apds trés meses os dois
grupos nao demonstraram diferencas estatisticamente significantes. Segundo os autores, esse

Fisioterapia
Saude Funcional

Rev Fisioter S Fun. Fortaleza, 2021 jun-dez: v 8, n.1 - Suplemento 2



97

resultado pode ter sido influenciado pela amostra relativamente pequena e pelo baixo numero de
sessdes de TMAP supervisionadas pelo fisioterapeuta.

Um outro ensaio controlado randomizado realizou alocagao de 97 pacientes submetidos a
PR em dois grupos: “cuidados habituais”, que realizou 3 séries de TMAP por dia, com 10
contragoes por série, com o objetivo de manter por 10 segundos, com igual tempo de descanso,
e “intervencao”, que realizou 6 séries de 10 contrag¢des rapidas (1 segundo de duracao) e 10
lentas (10 segundos de duragdo) com um tempo de descanso igual por dia, em bipedestagao.
Um ponto a ser ressaltado nesse estudo foi a utilizacao de um diario de TMAP para registrar a
adesao dos pacientes ao exercicio, que permitiu um melhor controle pelos fisioterapeutas. O
TMAP no PO foi reiniciado apdés a remocao do cateter. Foi analisada a FE utilizando os
questionarios EPIC-CP e IIEF-5 no pré-operatorio e 2, 6 e 12 semanas apés a PR. Observou-se,
entretanto, que no dominio DE n&o houve diferencas entre os grupos ao longo dos pontos de
tempo e os escores do IIEF-5 também foram semelhantes. Portanto, esse programa de exercicios
nao demonstrou impacto imediato na melhora da FS entre os dois grupos.'?

Nesse sentido, uma revisao sistematica com metanalise salientou a direta relacdo entre a
adesao do paciente ao tratamento e a eficacia do TMAP. Tal engajamento pode ser fortalecido
com acompanhamento profissional regular, havendo a possibilidade de uso do meio telefénico e
virtual; com o uso de um diario online ou escrito que relata a execucao das atividades pelo
paciente. A partir da participacao adequada, os resultados podem ser maximizados, considerando
programas de TMAP, melhora no recrutamento, hipertrofia, ativacdo e consciéncia muscular;
havendo progresséo de resultados se associados a outras terapéuticas como o biofeedback e a
eletroestimulagdo.’® Outra revisdo sistematica analisou 9 artigos e pontuou que a maioria
demonstrou melhora da DE com protocolos TMAP associados ou nao a outras terapias. Porém,
ressaltou a necessidade de estudos detalhados e de alta qualidade.™

A revisdo sistematica de Feng et al'®, por outro lado, analisou 39 ensaios clinicos
randomizados envolvendo diversas estratégias de manejo no tratamento desses pacientes. No
que diz respeito ao TMAP isolado, os autores relataram eficacia a curto e a longo prazo (>12
meses) comparado com nenhum tratamento. Ja em pacientes tratados com TMAP associado a
eletroestimulacdo (EE) relataram significativamente melhor pontuacdo sobre a mudanga na
dureza, comprimento, tumescéncia e elevacao apos 3 meses. Quando associado ao biofeedback,
o treinamento dos MAP observou-se um aumento significativo no numero de pacientes
recuperando a poténcia em 12 meses de PO. Por fim, quando associado a estimulacao vibratéria,
notou-se também uma melhor FE, mas esses resultados ndo puderam ser isolados do efeito de

iniciar o tratamento com o medicamento fosfodiesterase tipo oral 5 (PDES5i) apds 1 més de cirurgia.

Rev Fisioter S Fun. Fortaleza, 2021 jun-dez: v 8, n.1 - Suplemento 2 Fisioterapia

Saude Funcional



98

Apesar de pontuar algumas limitagées nos estudos, a mesma revisdo destaca também os
beneficios de outras terapias, como a terapia a vacuo associados ou ndo a terapia medicamentosa
com PDEDbI, psicoterapia, psicoterapia associada ao PDEDSI, terapia por ondas de choque
extracorpéreas de baixa intensidade (LIESwT), terapia neuromoduladora, tratamento com
estatina, demonstrando, assim, que terapias isoladas apresentam certas desvantagens sobre
terapias combinadas.®

Levando em consideragdo o uso de PDES5i, Albersen et al?' , o cita como importante aliado
para o retorno das erecdes espontaneas apdés PR. Porém, menciona que a duragcdo do
acompanhamento foi curta para avaliar os resultados, visto que a recuperagdo neural em casos
como este, podem levar até 4 anos. Nao sendo possivel ter conclusées solidas acerca do uso de
PDESi para o retorno de erecées espontaneas. A mesma revisdo menciona a relacdo de
exercicios e TMAP com o aumento do fluxo sanguineo peniano e recuperacao do tecido epitelial,
fatores importantes para recuperacdao da FS apos PR. E enfatiza a escassez de literatura
disponivel, dificultando a definicdo de indicagoes.

Sob outra perspectiva, € importante discutir o inicio da reabilitagdo peniana pos PR, visto
gue ainda ndo ha consenso a respeito. Porém, sabe-se que pacientes submetidos a terapia de
dispositivos de constricdo a vacuo, nos primeiros 6 meses apds o procedimento cirurgico,
apresentaram resultados melhores quanto a recuperagao das métricas penianas e da satisfacao
sexual geral, quando comparados aos pacientes que iniciaram apos 6 meses a terapia.’®

Embora a lesdo pés PR seja neurovascular, o paciente é exposto a intenso estresse
psicolégico mesmo antes do procedimento. Visto que, o diagndstico de CaP seja uma transi¢cao
dificil de vida pessoal e dos parceiros sexuais, trazendo ansiedade que pode levar a DE antes
mesmo da PR. Nos permitindo afirmar a importancia do acompanhamento psicoldgico pré e pés
operatorio, objetivando a reducao de impactos da condicdo de saude sobre a qualidade de vida
do individuo.®

Considerando que a DE pds PR esta diretamente relacionada as les6es neurovasculares
e a fibrose envolvida na cicatrizacdo, percebeu-se que a Li-ESWT poderia ser colaborativa no
processo de recuperacao no PO. Visto que, se trata de uma terapia que atinge tecidos profundos
de forma focada, gerando um aumento de fatores de crescimento que atingem principalmente o
tecido vascular e epitelial, resultando em angiogénese que por sua vez promove o aumento do
fluxo sanguineo peniano, além da maior funcionalidade endotelial. Todos esses sinais foram
identificados no uso imediato ap0s a retirada do cateter urinario € no uso iniciado apenas 2 meses
apo6s PR. Ainda assim, sao imprescindiveis novos estudos com amostras maiores, que abordem

parametros especificos e a associagdo com outras terapias.'*
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A LI-ESWT também foi analisada através de um estudo randomizado controlado na
reabilitacdo peniana apos PR, que demonstrou que ela é eficaz e segura para DE. Houve um
aumento significativo nos escores do IIEF-5 e do Erection Hardness Score (EHS) no grupo tratado
com Li-ESWT em 4 e 12 semanas. Em 12 semanas, a pontuagao média do II[EF-5 aumentou 3,45
pontos (P =0,026), e a do EHS aumentou 0,5 pontos (P = 0,019). No entanto, pesquisas adicionais
sd0 necessarias para analisar sua eficacia combinada com outras terapias, bem como definir o
momento ideal para aplicagido de ondas de choque.?3

Uma outra revisao de literatura buscou evidéncias existentes das terapias regenerativas
para o tratamento da DE no contexto da sobrevivéncia ao CaP. Dentre elas podemos citar a
LIESWT, terapia com células tronco (SCT), plasma rico em plaquetas (PRP), terapia génica e
enxerto de nervo/neurorrafia no tratamento da DE e reabilitagdo peniana. Estudos publicados
incluindo revisdes sistematicas e metandlises revelaram uma melhora estatisticamente
significativa na FE apdés LIESWT em homens com DE. Além disso, varias diretrizes clinicas
defendem seu uso como um tratamento eficaz e seguro, particularmente em homens com DE
vascular leve e moderada.??

Corroborando com isso, os ensaios clinicos realizados por Baccaglini et al'’ e Karakose?®
investigaram em dois estudos distintos a eficacia da LIESWT combinada com o uso de PDES5i na
reabilitacdo peniana. Em ambos os estudos ocorreu uma melhora significativa do escore de IIEF-
5 no uso combinado das duas terapias quando comparado com o uso isolado de cada tratamento.

Também foi possivel analisar através de uma revisao retrospectiva a eficacia de um regime
multimodal de reabilitacdo peniana pré PR na recuperacédo da FE pos-operatoria. O grupo pré-
habilitacdo (n=106) foi atendido no pré-operatério e iniciou tadalafil e L-citrulina duas semanas
antes da cirurgia. A terapia com dispositivo erétil a vacuo (VED) foi iniciada no PO de um més.
Essas intervengdes foram continuadas durante o acompanhamento pelo periodo de doze meses.
O GC (n=25) ndo recebeu atendimento pré-operatério e iniciaram as terapias acima citadas
imediatamente apos a primeira consulta. Uma maior porcentagem de homens do grupo de pré-
habilitacao relatou retorno da FE dentro de 12 meses (56% vs. 24%, P= 0,007). Setenta e oito por
cento dos homens que participaram de 4 a 5 visitas de acompanhamento relataram retorno da
FE. Os resultados sugerem que os homens submetidos a um protocolo pré-operatorio apresentam
recuperacao superior da FE apds PR."8

Outro estudo feito através de uma revisao sistematica também abordou a importancia da
reabilitacdo peniana ser iniciada no pré-operatoério de PR e seu impacto positivo na saude sexual
no PO. Dos artigos incluidos, trés dos cinco estudos mostraram uma recuperacao positiva da FE

pos PR no grupo de pré-habilitagdo em comparagdo com o padrdao de atendimento. Isso foi
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evidenciado pela maior pontuagéo do IIEF-5 ou pontuacgdo IIEF (p < 0,0001) e uma porcentagem
mais alta de pacientes que relataram retorno da FE com base no Perfil de Encontro Sexual (SEP)
(56% vs. 24%, p = 0,007). Autoconfiancga, alianca terapéutica e adesao ao tratamento foram mais
fortes para os pacientes que tiveram consultas no pré-operatério (p<0,05) e a FE foi melhor nos
casos em que os pacientes tiveram maior numero de consultas de acompanhamento (p = 0,002).

Porém, essa revisio apresenta métodos heterogéneos e altos riscos de viés.'?

CONCLUSAO

Conclui-se que o fisioterapeuta tem papel significativo no tratamento da disfuncao erétil,
uma vez que os recursos fisioterapéuticos como treinamento dos musculos do assoalho pélvico,
eletroestimulacdo, terapia por ondas de choque de baixa frequéncia e terapia a vacuo
demonstraram melhoras na DE pos prostatectomia radical. Além disso, estudos conjecturam a
maior eficacia dos protocolos se iniciados de maneira precoce, ainda que a literatura seja
inconsistente.

Entretanto, alguns estudos incluidos nesta revisdo apresentam limitagbes como amostras
relativamente pequenas, baixo numero de sessées do TMAP e a interferéncia do uso de
medicamentos concomitante as terapias. Ha necessidade de mais estudos de alta qualidade com

abordagem mais especifica nas terapéuticas citadas.
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DIRETRIZES DE FISIOTERAPIA PARA O PACIENTE GRANDE QUEIMADO
PHYSIOTHERAPY GUIDELINES FOR THE BURNT PATIENT

RESUMO

Grandes superficies corporais com queimaduras podem levar a incapacidades substanciais,
elevando custos em saude e gerando repercussoes no estado emocional e qualidade de vida das
vitimas. A Fisioterapia atua desde as primeiras horas apos a lesdo até a reabilitagdo de problemas
cronicos associados. O atendimento pode ser iniciado ainda na Unidade de Terapia Intensiva, em
ambulatorios hospitalares ou clinicas. Uma conduta fisioterapéutica eficiente baseia-se na
avaliacao cinesioldgica funcional. A reabilitacao inclui desde gerenciamento dos parametros da
ventilagdo mecénica, exercicios respiratorios, exercicios globais e educacdo em saude. Os
exercicios terapéuticos sao eficazes para ganho de forga e fungdo e podem ser prescritos desde
as fases mais agudas das queimaduras. OBJETIVO: As recomendagdes propostas neste texto
tém o objetivo de orientar fisioterapeutas nas intervencoes relacionadas a prevencédo e ao
tratamento, visando a reabilitacdo funcional de pacientes vitimas de grandes queimaduras a luz
das evidéncias cientificas referentes a utilizacdo de exercicios para pacientes queimados.
METODOLOGIA: Foram realizadas buscas de acordo com as diretrizes do PRISMA guidelines
para revisoes sistematicas nas bases de dados PUBMED e WEB OF SCIENCE. Os critérios de
elegibilidade incluiram ensaios clinicos que se baseavam em condutas de exercicios
fisioterapéuticos destinados a reabilitagao/tratamento de pacientes queimados. Ademais, a
qualidade metodologica dos estudos incluidos foi analisada pelos critérios da escala JADAD.

RESULTADOS: Para compor o protocolo, foram selecionados 12 artigos apods critérios
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estabelecidos pelos autores na metodologia do estudo. Cada um desses estudos trouxe
informacdes pertinentes quanto a associagao de tratamento de queimados e exercicios fisicos em
diferentes modalidades, como treino resistido, aerdbico e respiratério. CONCLUSAO: Os
protocolos de ensaios clinicos com vitimas de queimaduras necessitam de maior aporte de
evidéncias. Had uma lacuna relacionada a padronizagdo quanto as etapas terapéuticas no
processo de reabilitacdo dessa populacao especifica. As instituicdes que atuam na atencao a
saude do grande queimado ndo possuem uma rede de apoio para trocas de experiéncias e
formacdo de banco de dados acerca das intervencbes que hoje ocorrem em vitimas de
queimaduras, o que prejudica a geracao de produtos e ideias inovadoras na area.
PALAVRAS-CHAVE: Queimaduras; Exercicios; Fisioterapia.

ABSTRACT

Large body surfaces with burns can lead to substantial disability, increasing health costs and
generating repercussions on the emotional state and quality of life of victims. Physiotherapy works
from the first hours after the injury to the rehabilitation of associated chronic problems. The care
can be started even in the Intensive Care Unit, in hospital outpatient clinics or clinics. An efficient
physical therapy approach is based on functional kinesiological assessment. Rehabilitation ranges
from management of mechanical ventilation parameters, breathing exercises, global exercises and
health education. Therapeutic exercises are effective for gaining strength and function and can be
prescribed from the most acute stages of burns. OBJECTIVE: The recommendations proposed in
this text aim to guide physical therapists in interventions related to prevention and treatment,
aiming at the functional rehabilitation of patients suffering from major burns in the light of scientific
evidence regarding the use of exercises for burn patients. METHODOLOGY: Searches were
performed according to the PRISMA guidelines for systematic reviews in the PUBMED and WEB
OF SCIENCE databases. Eligibility criteria included clinical trials that were based on physical
therapy exercises aimed at the rehabilitation/treatment of burn patients. Furthermore, the
methodological quality of the included studies was analyzed using the JADAD scale criteria.
RESULTS: To compose the protocol, 12 articles were selected after criteria established by the
authors in the study methodology. Each of these studies provided relevant information regarding
the association of burn treatment and physical exercise in different modalities, such as resistance,
aerobic and respiratory training. CONCLUSION: Clinical trial protocols with burn victims need more
evidence. There is a gap related to the standardization of the therapeutic steps in the rehabilitation
process of this specific population. The institutions that work in the health care of severe burns do
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not have a support network for exchanging experiences and creating a database about the
interventions that currently occur in burn victims, which hinders the generation of innovative

products and ideas in the area.

KEYWORDS: Burns. Exercise. Physical Therapy.

INTRODUCAO

A Queimadura é definida como uma lesdo traumatica dos tecidos orgénicos decorrente
de agentes externos que podem ser de origem térmica, elétrica, quimica ou radioativa que séao
capazes de produzir calor excessivo. Essa lesao pode desencadear a destruicao parcial ou total
da pele. A gravidade de uma queimadura € nivelada de acordo com o agente causal,
profundidade, extensao da superficie corporal queimada, idade, comorbidades, localizacdo e

lesbes associadas (1).

Acidentes por queimaduras sao frequentes no mundo e eles estdo associados as
elevadas taxas de morbidade e mortalidade, além de serem causas de afastamento no trabalho,
limitagdes funcionais e estéticas, sequelas, diminuicdo do bem-estar emocional e da qualidade de
vida. Além dos cuidados de emergéncia, em alguns casos, as queimaduras requerem tratamentos
a longo prazo, inumeras consultas ambulatoriais para troca de curativos, longos processos de
internacdo, procedimentos cirurgicos e elevado custo socioecondmico para as vitimas e para o

sistema de saude (2).

De acordo com dados da OPAS/OMS (Organizacao Pan-Americana da Saude/Organizacao
Mundial de Saude), os traumas, como as queimaduras, possuem taxa de morbimortalidade maior
do que as principais endemias, ocupando a oitava causa entre jovens e adultos (3). Estima-se
que, por ano, 300.000 mortes por queimaduras ocorrem em todo o mundo. O perfil de individuos

acometidos por esses acidentes sdo mulheres da populagdo economicamente mais vulneravel

(4).

As queimaduras podem gerar disfuncdes fisicas e problemas psicologicos. Os traumas
possivelmente estdo relacionados a extensdo das cicatrizes, ansiedade e estresse pos-
traumatico. Portanto, intervencées em saude voltadas para funcionalidade sao essenciais. Dentre
as intervencoes mais utilizadas, destaca-se a prescricdo de exercicios fisicos na reabilitacao
desses pacientes. Entretanto, apesar dessa terapéutica estar bem difundida, tem-se grande

variabilidade de exercicios e periodizagao dos exercicios (5). O objetivo deste trabalho foi realizar
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recomendacdes para a prescricdo e gerenciamento de exercicios terapéuticos em pacientes

gueimados baseando-se nas evidéncias cientificas identificadas em periddicos indexados.

METODOLOGIA

Para a elaboragcdo destas recomendacdes, foi realizada uma busca sistematizada nos
motores de indexagao seguindo o protocolo PRISMA. A pergunta norteadora elaborada pelos
autores foi: “Quais sdo as recomendacgbes de prescricdo de exercicios terapéuticos para
pacientes queimados?”. A seguir, utilizou-se como método de pesquisa cientifica a estratégia
PICO (p=patients; i=intervention; c=control; o=outcome). O periodo da busca foi durante os meses
de maio a agosto de 2021, utilizando os descritores: Burn; exercise. Os operadores booleanos
AND ou OR foram combinados de forma que pudessem abranger uma maior quantidade de
artigos. Foram incluidos estudos nos idiomas inglés e portugués.

Dois autores, de forma independente, analisaram os trabalhos indexados na plataforma de
periodicos CAPES através das bases Pubmed e Web of Science. Em caso de divergéncia entre
0s pesquisadores, um terceiro autor foi acionado. Foram encontrados 337 trabalhos. Apds a
aplicacao do filtro de artigos dos ultimos 10 anos, apenas 260 artigos foram selecionados. Destes,
apos a leitura do titulo e resumo, 75 seguiram para a segunda fase da revisdo, que consistiu na
leitura na integra dos textos. Ao final desta segunda fase, 12 artigos foram selecionados para
compor esta revisao (fluxograma PRISMA).

Figura 1 — Fluxograma PRISMA
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Fonte: Dados da Pesquisa nas bases de dados, 2021.
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Critérios de elegibilidade

Foram incluidos ensaios clinicos controlados, randomizados ou n&o, que estivessem
analisando protocolos de exercicios respiratorios ou globais em pacientes queimados. O
tratamento de Fisioterapia convencional poderia estar associado, desde que, os desfechos
relacionados aos exercicios fossem mensurados. Nao houve restricdo quanto ao grau, area, ou
tempo de intervencéo apds a queimadura.

Foram excluidos artigos cujo desenho de estudo era divergente de ensaios clinicos,

amostra com idade menor que 18 anos e artigos cujo texto completo ndo estava disponivel.

Avaliacdo da qualidade metodoldgica dos Estudos

Para analisar o grau de recomendacao dos protocolos de exercicios utilizados nos artigos,
foi utilizada a escala JADAD. A escala JADAD é uma lista de 05 perguntas que avalia a
randomizacdo, cegamento e descricdo das perdas de seguimento dos ensaios clinicos. A
pontuacdo varia de 0 a 5, onde um escore menor que 3 indica que o estudo possui um alto risco
de viés (Imagem 1: Escala JADAD). Foi realizada a leitura dos artigos, na integra, para a aplicagéo
da escala JADAD. A avaliacao foi executada através de dois avaliadores, paralelamente, com

base nisso adotou a menor pontuagao atingida.

RESULTADOS E DISCUSSAO
Dos 10 artigos encontrados apenas 4 (40%) apresentaram pontuagao maior que 3 pontos,
ou seja a maioria dos artigos encontrados apresentaram alto risco de viés metodologico o que

compromete o resultado atingido pela pesquisa.

Tabela 1 — Pontuagéo final da Escala de Jadad para analise da qualidade metodoldgica.

Critérios
Titulo | I 1" v \% TOTAL

Aliet al.,, 2015 1 0 1 1 0 3
Ebid et al., 2012 1 1 1 1 0 4
Gittings et al., 2020 1 1 1 1 1 5
Grisbrook et al., 2012 A 0 0 1 1 0 2
Grisbrook et al., 2012 8 0 0 1 1 0 2
Grisbrook et al., 2013 0 0 1 1 0 2
Huang et al., 2020 0 0 1 1 0 2
Nambi et al., 2020 1 0 1 1 1 4
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Romero et al., 2019 0 0 1 1 0 2
Romero et al., 2020 0 0 1 1 0 2

Voigt et al., 2020 1 0 1 1 1 4
Zoheiry et al., 2017 1 1 1 1 0 4

Fonte: Dados da Pesquisa. Fortaleza, 2021.

RECOMENDAGCOES DE EXERCICIOS TERAPEUTICOS PARA PACIENTES QUEIMADOS:
RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir das evidéncias cientificas analisadas, foram incluidas nestas recomendacgdes

exercicios resistidos, aerobicos e respiratorios, de forma isolada ou combinada.

FUNCIONALIDADE

I. Quais instrumentos sé&o recomendados para a anamnese e tomada de decisdo na

reabilitacdo adequada de pacientes pés-queimaduras?

Uma anamnese qualificada e diretiva € o ponto chave para a elaboracdo de um plano
terapéutico adequado em qualquer condicdo de saude. Para o levantamento de dados que
possam servir de comparagao na evolugao clinica do paciente queimado, o terapeuta deve lancar
mao de instrumentos validados que possam direcionar sua tomada de decisdo de maneira
qualificada (6,7).

Durante a confec¢do deste manuscrito foi observado um padrgo internacional no d&mbito da
avaliacao deste publico, em sintese, os autores organizaram uma tabela com os instrumentos de
avaliacao utilizados que apresentaram os melhores resultados ao fim de cada ensaio clinico

analisado e que compdem este estudo.

Quadro 1 - Lista de recursos a serem empregados na avaliagdo e monitoriza¢ao de pacientes queimados no quesito
de Funcionalidade Humana.

Recurso Publico Referéncias

Teste de Caminhada Adulto com queimaduras graves agudas ou (Ozkal et al, 2019)(8);
crOnicas (Zoheiry et al., 2017)(9)

Teste Shuttler Adulto com queimaduras graves crbnicas (Ozkal et al, 2019)(8)

Teste de fung¢do Pulmonar | Adultos com queimaduras (Grisbrook et al., 2012)(10)
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Escala de Equilibrio de Adultos com lesdes de queimaduras térmicas (Ali et al., 2015)(11)
Berg
Dinamémetro isocinético Adultos com lesdes de queimaduras crbénicas (Grisbrook et al.2013) (12)

(EBID et al., 2012)(13)

BSHS-B Adultos com lesdes de queimaduras crbénicas (Grisbrook et al., 2012)(10)
SF-36 Adultos com lesdes de queimaduras crbénicas (Grisbrook et al., 2012)(10)
QuickDASH Adultos com lesdes de queimaduras crbénicas (Grisbrook et al., 2012)(10)

Fonte: Dados da Pesquisa. Fortaleza, 2021.

Il. Quais exercicios podem ser realizados para ganho ou manutencéo de forca em
pacientes com queimaduras?

O ganho ou a manutencéao da forga muscular é de relevancia substancial para a qualidade
de vida de individuos cujo tempo de permanéncia no leito € prolongado, para isso é importante a
realizacdo de mobilizagdes precoces ainda nas Unidades de Terapia Intensiva (14).

Apos a alta hospitalar o paciente deve passar por um criterioso programa de reabilitacdo
pautado pela anamnese e seus achados clinicos, considerando sua historia pregressa. Estudos
recentes apontam que o uso de exercicios resistidos e isocinéticos (12,13) séo eficazes para
compor o programa de reabilitacdo destes individuos (11,13) o que corrobora com os achados na
literatura internacional, onde exercicios resistidos sdo recomendados para compor o programa de
reabilitacdo por, no minimo, 12 semanas e associados a atividades aerdbicas podendo ser
potencializadas na agua que abordem endurance, flexibilidade, aquecimento e desaquecimento

(9) assim como o uso de esteiras (11).

Recomendacdes
« Exercicios isocinéticos, aquaticos e resistidos com supervisdo do terapeuta se mostraram
promissores no ganho e/ou de forgca muscular quando comparados a exercicios domiciliares

comuns ou programas de reabilitagdo convencional (9-11,13).

TERMORREGULACAO

A gueimadura evolui em duas fases de respostas metabdlicas. A primeira trata-se de
diminuicdo na perfusdo do tecido e taxa metabdlica. Esta fase, possivelmente, surgiu para
preservar as funcdes dos 6rgaos e fluxo sanguineo central. A segunda fase esta relacionada ao
aumento do metabolismo, aumento do estresse e de niveis de glicocorticdides e citocinas

inflamatérias (15).
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I. Quais as repercussoes relacionadas a termorregulacéo sédo observadas durante a
pratica de exercicios fisicos em queimados?

As repercussdoes de uma queimadura extensa podem envolver diversos sistemas e
comprometer a longo prazo a funcionalidade, termorregulacdo, sensibilidade e capacidade
aerobica. O ensaio clinico conduzido por (16), realizou um programa de exercicios por 06 meses.
O objetivo do protocolo era reduzir a velocidade da onda de pulso, aumentar a funcgéo
microvascular dilatadora e nao sofrer mudangcas na fungcdo macrovascular dilatadora, em
gueimaduras cicatrizadas, independente da area. Observou-se uma adaptacdo do sistema
vascular periférico, a fungado microvascular, exatamente no pico de hiperemia reativa, foi reduzida
quando comparada ao grupo controle (p<0,05). Entretanto, este efeito ndo diferiu entre os grupos.
Valores de funcgéo dilatadora macrovascular ndo foram estatisticamente significativos entre os

grupos ao longo do tempo (p=0,9).

Il. Quais os efeitos sobre o metabolismo dos exercicios ap6s queimaduras agudas (72
horas)?

Os prejuizos funcionais apds grandes queimaduras sao extensos, principalmente quando
relacionados a diminuicdo da massa e forgca muscular. Estudos apontam que a reducédo da
capacidade de gerar forga pode continuar por 03 anos apds o acidente. Estas consequéncias
estdo ligadas a resposta catabodlica do organismo a uma grande queimadura e ao repouso
prolongado durante o tempo de internacao hospitalar. Portanto, € necessario investigar maneiras
de diminuir o repouso de maneira segura. O estudo de Gittings et al (2020) (17) implementou um
protocolo de treinamento resistido, 03 dias por semana, durante 04 semanas, sendo iniciado 72h
apoés a queimadura em pacientes com a TBSA entre 5-40%. Os resultados apontaram que iniciar
um treino resistido em queimaduras agudas ndo promoveu danos, houve melhorias na qualidade
de vida e incapacidade. Entretanto, mais estudos sdo necessarios, com multiplos centros de

gueimados envolvidos, maiores amostras e duplo cegamento dos participantes.

Recomendacgdes

o O estudo de Gittings et al (2020), sugere que apesar das alteracdes metabdlicas € seguro e
benéfico a realizagcado de exercicios em pacientes com 5 a 40% TBSA logo ap6s 72 horas da
gueimadura. No entanto, sdo necessarios maiores estudos para que essa abordagem seja

comprovadamente segura (17).
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TREINO RESISTIDO

O treino resistido em pacientes queimados € parte integrante do programa de reabilitacao,
na busca por minimizar as complicagées advindas dos politraumas gerados (18); A melhoria da
capacidade funcional e da qualidade de vida do individuo com esse treinamento se da, entre
outros aspectos, devido a sequéncia de eventos contrateis de unidades motoras, da ativacao de
musculos agonistas e antagonistas e das capacidades individuais e bioldgicas do paciente. Ha
diversas formas de avaliar a forca muscular, a depender do objetivo de cada treino, como
dinamdmetro isocinético, dinamémetro isométrico, avaliacdo manual e teste de uma repeticdo

maxima (1 RM).

I. Quais exercicios podem ser realizados para ganho ou manutencao de forca em pacientes
com queimaduras de 2° e 3° grau?

O fortalecimento muscular em pacientes queimados graves deve ser implementado quando
ha amplitude de movimento completa da regidao comprometida. Um programa de exercicio com
pesos e faixas elasticas pode aumentar a for¢ca muscular nesses individuos. Sobretudo, exercicios
isométricos ajudam a manter a integridade da massa muscular e pode ser prescrito no 5° ou 8°
dia de pos-operatorio (19). Um treinamento isocinético de 12 semanas com progressao de séries
se mostrou mais eficaz no ganho de forca em pacientes queimados do que um programa de

exercicios domiciliares, precedidos de exercicios de aquecimento e alongamento (13).

Il. O ganho de forca € igual em pacientes queimados e ndo queimados?

Ao testar a eficacia de um protocolo de tratamento de 12 semanas composto por exercicios
aerobicos e resistidos e suas repercussdes sobre a aquisicdo de forga muscular e massa magra
em individuos adultos, Grisbrook et al., 2013 selecionaram uma amostra de 9 individuos
saudaveis sedentarios e 9 individuos que sofreram lesdes por queimaduras em tempo superior a
2 anos, TBSA > 20%. O protocolo foi aplicado em intervalo de 3 vezes por semana durante 80
minutos. A carga prescrita no inicio do treinamento foi de 50-60% da carga maxima especifica de
cada participante. Para cada exercicio foram realizadas 3 séries de 10 a 15 repeticées. Nenhuma
diferenca estatisticamente significativa foi encontrada entre as variadveis de desfecho avaliadas

nos dois grupos (20).
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Recomendacdes

« Exercicios isométricos podem ser prescritos entre 0 5° e 8° dia de pds-operatério, objetivando
a manutencao dos niveis de massa muscular em individuos queimados (20).

« Exercicios com progressao de carga podem ser implementados para o ganho de forga (17,20)

o Programas de exercicios resistidos e aerdbicos podem ser aplicados. Quando comparados,

0 ganho de forga em pacientes queimados e ndo queimados se mostrou equivalente (20)

TREINO AEROBICO E FUNC}AO PULMONAR

Segundo Won et al. (2020) (21), pacientes internados devido a queimaduras de grande
superficie e inalagcdo possuem o risco de desenvolver complicagées pulmonares entre 15 a 25%.
A perda da funcado pulmonar pode ser resultante de edema, infeccdo e dano térmico direto ao
trato respiratorio (21,22). Adultos com queimaduras, quando comparados a adultos saudaveis,
apresentaram reducao significativa na forca, funcdo pulmonar, velocidade de deambulagao e
participacdo em atividades fisicas (23). A reabilitagdo tem como objetivo a longo prazo melhora a

funcao e a independéncia do individuo, para que ocorra a reintegracao na comunidade (22).

I. Exercicios aerobicos melhoram a capacidade pulmonar em pacientes com queimaduras
de 2° e 3° grau?

Nambi et al. (2020) evidenciou que a realizacao de exercicios respiratorios diafragmaticos
ou a Pranayama?, apresentaram resultados positivos para pacientes com queimaduras na regido
toracica (TBSA entre 11 e 25%), tendo a Pranayama maior porcentagem de melhora. A pratica
continua por mais de 4 semanas resultou em diminui¢do da intensidade da dor, melhora da fungao

pulmonar e ativagcdo do musculo diafragmatico, além de aumentar a qualidade de vida.

Ali et al. (2015) (11) constatou que pacientes que sofreram queimadura de segundo grau
(TBSA entre 20 e 40%) ap0s a pratica de exercicios de fortalecimento, alongamento e treinamento
aerobico associados, 3 vezes por semana por 3 meses, resultaram em melhora do VO2 maximo,
tempo na esteira e equilibrio, se comparado a realizacdo apenas de treinamento de forca e
flexibilidade.

Segundo um estudo clinico dirigido por (22) pacientes queimados, maior que 20% TBSA,
apos a realizagao de exercicio aerdbico associados a fortalecimento muscular, por 12 semanas,

resultaram em aumento da capacidade de trabalho na esteira, VO2pico, volume expirado maximo

® Treinamento respiratério realizado no yoga focado na respiragéo e relaxamento muscular
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e melhora na pontuacgéo do questionario Canadian Occupational Performance Measure (COPM).
Nesse mesmo sentido, a revisdo sistematica e metanalise de FLORES (2018)(19), reiterou que
houve beneficio significativo na ventilagao voluntaria maxima (VVM) de pacientes queimados que

realizaram exercicios.

No ensaio clinico randomizado de Zoheeirt, et al., 2017(9), exercicios terrestres e aquaticos
apresentaram bom desempenho da melhora do volume de oxigénio maximo (VO2 max) de
pacientes ambulatoriais com area total da superficie corporal (TBSA) maior que 30%. O protocolo
de exercicios terrestres e aquaticos tiveram duracdo de 45 minutos por 12 semanas, ambos 0s

grupos evoluiram, porém a terapéutica aquatica foi mais eficaz para VO2 maximo (p <0,05).

Il. Em que momento do tratamento os aerdbicos séo indicados?

A diretriz escrita por Nedelec B, 2016 (23), concluiu que programas de exercicios com a
incorporacao do exercicio aerdbico iniciado desde o momento da alta hospitalar até 14 anos apoés
a queimadura mostram resultados significativos para o condicionamento cardiovascular e para o
fortalecimento muscular do paciente queimado. Além disso, protocolos de 6 a 12 semanas ja se
mostraram efetivos para esses desfechos, o autor destaca que ainda nao se sabe se protocolos
de maior duragdo na literatura (23). A diretriz Chinesa de reabilitagdo de queimados, também
concordou com a abordagem de exercicios para funcdo cardiopulmonar na reabilitacdo pds
queimadura (24). Nenhum dos protocolo analisados por essas diretrizes e nesse estudo relatou

efeitos adversos durante os testes ou o treinamento.

Recomendacdes
o Realizar exercicios respiratérios de pranayama, em pacientes com queimadura
circunferencial (CBC) pode melhorar a FP desse publico Nambi et al. (2020).
o Quando possivel, deve-se preconizar exercicios aquaticos para melhora do volume de
oxigénio maximo (VO2max) (9).

» Exercicios aerobicos sao indicados logo apos a alta hospitalar (23).

CONSIDERACOES FINAIS

A proposta inicial deste estudo partiu da tentativa da composicao geral do trabalho que se
deu mediante dificuldades sistematicas de buscas na literatura e nas instituicbes de queimados,
uma vez que ainda sdo escassos protocolos fisioterapéuticos que englobam prioritariamente
pacientes com essas condicdes. As instituicbes que atuam na atencdo a saude do grande
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gueimado nao possuem uma rede de apoio para trocas de experiéncias e formagao de banco de

dados acerca das intervencdes que hoje ocorrem em vitimas de queimaduras, o que prejudica a

geracao de produtos e ideias inovadoras na area.

O planejamento deste material visa, sobretudo, fornecer uma melhor qualidade de vida aos

individuos queimados por meio de técnicas fisioterapéuticas recomendadas. Além disso,

busca detalhar as principais repercussoes a nivel de sistemas metabdlicos. Ademais, os estudos

encontrados, em sua maioria, apresentam fragilidades metodolégicas que diminuem a

credibilidade de seus resultados, desse modo, essa tematica requer mais estudos.
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