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EDITORIAL

O inicio do terceiro milénio se caracteriza por significantes, profundas e
revolucionarias mudancas em diferentes seguimentos sociais. Passadas quase
duas décadas deste século, o grande ponto de destaque no &mbito da saude,
juntamente com o impacto da evolugdo tecnolégica é a democratizacdo do
envelhecimento populacional. Antes restrito a nacdes com indicadores
desenvolvimento humano mais elevados, agora se consolida em quase que
todas as partes do mundo. Em contexto nacional, esse fenbmeno se expressa
com magnitude semelhante, mas com velocidade muito maior.

Esta dindmica mais acelerada do envelhecimento populacional
brasileiro torna imperativo o debate quanto ao modelo de atencdo a saude
empregado. Este exemplar da Revista Intellectus reflete bem quanto esse
desafio, ou oportunidade, que a transicdo demografica traz é debatido pelos
diversos seguimentos profissionais da saude, uma vez que possibilitam
analisar o cuidado em diferentes ciclos da vida, do aleitamento a preservacao
da funcionalidade na velhice, ampliam o entendimento de salude, mapeiam o
peso da nova carga de doencas cronico-degenerativas e investigam e discutem
a impacto de determinantes comportamentais em diferentes parametros de
interesse da promocéao de saude.

Deixo aqui o meu convite entusiasmado a sua leitura, provocando-o a
percorrer cada um dos manuscritos com o entendimento ampliado quanto ao
conceito de saude, possibilitando assim compreender o desenvolvimento
humano numa perspectiva de curso de vida.

Boa leitura.

Prof. Dr. Taiguara Bertelli Costa
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O PAPEL DA FIGURA PATERNA NANMANUTENC,‘AO DO ALEITAMENTO
MATERNO: REVISAO INTEGRATIVA
The role of the Paterna Figure in the maintenance of Breastfeeding: Integrative
Review

MARQUES, Lucilia Felciano
Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro

RIBEIRO, Renata Vitalino
Hospital Santa Martha

AMARAL, Juliana Beatriz Marques
Universidade Estacio de Sa

RESUMO: Este trabalho teve como objetivo revisar as producgdes referentes ao
aleitamento materno e os aspectos da figura paterna frente a essa realidade,
sintetizando o impacto da figura paterna na manutencdo do aleitamento
materno. Revisdo integrativa, onde foram eleitos descritores; testados
combinacdes; realizada busca nas bases de dados e analise tematica para
examinar os achados. Do recorte de 113 artigos pesquisados, foram
selecionados 85, dentre eles apenas 12, se enquadravam em todos o0s
critérios, e foram analisados. A prética profissional e a literatura explorada
deste estudo deixa evidente que a amamentacao pode favorecer a formacao
de vinculos com todos os membros da familia, além da participacdo do
profissional de saude, favorecendo o desenvolvimento de tal.

Palavras Chave: Aleitamento materno, Pai, Enfermagem.

ABSTRACT: This work had as objective review the productions related to
breastfeeding and aspects of the father figure in front of this reality,
summarizing the impact of the father figure in maintaining breastfeeding. An
integrative review, which descriptors were elected; tested combinations;
thematic search performed on the database and analysis to examine the
findings. Of 113 surveyed clipping articles were selected 85, including only 12,
not fit all the criteria and were analyzed. The professional practice and explored
the literature of this study makes clear that breastfeeding may encourage the
formation of linkages with all family members, as well as participation of health
professionals, promoting the development of such.

Keys words: Breastfeeding, Father, Nursing.

INTRODUCAO

O aleitamento tem uma longa historia, pois desde os primérdios ja se
falavam em aleitamento materno, porém ndo se tinham a demanda de
informacdes que se tem hoje sobre o assunto, eles s0 sabiam que era um
alimento que deviria de ser dado ao filho, a propria Biblia Sagrada ja o

reconhecia e o recomendava como pratica ideal de alimentagdo das criancas
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nos primeiros meses de vida, Moisés e Maomé devem as suas vidas as amas
de leite.

Na idade antiga “Hipocrates foi um dos primeiros a reconhecer e
escrever sobre os beneficios da amamentacdo como dieta higiénica, pois ja
observara a maior mortalidade entre bebés que ndao eram amamentados”
(VINAGRE, 2001).

Frente a isso, ha uma preocupacdo por parte dos profissionais de
salude, o momento que o filho vem ao mundo é um momento de muitas
mudancas para a vida dos pais, principalmente para os que sdo pais de
primeira viagem, sendo assim, se faz necessario que cada um deles saiba qual
€ 0 seu papel naquele momento, e que “o pai” seja muito bem orientado sobre
0 que ele deve fazer para que ele ndo seja um mero espectador daquele
momento, que é 0 que muitas vezes acontece, por conta da nossa sociedade
que sempre relacionou este momento, aleitamento materno, somente ao
binbmio méae-filho.

Mas nos ultimos anos a participacédo dos pais nas atividades familiares
e domésticas vem mudando e com isso a papel do pai na familia também, pois
0s mesmos estdo tendo que efetivamente serem pais, deixando de lado a
figura de sé serem o provedor financeiro da familia.

Por conseguinte, a responsabilidade assumida com a palavra pai deve
ser demonstrada principalmente nos primeiros dias de vida de seus filhos,
porque a mae esta se sentindo ainda um tanto quanto fragilizada e muitas
vezes precisa de um companheiro que a compreenda e a incentive neste
momento tdo importante como o do aleitamento materno.

Inserir 0 pai na manutencdo do aleitamento materno e o fazendo
compreender o qudo importante é o aleitamento para a saude de seu filho e da
mae da crianca no periodo do puerpério.

Os argumentos iniciais, expostos acima, nos permitem, entéo, sinalizar
gue a compreensdo e o dominio a respeito do impacto da figura paterna na
manutencdo do aleitamento materno, tornam-se uma tematica suficientemente
interessante, sob o ponto de vista de um problema/fenémeno a ser investigado
no ambito da pesquisa em enfermagem, sobre a qual desenvolvemos.

Ha& uma necessidade de conhecer o universo dos estudos publicados

acerca da tentativa de proporcionar aos recém-nascidos os beneficios que o
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aleitamento materno pode proporcionar. Isso remete o raciocinio para a
predominéncia do aleitamento materno exclusivo, além de uma duracéo maior
do aleitamento materno visto que a figura paterna ser considerado um
diferencial e extremamente incentivador desse processo, que exigira forca de
vontade e dedicacao constante.

Tomando como base a crescente tendéncia no entorno da tematica
proposta, é importante considerar a sua finalidade especifica em colaborar para
que o processo de assisténcia a saude resulte em beneficios, tanto para os
usuarios, como para os profissionais. Logo, demarcamos como objeto de
estudo “figura paterna e o aleitamento materno”.

Com a finalidade de revisar as producdes referentes ao aleitamento
materno e 0s aspectos da figura paterna frente a essa realidade, partiu-se da
guestdo: Como se apresenta, nas producdes cientificas, os aspectos referentes
a intervencéo da figura paterna no processo do aleitamento materno?

O objetivo do presente artigo é revisar as producdes referentes ao
aleitamento materno e os aspectos da figura paterna frente a essa realidade,
tendo em vista contribuir através de subsidios para assisténcia de enfermagem

a esse grupo.

METODO

O estudo caracteriza-se como uma revisdo integrativa de literatura.
Revisdo integrativa € o tipo mais amplo de pesquisa de revisdo, pois permite a
inclusdo simultanea de pesquisas experimentais e ndo-experimentais, combina
dados de literatura empirica e tedrica e incorpora uma grande gama de
propésitos: definir conceitos, revisar teorias, revisar evidéncias e a analisar
questdes metodoldgicas de um tema especifico, (WHITTEMORE, 2005).

A elaboragdo de uma reviséo integrativa de literatura ocorre em seis
fases distintas: Identificacdo do tema e questdes da pesquisa, Amostragem ou
busca na literatura, Categorizacdo dos estudos, Avaliacdo dos estudos
incluidos na revisdo bibliogréfica, Interpretacdo dos resultados e Sintese do
conhecimento evidenciado nos artigos analisados ou apresentacao da revisao
integrativa, (BROOME, 2000; SILVEIRA, 2005).

Sendo assim, procedeu-se uma revisdo integrativa de literatura em

relacdo ao objeto “aleitamento materno e pai’ a partir do conteudo das
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referéncias acessadas. Na escolha e combinacdo dos seguintes descritores:
aleitamento materno AND pai, breastfeeding AND father e lactancia AND
padre.

As publicacbes foram identificadas nas seguintes bases de dados:
LILACS; BDENF; SciELO, e PUbMED. Os critérios de inclusdo foram: artigos
cientificos indexados em periddicos nacionais e internacionais publicados em
inglés, espanhol e portugués, no periodo de 2003 a 2013 e que abordassem o
aleitamento materno e de alguma forma traziam o papel do pai nessa pratica.

Foram critérios de excluséo: artigos que ndao abordavam o tema da
forma referida pelas pesquisadoras; textos ndo indexados nas bases de dados
especificadas; artigos sem resumo disponivel nas bases de dados em que
estavam indexados, e impossibilidade de aquisicdo do artigo na integra de
forma gratuita, tendo as pesquisadoras acesso ao portal da Fundacéo
Coordenacéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES).

A coleta de dados foi realizada com auxilio de uma tabela previamente
definida e que incluia: autor, titulo, ano, questao de pesquisa, objetivo geral,
objetivo especifico, referencial tedrico, abordagem metodolégica, local, sujeitos,
amostra, técnica de coleta de dados, periodo da coleta, método de analise,
resultado, discussao, conclusdo e trechos narrativos de destaque (contetdos
descritos que mais se aproximavam do objeto de estudo). A andlise de
conteudo temética foi o método para examinar os dados, (MINAYO, 2007).
Utilizou-se a abreviatura (A) para artigos.

Os estudos selecionados foram avaliados criticamente, buscando-se
determinar a sua qualidade metodoldgica. Assim foram atribuidos niveis de
evidéncia que seguiram a classificacao proposta por Melnyk e Fineout-Overholt
(2005).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Como resultados da busca foram obtidos 113 artigos. Em seguida, foi
realizada leitura dos titulos e resumos pelas pesquisadoras, resultando em uma
amostra de 85 artigos. Realizamos a selecdo dos artigos na integra,

primeiramente na base de dados onde foram devidamente selecionados e
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posteriormente no portal CAPES contando com a ajuda de uma bibliotecaria.
Nesta fase resultamos em 12 artigos na integra, sendo 2 artigos descartados
apos sua correta leitura observamos nao se tratar do tema do estudo.

Desta maneira, foram analisados 10 artigos cientificos indexados, em
periodicos internacionais. Dos 10 artigos analisados, a maior producédo se
concentrou nos anos de 2012 e 2013.

Ao serem analisados os delineamentos de pesquisa foram encontrados
2 artigos (20%) de estudo de coorte, 1 ensino clinico controlado (10%), 1
revisdo sistematica (10 %), 1 relato de caso (10%) e 5 estudos qualitativos
(50%).

No que tange a forca de evidéncia 1 artigo possui nivel de evidéncia I
(10%), 1 artigo possui nivel de evidéncia V (10%), 2 artigos possuem nivel de
evidéncia IV (20%), 5 artigos possuem nivel de evidéncia VI (50%) e 1 artigo foi

classificado com o nivel de evidéncia VIl (10%).
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Quadro 1. Artigos pesquisados nas bases de dados. Rio de Janeiro-RJ, 2003-2013.

Identificagcéo

do artigo Referéncia completa

Brito RS, Oliveira EMF. Aleitamento materno: mudancas ocorridas
Al na vida conjugal do pai. Rev Gaucha Enferm, Porto Alegre (RS)
2006 jun;27(2):193-202.

Pontes, C. M.; Alexandrino, A. C.; Os6rio, M. M.; O envolvimento
A2 paterno no processo da amamentacao: propostas de incentivo. Rev.
Bras. Saude Mater. Infant. vol.9 no.4 Recife Out./Dez. 2009.

Piazzalunga, C. dos R. C.; Lamounier, J. A.; O contexto atual do pai
A3 na amamentacdo: uma abordagem qualitativa. Rev Med Minas
Gerais 2011; 21(2): 133-141.

Education and support for fathers improves breastfeeding rates: a
randomized controlled trial.

Maycock B; Binns CW; Dhaliwal S; Tohotoa J; Hauck Y; Burns
S; Howat P. J Hum Lact; 29(4): 484-90, 2013 Nov.

A4

Impact of male-partner-focused interventions on breastfeeding
A5 initiation, exclusivity, and continuation.
Mitchell-Box KM; Braun KL. J Hum Lact; 29(4): 473-9, 2013 Nov.

Fathers' thoughts on breastfeeding and implications for a theory-
based intervention.

Mitchell-Box K; Braun KL. J Obstet Gynecol Neonatal Nurs; 41(6):
E41-50, 2012 Nov-Dec.

A6

Can father inclusive practice reduce paternal postnatal anxiety? A
repeated _measures cohort study using the Hospital Anxiety and
A7 Depression Scale.

Tohotoa J; Maycock B; Hauck YL; Dhaliwal S; Howat P; Burns
S; Binns CW. BMC Pregnancy Childbirth; 12: 75, 2012.

A percepcao das maes sobre o apoio paterno: influéncia na duracao
do aleitamento _materno / The maternal perception on paternal
support: influence on the duration of breastfeeding / La percepcion
de las madres sobre el apoyo paterno: influencia en la duracién de
A8 la lactancia materna

Silva, Priscila Palma da; Silveira, Regina
Bosembecker; Mascarenhas, Maria __ Laura W, Silva, _Mirian
Barcellos; Kaufmann, Cristina Correa; Albernaz, Elaine Pinto.

Rev Paul Pediatr; 30(3): 306-313, set. 2012. ilus, tab.

The longitudinal role of breastfeeding in mothers' and fathers'
A9 relationship quality trajectories.
Papp LM. Breastfeed Med; 7: 241-7, 2012 Aug.

Transition to fatherhood: modeling the experience of fathers of
breastfed infants.

de Montigny F; Lacharité C; Devault A. ANS Adv Nurs Sci; 35(3):
E11-22, 2012 Jul-Sep.

Al0

Quadro 1: Desenvolvido pelos autores.

Foi realizado agrupamento tematico geral dos artigos, e encontrados
12 temas. Entretanto, cinco temas foram categorizados e analisados, quais
sejam: a) A licenca paternidade; b) Mudancas na vida conjugal; c)

Transformacdes na vida paterna; d) Envolvimento paterno na amamentacao. A
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escolha pelos quatro temas teve como critério os que discutiam diretamente o

objeto de estudo.

A licenca paternidade

O Governo Brasileiro dispde da Licenca Paternidade que corresponde
a um periodo de afastamento do trabalho previsto em lei, para o homem cuja
parceira teve seu filho, nos primeiros dias de vida, de acordo com o art. 7°,
inciso XIX da CF/88 c/c art. 10, 8§ 1° do Ato das Disposi¢cdes Constitucionais
Transitérias da CF/88. O prazo da licenca é de vinte dias, e possibilita que o
trabalhador possa se ausentar do servigo, sem prejuizo do mesmo, a fim de
auxiliar a mae de seu filho no pés-parto (SILVA, 2016). Além disso, durante
esse periodo de licenca, o trabalhador também devera registrar seu filho.

Esta licenca vem do governo como uma forma de estreitar os lacos do
pai como o seu filho e com a mée, pois ndo € sé para a mae que as coisas irao
mudar dali para frente, o pai também precisa de um tempo para se acostumar
todas as mudancas ocorridas, e nada melhor que uma lei para mostrar a
populacao a importancia paterna neste momento.

Nesse sentido, achados de 6 (60%) artigos dos selecionados nessa
perspectiva, indicam que a importancia da licenca paternidade para o primeiro
contato do pai com o bebe, visto que nesses primeiros dias que acontece a

adaptacdo mae e bebe para que ocorra o aleitamento materno.

Mudancgas na vida conjugal

Certos artigos da amostra investigaram as mudancas nha vida conjugal.
Os estudos confirmam o fato de que as potenciais dificuldades de
relacionamento frente a um novo membro na relacdo que depende
exclusivamente do casal.

Enfatizam as mudancas que a vida sexual do casal passa frente essa
realidade, porque antes essa esposa era somente uma mulher agora, mae.
Neste primeiro momento, exala um cheiro diferente, o tal “cheiro de mae” que
esta presente por conta da producao do leite. E com isso ha relatos de que os
parceiros sentem repulsa pelo seio e mamilo, deixando de caracterizar uma

zona erégena e se tornando produtor de leite para seu filho, (SILVA, 2016).
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Transformacgdes na vida paterna

Quando se trata do primeiro filho principalmente, evidéncia mudancas
na vida desses novos pais, que devem dividir a atencdo deles com um recém-
nascido, que ira requerer de muita atencéo e cuidados. Nas primeiras semanas
muitos homens se julgam excluidos, pois a tarefa que sera mais desenvolvida €
a amamentacdo, eles acabam por nao contribuir, pois efetivamente nao
amamentam.

Por outro lado, estudos confirmam que o homem vem redimensionando
sua participacdo durante a lactacdo do filho, superando as acdes de pai
provedor. Sua contribuicdo é consolidada através de atitudes e acdes de ajuda
em relacdo a crianga e a companheira, (BRITO, 2006).

Envolvimento paterno na amamentacao

Trés artigos da amostra estudaram sobre o envolvimento paterno na
amamentacao. Partindo do pressuposto que quem amamenta € a méae, o0 pai
acaba se excluindo desse momento. Na revisao de alguns estudos observamos
gue acentuando ainda mais essa relacdo, o fator historico dos costumes
femininos de proteger o seu poder, estejam inibindo ao homem a participacéo
nessa pratica antiga.

A literatura relata que a inser¢cdo do pai na pratica da amamentacao
depende da vontade da méde. Sem duvida, é preciso comecar a fazer algo,
buscando outros caminhos para o homem também ser protagonista do
amamentar, visto ser uma atividade de monopdélio materno, uma defesa
cultural, (PONTES, 2009).

Durante uma pesquisa realizada em um Hospital Amigo da Crianc¢a, em
Minas Gerais, foi constatado que na maioria das vezes o0s pais tém a
compreensao de que o aleitamento é o alimento mais eficaz e sem custo
financeiro. Nesta pesquisa foram feitas entrevistas com os pais, onde deveriam
relatar como incentivaram as suas mulheres a amamentar, segue o trecho de
um depoimento: “Porque para a mulher ndo é facil ela ficar amamentando a
crianga. Entdo eu... ja participei de reunibes e tinha pessoas que falavam
assim: - amamentar pra que? Vou amamentar seis meses e depois introduzir

mamadeira. — Eu sempre bati que ndo. Até os dois anos ele vai mamar. Porque
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€ importante para ele. [...] Posso ser coruja, mas eu gostaria. Falei com ela: -
Eu gostaria que vocé desse (E5) (sic)”, (PIAZZALUNGA, 2011).

Vislumbramos o interesse paterno em ser participante deste momento,
porém o0s costumes da nossa sociedade ainda tdo enraizada com o
“machismo” os afastam dessa pratica. Hoje, com a atualizagdo do Programa da
Saude da Familia, onde se faz o acompanhamento familiar, buscando a
prevencao e tratamento de todos dentro do seio familiar, aproximando os
profissionais da saude de todos os componentes da familia, instruindo os
beneficios e esclarecendo os questionamentos pertinentes a amamentacao da
familia como um todo.

A participagéo do pai durante o aleitamento materno pode encorajar a

parceira a amamentar e evitar o desmame precoce, (PAULA, 2010).

CONSIDERACOES FINAIS

O foco desta pesquisa foram os pais (homens) como participantes do
processo da amamentacao. A pratica profissional e a literatura explorada deste
estudo deixa evidente que a amamentacdo pode favorecer a formacao de
vinculos com todos os membros da familia, além da participacdo do
profissional de saude, favorecendo o desenvolvimento de tal.

Baseada na literatura ficou evidenciada que ainda séo incipientes
publicacbes e provavelmente acdes que envolvam o pai no processo da
amamentagao.

Acreditamos que o conhecimento cientifico dos profissionais de saude
acerca do manejo da amamentacdo com a participacdo paterna se torna
insuficiente, sendo necessario habilidades para intervir no momento oportuno e
facilitar o processo sem imposicao de valores e de conhecimentos.

O pai pode ser participante no processo de amamentacdo desde que
os profissionais de saude acreditem nisso. Passando assim a incluir a figura
paterna, desde o pré-natal, onde ocorre o fortalecimento do vinculo do marido
com a esposa, o que desfavorece a competicdo por espacos. O vinculo enseja
seguranca, confiangca no outro e respeito, o0 que certamente contribui para
consolidagéo do interesse em comum frente a amamentagao.

Acreditamos que nossa pesquisa pode contribuir para desencadear

motivagbes de interesse de profissionais de saude para promocdo da
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participacdo paterna na amamentacdo em niveis primario, secundario e
terciario. Temos que reunir esfor¢cos de grupos de interesses na investigacao e
ampliar estudos e pesquisas abordando o aleitamento materno frente a

contribuicdo paterna.
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ESPIRITUALIDADE E QUALIDADE DE VIDA: PERCEPCAO DE
MORADORES DE UM CONJUNTO HABITACIONAL EM SAO JOSE DOS
CAMPOS - SP
Spirituality and quality of life: perception of social housing dwellers in S&o José
dos Campos - SP
LIMA, Gabriele Silva

VIANNA, Paula

GUADAGNIN, Eduardo
Universidade do Vale do Paraiba (UNIVAP)

RESUMO: O estudo da espiritualidade como um componente essencial para a
saude tem se aprofundado e sua contribuicdo e influéncia sobre a qualidade de
vida (QV) e a saude de pessoas que residem nas periferias urbanas é
reconhecida. O presente trabalho busca analisar a percep¢cdo de moradores
realocados para um conjunto habitacional na periferia urbano/rural da cidade
de Sao José dos Campos, sobre sua QV e a influéncia da espiritualidade,
religido e crencas pessoais para essa percepcao. A pesquisa € quantitativa e
apresentou como técnica a aplicacdo do questionario de qualidade de vida
WHOQOL-100, desenvolvido pela Organizacdo Mundial de Saude. Foi
realizada no Conjunto Habitacional Caminhos da Montanha em Sao José dos
Campos, SP. O dominio E/R/CP foi o melhor autoavaliado pelos moradores, 0
que reforca a importancia desse fator como elemento contribuinte para a
manutencdo da salde e bem-estar de pessoas em situacdo de vulnerabilidade
socioespacial.

Palavras-chaves: Qualidade de vida, questionario WHOQOL-100,
espiritualidade, habitacéo.

ABSTRACT: The study of spirituality as an essential health component has
deepened and its contribution and influence on the quality of life (QoL) and
health of people living in the outskirts of town is acknowledged. This paper
analyzes the perception of dwellers reallocated to a housing complex in the
urban/rural periphery of the city of Sdo José dos Campos, concerning their QoL
and the influence of spirituality, religion and personal beliefs (S/R/PB) on this
perception. The quantitative research was grounded on the application of the
WHOQOL-100 quality of life questionnaire, developed by the World Health
Organization. It was carried out in the Caminhos da Montanha Housing
Complex in S&o José dos Campos, SP, Brazil. The S/R/PB domain scored the
highest amongst the six domains that comprise the questionnaire, reinforcing
the importance of this factor as a contributing element for the maintenance of
the health and well-being of people in condition of socio-spatial vulnerability.

Key-words: Quality of life, WHOQOL-100, spirituality, housing.
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INTRODUCAO

Qualidade de vida (QV) é um conceito amplo, composto por aspectos
objetivos e subjetivos, positivos e negativos, (AMENDOLA; OLIVEIRA;
ALVARENGA, 2008). A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) (1995) define o
termo QV como: “a percepgéo do individuo de sua posi¢ao na vida, no contexto
da cultura e do sistema de valores em que vive e em relacdo aos seus
objetivos, expectativas, padrdes e preocupagdes”. Este conceito foi construido
na década de 1990, no campo da promocao da saude, a partir de um projeto
multicéntrico. O projeto também originou um instrumento para mensurar a
qualidade de vida, o World Health Organization Quality of Life — 100
(WHOQOL-100) (BAMPI; GUILHEM; LIMA, 2008).

Segundo Fleck et al. (2003), o WOQHOL-100 é instrumento que adota
um conceito multidimensional de QV e foi criado para avaliar esta dimensao
dentro de uma perspectiva transcultural. Desenvolvido pela Organizacéo
Mundial de Saude (1995), o WHOQOL-100 € um instrumento de medida
genérica da qualidade de vida, cuja estrutura se assenta nos seguintes seis
dominios: Fisico; Psicologico; Nivel de Independéncia; Relacdes Sociais;
Ambiente e Espiritualidade.

De acordo com Rocha, Fleck e Pio (2011), a OMS incluiu o dominio
Espiritualidade/Religiosidade/Crencas Pessoais (E/R/CP) no instrumento por
reconhecer a importancia dessa dimensao para a saude individual e coletiva.
Pinto e Pais-Ribeiro (2008) acrescentam que o Ministério da Saude incorporou
esta dimenséo (E/R/CP) ao plano das orientacdes estratégicas, integrando-a
ao conceito de saude e tomando-a como essencial a pratica holistica de
cuidados. Niveis mais elevados de envolvimento com o dominio E/R/CP
associam-se positivamente a indicadores de bem-estar psicolégico e
negativamente a depressédo, comportamento suicida, abuso de drogas e alcool,
(FLECK; ROCHA, 2011).

Pinto e Pais-Ribeiro (2008) reforcam que religiosidade e espiritualidade
sdo conceitos diferentes, sendo a primeira uma referéncia ao grau de
participacdo ou adesdo a praticas religiosas, enquanto a ultima, mais ampla,
procura atribuir significado e sentido a existéncia, podendo coexistir ou nao

com a prética de um credo religioso.
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Fornazari e Ferreira (2010) afirmam que existem estratégias positivas e
negativas relacionadas a saude no campo da E/R/CP. As positivas se
relacionam ao fato de as crencas espirituais estruturarem um quadro do tipo
ativo-cognitivo, que permite as pessoas enfrentarem as crises existenciais
ameacadoras, favorecendo o suporte social e emocional, (PINTO; PAIS-
RIBEIRO, 2008). As estratégias negativas, por sua vez, resultam em piora na
qualidade de vida e em determinados aspectos da saude, como saude mental
(depresséo) e saude fisica, decorrentes, por exemplo, de uma atitude de nao
adesao ao tratamento pela crenca em cura divina, (FORNAZARI; FERREIRA,
2010).

Alguns estudos tém apontado a importancia da espiritualidade e
religiosidade para o estabelecimento de redes sociais, em especial nas areas
de periferias urbanas e de alta vulnerabilidade social, como afirma Feltran
(2010). Pessoas que passam por mudangas socioespaciais, principalmente
deslocamento para bairros periféricos com precéria infraestrutura urbana,
enfrentam o sentimento de nao-pertenca, acrescido de outros sentimentos
como inseguranca e indiferenca. Esses sentimentos contribuem para a
sensacao da impossibilidade de alcancar aquilo que é desejavel e acentuam as
barreiras impostas a vida nessas situagcdes de vulnerabilidade,
(OESSELMANN, 2010).

Segundo Ferreira (2012), as periferias pobres brasileiras denunciam o
complexo e problematico padrdo de urbanizacdo do pais. Nelas, a precaria
qualidade de vida vem sendo mantida, ou agravada, desde o inicio da
implementacéo de politicas habitacionais, na década de 1970, periodo em que
as habitacdes sociais foram destinadas a individuos de classe média e ndo aos
de classe baixa, que eram 0s mais necessitados.

Ferreira (2012) ainda afirma que, embora atualmente as politicas
publicas habitacionais atendam pessoas de classe baixa, a produgédo é
insatisfatoria, principalmente do ponto de vista arquitetbnico. As casas e
apartamentos, no geral, ndo atendem as necessidades basicas, fisicas e
sociais, da populacao.

O municipio de Sao José dos Campos-SP, sede da Regiao
Metropolitana do Vale do Paraiba e Litoral Norte, apresenta politica

habitacional progressivamente implementada desde o fim da década de
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setenta, periodo que coincide com o crescimento econémico, demografico e
urbano, apoiados na industrializacdo. A politica habitacional concentrou as
habitacdes sociais nas periferias sul e leste, padrdo que se manteve com o
Programa Minha Casa Minha Vida, lancado em 2009. Na regidao norte do
municipio, no ano de 2010, uma parceria entre 0 municipio e 0 governo
estadual, por meio da Companhia para o Desenvolvimento Habitacional e
Urbano (CDHU), entregou a populagdo proveniente de areas de risco ambiental
0 Residencial Caminhos da Montanha.

Situado numa zona de transi¢cdo urbano-rural, o residencial encontra-se
afastado das imediagdes do bairro. E vizinho a uma area de protecdo ambiental
e a falta de um plano de manejo, que deveria ter sido desenvolvido pela
prefeitura, impede a emissdo de documento de posse. Nao ha associacéao de
bairro ou outra forma de organizacdo comunitaria de demandas coletivas.
Pedidos individuais, informais, se acumulam, levados periodicamente a
prefeitura como solicitacdes de troca de moradia.

Sabe-se que o0 ndo atendimento das necessidades basicas, associado
aos sentimentos mencionados de ndo pertencimento, inseguranca, indiferenca
podem influenciar negativamente a qualidade de vida e a saude das pessoas.

O presente trabalho objetiva analisar a percepcdo de moradores
realocados para um conjunto habitacional na periferia urbano/rural da cidade
de Sdo José dos Campos, sobre sua QV e a influéncia da E/R/CP sobre

quesito.

METODOLOGIA

A pesquisa € do tipo quantitativo, de carater exploratorio e descritivo.
Foram entrevistados 101 moradores do conjunto habitacional Residencial
Caminhos da Montanha, no bairro Boa Vista, localizado na Zona Norte do
Municipio de Sdo José dos Campos, em Sao Paulo, no ano de 2017. Os
instrumentos aplicados foram o questionario de Qualidade de Vida WHOQOL-
100 e um questionério socioeconémico. O local conta com 256 habitagfes e
aproximadamente 800 pessoas moram neste conjunto.

As residéncias sdo divididas em trinta e dois blocos, cada um com
qguatro apartamentos, dois no térreo e dois no primeiro andar. As moradias, de

50mz, possuem sala, dois dormitérios, banheiro, cozinha e area de servico.
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A pesquisa é um recorte da pesquisa "Influéncia da Mudanca
Habitacional Motivada por Situacdo de Risco Sobre a Qualidade de Vida dos
Moradores: Estudo de uma Area de Protecio Ambiental Urbana em S&o José
dos Campos, SP" aprovada pelo comité de ética em pesquisa (CEP) em
27/04/2017, nimero 2.449.546.

A amostra foi estratificada por local de moradia no residencial e
buscou-se entrevistar moradores do sexo masculino e feminino, adultos e
jovens. Todos os moradores participantes da pesquisa assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido (TCLE). A pesquisa de campo foi realizada
em Agosto e Setembro de 2017. Oito pesquisadores realizaram as entrevistas
em diferentes periodos do dia e da semana.

O questionario WHOQOL-100 é um questionario de autoresposta,
formado por 100 perguntas cujas respostas seguem uma escala tipo Likert,
graduada em cinco niveis e trés modalidades, intensidade (nada /
completamente), frequéncia (nunca / sempre), ou avaliagdo (muito insatisfeito /
muito satisfeito; muito ruim / muito bom). O questionario avalia a saude e a QV
de uma maneira multidimensional, abrangendo seis dominios: fisico,
psicolégico, nivel de independéncia, relagbes sociais, meio ambiente e
espiritualidade. Os dominios se apresentam divididos em 24 facetas. Cada
faceta é formada por quatro perguntas. Além das 24 facetas especificas, o
instrumento tem uma 252 composta de perguntas gerais sobre qualidade de
vida, (FLECK, 2000, p. 35).

O dominio que avalia aspectos relativos a E/R/CP apresenta apenas
uma faceta, composta por 4 questdes (Quadro 1), que devem ser respondidas
em relacdo ao periodo das ultimas 2 (duas) semanas antes da aplicacdo do

questionario. As respostas sdo medidas em intensidade.
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Quadro 1. Questdes que compdem o Dominio E/R/CR do questionario de
gualidade de vida WHOQOL-100.

Questdes que compdem o Dominio E/R/CR

1. As suas crencgas religiosas, principios e valores pessoais dao sentido a
sua vida?

2. Em que medida sente que sua vida tem sentido?

3. Em que medida as suas crencas religiosas, principios e valores pessoais
Ihe dao forga para enfrentar as dificuldades?

4. Em que medida as suas crencgas religiosas, principios, e valores pessoais

o (a) ajudam a compreender as dificuldades da vida?

Quadro 1: Desenvolvido pelos autores.

A andlise dos dados foi realizada conforme férmula disponivel no
manual WHOQOL - 100, ou seja, foram calculadas as médias para cada
dominio. Os dominios em que as respostas negativas recebiam maior
pontuacgao foram invertidas, como orientado no manual, de modo que, ao final,
a classificacdo dos escores, os valores proximos de zero correspondem a
piores avaliacbes de qualidade de vida e os proximos a 100, melhores
avaliacdes. A seguir analisou-se a relacdo das avaliacbes do dominio E/R/CP
por variaveis socioeconémicas (sexo, idade, localizacdo de moradia, nivel de
instrugdo, recebimento de auxilio social e renda. A classificagdo de renda
utilizada foi a de classes sociais por faixas de salario minimo, definida pelo
IBGE. O teste Anova foi utilizado para andlise de correlacéo entre as variaveis

e o sistema de analise foi o MinitabR. O nivel de confianga considerado foi 95%.

RESULTADOS

Dos moradores que responderam aos questionarios, 72 (setenta e
duas) eram mulheres e 29 (vinte e nove) homens, a faixa etaria desta
populacao variou de 18 a 83 anos, com média de 41 anos. Os adultos entre 41
e 60 anos de idade corresponderam a 41,4% da populacao total estudada. Os
moradores entrevistados distribuiram-se em duas ruas, principalmente (Rua A
e Rua B, ambas com 47 questionarios aplicados). A terceira rua, menor entre

as trés, possui apenas 12 habitacfes, sendo aplicados cinco questionarios.
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O nivel de instrucao da populacéo investigada foi, predominantemente,
de 9 a 12 anos de estudo (39,6%), sendo alto o percentual de pessoas com
menos de 9 anos (32,7%) e significativo o percentual de analfabetos (5,2%);
27,7% dos respondentes possuia mais de 12 anos de instrucdo. Com relacéo a
variavel recebimento de auxilio, 50% desses moradores recebem algum tipo de
beneficio social, sendo o principal o Bolsa Familia. A renda é baixa, 82 pessoas
entrevistadas séo classificadas pelos critérios do IBGE como Classe E (menos
de dois salarios minimos), e 12 como Classe D (dois a quatro salarios
minimos). O total de questionarios considerados por variavel pode sofrer
variacbes, uma vez que algumas pessoas nao preencheram completamente o
questionario socioeconémico.

Nota-se, a partir dos dados apresentados, que a populacdo realocada
encontra-se, sete anos apos o assentamento, em situacao de vulnerabilidade
econdbmica, mantendo baixa renda, com alto grau de dependéncia de auxilio
social governamental e baixo nivel de instrucao.

A qualidade de vida (QV) percebida pelos respondentes recebeu
pontuacdo média de 58,84, valor superior a dois dos dominios (Ambiente, valor
médio de 45,69 e Fisico, média de 55,28). A andlise das respostas por dominio
mostra que o dominio Espiritualidade/Religiosidade/Crencas Pessoais (ERCP)
foi o dominio com maior pontuacdo (73,58), seguido, respectivamente, pelos
dominios Rela¢Bes Sociais, Psicoldgico e Nivel de Independéncia (Figura 1). A
pontuacdo maxima do dominio E/R/CP foi de 80,53; a minima 66,12 e o desvio
padrdo, 20,12. Observa-se que o dominio espiritualidade foi o Unico a

apresentar pontuacao superior a 70.
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Figura 1. Pontuacédo da percepcédo de qualidade de vida dos moradores do
Caminho das Montanhas, por dominio do questionario WHOQOL. Séo José
dos Campos, 2017.

80 | 73,64
70 55,28 6104 60,05 6157 ov
60 59,84
50 45,69

40

30
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Figura 1: Desenvolvido pelos autores.

Observa-se, a partir desses resultados, que o dominio E/R/CP contribui

positivamente para elevar a auto percepc¢ao da Qualidade de Vida geral.

Tabela 1: Pontuacao da percepcao de qualidade de vida e espiritualidade por
género, idade, nivel de instrucao, localidade, auxilio e classe de renda de
moradores do Caminho das Montanhas. S&o José dos Campos, 2017

Variavel n Escore p
Sexo
Mulheres 72 73,61 0,9786
Homens 29 73,49
Idade
18 a 25a 16 75,78 0,2904
26 a 40a 23 72,55
41 a 60 41 76,68
> 60 anos 19 66,12
Rua
A 47 79,47 0,7281
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B 47 80,53
Nivel de instrucéo
Menos de 9 anos 33 70,64 0,3656
9a 12 anos 40 72,97
Mais de 12 anos 28 77,9
Auxilio
sim 50 74,13 0,8534
nao 50 73,38
Renda
D 12 83,33 0,0734
E 82 72,49

Tabela 1: Desenvolvida pelos autores com base no questionario aplicado.

Tabela 2. Pontuacédo da percepcédo de qualidade de vida e espiritualidade dos
moradores do Caminho das Montanhas, por questdo do domino E/R/CP. S&o
José dos Campos, 2017.

Questao do dominio Faixa etaria
18 a 26 a 41 a Mais
25 40 60 de 60

anos anos anos anos

As suas crencas religiosas, principios e

valores pessoais dao sentido a sua vida? 82,50 | 77,20 | 81,70 | 74,70

Em que medida sente que sua vida tem

sentido? 82,50 | 75,65 | 81,70 | 69,60

Em que medida as suas crengas
religiosas, principios e valores pessoais
Ihe d&o forca para enfrentar as
dificuldades?

80,00 | 81,70 | 81,70 | 73,65

Em que medida as suas crencas
religiosas, principios, e valores pessoais
o (a) ajudam a compreender as
dificuldades da vida?

77,50 | 81,70 | 80,00 | 73,70

Tabela 2: Desenvolvida pelos autores com base no questionario aplicado.

Os valores foram obtidos a partir das medias de cada questdo por
idade, esses valores foram multiplicados por 4 (quatro), conforme pede o
manual do WHOQOL e os valores obtidos foram transformados em multiplos
de 100.
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Houve pouca diferenca na analise da percepcéo da espiritualidade por
variaveis sociodemogréficas e econdmicas e nenhuma alcangou significancia
estatistica. Em relacdo a varidvel género, tanto mulheres como homens
apresentaram escore alto. No quesito idade, surpreendentemente, 0s jovens
autoavaliaram sua E/R/CP com escores mais altos (75,78) em comparacao aos
idosos, que conferiram pontuacdo menor a este dominio (66,12) em
comparacao as demais faixas etérias. As pontuacbes médias foram superiores
as autoavaliacdes dos idosos em todas as questdes (Tabela 2).

A questdo que influenciou negativamente a pontuacdo do dominio
E/R/CP, para idosos foi a n.2 (Tabela 2) “Em que medida a sua vida tem
sentido? ”. Para os idosos, a média de autoavaliagao para esta questéo foi de
69,60, valor alto se considerado o questionario como um todo, porém baixo
para o dominio E/R/CP. Na comparacdo entre as faixas etarias, 42,1% dos
idosos pontuaram a resposta de 1 a 3 (nada/muito pouco/nem muito nem
pouco), enquanto que 87,5% dos jovens atribuiram valor 4 a 5

(bastante/extremamente) a essa questao (Figura 2).

Figura 2. Respostas de jovens e idosos a questdo 3. do WHQOL-100, “em que
medida sua vida tem sentido”, graduada de 1 (nada) a 5 (extremamente)

10
1 2 3 4 5

Figura 2: Desenvolvida pelos autores com base no questionario aplicado.

m18a25

H mais de 60
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Pessoas com mais de 12 anos de estudo tenderam a avaliar melhor o

dominio espiritualidade em comparacdo aquelas com menos anos de estudo.
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Com relacdo ao local de morada, a A apresentou um escore discretamente
maior em comparacao a rua B.

Em relagdo as variaveis econOmicas, praticamente ndo houve
diferenca entre pessoas que recebem (74,13) e nao recebem auxilio social
(73,38). JA4 em relacdo a renda, embora ndo tenha alcancado significancia
estatistica, os moradores da classe D avaliaram melhor a qualidade de vida
(83,33) em relagdo aos da classe E (72,49) (Tabela 1). As médias encontradas
apontam que o dominio E/R/CP foi melhor avaliado no conjunto habitacional
por individuos com nivel de instrucdo de mais de 12 anos, e por moradores
com renda de nivel D, ndo ha diferenca significativa entre os resultados dos
moradores que recebem auxilio social e os que néo recebem. De modo geral,

as pessoas avaliaram positivamente sua espiritualidade

DISCUSSAO

Os resultados mostram a importancia do dominio E/R/CP, em
comparacao aos demais dominios, para uma boa autoavaliacdo e percepcao
da qualidade de vida. Em comparacdo a producdo académica nacional, a
populacdo em estudo se autoavalia melhor no dominio espiritualidade, e pior
em todos os demais dominios. No trabalho de Fleck e Rocha (2011), um
estudo comparativo de avaliacgdo da qualidade de vida entre individuos
saudaveis e portadores de doencas crbnicas, os individuos saudaveis
atribuiram ao dominio E/R/CP o escore meédio de 68,96; classificando-o como o
quarto avaliado entre os seis dominios, seguido dos dominios fisico e
ambiental; enquanto na autoavaliacdo de individuos nao saudéaveis, E/R/CP foi
o dominio melhor avaliado. Contrastando com esses achados, em que pessoas
em situacao de sofrimento atribuem a espiritualidade escores mais altos no
guestionario WHOQOL, no estudo de Canavarro et al. (2010), individuos com
infecgéo por HIV autoavaliam a espiritualidade como um dos dominios com pior
média.

Fleck et al. (1999) ressaltam que, como o dominio E/R/CP apresenta
apenas quatro questdes, é possivel que seu poder de discriminagdo seja
menor em comparacao aos outros dominios. Acrescentam que a E/R/CP pode

estar mais exacerbada em doentes terminais ou em pessoas com doencas
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graves, e sugerem sua importancia na avaliacdo da qualidade de vida em
situagdes que ndo a de saude-doenca, como € o caso do presente estudo.

Uma explicacdo para o achado de valores elevados desse dominio
nesta pesquisa pode ser a ampliacdo do conceito utilizado no dominio, que
inclui, mas néo se restringe a religido. Considerar o conjunto de valores que da
sentido a vida, a prépria percepcao deste sentido e o papel da espiritualidade,
religido e crengas para a percepc¢do das dificuldades e encontro de estratégias
para supera-las portam esperanca e a possibilidade de os individuos
significarem sua vida, em cenarios de escassos recursos materiais em
decorréncia da baixa renda e instrucdo. Em um bairro como o estudado, em
que a avaliacdo do ambiente de vida e da propria condicédo fisica € negativa, a
transcendéncia que acompanha a espiritualidade pode auxiliar a enfrentar as
dificuldades encontradas na vida cotidiana. A espiritualidade foi considerada
um fator protetor para uma série de eventos adversos a saude, como suicidio,
abuso de drogas e alcool, comportamento delinquente, insatisfacdo marital,
sofrimento psicoldgico e alguns diagnosticos de psicoses funcionais, (FLECK,
et. al. 2003).

Neste estudo, homens e mulheres avaliaram positivamente a
espiritualidade, sem diferenca significativa entre os sexos. Este achado néo é
respaldado pela producdo académica, que, no geral, encontra E/R/CP maior
nas mulheres, como no trabalho de Custédio (2011). A autora aplicou o
questionario WHOQOL-100 a 30 homens e 33 mulheres e encontrou valores
maiores para as mulheres (64,34) em comparacgao aos homens (56,25), apesar
de o resultado ndo apresentar significancia estatistica (CUSTODIO, 2011). No
estudo de Canavarro et al. (2010), em que 200 individuos com infeccao pelo
virus HIV foram submetidos a aplicacdo do questionéario, a analise do dominio
por género nao revelou diferenca estatistica significante, assim como no
presente estudo, porém, as mulheres, que eram 40% da amostra,
autoavaliaram sua espiritualidade pior que os homens. No presente estudo, a
avaliacdo da importancia da espiritualidade para a vida pode ter sido
relacionada a formulacdo das perguntas, envolvendo o sentido da vida, ou ao
alto valor encontrado, que ndo permitiu discriminacdo estatistica. Uma outra

limitagéo pode ter sido o tamanho da amostra.
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As diferentes idades da vida, de acordo com Dalgalarrondo (2008),
vivenciam de modo também diferente a espiritualidade. Neste estudo, houve
diferenca entre os extremos da vida: 0s jovens tenderam a apresentar uma
espiritualidade maior e os idosos, menor. Segundo Camboim e Rique (2010)
isto ocorre porque entre as inumeras transformacdes e inquietacdes por que 0s
adolescentes passam, ocorre também o despertar espiritual, uma fase em que
os fendbmenos espirituais surgem com intensidade nos sentimentos e
pensamentos. Uma pontuacdo menor para pessoas mais velhas, neste bairro,
pode ser explicada tomando-se as consideracdes de Lucchetti et. al. (2011),
que ressalta o fato de que na velhice, por ser considerada a Ultima etapa da
vida, ha um aumento da frequéncia sobre o pensar na morte e, sobretudo, a
respeito do que vem depois dela. Como apresentado nos resultados, a questao
presente no questionario que fez com que essa pontuacao fosse menor foi o
guestionamento sobre o sentido da vida, pergunta que foi frequentemente
respondida de modo negativo, como nenhum ou pouco sentido. Nas
observacdes e anotacdes de campo registrou-se, com frequéncia, o sentimento
de soliddo dos moradores, principalmente entre os mais velhos, por ja terem
perdido muitos entes queridos ou deles haver se separado no processo de
realocacdo domiciliar. A observacdo de campo mostrou, ainda, que pessoas
com afinidades com relacdo a E/R/CP tendem a morar préximas e a realizar
reunides frequentes, como ocorre na rua B.

O presente trabalho corrobora com a pesquisa de Moreira-Almeida et
al. (2009). Os autores, pesquisando a presenca do dominio E/R/CP na
populacao brasileira e sua relacdo com as variaveis econémicas afirmaram que
a espiritualidade tende a ser maior entre individuos de camadas mais pobres.
Entretanto, se esta afirmativa se mostrou verdadeira para o resultado geral da
pesquisa, ndo se observaram diferencas internas da amostra em relacdo ao
envolvimento religioso e espiritual e indicadores socioeconémicos como nivel
educacional, categoria de renda e recebimento de auxilio social.

Em um estudo para avaliar a relacao entre renda, trabalho e qualidade
de vida em pacientes submetidos a transplante de medula 6ssea, Mastropietro
et al. (2010) encontraram melhor avaliacdo e satisfacdo com a qualidade de

vida nas pessoas de maior renda, e analisam que as relagées socioecondmicas
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dos pacientes que apresentam baixo indice estariam relacionadas com baixos

escores, e a QV, por sua vez, afetaria a avaliacdo da E/R/CP dos individuos.

CONSIDERACOES FINAIS

A espiritualidade foi o dominio de qualidade de vida melhor avaliado
pelos moradores do Conjunto Residencial Caminho das Montanha, que
permanecem, sete anos apos a realocacdo, em situacdo de vulnerabilidade
econbmica (baixa renda) e social (baixos niveis de instrucdo). Os dados
coletados apontam que a E/R/CP é um dominio que pode dar sentido a vida
desses moradores, independente das varidveis socioecondmicas, porém esse
sentimento pode ser modificado com a idade. Em um bairro de zona periférica
como o estudado, a espiritualidade, a religiosidade e as crencas pessoais
parecem compensar a auto percepcdo negativa do ambiente de vida e da
condigéo fisica individual, e devem ser considerados como elementos para a

manutencdo do bem-estar e saude dos individuos ali inseridos.
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A CULTURA COMO PROMOTORA DA CIDADE SAUDAVEL!
The culture as a promoter of the healthy city

SPERANDIO, Ana Maria Girotti
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Universidade Estadual de Campinas

GOMES, Elis Regina Barbosa?
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GARANITO, Paula Verénica Antunes
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RESUMO: Este artigo tem por finalidade apontar a cultura, a valorizacdo dos
saberes e a participacdo popular como fundamentais no desenvolvimento do
planejamento urbano para a cidade saudavel. Demonstra que a cultura e a
criatividade das comunidades locais podem corroborar no processo em como a
cidade imaginada e sua urbanizacdo se constituem e se consolidam de forma
real. O resgate e a valorizacdo da cultura como principio de governanca no
processo de tomada de decisdo no planejamento e do desenvolvimento
sustentavel resulta na valoracdo de identidade e pertencimento local,
possibilitando sua existéncia e disseminacdo, sendo fundamental na busca de
cidades saudaveis reais e equitativas, ao mesmo passo que a desvalorizacao
dos conhecimentos inerentes aos povos e falta de interacdo da comunidade,
mesmo que previstos na Constituicdo Brasileira, podem resultar em perda de
identidade e conexdo com a cidade.

Palavras-chave: Cultura; Planejamento Urbano; Cidade Saudavel.

ABSTRACT: This article aims to point out a culture, an appreciation of
knowledge and a popular participation as fundamental for urban planning for
healthy city. It demonstrates that the culture and creativity of local communities
can corroborate the process in how the imagined city and its urbanization are
constituted and consolidated in a real way. The recovery and valorization of
culture as a principle of governance in the decision-making process in the
planning of sustainable development results in the valuation of identity and local
belonging, enabling its existence and dissemination, being fundamental in the
search for healthy and equitable cities, at the same time as the devaluation of
the inherent knowledge to the people and the lack of interaction of the
community, even though it is in the Brazilian constitution, can result in loss of
identity and connection with the city.

Keywords: Culture; Urban planning; Healthy City.

1 Resultados parciais do projeto de Pesquisa desenvolvido pelo Grupo de Pesquisa em Metodologias de
Planejamento Urbano e Cidades Saudaveis (FEC/UNICAMP). Resumo enviado e aceito no Il Encontro
Internacional do CEGOT, 25 a 28 de setembro de 2019, Coimbra — PT.

2 Alunas Especiais da Disciplina AQ104/E - Tépicos Especiais V - Estratégias para o Desenvolvimento do
Planejamento Urbano para Cidade Saudavel — 2019.
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INTRODUCAO

7

A cultura é sindbnimo de conscientizacdo, significa consciéncia de
direitos, possibilidade de criar novos direitos e capacidade de defendé-los
(GADOTTI, 1992). A Carta de Ottawa aponta a cultura como uma das
estratégias fundamentais para a promocao da saude e adoc¢éo de politicas que
considerem as especificidades sociais, culturais e econémicas (BRASIL, 2001).

Segundo Freire (1983), a cultura é indispensavel no processo de
resgate e valorizacdo na formacao de sujeitos, suas relacdes e transformacoes,
bem como, no desenvolvimento social e humano. O mesmo autor argumenta
que “Ninguém educa ninguém, ninguém educa a si mesmo, 0s homens se
educam entre si, mediatizados pelo mundo” (FREIRE,1987).

Entende-se a cultura como possibilidade de uma educacédo autdbnoma,
que promova curiosidade e ousadia, possibilitando o alcance de didlogo no
pluralismo, proporcionando, sobretudo, felicidade, portanto, saude; permite o
resgate e valorizacdo das relacBes vivenciadas, bem como o intercambio de
conhecimento entre pessoas, reforcando que as vivéncias fazem parte do
processo de formacao do individuo (BARROS, 2007).

A valorizacdo e o0 resgate das questdes culturais devem ser
incentivados por meio do sistema de ensino e difundidos por meio de demais
veiculos de formacao, formal ou informal, publico ou privado. A cultura esta
relacionada as atividades humanas e o que ela representa em cada grupo
social, de forma individual ou coletiva.

Gadotti (1992), relaciona o desenvolvimento da inteligéncia e
aprendizagem desde o0 nascimento e afirma que as experiéncias mais
significativas ocorrem na primeira infancia. Assim, entende-se que a cultura é
parte fundamental da educacdo de base. Pensar a cultura implica em
interpretar e buscar significados atribuidos as coisas e as relacées (BARROS,
2007), a escola é um espaco diferencial para que isto ocorra, um local que
deve promover acesso as metodologias que desenvolvam competéncias e

habilidades que consigam novas traducdes e ampliem as autonomias.
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As politicas educacionais tém uma repercussdo decisiva no
florescimento ou no declinio da diversidade cultural e devem promover a
educacao pela e para a diversidade (UNESCO, 2009).

A promocao de diversidade cultural, contribui para a transformacéo do
espaco e possibilita que os valores e direitos sociais sejam considerados
relevantes dentro do contexto politco de um pais. E possivel ampliar a
diversidade cultural por meio dos livros, do radio, da televisdo, do cinema, da
internet, para além de um amplo conjunto de dispositivos digitais (UNESCO,
2009).

A diversidade cultural € parte integrante ao espaco publico e o
planejamento urbano deve ser o responsavel em abrigar e promover esta
integracdo. O espaco publico, segundo Balula (2011), deve interagir
diretamente com o0s espacos privados para que seja possivel a vitalidade e
diversidade das atividades que venham ocorrer entre si. O mesmo autor, relata
que 0s espacos privados sdo extensdes dos espacos publicos exteriores e a
existéncia de atividades sociais possibilitam contatos interpessoais e
contribuem para o bem-estar e qualidade de vida dos moradores (BALULA,
2011).

O planejamento dos espacos publicos deve buscar o desenvolvimento
saudavel e sustentavel das comunidades, considerando os aspectos sociais,
econdbmicos, ambientais valorizando a cultura e os saberes locais, que sao
fundamentais e determinantes para a saude nas cidades.

Assim como apontado no artigo 3°. da Lei Organica da Saude a 8080
(BRASIL, 1990), o planejamento urbano deveria permitir, assegurar e
oportunizar as pessoas que vivem nas cidades o lazer, a mobilidade livre,
acesso as atividades socioculturais, as atividades fisicas, dentre outras.
Espacos estes, possibilitam que seus moradores se sintam pertencendo de fato
ao local, desenvolvendo autonomias coletivas, empoderamento e
comprometimento (SPERANDIO, 2017).

O crescimento das cidades, os desafios conexos com a preservacéo da
identidade cultural e o fomento do dialogo intercultural adquirem uma nova
projecdo e tornam-se mais urgentes (UNESCO, 2009). Percebe-se que o
planejamento das cidades deve contemplar a diversidade cultural, porém, o

gue ocorre € que o capitalismo tem sido um forte contraponto a cultura e ao
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desenvolvimento sustentavel. Mesmo havendo prevaléncia do capital material &
necessario que haja maiores implementacdes que tratem o capital imaterial de
forma promotora, colaborando para a reducéo das diferencas sociais.

A cultura, estratégia fundamental para o desenvolvimento sustentavel,
estad contemplada em umas das 169 metas da Agenda 2030 (ONU, 2015) na
busca dos 17 Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel, que inclui, através da
educagéo, o reconhecimento da diversidade cultural e sua contribuicdo para o
desenvolvimento sustentavel, através da implementacdo de politicas publicas
qgue as impulsionem, desafio fundamental para uma cidade saudavel.

Contudo, a diversidade cultural e desenvolvimento sustentavel devem
ser pilares estratégicos para o planejamento das cidades. As politicas publicas
devem ser abrangentes e eficazes de modo a promover igualdade para todos.

O Estatuto das Cidades (BRASIL, 2001), documento norteador que
estabelece o Plano Diretor como instrumento basico de orientacdo de politicas
publicas municipais para desenvolvimento das cidades, deveria atuar como
aporte para a equidade dos espacos, porém 0 mesmo, menciona guestdes
culturais apenas de forma superficial, o fato pode indicar, que a cultura local
nao tem forca como agente potencial em direcdo ao desenvolvimento
sustentavel e a cidade saudavel.

Ao revisitar marco legal referido, € perceptivel o quanto a cultura
coloca-se deslocada das decisbes do planejamento urbano, sendo essa
aproximacéao primordial, uma vez que atividades fundamentadas na identidade
cultural geram senso de pertencimento através da inclusdo e justica social,
alicercados pela ética e respeito as diversidades por meio da
corresponsabilidade, estimulando a humanizacéo e a solidariedade, resultando
na felicidade, sendo estes, valores fundantes da Politica Nacional de Promocéao
da Saude (BRASIL, 2014).

E possivel observar que a Politica Nacional de Promocéo da Satde no
artigo 5°, estabelece como diretriz o desenvolvimento de agdes territorializadas,
respeitando as diversidades e reconhecendo contextos locais, sendo um dos
objetivos principais constante no artigo 7° a valorizacdo dos saberes populares
atraves do incentivo a participacao social e corresponsabilidade, resultando em
autonomia e empoderamento coletivo em busca de espagos saudaveis e
equitativos (BRASIL,2014).
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Da mesma forma, a valorizacdo da cultura é contemplada na Politica
Nacional de Promocdo da Saude (BRASIL, 2014), destaca-se a Politica
Nacional de Préticas Integrativas e Complementares no SUS (BRASIL, 2015),
considerando legitimas as experiéncias por parte da sociedade, reconhecendo
as praticas tradicionais e culturais das comunidades nos sistemas meédicos e
terapéuticos como medicina tradicional chinesa, acupuntura, homeopatia,
plantas medicinais, fitoterapia, termalismo social, crenotrapia e medicina
antroposofica.

A cultura pode interferir na qualidade de vida da populagéo,
contribuindo na saude fisica e emocional e a promocdo da saude tem
importancia no estabelecimento de novas diretrizes para o planejamento
urbano, buscando o alcance de uma cidade potencialmente saudavel
(SPERANDIO, 2018).

Considerando as colocag¢des acima, o objetivo deste relato é apontar
como a cultura é fundamental no processo de desenvolvimento do

planejamento urbano para a promoc¢ao de uma cidade saudavel.

METODOLOGIA

No sentido de fundamentar o relato, foi estudado com profundidade a
experiéncia da associacdo entre cultura, participacdo social e planejamento
urbano observadas em um projeto de Hortas Medicinais no Municipio de Santa
Barbara d’Oeste — SP, no primeiro semestre de 2019.

O estudo foi descritivo. Utilizou-se textos de planejamento urbano e
correlatos tais como: Constituicdo Federativa da Republica do Brasil de 1988
(BRASIL, 1988), nos artigos 215° e 216°, que destacam o reconhecimento aos
bens e valores culturais, bem como seu acesso universal; o Estatuto da
Cidades (BRASIL,2001). E da area da saude como a Lei 8080 (BRASIL,1990)
especificamente o artigo 3% a Politica Nacional de Promoc¢do da Saude
(BRASIL, 2014) especificamente o artigo 5° que trata do fortalecimento das
habilidades individuais e coletivas e o artigo 7° que legitima a valorizagcédo dos
saberes populares e a Politica Nacional de Préaticas Integrativas e

Complementares no SUS (BRASIL, 2015), que reconhece as praticas
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tradicionais e culturais das comunidades nos processos medicos e terapéuticos
e justifica a experiéncia apresentada nos proximos paragrafos.

Foram pesquisados artigos cientificos, produzidos no Laboratério de
Investigacbes Urbanas (LABINUR) da Faculdade de Engenharia Civil,
Arquitetura e Urbanismo da Universidade Estadual de Campinas
(LABINUR/FEC/Unicamp) e os projetos desenvolvidos pela Rede de Municipios
Potencialmente Saudaveis® foram revisados. O acervo de fotos do projeto
Horta Medicinal de Santa Barbara d'Oeste, existente no Labinur foram

observadas.

PROJETO HORTA MEDICINAL EM SANTA BARBARA D’OESTE - SP

Santa Barbara d’Oeste € um municipio brasileiro do interior paulista,
localizado a aproximadamente 130 km da capital do estado de S&o Paulo, com

populacao estimada em 192.536 pessoas (IBGE, 2018), figura 1.

Americana

Santa Bérbara

D'Oeste

Figura 1: Municipio de Santa Barbara d’Oeste. Fonte: Google. 2019.

3 A Rede de Municipios Potencialmente Saudaveis (RMPS) colabora no processo de
desenvolvimento de politicas publicas saudaveis contemplando diferentes setores e
fortalecendo o papel da academia, da gestdo publica e comunidade para identificacdo de

projetos comuns. http://www.redemunicipiosps.com.br/
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Sua fundacdo ocorreu no inicio do século XIX, por consequéncia da
abertura de uma estrada que ligaria Campinas a Piracicaba e sua formacao foi
através do sistema de sesmarias. A regido € banhada por cursos d’agua, que
tornou mais atrativa a sua ocupacdao. O municipio conta com sua tradicional
cultura, que abrange artesanato, teatro, masica e esporte.

Possui um PIB per capita de R$ 26.590,27 e sua economia mensal é
estimada em 2,7 salarios minimos, o que representa 26,9% de sua populacao
ocupada (IBGE, 2016). Em 2010, o Indice de Desenvolvimento Humano
Municipal (IDHM) foi de 0,781 (IBGE, 2010).

Seu Plano Diretor, estabelecido pela Lei Complementar 1436 de 2007
(Brasil, 2007) contempla a valorizacdo da cultura local através de programas
educacionais, visando a sensibilizacdo e a apropriacdo cultural pela populacao,
além do provimento dos equipamentos urbanos e espacos publicos de apoio a
producdo cultural existente ou potencial, destinados as praticas populares e
manifestagdes culturais. (PREFEITURA DE SANTA BARBARA D'OESTE,
2007)

O desenvolvimento do Municipio foi capaz de manter ou resgatar sua
cultura local promovendo novas experiéncias e padrdes inclusivos com efetiva
participacdo popular na apropriacdo do espaco, melhorando suas condi¢gbes
através de revitalizacbes e novos Usos.

Na cidade de Santa Barbara d’Oeste, observou-se o resgate da cultura
local baseada no cultivo de hortaligas através da implantagao do projeto “Horta
e Jardim Medicinal: Espacos Saudaveis na Escola”, que teve sua formalizacao
em 2013 com a inauguracdo do espaco oficializado na EMEFEI* (Escola
Municipal do Ensino Fundamental e Educacédo Infantil) com foco em educacéo
e saude da comunidade local, onde a apropriacdo do espaco publico e a
disseminacéo de experiéncias pessoais pudessem ser compartilhadas.

Apbs o desenvolvimento de capacitagdes, reunides oficinas e trocas de
experiéncia, foi possivel a inauguracdo do Horto de Plantas Medicinais,

Aromaticas e Condimentares® no ano de 2016. Este esta localizado ao lado da

4 A Escola Municipal Prof.2 Maria Augusta Canto Camargo Bilia.
5 O horto recebeu o nome de “Dr2 Nair Sizuka Nobuyasu Guimaraes”, sanitarista, coordenadora
do projeto local monitorado pelo LABINUR/FEC/Unicamp.
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escola, em um vazio urbano com uso outorgado pela Prefeitura do Municipio
de Santa Barbara d’Oeste, por meio do qual é realizado o projeto.

A intencdo deste projeto, consiste na ocupacao do espaco, atribuindo
uso e funcao social, bem como promocao da saude, aprendizagem e vivéncia
com a vegetacao e foi monitorado pelo Laboratério de Investigacbes Urbanas
(LABINUR) desde sua concepcdo e também pela Rede de Municipios
Potencialmente Saudaveis®, projeto vinculado a universidade que tem como
objetivo capacitar as comunidades para a tomada de decisfes voltadas para a
cidade saudavel.

Os patrticipantes do projeto da Horta Medicinal sdo alunos da rede
publica de educacao, professores, funcionérios, familiares em geral. Os alunos
sdo beneficiados através do contato diario com o projeto, recebem orientacdes
a respeito de plantio, cuidados, irrigacéo e colheita, realizando todo o processo
de manipulagdo, sempre acompanhados de professores e coordenadores do

projeto.

A CULTURA COMO PRINCIPIO DA CIDADE SAUDAVEL: REFLEXOES
PARCIAIS

O foco do projeto apresentado acima demonstra as vivencias com
voltadas para o saudavel e ndo a doenca. Este enfoque foi determinante para
mudanca da perspectiva para a preservacdo da salde e o conhecimento é
compartilhado em rodas de conversa, nos servicos prestados, nas casas dos
moradores e em diversos eventos na cidade. Estudos referente a qualidade de
vida apontam a importancia do relacionamento entre as pessoas que vivem em
um determinado local e a sensac¢ao de bem-estar e satde (SPERANDIO 2017).

As imagens abaixo registram o como se deu a participagdo social em
diferentes espacos e momentos do desenvolvimento do projeto propiciando o

acesso acultura local as criangas, figura 2 e 3.

6 http://www.redemunicipiosps.com.br/
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Figura 2: Aula préatica de colheita de plantas medicinas, 2017. Fonte: Laboratério de
Investigagbes Urbanas (LABINUR), Faculdade de Engenharia Civil, Arquitetura e
Urbanismo — FEC, 2019.

Figura 3: Ensinamentos e préticos atribuidos aos alunos da rede publica de educacéao,
de Santa Barbara D’Oeste, 2017. Fonte: Laboratério de Investigagbes Urbanas
(Labinur), Faculdade de Engenharia Civil, Arquitetura e Urbanismo — FEC, 2019.
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Apoés sua implantacdo o projeto recebeu duas premiacdes, sendo uma
nacional, o Prémio Caixa Econdmica Federal ’- Melhores Praticas em Gestéo
Local 2013/2014 e outro internacional, em 2017, na Suica, por meio da
Fundacdo Antenna (COLOSALLE, 2017).

A premiacdo nacional se encaixou na categoria de gestdo do uso e
ocupacdo do solo, erradicacdo da pobreza e servigos sociais. Além de cursos
de capacitacdo e palestras, o projeto realizou a prética do cultivo de plantas
medicinais e a implantacdo do horto para alunos da rede publica e a ampliacéo
do viveiro municipal, resgatando em espacos da cidade e nas escolas a cultura
e sua importancia para uma um ambiente saudavel.

Concedida pela Fundacdo Antenna, a premiagao internacional teve
como objetivo a promocédo de trabalhos cientificos, médicos e econémicos que
proporcionem qualidade de vida ao cidaddo. O projeto recebeu o prémio de
primeiro lugar, dentre o total de inscritos mundiais. Esta premia¢do suscitou a
possibilidade da implantacdo de outros ndcleos escolares na cidade de Santa
Barbara d’Oeste (COLOSALLE, 2017).

Essas evidéncias impulsionaram o municipio e sucedeu na criacdo de
um Decreto Municipal a respeito de implantacdo de hortas medicinais nas
escolas que esta em fase de aprovacéo junto a Camara Municipal.

Dessa forma, pode-se inferir o quanto a cultura pode ser diferencial
para o planejamento urbano de uma cidade saudavel (SPERANDIO, 2017) e
deve considerar a participacdo social como principio fundamental para o
desenvolvimento de uma sociedade justa e equitativa, figura 4.

7 &lt;http://www.caixa.gov.br/sustentabilidade/responsabilidade-
social/melhores-praticas/edicao-2013-2014/Paginas/default.aspx&agt;.
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SABERES LOCAIS

4

Figura 4: Registro da influéncia da Cultura no Planejamento Urbano para a Cidade
Saudavel, 2019. Fonte: Laboratério de Investigacdes Urbanas (LABINUR), Faculdade
de Engenharia Civil, Arquitetura e Urbanismo — FEC, 2019.

O projeto demonstra em diferentes aspectos o senso de pertencimento
e apropriacdo dos espacos publicos pela comunidade, através da cultura, e
esta por sua vez, facilitou a integracdo e a participacdo social, formando uma
coalizdo de pessoas que pertencem e executam o projeto mantendo-o projeto
vivo. O projeto também destaca como a cidade saudavel e o planejamento
urbano podem estar conectados pela cultura local com o objetivo de cuidar da
saude e vida coletiva. Notou-se isso, no didlogo, no comprometimento, na
elaboracdo do projeto, na implantacdo e implementacdo, neste caso,
contemplando as etapas: do plantio, a colheita, dentro dos equipamentos
publicos por meio da educacdo as multiplicacdes e ampliacdes de saberes
locais para a manutencgdo da vida saudavel.

Os espacos publicos s6 se tornam efetivamente respeitados pela
populacao, por meio de manifestacdes culturais que sdo compartilhadas pelas
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diferentes esferas, refletem e reafirmam uma identidade cultural indissociavel

destes.

CONSIDERACOES

O estudo do projeto demonstrado neste relato, foi possivel observar
meios que possibilitam a cidade saudavel na busca constante de ressaltar a
cultura como diferencial para o processo de construcdo do lugar e do ser
saudavel. Silva (2006) menciona que sao as pessoas que moldam a cidade e
ndo a cidade que molda as pessoas. A cultura pode ser facilitadora da
participacdo social no processo de planejamento urbano e desenvolvimento
sustentavel das cidades.

Considerando, Balula (2011), que a morfologia do espaco pode se
adaptar a novos ambientes sem perder suas caracteristicas e adquirir novos
estilos de vida. Ao passo que um territério pode se tornar potencialmente
saudavel sem perder sua cultura dando continuidade a sua tradicéo e relacdo
com o passado.

E dever do marco legal, Estatuto das Cidades (BRASIL, 2001),
abranger de forma diferencial e explicita a questdo da preservacdo da cultura
local de maneira que esta venha a reverberar de micro para macro escala,
sendo preciso repensar as possibilidades de modificacbes sob esta nova
perspectiva com foco em reafirmar que a utilizacdo e apropriacdo dos espacgos
publicos pode atuar como esferas de valorizacdo da cultura urbana,
diversidade, democracia e cidadania.

Um fato diferencial neste relato de fatos de um projeto, é que como
tecnologias leves, entendida aqui como ferramentas que somam
conhecimentos para transformar o local positivamente (ITS, 2004), podem
colaborar com uma cidade que congregue diferentes pessoas, setores,
projetos, desejos individuais e coletivos na direcdo de um projeto comum e,
consolidado pelos poderes locais, legislativo, executivo, judiciario, bem como a
populacdo sendo o melhor para todos.

Estudos e pesquisas, que corroborem com o tema abordado no relato,
devem ser apoiados e identificados para a elaboragéo do planejamento urbano

e da cidade saudavel.
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A PREVALENCIA DE DOENCAS CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS
ENTRE OS PACIENTES HOSPITALIZADOS NA REGIAO DO VALE DO
JEQUITINHONHA, MG

The prevalence of no communicable chronic diseases among hospitalized
patients in the region of Jequitinhonha Valley, MG.
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RESUMO: O estudo teve como objetivo descrever o perfil clinico e
epidemiologico dos pacientes internados na Santa Casa de Caridade de
Diamantina, regido do Vale do Jequitinhonha - MG, em 2016. Trata-se de
umestudo transversal com dados secundarios das internacdes da Santa
Casa.Foram coletados 3.535 (62,7%) do total de prontuarios. Predominaram os
residentes fora do municipio (53,1%) e pertencentes a faixa etaria de 60 anos
ou mais (52,9%). Entre estes houve prevaléncia do sexo masculino (53,2%), da
raca/cor parda/preta (59,1%), amasiado (65,9%), internados pelo SUS (56,6%),
na UTI (64,6%) e com presenca de doencas cardiovasculares (58,9%). Foram
observados 415 6bitos (11,7%), que apresentaram hipertensao arterial (13,1%)
e com doencas respiratorias (19, 4%).Sugere-se a implantacdo de um
programa para prevencao e controle das DCNT, nas regides rurais em parceria
com a universidade local e a continuidade dos estudos epidemiolégicos
voltados ao acompanhamento das internacbes por estas doencas para
contribuicdo com a qualidade da assisténcia a saude da regido.

Palavras-chaves: Perfil epidemioldgico; Saude da comunidade; Doencas
Crbnicas Nao Transmissiveis.
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Resumen: El estudio tuvo como objetivo describir el perfil clinico y
epidemiologico de los pacientes internados en la Santa Casa de Caridad de
Diamantina, regioén del Valle del Jequitinhonha - MG, en 2016. Se trata de un
estudio transversal con datos secundarios de las internaciones de la Santa
Casa. Se han recogido3.535 (62,7%) del total de prontuarios. Hubo predominio
de los residentes fuera del municipio (53,1%) y pertenecientes a un grupo de
edad de 60 afios o0 mas (52,9%). En la mayoria de los casos, la prevalencia
fuedel sexo masculino (53,2%), de la raza / color pardo / negra (59,1%),
amasiato (65,9%), internados por el SUS (56,6%), en la UTI (64,6%) y con
presencia de enfermedades cardiovasculares (58,9%). Se han observado415
muertes (11,7%), que presentaron hipertensiéon arterial (13,1%) vy
enfermedades respiratorias (19,4%). Se sugiere la implantacion de un
programa para prevencion y control de las DCNT, en las regiones rurales en
asociacion con la universidad local y la continuidad de estudios
epidemiologicos dirigidos al seguimiento de las internacionespor estas
enfermedades para contribuir con la calidad de la asistencia a la salud de la
region.

Palavras clave: Perfil de salud; salud publica; enfermidades no transmisibles

INTRODUCAO

Nas Ultimas décadas, alteracdes significativas veem ocorrendo no
regime demogréfico da populacdo brasileira. Essas alteracdes estdo
relacionadas a fecundidade e mortalidade nas diferentes regifes do Brasil. A
piramide etaria que antes tinha um formato triangular hoje esta sendo
substituida por uma tipica populacdo envelhecida, com o alargamento da
piramide nas faixas etarias de adultos e idosos. Diante desse cenario novos
desafios e oportunidades podem surgir, (IBGE, 2009).

Um dos desafios a serem enfrentado, a partir do envelhecimento da
populacdo esta relacionado ao aumento da prevaléncia de Doencas Cronicas
ndo Transmissiveis (DCNT). De acordo com a Organiza¢cdo Mundial de Saude
(OMS) as DCNT incluem as doencas cerebrovasculares, cardiovasculares,
diabetes mellitus, doencas respiratérias obstrutivas, asma e neoplasias. Elas
sao responsaveis pelo elevado numero de mortes prematuras, alteracoes na
qualidade de vida, periodos de laténcia e curso prolongados, (OMS, 2005;
THEME FILHA, et al., 2015; MALTA et al., 2017).

As estimativas mostram que as DCNT sédo responsaveis por 70% das
mortes em todo o mundo. Pesquisas realizadas pela OMS indicam que 80%

das mortes por DCNT ocorreram em paises em desenvolvimento e que deste
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percentual 29% dos Obitos acometiam a faixa etaria abaixo de 60 anos. No
Brasil, segundo os dados do Global Burden of Disease Study as DCNT sao
responsaveis por 75% dos 6bitos (MALTA et al., 2013; MALTA et al., 2017).

Tabagismo, inatividade fisica, alimentacdo inadequada, obesidade e
consumo de alcool constituem alguns fatores de risco para o desenvolvimento
das DCNT. Essas doencas apresentam etiologia multifatorial e fatores de risco
em comum. Estratégias para prevencao e controle para conter essas doencas
sdo necessarias levando em consideracdo seus principais fatores de risco
(MALTA et al., 2017).

Nas ultimas décadas, tém-se utilizado dados secundarios dos servigcos
de saude como ferramenta de planejamento, gestdo e elaboracéo de politicas
de salde publica. A gestdo dos servicos de saude tem a finalidade de
aperfeicoar o funcionamento destes de forma a obter o maximo de eficiéncia e
efetividade. O estudo da prevaléncia das DCNT de pacientes internados em
hospitais €, portanto, um importante instrumento neste sentido, (TANAKA &
TAMAKI 2012).

As doencas cardiovasculares e respiratérias sao indicadores de acesso
a assisténcia a saude e de condi¢des de gestao da atencao basica contribuindo
com o diagnéstico de saude da comunidade, (ALFRADIQUE et al., 2009).

A partir destes estudos, podem-se criar agcdes preventivas em salde
publica, com a intervencdo de programas municipais de doencas crénicas,
capacitacado profissional e implantacdo de protocolos de atendimento nas
unidades primarias e secundérias para as doencas mais comuns (PARENTE
2017). Portanto, é necessario explorar o perfil hospitalar de cada micro e
macrorregiao, alimentando informacgfes especificas de cada localidade, a fim
de evidenciar as individualidades de cada municipio, (MINISTERIO DA SAUDE
2016).

Dessa forma, visando contribuir com dados epidemiologicos sobre as
DCNT para o aprofundamento do conhecimento do diagnostico de saude de
Diamantina/MG e regido do Vale do Jequitinhonha, este estudo teve como
objetivo descrever a prevaléncia das DCNT internados na Santa Casa de
Caridade de Diamantina-MG, 2016.
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METODOS

Um estudo transversal foi realizado com base em dados secundarios,
os quais foram obtidos de prontuarios das internacdes hospitalares da Santa
Casa de Caridade do municipio de Diamantina-MG.

O municipio de Diamantina-MG, localizado a 292 km da capital Belo
Horizonte, apresenta uma populagdo estimada de 48.230 habitantes (IBGE
2017). Diamantina constitui uma das microrregides localizadas no Vale do
Jequitinhonha, este por sua vez, é formado pela unido de 51 municipios que
compde uma das doze mesorregides do estado de Minas Gerais (IBGE 2010).
Quanto a divisdo de saude, de acordo com o Plano Diretor de Regionalizacgéo,
0 municipio recebe pacientes da Regido Ampliada de Saude Jequitinhonha,
constituida por 29 municipios, prestando servicos a uma populacdo de
aproximadamente 296.344 individuos, (MINAS GERAIS 2011).

Para a coleta de dados foram analisados o0s prontuarios das
internacdes referentes ao ano de 2016. A coleta foi realizada no periodo de
novembro de 2017 a marco de 2018, de forma manual, pois a instituicdo ndo
possui prontuarios eletrénicos.

Pacientes internados com 13 anos ou mais foram incluidos no estudo,
uma vez que existe um hospital de referéncia local para o atendimento
pediatrico e de ginecologia/ obstetricia. Outro critério de exclusdo foi as
internacBes para cirurgia eletiva.

Assim, para a coleta de dados, utilizou-se um formulario dividido em
trés blocos: dados sociodemograficos e relacionados a temporalidade do
atendimento, relacionados a anamnese e referentes ao desfecho da
internacao.

Os dados sociodemograficos e relacionados a temporalidade séo
retratados pelas variaveis: local de residéncia, modalidade de internagéo, sexo,
faixa etaria, raca/cor, situacdo conjugal e tempo de internacdo. Os dados
relacionados a anamnese foram constituidos pelas variaveis: fatores de risco e
medicamentos de uso de rotina. Por fim, as variaveis que representam o
desfecho da internacdo séo: diagnostico por doencas cardiovasculares e
respiratorias, unidade de internacdo e condicdo de alta. Para a analise das
internacdes foram utilizadas como variaveis dependentes: residentes no

municipio (sim/ndo) e como condicéo de alta: 6bito (sim/n&o).
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Os dados foram digitados no programa Epidata 3.1 e analisados pelo
software Statistical Package for Social Sciences (SPSS) versdo 22.0, sendo
obtidas as frequéncias, absoluta e relativa, das varidveis. As internacdes
quanto as diferentes caracteristicas foram comparadas mediante a utilizacao
do teste Qui-Quadrado de Pearson utilizando o nivel de significancia de 5%
(p<0,05).

O estudo obteve a aprovacdo do Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri sob o parecer n°®
2.162.098/2017, bem como a autorizacdo da Direcdo Técnica e Clinica da
Santa Casa de Caridade de Diamantina-MG. A pesquisa foi desenvolvida com
observancia dos preceitos éticos de pesquisa conforme a resolucdo 466/2012

do Conselho Nacional de Saude.

RESULTADOS

Foram coletados dados de 3.535 prontuérios correspondendo a 62,7%
do total de prontuarios do ano 2016. Observou-se predominio de pacientes do
sexo masculino (53,2%) que residiam fora do municipio estudado (53,1%) e
pertencentes a faixa etaria de 60 anos ou mais (52,9%).

Em relacdo as internacBes provenientes fora do municipio, houve
prevaléncia do sexo masculino (55,9%), da raca/cor parda/preta (59,1%),
amasiado (65,9%), internados pelo SUS (56,6%), na UTI (64,6%), com
presenca de doencgas cardiovasculares (58,9%) tabela 1.
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Tab. 1. — Prevaléncia de pacientes internados na Santa Casa de Caridade, que
residem ou ndo no municipio, segundo condicBes sociodemogréficas e clinicas,

Diamantina/MG, Brasil, 2016.

Reside no Municipio

Total %  SIM % NAO %  Valordep
(n=353 (n=1658) (n=187
5) 7)

Sexo 0,000
Masculino 1879 53,2 829 44,1 1050 55,9
Feminino 1656 40,8 829 50,1 827 49,9
Faixa etaria (anos) 0,762
13-18 anos 88 25 36 40,9 52 59,1
19-29 anos 305 8,6 138 45,2 167 54,8
30-39 anos 331 9,4 155 46,8 176 53,2
40 - 49 anos 398 11,3 183 46,0 215 54,0
50 - 59 anos 544 15,4 251 46,1 293 53,9
60 ou mais 1869 52,9 895 479 974 52,1
Raca/cor 0,000
Branca 647 18,3 478 73,9 169 26,1
Parda/Preta 2888 81,7 1180 40,9 1708 59,1
Situacéo conjugal 0,000
Casado 1244 35,2 537 43,2 707 56,8
Solteiro 1312 37,1 751 57,2 561 42,8
Separado/desq/ 103 2,9 39 37,9 64 62,1
divorciado
Viavo 426 12,1 172 40,4 254 59,6
Amasiado 267 7,6 91 34,1 176 65,9
NI 183 52 68 37,2 115 62,8
Fator de risco 0,673
N&o 169 4,8 84 49,7 85 50,3
Sim 2044 57,8 949 46,4 1095 53,6
NI 1322 37,4 625 47,3 697 52,7
Modalidade 0,000
internacéo
SuUS 3004 85 1303 43,4 1701 56,6
Outra 531 15 355 66,9 176 33,1
Unidade de 0,000
internacéo
Enfermaria 2681 75,8 1356 50,6 1325 49,4
UTI 854 24,2 302 35,4 552 64,6
Condicéo de alta 0,000
Cura/melhora 1352 38,2 706 52,2 646 47,8
Acompanhamento 1507 42,6 700 46,4 807 53,6
Transferéncia 245 6,9 86 35,1 159 64,9
Obito 415 11,7 154 37,1 261 62,9
Evasao 16 0,5 12 75,0 4 25,0
Doencas 0,000
cardiovasculares
Nao 2283 64,6 1143 50,1 1140 49,9
Sim 1252 35,4 515 41,1 737 58,9
Doencas 0,004
respiratorias
N&o 3076 87,0 1414 46,0 1662 54,0
Sim 459 13,0 244 53,2 215 46,8

Valor de p = Qui Quadrado de Pearson.

Fonte: Santa Casa de Caridade, Diamantina, MG.
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Tab. 2. — Prevaléncia de pacientes internados na Santa Casa de Caridade, que vieram
a Obito ou ndo, segundo condi¢cdes sociodemogréaficas e clinicas, Diamantina/MG,

Brasil, 2016.
Obito
Total % NAO % SIM % Valor de p
(n=35 (n=312 (n=41
35) 0) 5)
Sexo 0,054
Masculino 1879 53,2 1640 87,3 239 12,7
Feminino 1656 40,8 1480 89,4 176 10,6
Faixa etaria (anos) 0,000
13-18 anos 88 2,5 80 90,9 8 9,1
19-29 anos 305 8,6 284 93,1 21 6,9
30-39 anos 331 9,4 314 94,9 17 51
40 - 49 anos 398 11,3 366 92,0 32 8,0
50 - 59 anos 544 15,4 471 86,6 73 13,4
60 ou mais 1869 52,9 1605 85,9 264 14,1
Raca/cor 0,347
Branca 647 18,3 578 89,3 69 10,7
Parda/Preta 2888 81,7 2542 88,0 346 12,0
Reside no municipio 0,000
Sim 1658 46,9 1504 90,7 154 9,3
Nao 1877 53,1 1616 86,1 261 13,9
Situagéo conjugal 0,038
Casado 1244 35,2 1105 88,8 139 11,2
Solteiro 1312 37,1 1170 89,2 142 10,8
Separado/desq/ 103 2,9 83 80,6 20 19,4
divorciado
Viavo 426 12,1 366 85,9 60 14,1
Amasiado 267 7,6 230 86,1 37 13,9
NI 183 5,2 166 90,7 17 9,3
Fator de risco 0,130
Nao 169 4,8 152 89,9 17 10,1
Sim 2044 57,8 1785 87,3 259 12,7
NI 1322 37,4 1183 89,5 139 10,5
Hipertenséo 0,037
Nao 2307 65,3 813 89,8 92 10,2
Sim 1228 34,7 1073 86,9 162 13,1
Medicamento de 0,000
Rotina
Nao 527 14,9 489 92,8 38 7,2
Sim 1800 50,9 1600 88,9 200 11,1
NI 1208 34,2 1031 85,3 177 14,7
Modalidade 0,097
internacéo
SuUs 3004 85 2640 87,9 364 12,1
Outra 531 15 480 90,4 51 9,6
Unidade de 0,000
internacao
Enfermaria 2681 75,8 2525 94,2 156 5,8
UTI 854 24,2 595 69,7 259 30,3
Doencas 0,511
cardiovasculares
Nao 2283 64,6 2021 88,5 262 11,5
Sim 1252 35,4 1099 87,8 153 12,2
Doencas 0,000
respiratdrias
Nao 3076 87,0 2750 89,4 326 10,6
Sim 459 13,0 370 80,6 89 19,4

Valor de p = Qui Quadrado de Pearson.
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Fonte: Santa Casa de Caridade, Diamantina, MG.

Entre as condi¢cdes de alta, foram observados 415 o6bitos (11,7%).
Houve prevaléncia do sexo masculino (12,7%), residentes fora do municipio
(13,9%), separados, desquitados ou divorciados (19,4%), que apresentaram
HAS como fator de risco (13,1%), que ndo informaram uso de medicamentos
de rotina (14,7%) internados na UTI (30,3%) e com doencas respiratérias
(19,4%) tabela 2.

DISCUSSAO

A populacdo da regido ampliada de saude Jequitinhonha,
aproximadamente 296.344 habitantes, € atendida em Diamantina (MINAS
GERAIS 2011). Essa populacgéo reflete em consideravel numero de internacdes
no municipio, sendo necessario o conhecimento do perfil epidemioldgico destes
pacientes para um melhor planejamento deste servico. Foi analisado um total
de 3.535 prontuarios referentes ao ano de 2016, nos quais se observou o
predominio de pacientes do sexo masculino (53,2%) dado semelhante ao
observado por CHIANCA et al. (2015) (58,1%), em estudo realizado na
mesorregido do Vale do Jequitinhonha.

No presente estudo, houve predominio de pacientes que residiam fora
do municipio (53,1%) e dentre estes, prevaléncia do sexo masculino
(55,9%).Segundo Paula (2015), em estudo realizado no Vale do Jequitinhonha,
apenas 29% dos homens procuram servigos de atengéo priméaria(PAULA et al.,
2015; LEVORATO et al., 2014).A partir desse estudo, foi possivel inferir que o
menor cuidado dos homens na busca da saude reflete no predominio deste
género nas internacdes hospitalares, além de prevalecer a condicéo de alta por
Obitos. A maioria dos homens residentes fora do municipio trabalha em
atividades agricolas expostas a agrotoxicos, maquinarias € outros riscos
inerentes ao trabalho, contribuindo para piores condi¢cdes de saude (MOREIRA
et al., 2015).

No presente estudo entre as condi¢cOes de alta foram observados 415
Obitos (11,7%). Destes a maior prevaléncia foi daqueles pertencentes a faixa
etaria 60 anos ou mais, de pacientes que apresentavam HAS como fator de
risco e ainda daqueles que foram internados na UTI.A maior parte das
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internacbes de pacientes idosos se deve a complicagbes de DCNT,
principalmente as cardiovasculares e respiratorias, ou ainda por acidentes que
podem se complicar devido a comorbidades (HALTER et al., 2009; TEIXEIRA
et al., 2017).Sabe-se que o aumento da idade e maior tempo de internacdo
estdo associados com o desfecho 6bito, (CHIANGA et at., 2015; CASTRO et
al., 2018).

Dentre os principais fatores de risco quanto se trata de DCNT, a HAS
representa o agravo de maior relevancia (SANTOS et al., 2018), segundo a 72.
Diretriz brasileira de hipertensdo arterial, mais de 60% de idosos apresentam
HAS no Brasil, o que contribui direta ou indiretamente para 50% das mortes por
doenca cardiovascular, (MALAQUIAS et al., 2016).

Os séculos de escravizagdo da populacdo negra influenciaram
negativamente na insercdo dessa populacdo na sociedade brasileira,
contribuindo para iniquidades e vulnerabilidades no acesso as condi¢des
promotoras de satde (MINISTERIO DA SAUDE 2016). Essas caracteristicas
se refletem no quadro epidemiolégico dessa populacdo, como evidenciado no
presente estudo, em que 81,7% das internacdes foram de pacientes que se
autodeclararam de cor parda /preta. MALTA et.al. (2015) verificaram que
homens de racga/cor pretos possuem maior HAS quando comparados aos
brancos e que este fator esta associado ao aumento das DCNT nessa
populacao.

As DCNT cardiovasculares e respiratorias sao consideradas um
problema nacional de salde, representando a maioria das internacdes
(SANTOS et al., 2015; DIAS et al., 2017). Entre os pacientes que residiam fora
do municipio, houve prevaléncia de doencas cardiovasculares 737 (58,9%). As
doencas cardiovasculares apresentam como principal fator de risco a HAS, que
apresenta forte correlacdo com o numero de Obitos (WANG AND VASAN
2005). As internagbes por complicagbes de doencgas do aparelho circulatorio
acarretam maior numero de Obitos, (CASTRO et al., 2018). Entretanto, no
presente estudo observou-se prevaléncia de doencas respiratorias entre 0s
pacientes que vieram a obito.

Dentre as limitagcbes desse estudo, destaca-se a dificuldade do
processo de trabalho com utilizacdo de prontuarios impressos e auséncia de

padronizacdo dos impressos que contemplavam o prontuéario da instituicéo.
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CONSIDERACOES FINAIS

A partir desse estudo foi possivel verificar que alguns fatores sao
responsaveis pela prevaléncia das DCNT na populacao estudada. Dentre eles
destacam-se o predominio de internacfes de idosos, bem como a presenca de
fatores de risco como, por exemplo, HAS. A prevaléncia das doencas
cardiovasculares na populacao que reside fora do municipio de Diamantina/MG
evidencia a necessidade de programas para o controle das DCNT nesta regido.
O Ministério da saude tem investido em programas para o controle dessas
doengas, entretanto muitas vezes estes programas contemplam somente
moradores que tem acesso aos servicos de saude. A populacdo estudada
reside distante do municipio de atendimento que oferece o servico de
internacdo. Dessa forma, sugere-se a implantacdo de programas de prevencao
e controle das DCNT em parceria com a universidade local.

De acordo com pesquisas na literatura ndo foram encontrados estudos
epidemioldgicos relacionados a prevaléncia de DCNT na regido do Vale do
Jequitinhonha, sendo, portanto, os dados encontrados valiosos para o
direcionamento das acdes. Portanto, sugere-se a continuidade dos estudos
epidemioldgicos voltados ao acompanhamento das interna¢des por DCNT para
contribuicho com a qualidade da assisténcia a salude da do Vale do

Jequitinhonha.
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PROJETO BIBLIOTERAPIA, A LEITURA PARA USUARIOS DO CENTRO DE
ATEN(;AO PSICOSSOCIAL ALCOOL E DROGAS Il COMO FORMA DE
REFLEXAO DE VIDA: RELATO DE EXPERIENCIA.
Bibliotherapy project, the reading for the alcohol and drugs Il psychosocial
attention center users as a form of life reflection: experience report.
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RESUMO: A Biblioterapia € vista como um processo interativo, resultando em
uma integragcdo bem-sucedida de valores e acdes. Este estudo descritivo de
natureza qualitativa, tipo relato de experiéncia, discorre sobre a implantacédo de
uma Biblioteca para a promog¢é&o de uma oficina de Biblioterapia no Centro de
Atencdo Psicossocial Alcool e Drogas Il do municipio de Indaiatuba- SP, em
2013. A inquietacdo dos autores surgiu devido a necessidade de insercéo de
conteudos biblioterapéuticos como ferramenta para estimular e motivar a leitura
dos usuarios, no intuito de fomentar reflexdes, mudancas de comportamento e
visdo de mundo, visto que a grande maioria apresenta um repertério e critica
muito insipiente. Nesse devir a leitura traz sempre um efeito transformador na
vida das pessoas, modificando, despertando, para emocdes, sentimentos, além
de ser um momento inclusao, insercao e socializacao entre 0s outros usuarios,
como se pode notar durante a técnica de biblioterapia.

Palavras-chaves: Salude Mental; Transtornos Relacionados ao Uso de
Substancias; Biblioterapia; Psicoterapia;

ABSTRACT: Bibliotherapy is seen as an interactive process, resulting in a
successful integration of values and actions. This descriptive study of a
qualitative nature, as a report of experience, discusses the implementation of a
Library for the promotion of a workshop of Biblioterapia in the Center for
Psychosocial Care Alcohol and Drugs Il of the municipality of Indaiatuba- SP,
in 2013. The restlessness of the authors arose due to the need to insert
bibliotherapeutic contents as a tool to stimulate and motivate users to read, in
order to foster reflections, behavior changes and world view, since most of them
present a very insipid repertoire and criticism. In this becoming reading always
has a transformative effect on people's lives, modifying, arousing, emotions,
feelings, besides being a moment inclusion, insertion and socialization among
other users, as you can see during the technique of bibliotherapy.
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INTRODUCAO

O uso da leitura com objetivo terapéutico é antigo, e muitos registros
atestam essa utilizacdo (SEITZ, 2006) Registram também a efichcia como
coadjuvante nas técnicas de reabilitacdo, principalmente no que tange a
promocado de interacdo e reflexdo por parte do leitor, uma vez que existe a
“viagem”, a transigao para dentro do contexto.

O termo Biblioterapia é derivado das palavras latinas para livros e
tratamento. “Biblio” é a raiz etimoldgica de palavras usadas para designar todo
tipo de material bibliografico ou de leitura, e terapia significa cura ou
restabelecimento. A Biblioterapia € vista como um processo interativo,
resultando em uma integragdo bem-sucedida de valores e agbes (FERREIRA,
2003).

O conceito de leitura empregado neste processo interativo € amplo
incluindo todo tipo de material, inclusive os naos convencionais (SEITZ,2006).
Nesse contexto o emprego da leitura como medida de reabilitacdo tende a ser
uma alternativa na abordagem multidisciplinar em usuarios de substancias
psicoativas.

A biblioterapia tem como foco principal a leitura como dispositivo de
insercao terapéutica, visto que o ato de ler, muitas vezes permite esquecer 0s
problemas, se projetar no texto, manifestar emocdes, sentimentos e reflexdes
gue ora nao existiam anteriormente e ndo se ocupavam deste tipo de técnica.

Os Centros de Atencédo Psicossocial (CAPS) nas suas diferentes
modalidades sdo servicos de salude de carater aberto e comunitario
constituido por equipe multiprofissional e que atua sobre a Otica
interdisciplinar e realiza prioritariamente atendimento as pessoas com
sofrimento ou transtorno mental, incluindo aquelas com necessidades
decorrentes do uso de alcool e outras drogas em sua area territorial, seja em
situacbes de crise ou nos processos de reabilitacdo psicossocial e sao
substitutivos ao modelo asilar (BRASIL, 2018).

Assim para agir efetivamente, o terapeuta deve possuir algumas

qualificacbes importantes, como o0 entendimento profundo de natureza
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psicoldgica do problema que esta sendo enfrentado pelo usuario do CAPS, a
compreensao do caminho que este problema particular é tratado na sele¢édo do
livro prescrito e a habilidade em formular hipéteses, que se refiram ao impacto
gue este material terd sobre a solucao positiva do problema ou objetivo que se
queira alcancar.

Entre os usuérios de substancias psicoativas (SPA) o acesso a leitura é
muito escasso, ndo pela falta de oportunidade mais sim, pelo préprio repertorio
limitado e contexto que se desenvolve o transtorno, baseado em torno das
condicBes para a aquisicao das drogas.

Nesse cenério, o uso da leitura tem o intuito de reforcar valores,
crengas, ideias, pensamentos, reflexdes sobre a vida, quem sou, que lugar
ocupo no mundo, contribuindo significativamente para reducéo do isolamento.

A biblioterapia vem apresentando contribuicdes significativas na vida
de pacientes com transtornos mentais, melhorando questbes de fragilidade,
angustia, momentos depressivos, de isolamento advindos principalmente de
momentos de internacdo e poés-internacdo 0 que tem corroborado
gradativamente para sua melhoria da qualidade de vida, (CARVALHO,2010).

Todavia é através da leitura que se adquire novos saberes e
conhecimento, permitindo desta forma uma visdo de mundo que vai se
construindo aos poucos, e contribuindo para a possibilidade de reinsercao
social de pacientes com transtornos mentais, atendendo em especial as
politicas publicas de saude mental, (LOPES, 2012).

Muitas vezes a leitura ndo ocorre por iniciativa prépria, advém de
incentivo dos profissionais ou terapeutas envolvidos o projeto terapéutico
singular dos usuarios, quando este estimulo tende a proporcionar a descoberta
de sentimentos, emoc¢bes, novos caminhos, antes nunca almejados,
melhorando suas relacdes pessoais, sociais, afetivas, familiares e outras.

O presente artigo pretende através do referencial teérico da
biblioterapia relatar de experiéncia da implementacdo da biblioterapia em um
Centros de Atencdo Psicossocial Alcool e Drogas Il (CAPSAD) e a sua

contribuicéo para a vida dos usuarios.
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CONTEXTUALIZANDO SOBRE A BIBLIOTERAPIA: CONCEITOS,
METODOS, CONTRIBUICOES E POSSIBILIDADES.

A partir da Reforma Psiquiatrica (BRASIL, 2005), os CAPS foram
implantados como servicos substitutivos no atendimento de portadores com
transtornos psiquicos, inclusive os usuarios de SPA, em conjunto com a familia
no processo de reintegracdo social, tende a enfrentar diversos desafios no
reestabelecimento da psique humana.

Nesse cenério, tornou-se fundamental a abordagem multidisciplinar
com dispositivos articulados as demandas e intervencdes nos transtornos
psiquiatricos, em especial os que envolvem os usuarios de SPA. Dentre as
atividades desenvolvidas nos CAPSAD encontram as oficinas terapéuticas que
propiciam um espa¢o de mudanca de comportamento frente & questdo da
Dependéncia Quimica (BRASIL, 2005).

As oficinas terapéuticas permitem reflexdes, projecdes de conflitos dos
usuarios de SPA, através de atividades manuais, atividades de expressao
corporal, a leitura, valorizando sempre o potencial criativo, de imaginacao e de
expressao das pessoas, (CALDIM, 2001).

Em Salde Mental estas oficinas devem ter como objetivo a
reabilitacdo, além de ser um lugar de escuta, de fala e principalmente um
momento de acolhimento, exercendo um papel fundamental de quebra de
paradigmas e preconceitos e estigmas.

A biblioterapia existe a muito tempo, desde a Antiguidade, e é um
método utilizado tanto na educacdo, como na reabilitacdo de pacientes
acometidos ndo s6 com transtornos mentais, através de leitura dirigida e
interpretada. (NASCIMENTO, 2007).

Fragmentando o conceito da palavra biblioterapia, estd se constréi por
dois termos de origem, primeiro o livro e segundo a terapia, que nos remete a
conclusdo de que se trata de uma terapia através da leitura, ou seja, através
dos livros, (CARVALHO, 2010). O que ndo deve ser confundido com
psicoterapia visto que esta tem a atuacdo do psicélogo como terapeuta no
processo de terapia e a biblioterapia a acdo dos livros, onde somente o texto

por si sO ja é a terapia.
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Em sintese a funcdo essencial a biblioterapia tende a ser terapéutica,
pretendendo desenvolver o individuo tanto culturalmente como
intelectualmente, além de propiciar melhora na interacao e socializagdo néo so
no meio terapéutico mais também na sociedade de modo geral.

A biblioterapia € um método que pretende dinamizar a linguagem,
aflorar ideias, solucdes, muitas vezes a leitura de um livro, nos conduz a
tomadas de decisGes importantes, antes nem imaginadas, (NASCIMENTO,
2007). Nesse contexto o processo biblioterapéutico permite ao individuo
(SEITZ, 2006): verificar que existe solucdo para os seus problemas; examinar
suas emocbes e perceber as emocdes dos outros ao redor; encarar sua
situacdo de maneira realista, subsidiando nas estratégias de enfrentamentos
para a acao.

O método biblioterapéutico como terapia vem sendo utilizado em
diversos segmentos, com as mais variadas faixas etérias, desde a crianca ao
idoso, nos hospitais prisdes, asilos, instituicbes de longa permanéncia para
idosos, clinicas e enfermarias de doencas crbnicas, pacientes com transtornos
mentais e dependentes quimicos, nos quais autores referem melhora na vida
dos pacientes, mudanca de comportamento e forte aliado na resolucdo de
problemas, (NASCIMENTO,2007).

Diferentes vertentes interpretam o sentido do ato de ler. Por um lado,
como momento de encontro com o “eu interior”, mudanga de comportamento e
tomada de decisfes, reflexdo, e por outro como fomentador da cidadania do
sujeito. Ambas sdo importantes, cabe ainda ressaltar que o ato de ler exige
interpretacdo o que contribui para o raciocinio e aprendizado, (LOPES,2012).

Partindo do pressuposto terapéutico da leitura, Caldin (2001), descreve
0s componentes biblioterapéuticos como inter-relacdo na leitura e espaco de
reflexdo, denominados como a cartaste, o humor, a identificacdo, a introjecao,
a projecdo e a introspecado (Quadro 01), que nos permite um melhor
entendimento sobre a agao de um livro, um texto, como elemento modificador
na vida das pessoas, até mesmo melhora na soliddo, angustia, depressao e
isolamento, como causas cada vez mais presentes na vida das pessoas

levando a sérios transtornos mentais.
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Espacos de Reflexdo inter-relacionados a leitura

Catarse — onde as palavras encontradas num texto podem propiciar a
modificacdo de emocdes, melhorando assim o estado de espiritual das pessoas,

promovendo pacificacdo e alivio das emocdes.

Humor — onde os textos de humor podem transformar o sofrimento, dor, angustia

em prazer, e dessa forma atendendo o seu objetivo terapéutico.

Identificacdo — trata-se de um texto onde a pessoa consegue uma identificacdo
pessoal, como que se |é, sendo um forte aliado em sua transformagao parcial ou

totalmente.

Introjecdo — relacionado com a identificagcdo, a pessoa pode internalizar objetos e

gqualidades inerentes a esses objetos.

Projecdo — nesse processo a pessoa transfere suas ideias, pensamentos,

desejos a outra.

Introspecdo — trata-se da possibilidade da pessoa refletir sobre seus préprios
desejos, pensamentos, inten¢des, favorecendo o processo de mudanca
comportamental

Quadro 01- Componentes Biblioterapéuticos (CALDIM, 2001)

Em suma, essas experiéncias nos permitem evidenciar que a
biblioterapia trata-se de uma fonte de restituicao, ressocializacao, reintegracao,
principalmente nas pessoas com transtornos mentais, principalmente o0s
dependentes quimicos, nos momentos de fragilidade, angustia, perda de
identidade, momentos onde parece tudo ndo ter mais sentido na vida, nem
mesmo identificar uma solucéo palpavel ao problema que enfrenta.

Muito tem se falado sobre os beneficios terapéuticos da leitura, como
medida para aliviar medo, sofrimento, elaborar ideias, criar oportunidades,
porém a leitura sem foco, sem prescricao ideal e acompanhamento terapéutico,
ou seja, sem objetivo terapéutico ndo pode ser denominada como biblioterapia,
(SEITZ,2006).
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BIBLIOTERAPIA: APLICABILIDADE NOS USUARIOS DE SUBSTANCIAS
PSICOATIVAS

Para entender a doenga mental € importante esclarecer a definicdo do
termo psicopatologia, que segundo a literatura trata-se de um ramo da ciéncia
que estuda a natureza da doenca mental, as causas, suas manifestacdes
presentes nos sinais e sintomas, (LOPES,2012).

A contemporaneidade tem se discutido muito sobre o conceito de
normalidade e psicopatologia, pois existem extremos das duas vertentes,
padrées de normalidades muito visiveis e padrées de anormalidades também
presentes, principalmente em pessoas que predominam os padroes de
normalidade, o que torna muito dificil delimitar o que € normal e o que é
patolégico, (LOPES,2012).

Esses desvios de padrdoes de normalidade cada vez mais presente, na
vida das pessoas moderna, estdo cada vez mais presentes na sociedade, 0s
quais nos remetem alternativas apropriadas para tratar tais questbes, na qual
podemos destacar o uso da biblioterapia.

Como objetivos do wuso da biblioterapia destacam-se um
desenvolvimento no nivel intelectual, nivel social, nivel emocional e nivel
comportamental, auxiliando os doentes no autoconhecimento e mudanga de
comportamento, como estratégia primordial no tratamento do Dependente
Quimico, (CARVALHO, 2010).

No campo da psiquiatria a biblioterapia tem auxiliado os individuos com
distarbios mentais, até mesmo o0s dependentes quimicos, facilitando a
expressdo, comunicacdo, restabelecendo principalmente o vinculo familiar,
(LEITE, 2011).

A biblioterapia trata-se de uma técnica, um método a ser seguido com
prescricdes de leitura de textos e livros com acompanhamento, sempre com
um foco terapéutico.

Deste modo a biblioterapia ndo se trata de simplesmente o ato de ler,
envolve além do acompanhamento do terapeuta, um planejamento e
programas que deve ser a executado pela equipe multiprofissional, estes
profissionais podem ser. o enfermeiro, o assistente social, o psicologo, o
terapeuta ocupacional e outros, 0os quais devem empenhar-se também néo so

na prescricdo ideal, mais também na motivagéo para a leitura.
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Para um efeito satisfatorio € necessario que os profissionais envolvidos
com esta técnica terapéutica, além de um bom planejamento, tenham bem
claro os objetivos que se pretende, sempre acompanhando 0s usuérios durante
a execucao, e ter como caracteristicas fundamentais competéncias pessoais,
habilidades e conhecimentos.

Dessa forma a proposta de usar a biblioterapia como um instrumento
terapéutico provavelmente atendera seu objetivo, proporcionando aos usuérios
de SPA, momentos de alegria, descontracdo, socializacédo, além de manté-los
informado sobre os acontecimentos do mundo exterior ao seu redor, (ROSA,
2006).

A leitura de bons livros pode ser comparada com conversas com
pessoas, muitas vezes manifestadas através dos autores, deste modo a
interpretacdo da leitura auxilia na construcdo da identidade de uma pessoa,
conhecendo a si mesma e aumentando sua capacidade de critica, (ELY,2011).

E evidente que os resultados ndo se apresentam igualmente entre as
pessoas, pois existe a particularidade de cada um, e claro também que a
biblioterapia n&do substitui nenhuma terapia medicamentosa, mais tem

apresentados resultados satisfatérios como coadjuvante.

PERCURSO METODOLOGICO

Trata-se de um estudo descritivo de natureza qualitativa, tipo relato de
experiéncia, que discorre sobre a implantagdo de uma Biblioteca para a
promocdo de uma oficina de Biblioterapia no CAPSAD Ill do municipio de
Indaiatuba- SP.

O relato de experiéncia € uma ferramenta da pesquisa descritiva que
apresenta uma reflexdo sobre uma acdo ou um conjunto de acbes que
abordam uma situagdo vivenciada no ambito profissional de interesse da
comunidade cientifica, (VYGOTSKY, 1989).

A inquietacdo dos autores surgiu devido a necessidade de insergéo de
conteudos biblioterapéuticos como ferramenta para estimular e motivar a leitura

dos usuarios, no intuito de fomentar reflexdes, mudancas de comportamento e
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visdo de mundo, visto que a grande maioria apresenta um repertorio e critica
muito restrito.
Esta atividade foi organizada em seis grandes momentos:

1. Mobilizacdo para a arrecadacdo de literatura — através da
campanha denominada “Doe um Livro”, em uma Instituicao de
Ensino Superior de Indaiatuba- SP, como atividade académica
complementar e estendida para toda a rede publica do
municipio, colaboradores e amigos, os quais foram mobilizados
por correio eletrbnico e através de cartazes.

2. Organizagédo do ambiente — Duas pequenas salas no CAPS Ad
lll, em condi¢cBes precéarias, foram reformadas com apoio de
colaboradores, voluntarios e discentes, desde iluminacao,
pintura e cobertura, através de doacfes de material e méo de
obra.

3. Recebimento da arrecadacdo — Em aproximadamente 30 dias
iniciou-se o recolhimento de cerca de 10.000 titulos variados,
como romances, autoajuda, espirituais, pedagdgicos, infantis,
poesia, contos, salde, e também revistas.

4. Organizacdo e Catalogacdo das literaturas — Processo que
inicialmente durou em média 12 meses, feito usualmente nos
momentos livres da equipe durante os plantdes de trabalho na
unidade, com ajuda de poucos colaboradores e voluntarios.
Houve também algumas escalas aos finais de semanas para
agilizar o processo, devido ao grande numero de itens
arrecadados e pela chegada constante de novos exemplares.

5. Finalizagdo e Inauguragdo da Biblioterapia — A finalizagdo se
deu com a organizacao das literaturas nas prateleiras, divididas
por categorias e numeragao, identificadas por etiquetas
coloridas para sua diferenciagcdo. Neste momento também
houve a formulacdo das normas da biblioteca, para
posteriormente ser entregue aos usuarios e a escolha do nome
“‘Recanto do Saber”, escolhido através de uma enquete pela
comunidade do CAPS.

ISSN 1679-8902 68



Revista Intellectus N°51 Ano 2019

6. Inicio da Oficina de Biblioterapia — executada pela equipe
multidisciplinar, onde sao selecionados previamente literaturas
para uma leitura dirigida e focada, sempre com intencdo de
melhora na qualidade de vida, reflexdo de vida e mudanca de
comportamento.

O cenério pratico atual da Biblioterapia se apresenta como um
ambiente de socializagdo, interagdo pessoal, busca de conhecimento,
estimulando o intelecto dos usuarios, mas principalmente seu emocional. O
local também se configura como um espaco de convivio entre a equipe

multidisciplinar.

RESULTADOS E DISCUSSOES

A Biblioterapia foi inaugurada no final do ano de 2013, apds dois anos
de organizacdo e planejamento, sendo a Unica biblioteca de CAPS do
municipio de Indaiatuba.

Tem como foco ser coadjuvante no tratamento da Dependéncia
Quimica, ferramenta fomentadora de dialogo, discussao, reflexdes, momentos
de descontracédo, alegria, onde muitas vezes se esquece dos problemas e em
outras através de leitura prescrita, permite percepcfes voltadas para as
tomadas de decisfes na vida dos usuarios de SPA.

Os usuarios tém um cronograma de atividades semanais, entre elas de
expressao corporal, musical, danga, cinema e oficinas direcionadas, nas quais
encontra-se a oficina de Biblioterapia.

Duas oficinas sdo direcionadas as atividades que envolvem a
biblioterapia, uma realizada pela assistente social, com leitura prescrita e
direcionada, onde ocorre um “fechamento” com ideias, analises, reflexdes do
gue se foi lido com o intuito de contribuir para a vida dos usuarios.

A segunda oficina é realizada pela equipe de enfermagem com carater
de pesquisa e informacéo, objetivando a constru¢cdo de um jornal informativo
do servigo, em fase de implantagéo.

As oficinas séo direcionadas a todos os usuarios que se encontram no

processo de atendimento intensivo, mas também podem ser incluidos outros
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pacientes ou seja, 0s semi-intensivos e nao-intensivos, de acordo com a
indicacao do profissional de referéncia que o acompanha.

Conforme o Ministério da Saude do Brasil (2018) sao descritos como
modalidade de atendimento onde intensivo se destina ao usuario em uma
situacdo grave de Dependéncia Quimica (DQ), que requer um
acompanhamento mais frequente, necessitando comparecer ao CAPS todos os
dias da semana. J& o atendimento semi-intensivo foca em portadores de DQ
moderada, que comparecerem ao CAPS em média de duas a trés vezes por
semana, e aqueles casos menos graves de DQ podem realizar seu
acompanhamento a nivel ambulatorial trés vezes por més.

A biblioterapia, além de ser um espaco de didlogo e descontracao,
fornece subsidios para o diagnostico e elaboracdo de um plano de cuidados.
Sua realizacdo exige dos profissionais uma série de conhecimentos e
constante treinamento que o instrumentalize a desenvolver esta pratica.

Os resultados e metas esperados foram estabelecidos previamente
com os usuarios e familiares que sdo co-participantes ativos na elaboracéo
deste planejamento de cuidados e atencéo a saude, denominado como Projeto
Terapéutico Singular (PTS), ou seja, “um conjunto de propostas de condutas
terapéuticas articuladas, para um sujeito individual ou coletivo, resultado da
discussao coletiva de uma equipe interdisciplinar’, (BRASIL,2007, p.40).

Antes de qualquer nova intervenc¢éo ou de sua modificacdo, o paciente
é informado sobre a mudanca de seu PTS. E importante envolver o paciente
em todas as decisdes sobre 0 seu tratamento, para o estabelecimento de um
relacionamento baseado na confianca, deixando-o mais a vontade e
favorecendo o estreitamento do vinculo terapéutico.

Cabe ressaltar que a biblioterapia tem um carater recreativo, educativo
e educacional, sendo fundamental por parte dos profissionais que aplicam esta
técnica terem a percepcdo de até em que ponto a biblioterapia beneficiard o
usuario, desenvolvendo melhora na sua qualidade de vida e servindo como
uma ferramenta prazerosa, e além de preencher seu tempo ocioso, sirva como
mecanismos para promover mudancga significativa em sua vida.

A biblioterapia trata-se de uma forma de terapia, onde o terapeuta nao
estd presente, mais muitas vezes expresso no texto, mais também é um

momento de expressao de amor ao proximo, onde permite a escuta, ouvir suas
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queixas, angustias, fazer percebé-lo que existe um mundo além dos seus
problemas, e que esse mundo pode ser magico, incrivel e especial,
(SILVA,2013).

Basta somente uma ou duas horas por semana, durante as oficinas de
biblioterapia, com encontros de leitura em grupo ou individual, através da
musica, do poema, do conto, de histdrias breves e até mesmo a leitura de uma
reportagem de jornal, para se sentir melhor, revigorado, disposto, inserido no
processo de reinsercdo social, repleto de possibilidades informacionais e

terapéuticas.

CONSIDERACOES FINAIS

As oficinas terapéuticas representam um dispositivo como ferramenta
essencial no processo de interacdo e socializacdo dos usuarios principalmente
nos pacientes com transtornos mentais e também os dependentes quimicos.

Eleger a reabilitacdo psicossocial como paradigma modificador no novo
modo de pensar a saude mental, voltado agora por um ambiente aberto, ndo
mais cercado por muros, é defender atividades inovadoras, respeitando a
subjetividade do sujeito, valorizando a participagcéo e a corresponsabilidade no
seu projeto terapéutico singular.

Diante disto, considera a biblioterapia uma técnica assertiva, com efeito
satisfatério na vida dos usuarios, como coadjuvante no tratamento da
Dependéncia Quimica, portanto destaca-se a necessidade da selecdo de
matérias informacionais, cuidando de associar com cada caso em particular,
direcionado saberes e fazeres dirigidos ao processo do tratamento.

A Biblioterapia tem como o uso da leitura e outras atividades, o
trabalho em prol do bem-estar das pessoas que se beneficiam com 0 uso
desta, até mesmo contribuindo nos transtornos mentais, enfim na reabilitacdo
de pessoas em diferentes idades 1°.

Neste sentido a biblioterapia se constitui em uma atividade
interdisciplinar, podendo ser desenvolvida pela area da Saude (Enfermeiros,
Psicologos, Assistentes Sociais e outros), a Educacdo e até mesmo o0s

bibliotecéarios. Tal interdisciplinaridade apresenta hoje com destaque especial,
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conferindo um espaco cultural, aliado a campos abertos a criticas,
contribuigdes e possibilidades.

Nesse devir a leitura traz sempre um efeito transformador na vida das
pessoas, modificando, despertando, para emocdes, sentimentos, além de ser
um momento inclusao, insercao e socializacdo entre 0s outros usuarios, como
se pode notar durante a técnica de biblioterapia.

Portanto torna-se necessario a prescricdo assertiva da literatura,
cuidando sempre da correspondéncia com cada caso, sempre com foco,
dirigindo para o processo de tratamento. Nesse sentido € de relevancia
fundamental que o terapeuta conheca a histéria de vida dos usuérios,
indicando sempre uma leitura direcionada, com objetivos estabelecidos.
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RESUMO: Nos ultimos anos, a doenca renal crbnica vem se tornando uma
epidemia e um dos principais problemas de saude publica em todo o mundo. O
conhecimento e a caracterizagdo do estado nutricional dos pacientes em
hemodidlise sdo de fundamental importancia tanto para a prevencdo da
desnutricdo, como para intervir adequadamente nos pacientes que ja estdo
desnutridos ou com alguma caréncia nutricional. Objetivo: Avaliar o estado
nutricional e alimentar de pacientes com doenca renal crénica em hemodiélise
no municipio de Indaiatuba/SP. Metodologia: Foram avaliados 55 pacientes do
centro de hemodidlise da cidade. Para a avaliagdo do estado nutricional, foram
utilizados indices antropométricos, laboratoriais, alimentares e a avaliacao
subjetiva global especifica para pacientes renais. Resultados: Os pacientes
com idade entre 27 a 84 anos apresentaram em sua maioria segundo
classificacdo de indice de massa corporal: sobrepeso e obesidade (49,9%),
seguido de eutrofia (45,45%). A circunferéncia do braco e circunferéncia
muscular do braco apresentaram desnutricio em 80% e 83,63%,
respectivamente. A prega cutanea tricipital apresentou 72,72% dos pacientes
entre eutrofia, em seguida de sobrepeso e obesidade. Os niveis séricos de
albumina em média ficaram abaixo de 4,0 mg/dL, creatinina encontrou-se com
valores médios abaixo dos padrdes adequado e ureia pré-sessdo evidenciou
valores médios abaixo no sexo masculino. Os niveis de fésforo e calcio
encontraram dentro da referéncia para essa populagédo. Em avaliagdo subjetiva
global os resultados detectaram desnutricdo em 97% dos homens e 96% das
mulheres. O consumo medio de energia e proteina se mostrou mais da metade
abaixo do adequado em ambos os sexos. Conclusdo: Os resultados obtidos
evidenciaram riscos nutricionais em grande parte do grupo avaliado de acordo
com os parametros utilizados. Porém, cabe ressaltar que mais estudos a cerca
da avaliacdo do estado nutricional destes pacientes devem ser realizados,
compondo diversos marcadores que auxiliem na acuracia do diagndéstico, visto
que o risco nutricional nessa populacéo é frequentemente relatado na literatura.

Palavra- chaves: Doenca Renal Cronica; Estado Nutricional; Hemodialise.
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ABSTRACT: In recent years, chronic kidney disease has become an epidemic
and a major public health problem worldwide. Knowledge and characterization
of the nutritional status of patients on haemodialysis are of fundamental
importance both for the prevention of malnutrition and for adequate intervention
in patients who are already malnutrition or with some nutrition deficiency.
Objective: To evaluate the nutritional and alimentary status of patients with
chronic renal disease on haemodialysis in the city of Indaiatuba/SP. Methods:
We evaluated 55 patients in the city haemodialysis center. For the evaluation of
the nutritional status, anthropometric, laboratorial, alimentary indices and the
specific global subjective evaluation for renal patients were used. Results:
Patients aged 27 to 84 years had the highest classification according to body
mass index: overweight and obesity (49.9%), followed by eutrophy (45.45%).
Arm circumference and mid-arm muscle circumference showed malnutrition in
80% and 83.63%, respectively. The triceps skinfold thickness presented
72.72% of the patients between eutrophy, followed by overweight and obesity.
Serum albumin levels averaged below 4.0 mg/dL, creatinine levels were found
to be below average, and pre-session urea levels were lower in males. The
levels of phosphorus and calcium found within the reference for this population.
In global subjective evaluation the results detected malnutrition in 97% of men
and 96% of women. The average energy and protein intake was more than half
lower than adequate for both sexes. Conclusion: The results obtained
evidenced nutritional risks in a large part of the group evaluated according to
the parameters used. However, it should be emphasized that more studies
about the evaluation of the nutritional status of these patients should be
performed, composing several markers that aid in the accuracy of the
diagnosis, since the nutritional risk in this population is frequently reported in the
literature.

Keywords: Chronic Renal Disease; Nutritional status; Haemodialysis.

INTRODUCAO

A Insuficiéncia Renal Croénica (IRC) € uma sindrome complexa
consequente a perda geralmente lenta e progressiva da capacidade excretéria
renal, provocando um acumulo de solutos téxicos no sangue. Devido as
ocorréncias de suas complicacdes, ao ser diagnosticada a doenca, o paciente
deve ser instituido ao tratamento conservador ou dialitico o mais precoce
possivel, (AJZEN, et al., 2005).

Nos ultimos anos, a IRC vem se tornando uma epidemia e um dos
principais problemas de saude publica em todo o mundo, tendo aumentado em
proporcdes exponenciais. No Brasil, dados do Censo de 2016 da Sociedade
Brasileira de Nefrologia (SBN) estimam que 122.825 pacientes sao submetidos

por ano ao tratamento dialitico e a fila de espera para transplante renal é de
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29.268 pessoas. Entre os métodos mais comuns de tratamentos encontra-se a
hemodialise (HD) com um total de 92,1% dos pacientes, e a didlise peritoneal
(DP) com 7,9 % dos pacientes, (SBN, 2016).

O tratamento conservador é a fase que antecede a dialise, na qual
consiste no estabelecimento de tratamento dietético, medicamentoso, controle
glicémico e da pressao arterial e modificacdes no estilo de vida (AJZEN, et al.
2005). O programa dialitico acontece quando o tratamento conservador ndo é
mais eficiente para manter a qualidade de vida do paciente, sendo necessario o
emprego da didlise peritoneal (DP) ou da hemodidlise (HD) (MARTINS, et al.,
2013).

O processo de HD consiste na filtracdo de liquidos extracorporais do
sangue realizado por um equipamento denominado dialisador, que substitui as
funcdes renais, permitindo prolongar a vida dos pacientes, (BERGSTROM,
1995; GUARNIERI, 2003; IKIZLER, 1994).

Em um processo de desnutricdo no paciente hemodialitico, varios
aspectos estdo envolvidos, como os medicamentos que interferem na absorcao
de nutrientes, a ingestdo alimentar deficiente, os distirbios hormonais e
gastrointestinais, a acidose metabdlica e a perda de nutrientes durante o
tratamento dialitico (BERGSTROM, 1995; GUARNIERI, 2003; IKIZLER, 1994).
Fatores sociais e psicolégicos também tendem a favorecer o surgimento das
complicacBes nutricionais, afetando ainda mais o estado nutricional do
paciente, (MARTINS, et al., 2013).

A ingesta deficiente de energia e proteina tem sido apontada como a
maior causa de desnutricAo nos pacientes em hemodialise. Alguns estudos
demonstram a reducédo da ingesta calGrica-proteica com o passar do tempo. As
disfungbes gastrintestinais, como nauseas, vOmitos, gastrite, diarreia e
obstipacao, podem afetar ndo s6 a ingestao alimentar, mas também a digestao
e absorcao de nutrientes, (MARTINS, et al., 2013).

O conhecimento e a caracterizagédo do estado nutricional dos pacientes
em hemodialise sdo de fundamental importancia tanto para a prevencdo da
desnutricdo, como para intervir adequadamente nos pacientes que ja estao
desnutridos, (OLIVEIRA, et al., 2010). Contudo, para a avaliagdao de forma
apropriada, ainda ndo ha um protocolo ideal, assim como nenhum método

considerado padrdo ouro, porém, os guias de nutricdo recomendam a utilizacdo
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de diversos métodos subjetivos e objetivos de forma complementar com a
finalidade de melhora de precisdo e a sensibilidade do diagndstico nutricional,
(BIGOGNO, 2014; CUPPARI, 2014; KAMIMURA, 2008; MARTINS, 2013).
Diante do exposto e sua importancia na saude dos pacientes renais
cronicos em tratamento hemodialitico, o presente trabalho tem como objetivo
avaliar o estado nutricional e alimentar de pacientes com doenca renal cronica

(DRC) em um Centro de Hemodiélise no Municipio de Indaiatuba/SP.

METODOLOGIA

O presente trabalho trata-se de um estudo de caracteristica
transversal, onde foram avaliados pacientes em tratamento dialitico em um
Centro de Hemodiélise do Municipio de Indaiatuba/SP, no periodo de julho de
2017. Para a realizacdo desta pesquisa, foram convidados todos os 104
pacientes atendidos neste centro. Aceitaram participar 70 individuos de ambos
0s sexos. Foram selecionados 55 sendo 32 homens e 23 mulheres. Os critérios
de inclusdo adotados foram: estar em programa de hemodialise acima de 3
meses, aceitar participar voluntariamente através da autorizacdo por escrito do
termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) e néo estar incluido nos
critérios de exclusdo. Os 15 individuos nao selecionados apresentaram um ou
mais dos critérios de exclusdo adotados: portadores de AIDS, HIV, cancer,
estar em uso de corticoides, alcoolismo cronico, insuficiéncia pulmonar grave,
amputacao, insucesso de transplante renal nos ultimos 6 meses, insuficiéncia
cardiaca, cadeirantes e deficientes auditivos ou visuais.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade
Max Planck, sob o numero de registro 2.085.607. A direcdo do hospital e
meédica responsavel permitiu o acontecimento da pesquisa mediante a
assinatura do termo de autorizagao do local.

O centro de hemodialise funciona em trés turnos de segunda a sabado,
distribuidos da seguinte forma: primeiro turno das 6:00 as 10:30 horas,
segundo turno das 11:00 as 15:00 horas e terceiro turno das 15:30 as 19:30

horas.
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Para melhor diagnostico da situacdo alimentar e nutricional dos
pacientes, foi adotado os seguintes métodos de avaliacdo: avaliacdo subjetiva
global (ASG), recordatorio alimentar de 24 horas, exames bioquimicos e dados
antropométricos como: circunferéncia do braco (CB), indice de massa corpérea
(IMC), prega cutanea tricipital (PCT) e circunferéncia muscular do braco (CMB).

A Avaliagdo Subjetiva Global (ASG) utilizada foi a adaptada ao renal
cronico e proposta por KALANTAR-ZADEH et. al, 1999, na qual aborda
aspectos de perda de peso nos ultimos seis meses, alteracdes na ingesta
alimentar, presenca de sintomas gastrointestinais (nauseas, vomitos, diarreia e
anorexia), incapacidade funcional, comorbidades, reservas diminuidas de
gordura ou perda de gordura subcuténea, sinais de perda muscular e sinais de
edema ou ascite.

Todos dados antropométricos foram obtidos pés sessdo de
hemodialise, visando diminuir alteracdes nos dados por edema. A altura foi
adquirida dos prontuérios dos pacientes. O peso foi aferido através da balanca
eletrbnica do modelo BALMAK classe Ill, com capacidade de até 300 Kg e
minima de 2 Kg. Durante as afericbes os pacientes ficaram descalcos com o
minimo de roupa possivel na posi¢cdo ereta. O indice de massa corporal (IMC)
foi calculado pela razé&o do peso e altura ao quadrado, utilizando os padrdes de
classificacdo apresentados pela Organizacdo Mundial da Saude (WHO, 2000)
para adultos e LIPSCHITZ (1994) para classificacdo de idosos.

Para aferir a circunferéncia do braco utilizou-se a fita inelastica de fibra
da marca Sanny®, onde o paciente flexionou o cotovelo a 90° graus, com a
palma da méo voltada para cima, tragcando o ponto médio entre o acrémio e o
olécrano. Segundo MARTINS, et. al. 2013, a medida da circunferéncia do braco
em pacientes que fazem tratamento de hemodidlise deve ser realizada de
preferéncia no braco com auséncia da fistula arteriovenosa, caso o paciente
apresente as fistulas em ambos bracos, deve-se realizar a medigdo no brago
ndo dominante. Com os valores obtidos, seguimos os critérios de classificacdo
segundo os pontos de corte de percentis (P50) proposto por FRISANCHO,
1981.

O adipébmetro cientifico digital da marca Prime Vision DGI - Prime
Med® foi utilizado para aferir a prega cutanea tricipital (PCT), no mesmo ponto

utilizado para a circunferéncia do brago, separando levemente a prega do
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braco desprendendo do tecido muscular. A circunferéncia muscular do braco
(CMB) foi calculada por meio da equacdo: CMB (cm) = CB (cm) - 1 x [PCT
(mm)+10], seguindo os parametros demonstrados em tabelas de percentis,
cujos pontos de corte sdo proposto por FRISANCHO, A. R, 1981.7 (MARTINS,
2013). A partir das medidas aferidas, foram calculados os parametros de
adequacao de: CMB (%), PCT (%) e CB (%).

O Recordatoério Alimentar de 24 horas foi utilizado para verificar os
habitos alimentares dos pacientes, correlacionando com exames bioquimicos
para melhor avaliacdo de possivel presenca de riscos nutricionais e
desnutricdo.

Para a avaliagdo da ingesta alimentar de macronutrientes de cada
voluntario, foi utilizando o software AVANUTRI® versédo 4.0. Para os alimentos
gue ndo foram encontrados na base de dados do programa, foram utilizadas as
tabelas de composicdo de alimentos da TACO (2006) e PHILIPPI (2002). Para
a adequacdo e comparagdo dos nutrientes foi utilizado: adequado e
inadequado tendo como base os valores propostos por MARTINS, et. al. 2013,
sendo: energia (30 a 35 Kcal/Kg) e proteinas (1,1 a 1,2 g/Kg).

Para a obtencdo do diagnostico atravées de exames bioquimicos
tomamos como base a coleta de dados em prontuarios médicos dos pacientes.
Foram utilizados valores de referéncia segundo MARTINS, et al. 2013, para
pacientes em hemodialise, a saber: albumina (24,0 g/dL), creatinina (9 a 11
mg/dL), uréia pré-sessdo de hemodidlise (150 a 200 mg/dL), fésforo (3,5 a 5,5
mg/dL) e calcio (8,4 a 9,5 mg/dL), referente ao més de julho de 2017.

As variaveis quantitativas foram tabeladas, registradas e
estatisticamente avaliadas em planilhas excel como: média, desvio padrao,
porcentagem, as variaveis com distribuicdo normal foram comparadas pelo
teste “t” de Student ou também conhecida como t-Student. Para analisar a
relacdo entre os sexos masculino e feminino e niveis de adequacgédo quanto ao
consumo de nutrientes e energia, foi utilizado o teste exato de Fisher, com nivel
de significancia (p < 0,05), a analise estatistica foi realizada através do
programa Excel 10.0 usando a formula: TESTE.T avaliando a distribuicdo

Unicaudal. O nivel de significancia adotado foi de 5%.
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RESULTADOS

O estudo final se consolidou em 55 pacientes, que representam 52,8%
do total de pacientes atendidos pelo centro de hemodialise, sendo 58% do sexo
masculino (32 pacientes) e 42% do sexo feminino (23 pacientes). A idade
meédia encontrada foi de 57,3 £ 12,6 anos com faixa etaria correspondente
entre 27 a 84 anos. O tempo meédio de dialise dos pacientes avaliados foi de
3,87 = 3,87 anos.

O quadro 1 apresenta a classificacdo do estado nutricional dos
pacientes de acordo com os parametros utilizados. Os valores de CB
apresentaram desnutricdo (80%), sendo apenas 18,18 % em eutrofia e 1,82%
em obesidade. No sexo masculino, tais valores prevaleceram maior na
classificacdo de desnutricdo (87,51%) comparando ao sexo feminino (69,57%).
A partir dos valores de CB e PCT foi possivel calcular os valores de CMB,
tendo a finalidade de avaliar o tecido muscular. Tal dado evidenciou
desnutricdo na maioria dos pacientes (83,63%). Os valores obtidos revelaram
gue no sexo masculino a desnutricdo se prevaleceu em toda a amostra (100%)
e no sexo feminino apresentou valores significativos, sendo mais da metade
(60,87 %). Na PCT observou-se que as mulheres obtiveram maior perda de
tecido adiposo (65,22 %) estando em desnutricdo do que nos homens que néo
apresentaram perda estando em eutrofia ou sobrepeso (43,78 %).
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Quadro 1 - Classificacdo do estado nutricional de pacientes de acordo com as
porcentagens de adequacdo no (P50) de circunferéncias e pregas cutaneas: CB,
CMB, PCT, separados por sexo.

Masculino M + DP Feminino M + DP Valor de
TOTAL M + DP z z
Classificagédo - (n=32) (n=23) p ***
cB | cmMB | PcT | cB |cmB| PcT | cB | cmB | PcT | cB | cMB |PCT
Desnutricio | 65,50 | 63,50 | >*27 | 656416351 65,36 | 63,50 | >H27
Grave +339 |+541 | . * S +302|+388|  E 0481049
399 | 29411 1021 | 276 | 5.72 23921 2388 | 1591
Desnutricdo | 75,47 | 75,75 | 75,41 75404 75;49 76,56 | 76,73 | 7541 | 00| o o7
Moderada +3,06 | +3,02 | +2,96 | = z +2,83|+296 | +296 | '
3,03 | 2.98
Desnutricdo | 83,42 | 84,85 | 84,21 83;04 84;52 8393 | 8517 | 84,21 | o ool oo
Leve +285|+332|+259| . z +341 | +212 | +259 | '
226 | 417
93,28
. 94,96 | 96,93 | 98,81 | 7> 101,38 | 96,34 | 96,93 | 95,73
Eutrofia £610 | +514 | +580 | ST 1603 |+729|+514 | +362 | 0% 0,06
Sobreneso 115,01 114,57 118,50
P +2,89 +2,77 + 0,00
_ 133.33 163,54 165,98 | 155 35 141,56
Obesidade +0.00 + + +0.00 +
9 37,41 3842 | T 13,33
Excesso de 129,08 129,08
Peso + 0,00 + 0,00

CB: Circunferéncia do Brago; CMB: Circunferéncia muscular do Braco; PCT: Prega cutanea tricipital;
M: Média; DP: Desvio Padréo;
*** Teste "t" de Student; ** p < 0,05 masculino versus feminino

Quadro 1: Centro de Hemodidlise do Municipio de Indaiatuba/SP

Quadro 2 - Classificacdo do estado nutricional de pacientes de acordo com
IMC separados por sexo.

TOTAL Masculino| Feminino Valor
Classificacao M + DP M DP M2 DP de
- (n=32) (n=23) D o
IMC IMC IMC
. 21,73 + 21,73 +
*%* 1 —_ 1 —_
Baixo Peso 0.24 0.24
Magreza grau | 12’%%1 lg%‘éi
. 23,94 + 23,94 + 24,67 * *k
Eutrofia 183 183 127 0,044
28,03 + 27,88 + 28,16 +
Sobrepeso 215 169 249 0,776
. 31,49 + 31,57 + 31,38 +
Obesidade | 077 0.96 0.29 0,405
. 43,97 + 43,97 +
Obesidade Il 0.00 0.00
IMC: indice de massa corporal;
M: Média; DP: Desvio Padréo;
*** Teste "t" de Student; ** p < 0,05 masculino versus feminino

Quadro 2: Centro de Hemodialise do Municipio de Indaiatuba/SP
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Observa-se no quadro 2, em relacdo aos valores de IMC que os
pacientes avaliados se apresentaram na maioria em classificacdo de
sobrepeso e obesidade (49,49%) seguido de eutrdficos (45,45%) e apenas
5,46% em baixo peso e ndo apresentou diferencas significativas entre os
sexos. Os valores de eutrofia em comparacbes entre 0s sexos apresentou

significancia (p = 0,044).

Quadro 3 - Parametro bioquimicos dos pacientes avaliados de acordo com o
sexo.

Paramet Total Masculino Feminino Valor d
arametros (n=55) (n=32) (n=23) alorde p

1 1 H *k%
Bioguimicos M Dp M DP M DP

Creatinina (mg/dL) 8,52 | 300 | 875 |289| 819 | 3,17 | 0,253

Ureia Pré (mg/dL) 14;_)’0 36,32 143’1 36;’5 153:]"8 35,65 | 0,122

Fosforo (mg/dL) 525 | 1,61 | 520 {150 | 531 | 1,78 | 0,400

Calcio (mg/dL) 922 | 106 | 9,24 | 106 | 9,33 | 1,07 | 0,254

Albumina (g/dL) 381 | 0,26 | 3,84 | 0,28 | 3,77 | 0,23 | 0,155

M:Média; DP: Desvio Padréao
*** Teste "t" de Student; ** p < 0,05 masculino versus feminino

Quadro 3: Centro de Hemodidlise do Municipio de Indaiatuba/SP

Quanto aos exames bioquimicos (quadro 3), os pacientes avaliados
apresentaram uma média de creatinina de 8,52 + 3,00 mg/dL, sendo 8,75 *
2,89 mg/dL no sexo masculino e 8,19 + 3,17 mg/dL no sexo feminino. De
acordo com os valores séricos de referéncia de creatinina (9 a 11 mg/dL),
ambos 0s sexos se apresentaram abaixo do adequado para essa populacdo. A
ureia pré-sessdo de hemodidlise (HD) apresentou na amostra total uma média
de 145,05 + 36,32 mg/dL, no sexo masculino 140,19 = 36,57 mg/dL e no
feminino 151,83 + 36,65; a partir dos valores de referéncia de uréia pré-sessao
(150 a 200 mg/dL), apenas o grupo do sexo feminino encontra-se dentro dos
valores adequados. O nivel sérico de fésforo apresentou-se em 5,25 + 1,61
mg/dL na amostra total com 5,20 + 1,50 mg/dl no sexo masculino e 5,31 + 1,78
mg/dL no sexo feminino, enquadrando-se, portanto, dentro dos valores
adequados (3,5 a 5,5 mg/dL). Os niveis de calcio obtido foram de 9,22 + 1,06
mg/dL para a amostra total, sendo 9,14 + 1,06 mg/dL no sexo masculino e 9,33

+ 1,07 mg/dL no sexo feminino, estando de acordo com o0s padrbes de
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referéncia para pacientes em hemodialise (8,4 e 9,5 mg/dL). Os valores de
albumina encontrados foram 3,81 = 0,26 g/dL na amostra total e 3,84 + 0,28
g/dL no sexo masculino e 3,77 £ 0,23 g/dL no sexo feminino, ambos com
valores inferiores ao de referéncia (= 4,0 mg/dL).

Dentre os valores de referéncia adotados em consumo energético (30 a
35 Kcal/Kg/dia), 94% dos pacientes do sexo masculino apresentaram ingesta
abaixo dos valores adequados e apenas 3% considerado adequado seguido de
3% acima do adequado. Para os valores de referéncia de ingesta proteica (1,1
a 1,2 g/Kg/dia), 81% apresentaram ingesta inferior e 19% acima do adequado
(gréfico 1). No sexo feminino, para o consumo energético e proteico seguiu-se
0S mesmos critérios de referéncia e 87% apresentaram ingesta caldrica inferior
ao adequado e 13% acima do adequado; A ingesta proteica revelou 83%
abaixo do adequado seguido de 13% acima do adequado e apenas 4% dentro

das referéncias propostas (gréfico 2).

Grafico 1 - Resultados da ingesta calérica e proteica de pacientes do sexo masculino
em tratamento dialitico no centro de hemodidlise de Indaiatuba/SP.
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Gréfico 1: Centro de Hemodidlise do Municipio de Indaiatuba/SP
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Grafico 2 - Resultados da ingesta calorica e proteica de pacientes do sexo feminino
em tratamento dialitico no centro de hemodidlise de Indaiatuba/SP.
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Gréfico 2: Centro de Hemodidlise do Municipio de Indaiatuba/SP

Gréfico 3 - Resultado da avaliacdo subjetiva global (ASG) dos pacientes
avaliados.
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Gréfico 3: Centro de Hemodidlise do Municipio de Indaiatuba/SP

Ao analisar o estado nutricional por meio da avaliacdo subjetiva global
como apresenta o grafico 3, a maioria dos pacientes de ambos os sexos
apresentaram risco nutricional em desnutricdo leve (96% das mulheres e 97%
dos homens) e classificado em desnutricdo moderada apenas 7%, sendo 4%
as mulheres e 3% os homens.
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DISCUSSOES

A pesquisa realizada com 55 pacientes em tratamento de hemodialise
apresentou maior frequéncia do sexo masculino do que o sexo feminino, com
valores de 58% e 42% respectivamente, com idade média semelhante entre os
sexos, 58,97 + 13,78 e 54,96 + 10,78 anos. Nao houve significancia estatistica
entre as idades (p>0,05). Em estudos anteriores como de PIMENTEL et al.,
2016; CLEMENTINO, 2014; CHAVES, et al., 2007 e SOSTISSO, 2011, houve
também os mesmos achados quanto a frequéncia entre 0s sexos no tratamento
dialitico e a média de idade. Tal achado sugere que pessoas do sexo
masculino tornam-se mais suscetiveis a doencas do que o sexo feminino, visto
que os homens buscam menos o0s servicos de saudes do que as mulheres,
(MASCARENHAS, et al. 2010)

Em relacdo ao tempo de hemodialise (HD) realizado pelos pacientes, a
média na populacdo do sexo feminino foi de 4,06 + 4,14 anos 0 que se
apresentou maior do que encontrado na do sexo masculino (3,73 £ 3,87) o que
correlaciona com os dados dos ultimos anos da SBN. Portadores de doenca
renal crénica (DRC) que permanecem entre 3 e 10 anos em tratamento de
hemodialise tem risco de morte inferior aos pacientes com menor niamero de
anos em hemodidlise, (SBN, 2016).

A média de IMC encontrada na populacdo do sexo masculino e
feminino, na maior parte dos pacientes, apresentou em sobrepeso e obesidade,
seguido de eutrofia e desnutricdo. Resultados diferentes foram relatados por
VALENZUELA, et. al, 2003 e CARDOZO et. al, 2006, em que apresentou a
média de IMC dentro da normalidade. A falta de repercussdo nos dados de
IMC e peso pode ser justificada devido sobrecarga hidrica corporal muito
comum nesses pacientes. Segundo MARTINS, et. al, 2013, resultados de IMC
superiores dos considerados ideais para a populacdo em geral estédo
relacionados com menor mortalidade dos paciente com DRC.

Ao contrario do IMC, os marcadores antropométricos CB e CMB
evidenciaram desnutricdo na maior parte da populacdo em ambos os sexos.
Tais valores observados se aproximam aos resultados encontrados por
CUPPARI et al., 2003 e MARTONE, et al., 2012, onde a populacdo do sexo

masculino apresentam-se ainda mais desnutridos relacionado ao sexo
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feminino, pois se sabe que tais marcadores refletem os compartimentos de
reserva proteica do organismo.

O PCT tem por finalidade avaliar o tecido adiposo subcutaneo do
organismo. Ao interpretar os resultados obtidos, a populacdo feminina
apresentou mais da metade dos avaliados em desnutricdo e o sexo masculino
se distribuiu nos valores de eutrofia, seguidos por sobrepeso e obesidade,
diferentemente dos achados de outros estudos que apresentaram desnutricdo
em ambos 0s sexos. Em um estudo de WOODROW, et al., 1996, foi
demonstrado por meio da Absortometria Radioldgica de Dupla Energia (DEXA)
que pacientes em hemodialise apresentam uma reducdo da composicao do
tecido adiposo cutaneo especialmente nos bracos. CHAZOT, et al., 2001,
conciliou por meio do PCT e DEXA que o percentual de gordura do braco foi
significativamente menor nos pacientes que apresentam maior tempo em
tratamento hemodialitico o que correlaciona com os resultados encontrados no
presente estudo.

Na populacdo estudada, a classificacdo de desnutricdo foi observada
por varios indicadores, principalmente nos marcadores de CB, CMB e PCT.
Estes dados se correlacionam a ingesta calérica e proteica deficitaria, onde a
maior por¢éo da populagdo masculina e feminina apresentou ingesta calérica e
proteica inferior ao recomendado. Como descrito inicialmente, pacientes com
DRC ou IRC apresentam diversos fatores que contribuem para a desnutricédo, a
propria hemodialise é um dos fatores que aumenta o catabolismo nesses
pacientes, o que pode agravar quando associada ao baixo consumo alimentar.
Um estudo de VELLUDO, et. al, 2007 na qual avaliou a ingesta proteica de
paciente em hemodidlise, apresentou valores préximos aos valores deste
estudo, onde a ingesta energética foi em média de 28,0 + 8,3 Kcal/Kg/dia e
proteica de 0,92 + 0,33 g/Kg/dia.

Nos parametros bioquimicos, os valores de creatinina na populacao
apresentaram abaixo dos valores de referéncia para a populacdo em ambos 0s
sexos, diferentemente dos achados de outros estudos, que apresentaram
valores dentro dos padrbes de referéncia esperado para essa populacdo. Os
valores de creatinina abaixo da referéncia refletem na perda de massa corporal
magra aumentando a taxa de mortalidade dos pacientes. (MARTINS, et. al,

2013). Os niveis de uréia pré-sessdo apresentou alterado apenas na média do
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sexo masculino, estando abaixo dos valores padrdes. Os pacientes
desnutridos, segundo MARTINS et al., 2013 apresentam reducdo gradual nos
niveis de uréia sérica. Os valores séricos de albumina apresentaram 74,54%
dos pacientes abaixo do valor de referéncia (4,0 g/dL). Tal encontrado foi
proximo ao de CALADO, et. al, 2009, que apresentou 67% dos pacientes
abaixo dos valores de referéncia e CABRAL, et. al, 2005, que apresentou 94%
dos pacientes com valores de albumina inferiores. A albumina é um grande
marcador utilizado para diagnostico de desnutricdo em pacientes renais, Visto
que a hipoalbuminemia esta relacionada a maior morbidade e mortalidade
nestes pacientes, contudo sua sensibilidade é baixa, pois muitos fatores podem
alterar seus niveis sanguineos, como por exemplo inflamacao, retencao hidrica
e perdas urinarias.

Os achados de desnutricdo atravées de Avaliacdo Subjetiva Global
(ASG) se assemelham em valores obtidos no presente estudo. CALADO, et. al,
2009, identificou através da ASG que mais da metade da populacédo estudada
(61%) apresentou desnutricdo, seguido de 45,7% em desnutricao leve e 15,3%
em desnutricdo moderada. OLIVEIRA, et. al, 2010, ao avaliar o melhor método
de diagnéstico na pratica clinica, com a ASG adaptada para paciente renal
apresentou 94,8% dos pacientes em risco nutricional/desnutricdo leve; e
VEGINE, et. al, 2011 apresentou achados de 80% dos pacientes em algum
grau de desnutricdo, sendo de leve a moderada em 73,3% e grave em 6,7%
dos pacientes. Constatou-se que a maioria da populacdo avaliada através da
ASG, apresentou pacientes em estado de desnutricdo. Tal fato se deve pelo
motivo da ASG abranger a historia e os parametros fisicos e sintomaticos dos
pacientes.

Ha uma dificuldade em avaliar o estado nutricional de pacientes em
hemodialise, uma vez que n&o existe um Unico método capaz de apresentar a
sua identificacdo, o que por vez retarda o diagndstico. Como descrito
anteriormente, a sugestédo da juncdo dos multiplos marcadores e indicadores &
a melhor maneira para o diagnostico. A aplicacdo do Recordatoério de 24 horas
é limitado, pois depende das informacdes fornecidas pelos participantes o que
depende ainda da sua memoria e identificacdo das por¢cdes consumidas,
podendo levar a subestimagdo ou falhas, (OLIVEIRA, et. al, 2010);
FAVALESSA, et. al, 2009)
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CONCLUSAO

Como ainda ndo hd um método padrdo para a identificacdo de
desnutricdo ou caréncia nutricional em pacientes que fazem tratamento de
hemodidlise, as juncdes de varios marcadores auxiliam de certa forma na
identificagdo destes problemas nutricionais. Os resultados obtidos
evidenciaram riscos nutricionais em grande parte do grupo avaliado de acordo
com os parametros utilizados. Porém, cabe ressaltar que mais estudos a cerca
da avaliacdo do estado nutricional destes pacientes devem ser realizados,
compondo diversos marcadores que auxiliem na acuracia do diagnéstico, visto
que o risco nutricional nessa populacédo é frequentemente relatado na literatura.
O presente estudo demonstra a importancia de uma maior atencdo clinica,
social e nutricional para essa populacdo, com medidas a serem desenvolvidas
necessariamente no inicio do tratamento a fim de prevencdo da deterioracao
da situagéo alimentar e nutricional, que promove muitas das vezes, desfechos

nao favoraveis.
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PADRAO POSTURAL E PREVALENCIA DE LESOES
MUSCULOESQUELETICAS EM BAILARINOS PROFISSIONAIS E
ESTUDANTES
Postural standard and prevalence of musculosskeletal injuries in professional
and students dancers
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RESUMO: As caracteristicas fisicas individuais dos bailarinos, a qualidade de
desempenho técnico e, principalmente, a sobrecarga de trabalho, estdo ligadas
diretamente ao aparecimento e frequéncia das lesGes causadas pela atividade
fisica propria da danca. A sobrecarga de trabalho é o fator desencadeante mais
comum e, muitas vezes, 0 que torna a lesdo ainda mais incapacitante do ponto
de vista funcional, assim como o aparecimento de posturas compensatoérias. A
postura é influenciada pelas forcas as quais é submetida. Diante dessa
afirmacéo, é possivel inferir que no histérico de atividade fisica, no caso o
ballet, pode influenciar a postura de bailarinos. Desse modo, o objetivo do
presente estudo foi verificar o padrdo postural de bailarinos profissionais e
amadores através da biofotogrametria com o Software de avaliagdo postural.
Objetivou-se, ainda, comparar a prevaléncia de lesdes musculoesqueléticas
entre os dois grupos de bailarinos: os considerados profissionais e 0s
estudantes. Assim, participaram dessa pesquisa bailarinos de duas academias
pertencentes ao interior de S&o Paulo. Foram selecionados bailarinos de
ambos o0s sexos, com idade que variam entre 13 e 47 anos. Houve maior
predominancia de posturas compensatérias e maior prevaléncia de lesdes
musculos esqueléticos naqueles participantes classificados como profissionais,
em funcao do maior tempo de préatica semanal.

Palavras-chaves: danca; postura; epidemiologia

ABSTRACT: The individual physical characteristics of the dancers, the quality
of technical performance and, mainly, the work overload, are directly linked to
the onset and frequency of traumas caused by the physical activity of the
dance. The overload of work is the most common triggering factor and, often,
which makes the lesion even more incapacitating from a functional standpoint,
as well as the appearance of compensatory postures. The posture is influenced
by the forces to which it is subjected. Given this assertion, it is possible to infer
that in the history of physical activity, in the case of ballet, can influence the
posture of dancers. Thus, the objective of the present study was to verify the
postural pattern of professional and amateur dancers through
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biophotogrammetry with the postural assessment Software. The objective of
this study was to compare the prevalence of musculoskeletal injuries between
the two groups of dancers: those considered professional and recreational.
Thus, dancers from two academies belonging to the interior of S&o Paulo
participated in this study. Dancers of both sexes, aged between 13 and 47
years, were selected. There was a greater predominance of compensatory
postures and a higher prevalence of skeletal muscle injuries in those
participants classified as professionals, due to the longer weekly practice.

Keywords: dance; posture; epidemiology

INTRODUCAO

O Ballet é 0 nome dado a danca que se originou nas cortes da Italia
renascentista durante o século XV e que se aprimorou na Inglaterra, Russia e
Franca como um estilo de danca de concerto, (Silverio, 2012). Esse estilo
caracteriza-se como uma atividade integrada a expresséo corporal e a arte, a
graca e a leveza dos movimentos e essa imagem delicada assumida pelas
bailarinas (0s) classicas (0s) suaviza a ideia da quantidade de lesdes possiveis
relacionadas a pratica exaustiva da danca, visto que, para o bailarino, a arte
justifica a dor e, no palco, o “show sempre deve continuar’, (GREGO et al,
1999).

Esta danga requer alto grau de desenvolvimento e varios componentes
relacionados a capacidades fisicas como forca, poténcia, flexibilidade,
coordenacao, equilibrio, agilidade, resisténcia muscular, cardiovascular dentre
outros. Segundo GREGO et al, 2002; preconiza-se que todas as execucdes de
movimento sejam realizadas com técnica, ocorrendo alta exigéncia do
desempenho fisico do atleta devido a complexidade dos movimentos, e as
posturas que devem ser atingidas e mantidas. O desempenho técnico
necessario na danca, associado a especificidade fisica dos bailarinos e a
sobrecarga, séo fatores que causam possiveis traumas musculoesqueléticos. A
sobrecarga de trabalho é o fator desencadeante mais comum e, muitas vezes,
0 que torna a lesao incapacitante, o que se agrava pelo fato de o tratamento
sintomatico frequentemente nao interferir na origem do problema, facilitando
assim recidivas e ocasionando lesbes cada vez mais graves, assim como O

aparecimento de posturas compensatorias, (GREGO, 2002).

ISSN 1679-8902 92



Revista Intellectus N°51 Ano 2019

Desse modo, o esfor¢co realizado pelo bailarino para atingir o padréao
esperado, pode resultar na ocorréncia de lesbes musculoesqueléticas,
considerando que o ballet requer constantes movimentos com grande
amplitude articular, além dos limites anatémicos normais. Esses padrées de
movimentos, associados a caracteristicas musculos-esqueléticos e condicbes
fisiologicas variadas, distinguem o classico da maioria das praticas desportivas,
conduzindo a bailarina a um grupo peculiar de lesées, (GREGO, 2002).

De acordo com Picon et al. (2002), a postura é influenciada pelas forcas
as quais é submetida. Diante dessa afirmacéo, os autores ainda inferem que o
histérico de atividade fisica, ou seja, os movimentos realizados durante a
pratica do balé, como posi¢cdes articulares extremas e grandes esfor¢os
musculares durante a rotacdo externa de 90 graus da articulacdo do quadril,
além de hiperextenséo de joelho e controle extremo da articulagdo do tornozelo
na posicdo em ponta, podem influenciar a postura de bailarinas. Estas
alteracdes posturais podem, supostamente, aumentar o risco de lesdes e de
dores articulares e musculares, além de diminuir o desempenho técnico nos
treinos de balé, a eficiéncia das atividades de vida diaria, prejudicando assim a
qualidade de vida da bailarina como demonstrado por Meereis et al, 2011.

Neste sentido, 0 modelo de alinhamento postural proposto por Kendall é
uma referéncia utilizada internacionalmente como padréo de postura normal
(Ferreira, 2005), sendo descrita por Kendall et al, 2007 como uma postura
idealmente alinhada na qual, em vista lateral, a linha de prumo devera coincidir
com uma posicdo ligeiramente anterior ao maléolo lateral e ao eixo da
articulacéo do joelho, ligeiramente posterior ao eixo da articulagdo do quadril,
dos corpos das veértebras lombares, da articulacdo do ombro, dos corpos da
maioria das vértebras cervicais, meato auditivo externo e ligeiramente posterior
ao apice da sutura coronal. Ja na vista posterior a linha de prumo sera
equidistante das faces mediais dos calcanhares, pernas e coxas, escapulas, e
coincidira com a linha mediana do tronco e cabeca.

De tal modo, a préatica esportiva do ballet classico € muito citada na
literatura com um alto indice de lesdes e aparecimento de posturas
compensatorias, gerando a necessidade de conhecer o padrao postural desse
publico e se possivel identificar essas alteracdes posturais como potenciais

by

fatores de risco para as lesbes comuns a essa pratica. Nesse sentido, a
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avaliacdo postural € o passo inicial para qualquer tratamento fisioterapéutico,
pois a partir do alinhamento dos segmentos corporais pode se criar uma
hipotese da distribuicdo das cargas e solicitagdes mecéanicas que estdo sendo
impostas as estruturas como masculos, ligamentos e articulagdes,
(HASHIMOTO et al 2009).

Um dos métodos ndo invasivos de mensuracdo da postura é a
fotogrametria, ferramenta de avaliacdo quantitativa e que apresenta muitas
vantagens (FIGUEIREDO, 2012). A American Society of Photogrammetry
define fotogrametria como “a arte, ciéncia e tecnologia da obtencdo de
informacdo confidvel sobre objetos fisicos e o meio ambiente através de
processos de gravacdo, medicdo e interpretacdo de imagens fotograficas”
(Paredes, 1987), e os autores Ribeiro et al, 2016 definiram-na como uma
técnica relativamente simples, facil e objetiva. Seu baixo custo, facilidade de
fotointerpretacdo, alta precisdo e reprodutibilidade dos resultados, além da
possibilidade de arguivamento e acesso aos registros, sdo vantagens que
justificam sua ampla utilizacdo. A fotogrametria é, também, um valioso registro
das transformacbes posturais ao longo do tempo, pois € capaz de captar
transformacdes sutis e inter-relacionar diferentes partes do corpo que sé&o
dificeis de mensurar, (Souza et al, 2011).

Dentre os programas computadorizados validados para andlise postural,
destaca-se o Software de Avaliacao Postural (SAPO).

Por outro lado, apesar dos recursos de avaliacdo postural disponiveis, e
da hipbtese de alteracdes posturais mediante a pratica da danca, além de
existirem poucos dados na literatura relativos a prevaléncia de lesGes em
bailarinos, uma breve revisdo de literatura nos permitiu encontrar apenas 3
estudos (Meereis et al, 2011, Meereis et al, 2012, Ribeiro JN, 2016) que
avaliam a postura desse publico utilizando o software SAPO. Isto posto,
observa-se a necessidade de mais estudos para fornecer subsidios
guantitativos sobre o assunto com bailarinos.

Desse modo, o objetivo do presente trabalho foi verificar o padréo
postural de bailarinos profissionais e amadores através da biofotogrametria
com o Software de avaliacdo postural. Outro objetivo foi comparar a
prevaléncia de lesbes musculoesqueléticas entre os bailarinos considerados

profissionais e os estudantes.
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METODO

O estudo foi realizado através de um trabalho de campo transversal,
retrospectivo e quantitativo. Foram convidados alunos de ambos os sexos, da
Academia Ponto da Danca, localizada na cidade de Amparo e alunos do Ballet
Gisele Toledo, da cidade de Braganc¢a Paulista, ambos pertencentes ao interior
de Sao Paulo.

Foram critérios de inclusdo: estar regularmente inserido na rotina das
academias, como profissional ou amador; ter participacdo minima na prética de
2 vezes por semana, com no minimo 5 anos de experiéncia; ndo apresentar
lesdo musculoesquelética que o impossibilite da pratica do ballet no momento
do inicio do estudo.

Ao aceitar, o participante preencheu o termo de consentimento livre e
esclarecido (TCLE) concordando em participar através da assinatura quando
apresentou idade igual a 18 anos, ou através dos responsaveis legais, quando
menores de idade. No caso dos menores de idade, estes ainda assinaram o
termo de assentimento.

Inicialmente o convite foi realizado previamente aos bailarinos com
duas semanas de antecedéncia do dia escolhido para a execucdo das
avaliacdes. Foram entregues os TCLE a 50 bailarinos que se enquadraram nos
critérios de inclusdo, representando uma amostra de conveniéncia para o
estudo. Neste caso, foram convidados 30 bailarinos da Academia Ponto da
Danca e 20 do ballet Gisele Toledo. 29 atletas concordaram em participar,
assinando os termos e comparecendo no dia definido para a avaliacdo, sendo

16 bailarinos do ballet Gisele Toledo e 13 da Academia Ponto da danca.

Ficha de avaliacéo

No inicio do estudo foi aplicada uma ficha de avaliacdo que contém os
demograficos como dados pessoais e informagdes referentes a pratica do
ballet como: a experiéncia de pratica, como frequéncia de
aulas/ensaios/apresentacdes/competicdes e caracteristicas do
estudante/profissional na rotina semanal e sobre a pratica de atividade fisica

paralela realizada. A ficha de avaliacao foi aplicada pelas pesquisadoras, para
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cada um dos bailarinos, em suas respectivas academias. O participante foi
considerado profissional quando declarou, atualmente, realizar apresentagoes
em competicdo de danga, sendo estes eventos onde 0s concorrentes executam
dancas perante juizes visando premiacdes ou classificacdes. Além disso, foi
considerado profissional, aquele que ja concluiu os 8 niveis basicos de estudo
da Royal Academy Of Dance, pertencendo entdo ao nivel advanced ou inter

foundation segundo a metodologia usada nas academias convidadas.

Registro de ocorréncia de lesdo

Os voluntarios ou seus responsaveis legais foram solicitados a
responder um inquérito de morbidade referida. Tal questionério visou o registro
das possiveis lesdes adquiridas pelos participantes de forma retrospectiva.
Considerou-se lesdo qualquer dor ou afeccdo musculoesquelética resultante de
ensaios, aulas, apresentacdes ou competicdes na danca que foram suficientes
para causar alteracbes no desempenho da danca, seja na forma, duracéo,
intensidade, ou frequéncia, conforme ja definido por Patre CM et al, 2004. Este
inquérito ja foi utilizado previamente pelos estudos dos autores Couto AGA et
al, 2013 e Schweich LC et al, 2014 na danca e na ginastica ritmica,
respectivamente, e foi adaptado para o ballet, elaborado por meio de modelo
fechado, registrando as lesdes sofridas por local anatémico, tipo de leséao,

situacdo em que ocorreram, e mecanismo de lesao.

Biofotogrametria

O registro fotografico foi realizado com uma camera digital marca Nikon
Coolpix P510 posicionada a 3,5 metros da bailarina avaliada, sobre um tripé de
um metro de altura. Para referéncia espacial, um fio de prumo foi disposto
lateralmente a um metro de distancia da bailarina, a qual estava vestindo trajes
de banho. Previamente a aquisicdo das imagens, foi utlizado como
marcadores bolas de isopor associadas a fita dupla face nos seguintes pontos
anatbmicos: anteriormente ao polo do pavilhdo auditivo direito e esquerdo,
acrdomio direito e esquerdo, espinha iliaca antero superior direita e esquerda,
trocanter maior do fémur esquerdo e direito, linha articular dos joelhos direito e
esquerdo, ponto medial das patelas direita e esquerda, maléolos mediais direito

e esquerdo, angulo inferior das escapulas direita e esquerda, processo
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espinhoso C7, processo espinhoso T3, espinhas iliacas posteros superiores
direita e esquerda, ponto sobre a linha média da perna direita e esquerda,
maléolos laterais direito e esquerdo e calcaneo direito e esquerdo, de acordo
com o protocolo do Software para Andlise Postural (SAPO) versdo 0.67
(DUARTE et al., 2005).

A bailarina foi posicionada em ortostatismo a frente de um fio de
prumo, e em cima de um tapete de EVA (etil vinil acetato), material
emborrachado que se adapta em qualquer ambiente, no qual a atleta ira
posicionar-se livremente para a primeira tomada da foto, seguindo o comando
verbal "vocé vai ficar em pé neste tapete numa posi¢cdo que lhe seja familiar e
confortavel; posicione seus pés do jeito que for mais confortavel para vocé".
Para a tomada da primeira foto foi desenhado com um giz o contorno de ambos
0s pés do sujeito no tapete, sendo que, apos a tomada da foto em determinada
vista, o tapete era rodado em 90° e a atleta a posicionar-se novamente em
cima do desenho feito com giz, sendo esse o0 procedimento realizado nos
quatro planos: frontal (anterior e posterior) e sagital (direito e esquerdo) de
acordo com o protocolo utilizado no estudo dos autores Bosso LR et al, 2012.
ApOs a retirada das fotos, estas foram transferidas ao programa SAPO num
computador, no qual se realizou a andalise dos pontos e angulos formados entre
eles, gerando um relatério postural individual para coleta dos dados
posteriormente.

Ao término do periodo de coleta de dados foi realizada a comparacéo
da postura avaliada pelo software SAPO entre os considerados profissionais e
os estudantes, bem como a comparacdo de prevaléncia de lesGes
musculoesqueléticas relatadas por profissionais e estudantes.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres
Humanos do Hospital Municipal Dr. Mario Gatti — HMDMG, com numero do
protocolo 2.846.852.

RESULTADOS

A idade dos participantes variou de 13 a 47 anos, com média de 22,89

anos (+ 9,44). Do total de bailarinos 4 foram do género masculino (13,7%) e 25
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do género feminino (86,3%). 17 bailarinos (58,6%) foram classificados como
estudantes e 12 bailarinos (41,4%) como profissionais.

Na tabela 1, os resultados referentes as variaveis relativas a pratica do
ballet. A média de idade de iniciacdo foi de 5,51 anos (x 3,42). No grupo
feminino observou-se que a maioria das bailarinas declararam fazer uso da
sapatilha de ponta ha mais de 3 anos e das 25 bailarinas, 22 (88%) fazem uso
da sapatilha e 3 (12%) declaram que n&o usam.

Tabela 1 - Anadlise descritiva dos dados referentes a pratica da danca

Parametro Valores

Idade inicio de pratica do ballet 5,51 anos (+ DP 3,42)
Duracéao aulas/ensaios por dia

<6 horas 18 bailarinos (62%)
2 6 horas 11 bailarinos (38%)
Uso de sapatilha de ponta

Sim 22 bailarinas (88%)
Nao 3 bailarinas (12%)
Pratica semanal

<5 vezes 25 bailarinos (86,2%)
25 vezes 4 bailarinos (13,8%)

Tabela 1 - Tabela composta por dados obtidos de idade, tempo de duracdo de ensaios,
utilizagcdo de sapatilha de ponta e quantidade de prética semanal de cada bailarino.

Em relacdo aos estilos de danca praticados, o estilo adotado no inicio da
pratica da danca que teve o maior percentual € da modalidade ballet classico
com 26 bailarinos (89%) seguido pelo Jazz com 5 bailarinos (17%),
Contemporaneo 4 (13%), Danca de rua 2 (6,8%), enquanto que dancas
folcléricas, sapateado, danca de saldo e outro tiveram 1 bailarino em cada
estilo (3,4%). Ja& quanto ao estilo praticado no momento da avaliacdo, observa-
se que houve mudanca com relag&o as ordens do estilo mais praticado. Apesar
de o ballet classico continuar tendo o maior nimero de adeptos com 29
bailarinos (100%), o estilo contemporaneo foi relato por 18 bailarinos (62%),
jazz por 14 (48,2%), sapateado 9 (31%), danca de rua 5 (17,2%), danca
folclérica 4 (13,7%), danca de saldo 2 (6,8%).

Vale ressaltar que todos os bailarinos realizam no minimo dois estilos de

danca atualmente. 18 dos 29 bailarinos (62%) relataram praticar danca por
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menos de 6 horas por dia e 11 (38%) relataram praticar por 6 ou mais horas
por dia.

Sobre a pratica semanal, 25 participantes (86%) relataram praticar por
menos de 5 vezes na semana enquanto 4 (14%) praticam por 5 ou mais vezes
na semana.

Sobre a participacdo de atividade fisica paralela a danca, 14 bailarinos
(48,3%) responderam que participam atualmente, enquant Joelho \jlarinos
(51,7%) responderam que ndo ou que ja participaram. Dentre as atividades
praticadas, 33% dos bailarinos frequentam academia de musculacdo, 14%
praticam ginastica ritmica, 9% praticam natacdo e treino funcional, 10%
praticam yoga e o pilates, bicicleta, corrida, volei e slackline possuem 5% de
praticantes em cada modalidade. Com relacdo a prevaléncia, houve um total de
57 lesbes relatadas por 22 participantes (76% da amostra relatou ja ter se
lesionado), existindo mais de 1 episodio de lesdo em 13 bailarinos (8
profissionais e 5 estudantes). Os membros inferiores foram a regido anatémica
mais acometida. Deforma mais especifica, o tornozelo foi o local anatémico
mais acometido, sendo apontado em 10 das 57 lesGes (18%), seguido do
joelho com 9 (16%), quadril com 8 lesbes (14%), pé com 7 lesbes (12%) e
regido lombar 4 (7%). As lesGes referidas e as distribui¢cdes por local anatdbmico

sao discriminadas na figura 1.

Figura 1 - Ponto anatdomico acometido

m Tornozelo (18%)

m Joleho (16%)

= Quadril (14%)
pé (12%)

m Regido lombar (7%)

m Outros (33%)

Figura 1 - Pontos anatdmicos acometidos em porcentagem de acordo com os dados

obtidos dos bailarinos.
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Quanto as circunstancias de acometimento da leséo, o periodo que mais
provocou lesdes foi o de aula, sendo que 46% das lesdes ocorreram nesta
pratica, seguido de ensaios coreograficos (24%), apresentacdo (16%) e
competicao (14%).

Sobre a procura por meéetodos de tratamento frente a lesdo, houve
predominio da procura por assisténcia médica e/ou fisioterapéutica entre 18
bailarinos (82% da amostra de 22 lesionados). O profissional médico foi
procurado por 13 bailarinos (59% dos lesionados), enquanto o profissional
fisioterapeuta foi buscado por 11 bailarinos (50% dos lesionados).

A tabela 2 demonstra os mecanismos de leséo e a natureza das lesdes
observadas. Constatou-se que 15% das lesGes ocorreram no momento da
aterrissagem de um salto, 11% durante o alongamento prévio a aula, 11% no
momento de uma queda traumatica, 8,5% em outro movimento, 7,3% em uma
parada brusca, 6% em um cambré, 5% com uso de sapatilha de ponta, durante
um plié/demi plié/grand plié e durante bateria de salto, 3,6% durante um
arabesque/panché, rond de jambé, durante um salto ou em um grand
battement, 2,4% durante um espacate, em uma passagem de espacate ou
durante um relevé e 1,2% durante um developpe, rolamento, posi¢do de braco

ou durante giros/piruetas, conforme observado na tabela.

Tabela 2 — Prevaléncia dos Mecanismos de lesao nos bailarinos estudados

Mecanismo Lesao Quantidade Mecanismo Quantidade
bailarinos Leséo bailarinos

Aterrissagem de salto 12 Rond de jambé 3
Alongamento 9 Durante um salto 3
Queda 9 Grand battement 3
Outro movimento 7 Espacate 2
Parada brusca 6 Passagem de espacate 2
Cambré 5 Durante um releve 2
Uso sapatilha ponta 4 Développe 1
Plié/ demi plié/ grand plié 4 Rolamento 1
Bateria salto 4 Durante posicao de braco 1
Arabesque/panché 3 Giros/ piruetas 1

ISSN 1679-8902 100



Revista Intellectus N°51 Ano 2019

TOTAL DE MECANISMOS DE LESAO: 82 (EM 57 LESOES)
*Em alguns casos houve mais de um mecanismo para cada lesdo, apontando recidivas em
alguns locais anatémicos.

Tabela 2 - Apresenta a prevaléncia dos mecanismos de lesdo dos bailarinos de
acordo com os movimentos realizados no ballet.

A Tabela 3 € composta pelo local anatdmico acometido de acordo com
os relatos seguido pelo nimero de tipos de acometimentos, dentro dos indices

lesionais que foram selecionados de acordo com o questionario.

Tabela 3 — Locais anatdbmicos acometidos

Local Anatémico N° dos Tipos de Percentual (%) tipos de

Acometido Acometimento acometimento
Tornozelo 10 17,54%
Joelho 9 15,78%
Quadril 8 14,03%
Pé 7 12,28%
Lombar 4 7,01%
Perna 3 5,26%
Panturrilha 2 3,50%
Coxa Anterior 2 3,50%
Coxa Posterior 2 3,50%
Cervical 2 3,50%
Ombro 1 1,75%
Cotovelo 1 1,75%
Punho 1 1,75%
Outros 5 8,77%

Tabela 3 - Composta por local anatbmico acometido entre membros superiores e
membros inferiores, sendo que obtivemos bailarinos que apresentou mais de um local
acometido durante o seu tempo de prética.
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Das 57 lesOes registradas, 25 foram no grupo de estudantes, e 32 no
grupo de profissionais. O local anatdmico com mais indice de lesdo foi o
Tornozelo, com 10 lesbes (17,54%), seguido por Joelho, com 9 (15,78%),
Quadril, com 8 (14,03%) e Pé com 7 (12,28%).

A tabela 4 demonstra a prevaléncia de lesdes registradas na amostra.

Tabela 4 — Prevaléncia retrospectiva de lesbes

Tipo de Leséo Quantidade Percentual (%) sobre a quantidade de
Apresentada lesbes n=57

Luxacéo 10 17,54%
Distenséo Muscular 8 14,03%
Tendinopatia 7 12,28%
Contratura Muscular 6 10,52%
Entorse 6 10,52%
Ruptura Ligamentar 6 10,52%
Fratura 3 5,26%
Outro 11 19,29%

Tabela 4 - Apresentacdo dos tipos de lesdes apresentadas pelos bailarinos
profissionais e estudantes.

Foram apontados 8 diferentes tipos de lesdo. A lesdo mais prevalente
foi a Luxacéo, apontada por 10 vezes (17,54%), distensdo muscular, 8 vezes
(14,03%), e tendinopatia, apontada 7 vezes (12,28%).

Anélise Postural

As variaveis quantitativas, em relacdo aos angulos obtidos através do
SAPO, indicam as tendéncias posturais apresentadas pelos bailarinos, as quais
estéo ilustradas na tabela 5. Pode-se observar que a maioria dos bailarinos
apresentaram alteracdo do alinhamento postural na vista anterior, com excec¢éo
do alinhamento horizontal do acrémio, que ndo houve alteracdo postural na

maioria dos bailarinos. Ressaltando que a EIAS, teve uma média de 3° de
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obteve-se uma angulacéo superior em relacao a vista lateral direita.

Tabela 5 - Avaliacdo dos angulos posturais

Referéncia anatémica

Vista Anterior - Membro Superior
Alinhamento Horizontal da cabeca
Alinhamento Horizontal dos acrémios
Alinhamento Horizontal das EIAS
Angulo entre acrémio e EIAS

Vista Anterior - Membro Inferior

Angulo frontal do membro inferior direito
Angulo frontal do membro inferior esquerdo
Alinhamento horizontal das tuberosidades das tibias
Angulo Q do membro inferior direito
Angulo Q do membro inferior esquerdo
Vista Lateral Direita

Alinhamento vertical do tronco

Angulo do quadril (tronco e coxa)
Alinhamento vertical do corpo
Alinhamento horizontal da pelve

Vista Lateral Esquerda

Alinhamento vertical do tronco

Angulo do quadril (tronco e coxa)
Alinhamento vertical do corpo
Alinhamento horizontal da pelve

Vista Posterior — Escépula

Media (DP)

2,56°(% 1,74°)
0° (+0°)

3,00° (+1,78°)

2,46° (1,54°)

3,76° (+3,02°)
5,96° (+2,81°)
4,48° (+2,89°)
10,38° (+3,23°)
10,33° (+2,31°)

2,53° (+1,68°)
4,38° (+2,79°)
1,08° (+1,07°)
14,14° (+6,28°)

1,46° (+1,23°)
6,14° (+3,18°)
3,87° (+1,09)

16,01° (+5,58°)

Assimetria horizontal da escapula em relacdo a T3 24,45° (£16,93°)

Tabela 5 - Avaliagcdo dos angulos posturais em vista anterior, lateral direita. Lateral
esquerda e posterior com dados obtidos pelo SAPO. *DP: desvio padrdo, *EIAS:
Espinha iliaca antero superior.

Na analise comparativa das medidas angulares dos membros
inferiores, observados também na vista anterior, destacam-se dados
importantes quanto ao angulo Q direito e esquerdo e do alinhamento horizontal
das tuberosidades da tibia. Dos 29 bailarinos, somente 4 (13,7%)
apresentaram o angulo Q dentro dos padrdoes da normalidade com média de
angulacdo de 14,52° (+ 0,42°), sendo que o valor de referéncia do protocolo
SAPO é de 15°.

Na vista lateral destacam-se o angulo do quadril, alinhamento vertical do

corpo e o alinhamento horizontal da pelve, podendo se dizer que ha uma
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inclinacdo a direita, devido aos valores referidos pelo protocolo SAPO serem
maiores a esquerda.

Na andlise da escapula observou-se que 25 bailarinos (83%)
apresentaram alteracfes, sendo que 2 bailarinas (7%) apresentaram uma
meédia de assimetria escapular de 2,36° (+ 3,55°), 0 que ndo apresenta uma
alteracao postural significativa. Ressaltando que dos 29 bailarinos, 3 bailarinas
(10,3%) ndo possuem assimetria escapular de acordo com a andlise do SAPO.

DISCUSSAO

Este estudo objetivou avaliar a prevaléncia de lesGes na pratica de
treinamento, apresentacdo, e competicdo entre bailarinos considerados
amadores e profissionais, bem como reconhecer os locais anatbmicos mais
acometidos e seus principais mecanismos de lesdo. Além disso, um segundo
objetivo foi avaliar o padrdo postural da populacdo, e comparar o padrdo
observado entre amadores e profissionais.

Foram acompanhados voluntarios, no presente estudo, com idade
entre 13 a 47 anos. Entretanto, estudos prévios que nos servem de referéncia
acompanharam participantes com idade entre 13 e 25 anos, (Meereis et al
2011; Schiweich et al 2014; Ribeiro et al 2016; Couto AGA et al 2013).

Foi constatado que o mecanismo de maior ocorréncia de lesfes foi o
de aterrissagem de salto, apontado como responsavel por 15% das lesdes.
N&o foram encontrados estudos que refiram a aterrisagem de salto como
mecanismo de lesdo, o que pode ser explicado pela forma de descricdo dos
movimentos no questionario do presente estudo. Porém estudos apontam o
mecanismo de salto como grande causador de les&o, 33,33% dos relatos entre
as bailarinas estudadas, (Couto AGA et al, 2013). E postulado que as lesdes
pelos mecanismos salto ocorrem devido ao alto impacto, grande amplitude
articular e complexidade gestual, (Schweich et al. 2014).

Ainda sobre o mecanismo de lesédo, observou-se que o alongamento foli
citado em 11% dos mecanismos de lesdo registrados. A relacdo desse
mecanismo com a ocorréncia de lesdo costuma ser explicado pela excessiva
amplitude articular e estresse muscular causados em movimentos especificos,

(Couto AGA et al 2013). Esse mecanismo foi citado em outro estudo como o
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maior mecanismo de lesdo causador de afec¢cdes musculares e tendineas em
bailarinos, (Schweich et al. 2014).

Por outro lado, dois estudos com bailarinos apontaram o giro/pirueta
como o terceiro mecanismo causador de lesdo, (Schweich et al. 2014; Couto
AGA et al 2013), o que difere do presente estudo no qual a queda (11%)
aparece como o terceiro mecanismo relacionado as lestes.

O tornozelo foi relatado como o ponto de maior comprometimento
(17,54%). O que coincide com o estudo de Couto AGA et al, 2013 que tem a
entorse de tornozelo com 50% dos acometimentos, dentro do grupo de
bailarinos analisados. O que pode ser justificado pelo estresse dessa estrutura
na utilizacdo da sapatilha de ponta, pelos gestos repetitivos e longo periodo de
ensaio (Couto AGA et al 2013, Bittencourt PF et al 2004). Uma analise
biomecanica realizada mostrou que, as forcas aplicadas verticalmente ao dorso
do pé durante o salto, € um fator de risco de lesbes, causador de sobrecarga
na articulacéo do tornozelo, (Couto AGA et al 2013).

Dentre os pontos anatdmicos de comprometimento, o joelho aparece
como um dos locais mais acometidos por les6es segundo os voluntarios, com
15,78% dos acometimentos. Estudos anteriores revelam o joelho como ponto
de dor recorrente, com manifestacdo em mais de trés dias na semana,
(Meereis et al. 2011). O estudo e Couto AGA et al, 2013 destaca o joelho como
ponto de acometimento por tendinopatia do joelho, com 16,6% do total de
lesBes. Estudos concluiram que o mecanismo de salto provoca um estresse
biomecanico em toda estrutura da articulagdo do joelho, assemelhando ao
joelho de saltadores da ginastica olimpica, (Couto AGA et al; Leanderson C et
al).

O pé e a regido lombar aparecem dentre os locais apontados com
12,28 e 7,01% dos acometimentos, respectivamente. O que se relaciona com a
postura especifica exigida durante a danca. Estudos demonstraram que,
afeccdes lombares e de membro inferiores, ocorrem pela posicdo do ballet.
Com quadris em extrema rotacao externa, joelhos em hiperextensdo e apoio
nas extremidades dos dedos, (Schweih et al 2014, Couto AGA et al 2013).

Sobre os tipos de lesdes, as luxacbes aparecem com 10 ocorréncias
(17,54% de todas as lesbes), sendo o acometimento mais comum dentro da

populacdo analisada, o que pode estar relacionado a quantidade de quedas
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traumaticas ocorridas no publico estudado. No estudo de Bbas et al, 2006, a
luxagdo aparece com pequeno numero de ocorréncias entre as bailarinas,
tendo como mecanismo mais comum a distensdo, o que se repete no estudo
de Grego et al, 1999. As distensdes foram citadas por 10 vezes (14,03% de
todas as lesdes) na populacdo analisada. Acredita-se que tal fato possa ser
explicado pelos movimentos articulares com grande amplitude e que podem,
muitas vezes, ser realizados sem aquecimento prévio, (Couto AGA et al 2013;
Grego et al, 1999).

Por fim, a tendinopatia foi apontada em 12,28% das lesdes. Ha estudos
que sugerem que o comprometimento tendinoso ocorre devido sobrecarga
muscular e das estruturas envolvidas, e sobretudo apontam a sobrecarga da
estrutura do tornozelo e joelho na posicéo da ponta, (Couto AGA et al, 2013,
Schweich et al, 2014). O que coincide com o alto indice de acometimento
tendineo, 22% das lesbes, no estudo de Schweich et al 2014.

Sobre a anadlise postural, as medidas geradas através do Protocolo
SAPO indicam a partir dos angulos analisados, uma tendéncia postural em
bailarinos. Na imagem a partir da vista anterior indicam inclinacdo do
alinhamento da cabeca e uma inclinacao significativa na EIAS a direita. Que
coincide com artigos precedentes, onde foram encontrados resultados que
indicavam assimetria de cabeca, ombros e pelve na vista anterior, com
tendéncias de inclinacdes a direita, (Meereis et al 2011, Ribeiro et al, 2014).

No presente estudo, foram encontradas assimetrias em membros
inferiores, destacando o desvio dos joelhos. Outro estudo sugere que o desvio
dos joelhos e tornozelos para valgo, é influenciado pelo tempo da prética de
ballet classico, (Meereis et al, 2011). A utilizac@o da sapatilha de ponta propicia
a ocorréncia de alteragbes anatdmicas, pois a posicao da ponta exige reducéo
da base de apoio, sobrecarregando membros inferiores, (Bittencourt, 2004).

Na andlise de tronco ocorreram desvios importantes, de alinhamento
vertical do tronco e alinhamento vertical do corpo, com valores elevados
referentes ao lado esquerdo, o que indica uma inclinagcdo a direita, valores
semelhantes foram encontrados em outro estudo, (Ribeiro et al, 2014). Estudos
referentes ao alinhamento postural concluiram que a pratica de ballet pode
influenciar na postura, causando alteracdes a longo prazo, (Ribeiro et al, 2014;
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Meereis et al, 2011). Com a ocorréncia de desvios posturais, 0 corpo tende a

criar compensacodes para manter a verticalidade do tronco, (Kendall, 1995).

CONCLUSAO

O desenvolvimento do presente estudo permitiu uma pesquisa de
campo, possibilitando dados sobre os indices de lesbes em bailarinos que
praticam a arte da danca Ballet classificados como estudantes e profissionais.
Os dados foram obtidos através da aplicacdo de um questionario e um
inquérito de lesdo. Em conjunto foi realizada a analise postural em bailarinos
com o software SAPO, no qual foram analisadas as particularidades posturais
dos bailarinos a partir dos registros fotograficos, que possibilitou a apuracao
dos resultados da avaliacao.

O questionario com perguntas relacionadas dentro de sua vivéncia e
pratica conseguiu mostrar a situacdo dos bailarinos tanto profissionais quanto
estudantes possuem lesdo mesmo que seja pouco tempo de préatica, o que
ajuda a justificar a modalidade do ballet uma arte lesiva. Dentre as lesdes
pode-se afirmar a predominancia de acometimentos em membros inferiores,
decorrente da sobrecarga, gesto repetitivo e alta complexidade de movimentos.

A andlise postural no software SAPO confirmou a hipétese da presenca
de assimetrias posturais no grupo estudado, o que comprova que a pratica da
danca causa alteracdes e compensacdes posturais para atingir as posicoes
consideradas ideais do ballet.

Podemos concluir a partir da realizacdo deste estudo, comprovada
predominéancia de posturas compensatdrias e maior prevaléncia de lesdes
musculos esqueléticos naqueles participantes classificados como profissionais,
devido o maior tempo de pratica semanal. Além disso, o fato de trés quartos da
populacao estudada ter relatado ocorréncia de historico de leséo relacionada a
pratica do ballet, reforca a importancia de préticas preventivas voltadas a essa

populacao.
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RESUMO: O objetivo do presente estudo € identificar o principal tratamento
fisioterapéutico para a incontinéncia urinaria em idosas. Este estudo é uma
revisdo e foram utilizados medline, bvs e scielo como base de dados. As
palavras chaves foram: idosos, feminina, fisioterapia, incontinéncia urinaria.
Artigos em portugués, inglés e espanhol foram selecionados de 2008 até a data
atual. Os resultados foram eletroestimulagéo, cinesioterapia, biofeedback como
principal técnica de fisioterapia, mostrando que o0 uso dessas técnicas €
eficiente para incontinéncia urinaria, melhorando a qualidade de vida de idosas

Palavras-chaves: Fisioterapia; Idoso; Incontinéncia Urinaria.

Abstract: The aim of the present study is to indentify the main physical
theraphist treatment for urinary incontinence in eldery women. This study is a
rewiew and were used medline, bvs and scielo as database. The key words
were: elderly,feminine, physical therapy, urinary incontinence. Articles in
Portuguese, English and Spanish were selected from 2008 until the currenty
date. The results were eletroestimulation, kinesiotherapy, biofeedback as the
main physical therapy techinic, showing that the use of these thecnics is
efficient for urinary incontinence, improving the quality of life for elderly women.

Key-words: Aged; Physical Therapy Specialty; Urinary Incontinence.

INTRODUCAO

A Incontinéncia urinaria (IU), € descrita como qualquer perda
involuntaria de urina, perda essa que pode acarretar problemas psicossociais e
higiénicos (Abrams et al., 2010).

Existem algumas classificagbes para IU. A referéncia utilizada
atualmente é da Sociedade Internacional de Continéncia (SIC), e classifica a U

de acordo com a sintomatologia apresentada pelos pacientes. A IU de esforco,
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é classificada quando o paciente ao realizar algum esforco como tossir ou
espirrar ocorre a perda de urina. Ja a IU de urgéncia ocorre quando o paciente
apresenta urgéncia miccional, em que ocorre perda involuntaria de urina. E de
forma conjunta é definida a IU mista, pois compreende tanto a perda urinaria
por esforco em maior ou menor intensidade, como também, a urgéncia em
urinar a qualguer momento e perda de urina associada a essa urgéncia,
(Abrams et al.,2010).

De acordo com Carvalho e colaboradores (2014), foi encontrada uma
prevaléncia da IU de 42% no sexo feminino. Em mulheres acima de 65 anos de
idade, esse percentual aumenta para 44%, o que demonstra um aumento
gradativo da ocorréncia dessa patologia com o passar dos anos.

No processo de envelhecimento ocorrem alteracdes que levam a U,
devido a reducdo das respostas fisiolégicas como o comprometimento
funcional do sistema nervoso e circulatorio, a atrofia dos musculos e tecidos, a
reducdo do volume vesical, além das modificacbes psicossociais, que
influenciam na qualidade de vida das mulheres idosas, (Carvalho et al., 2014).

Um dos métodos para reduzir a prevaléncia da IU feminina é a
avaliacdo detalhada, o que permite um diagnéstico mais preciso da situacdo da
mulher, o que possibilita um tratamento mais eficaz e direcionado para cada
tipo da patologia e cada mulher. O diagnostico de acordo com a ICS é
clinico, com isso, devemos nos atentar com eventuais fatores confundidores
como infec¢cdo urindria, calculos renais, tumores, neuropatias e outras
possibilidades que possam mascarar o diagndstico da U, (Smith,2006).

A IU é um problema de saude publica mundial e relevante
epidemiologicamente. Sdo escassas as politicas publicas para essa patologia,
0 que dificulta a divulgacéo e o conhecimento do tratamento para essa causa, 0
gue afeta negativamente a qualidade de vida da populacdo acometida por esta,
(Delarmelindo;2013).

Programas de politicas publicas foram direcionados para prevencao da
saude da mulher, com acg¢des mais incisivas voltadas para prevencdo e
reabilitacdo da IU, encarregando orgaos formadores de profissionais da saude
a realizar a capacitacédo para que possam contribuir na resolucdo desta doenca
impactante, principalmente da vida das mulheres (Barbosa et al., 2009).
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Por ser um problema comum de salde esta pesquisa se torna
relevante pois tem intuito de esclarecer possiveis dividas sobre o assunto, que
€ de escasso conhecimento de grande parte da populacao Brasileira. A falta de
conhecimento sobre prevencéo e tratamento da IU, levam muitas mulheres a
desenvolver problemas sociais, psicologicos e até mudancas em suas
atividades diarias por apresentarem esta patologia, 0 que torna a patologia
ainda mais preocupante. A fisioterapia é essencial para o tratamento
conservador da IU e conta com diversas técnicas de tratamento, para
diferentes casos e tipos de IU, seu objetivo é de devolver a mulher a saude, a

independéncia e a autoestima, que sdo imprescindiveis para qualidade de vida.

OBJETIVO
O objetivo deste trabalho € identificar os principais tratamentos

fisioterapéuticos para IlU em idosas, a partir da reviséo da literatura.

METODO

O estudo foi realizado por meio de uma revisdo bibliografica, a partir
das bases de dados Medline, Scielo e PubMed. Para esta revisdo foram
selecionadas as palavras chave Incontinéncia Urinéria, Fisioterapia, Feminina e
Idosos além dos termos em inglés Urinary incontinence, physiotherapy, female
e aged.

Os itens a seguir foram utilizados como critério de selecdo dos artigos
para compor a amostra final, sdo esses, artigos publicados de 2008 a 2018,
estudos de intervencéao disponibilizados de forma gratuita nas bases utilizadas,
nos idiomas inglés, portugués e espanhol e temas referentes a IU na mulher
idosa, foram consideradas como idosas mulheres acima de 65 anos de idade,
de acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (2002). Os critérios de néo
inclusdo utilizados nestes artigos foram o titulo, quando este abordou a IU
masculina e o uso de artigos de revisdo bibliografica, artigos estes nao
utilizados na composi¢édo da amostra final.

Para selecao inicial dos artigos, foi realizada a leitura dos titulos e pré-
selecionados os que continham descricdes relacionadas ao tema proposto.
Com os artigos selecionados neste primeiro processo, foi realizada a leitura de

seus resumos e assim realizado mais um filtro, agora considerando melhor as
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especificidades do tema e os critérios de inclusao do estudo. Posterior a leitura
dos resumos, 0s artigos selecionados nesse processo, passaram por leitura
completa do material como ultimo critério de selecdo. Apenas os artigos que
contemplavam os critérios de inclusdo e de n&o inclusdo compuseram a
amostra final deste estudo.

Em todas as bases de dados todas as palavras chaves foram cruzadas
entre si. Na base de dados Scielo foram encontrados 126 artigos. Apds, foi
realizada a leitura dos titulos e resumos completos e selecionados 10 artigos,
destes,1 foi utilizado na amostra final.

Na base de dados Medline, foram encontrados 85 artigos. Apls a
leitura dos resumos,12 foram selecionados e somente 1 artigo fez composicao
na amostra.

Na Pubmed foram encontrados 144 artigos, apds a leitura completa
dos resumos,10 foram selecionados e somente 4 foram selecionados para
amostra final.Ao fim foram selecionados 6 artigos que serdo utilizados para
compor a amostra deste estudo, considerando os fatores de inclusdes e
objetivo proposto.

Figura 1: Fluxograma da selecdo dos materiais que compuseram a amostra final.

Pubmed=144
e Scielo= 126

Medline= 85

Estudos de potencial relevancia (n= 355)

1 >

Estudos pré-selecionados para avaliagao
mais detalhada apos leitura do Titulo e
Resumo dos trabalhos= 30

Leitura Titulo e resumo dos
trabalhos, foram Excluidos n= 325

M&o preencheram os critérios
iniciais de selegao .

Estudos incluidos na amostra final (n= &) —
Apos leitura do trabalho completo
iy foram Excluidos n= 24

1-KACHOROWVSKI et al, 2015 (MEDLINE)
2-LEONG et al, 2015 (PUBMED)

3-MADILL et al, 2013 (PUBMED)

4- OLIVEIRA, J.R.; GARCIAR.R;,2011 (SCIELO)
5-SHERBURN et al 2011 (FUBMED)

6-TALLEY et al 2017 (PLBMED)

Figura 1: Fluxograma desenvolvido pelos autores.2018
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RESULTADOS

Os artigos encontrados apresentam as técnicas de cinesioterapia, e
eletroestimulacdo, reeducacdo neuromuscular e acupuntura para busca de
resultados para o tratamento da incontinéncia urinaria. Considerando o0s
resultados encontrados, foi possivel observar semelhantes fatores nos
tratamentos relacionados a U entre os artigos.

No estudo de Kachorovsk e colaboradores (2015), o objetivo foi
comprovar o efeito da terapia de isostretching, que consiste em principios
corretivos posturais. Participaram do estudo 14 mulheres que realizaram duas
sessfes semanais de 40 minutos. Estas foram submetidas a avaliagdo com
uso do questionario de incontinéncia, International Consultation on Incontinence
Questionnaire - Short Form (ICIQ-SF), antes e depois do tratamento. O
protocolo consistiu nos 10 primeiros minutos de terapia com a pratica de
exercicios de aquecimento com danca circular, a fim de preparar
psicologicamente e fisiologicamente as mulheres para realizagdo 0s exercicios.
Nos 30 minutos seguintes foram propostas oito atividades baseadas no método
de alongamento isométrico com as posicoes 01, 36, 37, 38, 39, 55, variantes 3
e 41, seis séries de cada com 10 repeticbes. Apos a aplicagcdo do protocolo
pode-se concluir que o alongamento isométrico contribuiu de forma significativa
na melhora dos sintomas ligados a IU, consequentemente, resultou em uma
melhora na qualidade de vidas das idosas participantes do estudo.

O estudo de Leong e Mok (2015) utilizou um protocolo de 12 semanas
de exercicios fisioterapéuticos para assoalho pélvico e utilizou as técnicas de
palpacdo manual e feedback verbal, além da reeducacdo sobre incontinéncia
urindria e terapia comportamental. Com o grupo de intervencdo foram
realizadas sessoes de fisioterapia individuais, com duracéo de 30 minutos cada
sessdo, uma vez na semana durante quatro semanas. A partir da quinta
semana as sessOes passaram a ser quinzenais e perduraram por mais oito
semanas. O tratamento foi composto por treinamento de fortalecimento do
assoalho pélvico com exercicios de Kegel, englobando consciéncia muscular
com contracbes de 5 segundos com intervalo de 10 segundos entre as
mesmas. Apoés, paciente foi posicionada em decubito dorsal, e foi realizado

fortalecimento muscular com contracdo submaxima de 25 segundos de
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sustentacao e cinco repeti¢cdes. Contou também com o treinamento miccionais,
com estratégias para espacar o intervalo de tempo entre esvaziamento, com
uma combinacdo de horarios progressivos, para supressdo de urgéncia,
distracdo, auto monitoramento e reforco.

Segundo Madill e colaboradores (2013) o objetivo do estudo foi avaliar
amplamente os efeitos do programa de reabilitacdo do Musculo do Assoalho
Pélvico (MAP) na funcdo e morfologia. O programa de reabilitacdo de 12
semanas foi proposto como intervencdo, com intuito de avaliar as mulheres
antes e apdés os exercicios. O estudo foi composto por 17 participantes e
dividido em um grupo de oito participantes e um de nove. As mulheres foram
orientadas inicialmente a como realizar as contracdes do MAP de maneira
correta. O Tratamento consistia em 12 exercicios semanais de uma hora. Os
exercicios realizados foram contracbes voluntarias maximas dos MAP,
contracdes rapidas, contragbes maximas com sobreposicao de contracdes
rapidas, contracdes para aproximadamente 50%, 100%, 50% do seu méaximo,
contracdo e depois relaxamento e pré-contracdo antes da tosse. As atividades
foram exercidas em supino, quatro apoios, sentados e de pé. Para avaliar a
progressdo de contragdes, a intensidade e o tempo, foi aumentado
progressivamente a cada quatro semanas. Também foram realizados
exercicios respiratorios, exercicios para ombros e troncos, quadris e pés,
alongamentos suaves e uma combinacdo de exercicios de equilibrio. Os
participantes foram orientados a realizarem os exercicios em casa 5 dias por
semana, por 15 a 20 minutos. Durante as primeiras semanas 0S exercicios
domiciliares foram feitos em supino, nas demais semanas foram em pé, e
foram também progredidos a cada semana para avaliar o numero de
contracdes exercidas. Ao fim do estudo, pode-se concluir que e as aulas de
reabilitacdo do MAP sao eficazes na reducdo dos sintomas da IUE e na
melhoria qualidade de vida em, mulheres idosas.

Em Oliveira e colaboradores (2011) foi realizado estudo com um grupo
de 11 mulheres. Foram realizadas técnicas de cinesioterapia, com a realizacao
de uma sessao semanal com duragédo de 30 minutos, durante 15 semanas. O
protocolo foi composto por exercicios especificos para assoalho pélvico,
realizados nas posi¢cfes deitada, sentada, em pé e andando. No inicio do

tratamento foi solicitado as pacientes que sustentasse a contracao da MAP por
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cinco segundos, com relaxamento pelo mesmo tempo, levando em
consideracdo a tolerancia de cada paciente. Foram analisadas também as
perdas urinarias em algumas situagcbes como tosse, espirro, corrida, salto,
mudanca de posicao, levantamento de peso e subida de escadas. O estudo
aplicou também o questionario de qualidade de vida Kings Health
Questionnaire (KHQ) antes e depois, o0 que apresentou melhora significativa na
qualidade de vida das pacientes no pds tratamento conservador com a
cinesioterapia do assoalho pélvico, observou-se melhora evidenciada da perda
de urina involuntéria e no alivio dos sinais e sintomas referidos.

Sherburn e colaboradores (2011) investigaram o efeito de um programa
intensivo de treinamento muscular do assoalho pélvico (TMAP), comparado
com o efeito de um programa intensivo de treinamento da bexiga (TB), por
meio de um estudo randomizado de cego julgamento, durante cinco meses. As
pacientes foram divididas entre em dois grupos um realizou TMAP e 0 outro o
TB. Foram aplicados exercicios fisioterapéuticos intensivos de TMAP
associados com controle motor, forca, resisténcia, poténcia e treinamento
funcional, no qual, os pacientes deram continuidade ao programa em casa,
registrando as sessdes em diarios. O estudo teve duracdo de 20 semanas com
sessf0es semanais. Os resultados do grupo PFMT mostrou melhora
significativamente maior do que o grupo BT no teste de esforco para tosse,
porém, na avaliacdo de qualidade de vida, ndo houve diferenca entre os
grupos, com igual satisfagéo para com o tratamento recebido.

Em Talley e colaboradores (2017) objetivou-se combinar o tratamento
comportamental para IU e o programa de atividades fisicas, em mulheres
idosas consideradas frageis. Participaram do estudo 42 mulheres que foram
divididas em 2 grupos, grupo controle (GC) e grupo intervengdo (Gl). A
avaliacdo baseou-se na aplicacdo do ICIQ e avaliagdo das habilidades de
higiene e qualidade de vida usando o Incontinence Impact Questionnaire e 0
Urogenital Distress Inventory. O protocolo de tratamento realizado durou 12
semanas. O grupo Gl teve como protocolo a terapia comportamental e
atividades de fortalecimento do assoalho pélvico 5 dias por semana. As
atividades incluiram 10 exercicios de fortalecimento com uma série de 12 a 15
repeticoes, com intensidade moderada utilizando faixas de resisténcia visando

0S musculos necessarios para caminhar e se transferir e a pratica de 150
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minutos de caminhada com intensidade moderada por 30 minutos, utilizando
do podbmetro eletrbnico para motivacdo. Ja o grupo GC recebeu material
impresso sobre modificacbes no estilo de vida e terapias comportamentais.
Houve melhora de 50% de vazamentos diarios no Gl, ja o grupo GC nao
apresentou nenhuma melhora. Embora a diferenca ndo tenha sido
estatisticamente significativa, o Gl melhorou suas habilidades em relacdo a
higiene. Concluiu-se neste trabalho que a associagéo de tratamento do ambito
comportamental e a pratica de atividades fisicas podem trazer beneficios,
porém, os autores dizem que ainda devem ser realizadas mais pesquisas

relacionadas a essa abordagem.
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Tabela 1: Resultados encontrados com a reviséo bibliografica.

AUTOR AMOSTRA DESFECHOS AVALIADOS INTERVENGAO EFEITOS OBTIDOS
KACHOROVS | Tamanho amostral:14 mulheres Questionario ICIQ-SF. -Aquecimento com danca circular (10 minutos) Melhora significativa da IU (p <
KI,L.W. et al; Critérios de inclusao: -Exercicios simétricos de alongamentos com principios | 0,05) e da QV (p = 0,01) para
-mulheres com queixa de IU e idade igual ou superior a 65 isométricos(30 minutos) realizados 2 vezes na semana 80% das idosas.
anos; mulheres sem comprometimento cognitivo. Tempo de tratamento:12 semanas.
LEONG, B.S.; | Tamanho amostral: 55 mulheres divididas em dois | Questionario de diario semanal; | Exercicios de treinamento da bexiga; Exercicios de | Melhora na qualidade de vida e
grupos (controle e intervengdo) Questionario de impacto de | fortalecimento de assoalho pélvico; Exercicios de Kegel; | redugdo na perda involuntaria de
Critérios de inclusao: incontinéncia versdo resumida | Reeducacdo Neuromuscular urina
mulheres com mais de 65 anos com incontinéncia urinaria | (11Q-7); Escala analdgica visual | Tempo de tratamento: 12 semanas
leve a moderada de 10 cm (VAS); EVA
MADILL, SJ; | Tamanho Amostral: 17 mulheres com média de idade 65 | Programa de reabilitacdo de | O programa de exercicios incluiu 0 maximo de Reabilitacdo do grupo PFM
et al anos ou mais. GFP; com avaliacdes no inicio e | contracdes e 2 tipos de exercicio de PFM: MVCs de PFM, | sdo eficazes na reducdo dos
Critérios de inclusdo: Mulheres acima de 65 anos, com | imediatamente apés a contragOes rapidas de PFM. As sessdes duravam 1 hora, e | sintomas da IUE e na melhoria
sintomas de 1U intervencéao. os exercicios foram realizados qualidade de vida em moradia
em supino, quatro pontos ajoelhados, sentados e de pé. comunitaria, mulheres idosas
Tempo de tratamento:12 semana
OLIVEIRA,J.R | Tamanho amostral:11 mulheres Kings Health Questionnaire; | Exercicios isométricos para assoalho pélvico (30 minutos | Redugéo da perda urinaria; Alivio
;GARCIAR.R. | Critérios de inclus&o: mulheres acima de 60 anos com | Biofeedback por sessdo); Eletroestimulagdo neuromuscular (EENM) | dos sinais e sintomas referidos e
incontinéncia urinaria vaginal; Fortalecimento do assoalho pélvico com cones | Melhora significativa na
vaginais; Cinesioterapia com exercicios de Kegel qualidade de vida
Tempo de tratamento: 12 semanas
SHERBURN, Tamanho amostral: 83 mulheres divididas grupo de | -Timed Up and Go (TUG); EVA -Exercicios para assoalho pélvico combinando controle | O grupo TMAP mostrou melhora
M; et al TMAP(Treinamento muscular do assoalho pélvico) e grupo motor, forga, resisténcia e poténcia associados com | significativa maior em relagdo ao
BT(treinamento de bexiga) diversas posi¢fes corporais, realizado uma vez na semana | grupo BT no teste de esforco
Critérios de Inclusdo: mulheres residentes na Tempo de tratamento: 20 semanas para tosse
comunidade acima de 65 anos
TALLEY,K.M. | Tamanho da amostra:42 mulheres frageis sem | -Questionario de  Consulta | -150 minutos de caminhada de intensidade moderada (30 | Ambos os grupos relataram
C.etal deméncia.Dividas em 2 grupos (controle/intervencéo) Internacional sobre Incontinéncia | minutos, 5 dias semanais); exercicio em grupo de 1 hora | melhora da IU e reducdo de

Critério de inclusé@o: Ser considerada fragil, Ter o
cognitivo preservado; Estar apto a realizagéo de atividades
fisicas

(ICiQ)

duas vezes por semana, o incluiram 10 exercicios de
fortalecimento de forga (1 série de 12-15 repetices em
intensidade moderada) usando as bandas de resisténcia
Tempo de tratamento:12 semanas

vazamentos diarios, embora a
diferenca ndo tenha  sido
estatisticamente significativas.

Tabela 1: Desenvolvida pelos autores, 2018




Revista Intellectus N°51 Ano 2019

DISCUSSAO

Tendo em vista os achados da literatura, um dos fatores determinantes
que ampliam a incidéncia de IU é a idade, em que as mudancas fisiologicas
ocorrem de forma inevitavel. A fisioterapia no tratamento da IU proporciona
uma melhor compreenséao e funcao da MAP, refletindo na qualidade de vida
das mulheres que buscam o tratamento, (Henkes et al;2015).

O diagnastico correto é essencial para que o tratamento seja adequado,
pois para cada tipo de IU € indicado um tratamento. Sendo assim, o
fisioterapeuta apods diagnosticar o tipo de perda urindria, devera introduzir
alguns métodos, bem como exercicios de fortalecimento para MAP, contracdes
corretas dos musculos perineais em conjunto com a respiracdo adequada que
irdo resultar numa melhora na sustentacdo dos 6rgaos pélvicos, reforcando a
resisténcia uretral, favorecendo o equilibrio desse grupo muscular, (Marques,
2016).

A Sociedade Internacional de Continéncia recomenda o tratamento
fisioterapéutico como o principal recurso para a disfuncdo, o qual, apresenta
uma abordagem de alta eficacia, baixo custo e de minima intercorréncia,
(Mendes; Gardenghi; Leal; 2017).

As técnicas fisioterapéuticas mais utilizadas de acordo com esta
revisdo de literatura sdo as de eletroestimulacéo, biofeedback, cones vaginais
e cinesioterapia.

No estudo de Knorst e colaboradores (2013) com objetivo de verificar a
influéncia de uma intervencdo fisioterapéutica rapida na musculatura do
assoalho pélvico utilizando eletroestimulagcdo endovaginal e exercicios
perineais, pode-se afirmar que um programa de tratamento com sessdes
semanais com curta duragdo, resulta no ganho da funcdo do MAP. Ja4 em
Tomassi e colaboradores (2014) os autores apresentam a técnica que se
baseia na eletroestimulacdo do nervo tibial posterior para o tratamento da
IUE. Ambos os autores, apontam resultados positivos em relacdo perda de
urina involuntaria, apresentando melhora de resultados no fortalecimento da
MAP e consequentemente a satisfacdo das mulheres.

De acordo com Silva e colaboradores (2014) em seu estudo de relato

de caso, caso este que apresentava IUE e ap0s aplicacdo do protocolo de
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intervencdo multiprofissional que inclui a reeducagédo de habitos de vida,
alongamento de MAP por meio da cinesioterapia e biofeedback, para auxilio
no fortalecimento e conscientizagdo da musculatura. Houve relato de
melhora expressiva da paciente eliminando todos os sintomas, verificagéo
esta realizada com o questionario ICIQ-SF.

Coincidindo com Fitz e colaboradores (2017), que abordou o
treinamento da MAP, envolvendo a contracdo dos musculos puborretal,
esfincter anal e uretral externo, houve melhora significativa na IU, reduzindo
o desconforto causado pelos sintomas da perda urinaria, melhorando
também a qualidade de vida e otimizando a funcionalidade da MAP. O
estudo de Correa e colaboradores (2015), encontrou dados semelhantes
por meio de uma revisdo bibliografica apresentou estudos sobre o
fortalecimento do diafragma pélvico e a pratica do pilates, que apesar de
nao muito utilizadas especificamente para U, apresentou bons resultados.

A Revisdo de Literatura realizada por Lopes e colaboradores (2013)
encontrou também as técnicas de biofeedback, juntamente com a utilizacéo
de cones vaginais. Os estudos analisados mostram que o treinamento do
assoalho pélvico associado os dois tipos de terapia se mostram eficientes e
podem ser utilizadas como tratamento para IU.

Os achados se apresenta de forma clara com resultados satisfatorios.
A busca metodolégica teve como seu maior objetivo comprovar
credibilidade ao trabalho vigente, reforcando os resultados obtidos com a
revisdo realizada, que mostra que o tratamento fisioterapéutico obtém
resultados positivos nos principais sintomas causados pela IU,

comprovando sua importancia e eficacia no tratamento da IU.

CONCLUSAO

As principais técnicas fisioterapéuticas encontradas para tratamento de
incontinéncia urinaria em idosas foram: cinesioterapia, biofeedback,
eletroestimulacdo e cones vaginais, comprovando que a fisioterapia tem um
papel muito importante para a manutencdo e melhora da qualidade de vida

das mulheres idosas.
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Devido ao numero reduzido de pesquisas relacionadas a idosas com
mais de 65 anos de idade com IU, que apresentem protocolos bem
estabelecidos, sugerimos que sejam realizados mais estudos sobre o assunto

nessa populacéo.
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RESUMO: A forca muscular & considerada um componente de extrema
importancia no programa de treinamento esportivo. O presente estudo teve
como objetivo fazer uma revisdo bibliografica referente ao exercicio com peso
para pessoas idosas, foram avaliados 20 artigos, onde os mesmos compdem
uma tabela, formada por (método de treino, controle de intensidade, forca,
funcionalidade, idade). De acordo com os artigos revisados, podemos concluir
que o treinamento de forca, € capaz de gerar um aumento significativo de
funcionalidade e forca muscular, independentemente da idade.

Palavras-chave: exercicios resistidos; exercicio fisico; treinamento de forca;
forca muscular; capacidade muscular; idosos; pessoa idosa; envelhecimento.

ABSTRACT: Muscle strength is considered an extremely important component
in the sports training program. The present study had as objective a
bibliographical review regarding the exercise with weight for elderly people, 20
articles were evaluated, where the same compose a table formed by (training
method, intensity control, strength, functionality). According to the revised
articles, we can conclude that strength training is capable of generating a
significant increase in strength and functionality in the elderly regardless of age.

INTRODUCAO

A experiéncia pratica advinda da convivéncia entre os académicos do
curso de graduagdo em Educacdo Fisica permitir afirmar que ha, entre esses,
certo receio quando a aplicacdo de treinamento de for¢a (exercicio resistido ou
contra resistido) para a populacéo idosa. De maneira geral, a pessoa idosa €

vista na sociedade como um individuo com baixa resisténcia fisica para realizar
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exercicios com intensidade mais elevada, ou como sdo mais popularmente
chamados, exercicios mais ‘pesados’, como é o caso dos exercicios com
pesos. Essa percepcao popular acaba afetando os académicos de Educacao
Fisica em sua formacéo.

Como bem descreve a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a partir
do momento em que comecamos a envelhecer, uma série de transformacdes
comegcam a ocorrer em nosso corpo, como diminuicdo hormonal, atrofia
muscular, reducdo na densidade éssea e mudancas que vem junto com o
envelhecimento, perda de funcbes e independéncia, sendo assim, o
envelhecimento € associado a danos moleculares e celulares que levam a uma
perda nas reservas fisioldgicas, a um maior risco de adoecer e a um declinio
geral na capacidade intrinseca do individuo de resistir a estressores externos.
No entanto, essas mudancas nao sao lineares, tdo pouco sdo coerentes com a
idade de uma pessoa em anos (OMS, 2015). Para essa organizacao, idosa é a
pessoa com 60 anos ou mais, em paises em desenvolvimento, e com 65 anos
ou mais, em paises ja desenvolvidos. No entanto, o American College of Sports
Medicine (ACSM, 2007), nao considera correto definir o envelhecimento pela
idade cronoldgica, mas sim devemos levar em conta os fatores genéticos do
individuo, e sua qualidade de vida durante os anos. Vale destacar que, nos
altimos, € a populacdo idosa que apresenta as taxas de crescimento mais
elevadas por classe etaria no mundo.

A forca no ambito esportivo é entendida como a capacidade do
musculo de produzir tensdo ao ativar-se ou, como se entende habitualmente,
ao contrair-se. Refere-se a maxima tensdo manifestada pelo musculo ou
conjunto de grupos musculares a uma determinada velocidade (KNUTTGEN,;
KRAEMER, 1987). Numa andlise micro estrutural, esta relacionada com o
namero de pontes cruzadas (PCs) de miosina que podem interagir com
filamentos de actina (GOLDSPINK, 1992). No entanto, para a pessoa que
envelhece, a forca recebe um novo significado, sendo um componente
indispensavel para a manutencdo da independéncia funcional, Oliveira e
colaboradores (2017) destacam que a reducdo da forca € o principal
responsavel pelo aumento de incidéncia de quedas em idosos e pela
diminuicdo na capacidade de locomocao, sendo assim considerada como um

dos pilares da funcionalidade na velhice. No entanto, ha evidéncias de que a
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associacado entre forca e capacidade funcional nem sempre é evidente, de
forma que os ganhos na capacidade fisica, nem sempre se traduzem em
ganhos na funcionalidade aferida (GARCIA, et al, 2015).

METODOS

Este artigo visou investigar os efeitos de forca em idosos analisando
tais efeitos sobre diferentes indicadores de forca e capacidade funcional. Para
o desenvolvimento do estudo foi utilizado o método da pesquisa bibliografica,
cuja finalidade € fazer um levantamento da bibliografia, em forma de livros,
revistas, publicacdes avulsas e imprensas escrita. Sua finalidade é colocar o
pesquisador em contato direto com tudo aquilo que foi escrito sobre
determinado assunto. (MARCONI, 2001). A busca por artigos cientificos foi
realizada nas bases de dados PubMed, SciELO (Scientific Eletronic Library
Online), Google Académico e BIREME (Centro Latino-Americano de

Informacdo em Ciéncias da Saude). Foram utilizadas as seguintes

RESULTADOS

Apés a busca e selecdo dos artigos, restaram 20 manuscritos que
foram analisados. Roma e colaboradores (2013), investigaram os efeitos de um
programa de treinamento de hipertrofia para idosos, onde em seu programa de
treinamento continha dois grupos: grupo aerébio e grupo resistido. O grupo
aerobio utilizou o parametro Short Physical Performance Battery (tempo de
levantar/sentar, velocidade de marcha, equilibrio) equilibrio e marcha de 6
minutos. O grupo resistido utilizou 6 exercicios (chestpress, remada, leg-press,
panturrilhas, abdominais e lombares), com intensidade n&o calculada no
estudo. Ambos os grupos treinaram 2 vezes por semana durante 12 meses,
foram 96 idosos iniciais que compunham a pesquisa, porem apenas 20 deles
finalizaram no grupo resistido, com idade média de 68,8 anos, enquanto que no
grupo aerobio, 12 idosos finalizaram a pesquisa com uma idade média de 69,1
anos. No final da pesquisa se conclui que ambos 0s grupos melhoraram sua
funcionalidade (ROMA, et al. 2013).

Ike e colaboradores (2010), analisaram os efeitos do treinamento de

forca em membros superiores (supino sentado e pulley). A amostra foi
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composta por 12 idosos com 50 a 82 anos de idade. O estudo teve duracéo de
6 semanas, onde os individuos treinavam 3 vezes por semana, e com
intensidade de 80% de 1RM. O estudo demonstrou eficacia, e um aumento
bastante significativo na for¢a dos individuos, mas néo teve o mesmo resultado
em sua funcionalidade. (IKE, et al. 2010). Silva e colaboradores (2008),
analisaram os efeitos de treinamento de forca em 61 idosos homens com
idades entre 60 a 75 anos. O treinamento ocorreu durante 6 meses, com 0S
individuos treinando 3 vezes por semana em dias alternados, a uma
intensidade de 80% de 1RM. O estudo demonstrou eficacia para a
funcionalidade dos idosos, porém ndo cita nada referente a forca dos
individuos. (SILVA, et al. 2008).

Prado e colaboradores (2010), analisaram os efeitos do exercicio
resistido de hipertrofia em membros inferiores, utilizando (leg-press, adutores e
abdutores da coxa e cadeira extensora), em 4 idosas com média de idade de
70 anos. Foi utilizado como método de avaliagdo a escala de equilibrio de
Berg, o teste Timed Up and Go (TUG) e o questionario World Health
Organization Quality of Life Group (WHOQOL), antes e depois do estudo. O
estudo ocorreu durante 5 semanas, com as idosas treinando 3 vezes por
semana em dias alternados, com uma intensidade de 70% de 1RM.

O estudo ao seu final se mostrou eficaz no aumento da funcionalidade,
equilibrio. (PRADO, et al. 2010). Queiroz e colaboradores (2012), analisaram
os efeitos de treinamento de hipertrofia para membros superiores (supino reto,
flexdo de cotovelo e extensdo de cotovelo) e inferiores (leg-press e cadeira
extensora). Foi utilizado no estudo 17 idosas com média de 68 anos, o estudo
teve duracdo de oito semanas, onde as idosas treinavam das vezes por
semana, com uma intensidade de 70% de 1RM. O estudo conclui ao seu final
que ouve um aumento bastante significativo no aumento de forca das idosas,
porém nao faz referéncia sobre a funcionalidade dos idosos, (QUEIROZ, et al
2012).

Amorim e colaboradores (2008), analisaram os efeitos do treinamento
de forga em 16 idosos do sexo masculino, com uma média de 68 anos. Esses
idosos foram divididos em dois grupos, 8 idosos faziam treinamento resistido
(leg-press e supino maquina), enquanto outro grupo contendo 8 idosos néo

fizeram nenhuma atividade. O estudo n&o nos traz informagdes importantes
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como intensidade dos exercicios, carga semanal dos treinos e duracdo da
pesquisa. Amorim conclui ao seu final que houve uma melhora significativa no
aumento de forca dos idosos, (AMORIM, et al 2008). No trabalho de Trancoso
e colaboradores (2002), tiveram como objetivo analisar os efeitos de um
treinamento sobre a forca muscular em mulheres idosas funcionalmente
autdbnomas, mas sem experiéncia prévia com esse tipo de treinamento, o teste
foi feito com 35 mulheres entre 62 a 77 anos de idade. Os testes foram para
membros inferiores com o leg-press e membros superiores com 0 supino huma
frequéncia de 2 vezes por semana em 12 semanas, com a intensidade de 10
RM, isso tanto para membros superiores e inferiores. As médias semanais do
volume de treinamento foram comparadas através de ANOVA para medidas
repetidas. Os resultados indicaram tendéncias a melhoria da forca durante o
periodo observado, em ambos os exercicios, (TRANCOSO, et al 2002).

Vale e colaboradores (2006), tem como objetivo em seu estudo
verificar os efeitos do treinamento resistido na forca maxima, na flexibilidade e
na autonomia funcional de idosas com 65 a 66 anos de idade sendo a de 66
anos o grupo de forca, e de 65 anos o grupo controle. Participaram desse
estudo 22 mulheres idosas, voluntarias, aparentemente saudaveis, nédo
praticantes de atividade fisica. O grupo de forca foi submetido a um
treinamento contra resisténcia de forca com intensidade de 75 -85% de 1 RM
por 16 semanas, 2 dias por semana. Onde os dados coletados mostraram
resultados positivos do grupo de for¢ca no ganho de forca méaxima, flexibilidade
e autonomia funcional, ja o grupo controle ndo teve melhoras em nada pois ndo
fizeram o teste, (VALE, et al 2006).

Dias e colaboradores (2015) analisaram os efeitos do treinamento
excéntrico, sobre o treinamento convencional, os exercicios foram leg-press,
remada sentada, extenséo de joelhos e pressdo no banco. 26 mulheres idosas
com idade média de 67 anos foram recrutadas, divididas aleatoriamente no
grupo de treinamento da excéntrica e no grupo de treinamento convencional.
Os testes dindmicos de forga méaxima foram avaliados no teste de 1 RM, nos
exercicios, extensédo de joelhos e pernas, e testes de capacidade funcional,
testes de caminhada de 6m, testes de up-and-go cronometrado, teste de
escalada e teste de elevagao de cadeira. Foram 12 semanas de treinamento

duas vezes por semana, com intervalo de 3 a 4 minutos, o estudo néo destaca
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qual a intensidade trabalhada nos meétodos. Os resultados entre os dois
métodos, teve melhora em ambos os grupos e melhoria funcional, mas néo
ouve diferenca entre os métodos, (DIAS, et al 2015).

Falck e colaboradores (2017) analisaram o treinamento combinado
aerobio (AT), com o treinamento de resisténcia (RT). Foram recrutados oito
idosos, sendo entre 65 a 80 anos de idade. Realizaram alguns testes, como
funcao fisica capacidade aerébia e forca muscular na presséo de pernas e pull-
down. O treinamento foi realizado 4 vezes por semana sendo 2 dias AT e
outros 2 dias RT. A intensidade nas sessodes de treino foi de 60 a 65% de 1 RM
no RT, e 45% a 60% no AT.

O resultado do estudo durante as seis semanas foi melhora moderada
para TUG, melhora significativa para bateria de testes curto (SPPB), aumento
significativo nos aparelhos de forca e no Vo2 max (FALCK, et al 2017).
Zampiere e colaboradores (2015), analisaram durante nove semanas, dois
tipos de treinamento, leg press (LP), e estimulacdo elétrica (ES). Foram
divididos em dois grupos de idosos com idade de 70 anos. O treinamento era
feito trés vezes por semana em ambos o0s grupos a intensidade de LP nao foi
especificado. No treinamento de ES foi realizada na prépria casa dos
participantes onde foram orientados sobre como realizar. Foram tiradas
amostraS de biopsia antes e pds as nove semanas. Os estudos obtidos foram
que ES, pode ser mais eficaz para atrasar o declinio muscular relacionado a
idade, aumento de forca e melhora na capacidade funcional pois os resultados
sdo semelhantes a do LP, (ZAMPIERE, et al 2015).

Steele, e colaboradores (2017), analisaram durante seis meses,
treinamento de resisténcia de alto esforco. Foi realizado 2 vezes por semana,
acompanharam forgca composicédo corporal, funcées de e bem-estar. Foram
incluidos no estudo 28 idosos com 61 a 80 anos, de ambos os sexos. O
treinamento de forca foi realizado no leg press, supino, remada sentada,
extensdo de joelhos, flexdo de joelhos e abdominais. Método realizado foi
hipertrofia com progressdo de carga aos participantes que atingissem mais de
12 repeticoes.

O resultado desse estudo, conclui que obteve amento de forca e
melhora na composicao corporal, no bem-estar e suas fungcdes (STEELE, et al

2017). Haraldstad (2017), analisaram o efeito de 12 semanas de treinamento
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de forca, treinos composto 3 dias da semana. A forca de 1 RM foi realizada na
extensdo de joelho, legpress, e flexdo de cotovelo. Participaram do estudo 49
idosos do sexo masculino, idades de 60 a 81 anos, onde n&o demonstrou qual
a intensidade trabalhada durante as 12 semanas, sendo uma falha do estudo.
Os resultados apresentados concluiram, que o treinamento de forca melhora a
QVRS aumento de for¢ca muscular, melhora na massa magra e principalmente
tronco, pernas e bracos e melhora na capacidade fisica, (HARALDSTAD et al
2017).

Krist (2013), analisaram durante 8 semanas de treinamento de
resisténcia sobre mobilidade, forca muscular e qualidade de vida em idosos
com mobilidade reduzida 2 vezes por semana. Participaram do estudo 15
idosos de 77 a 97 anos sendo apenas 10 finalizando o programa. Os testes
foram realizados em seis maquinas de ginastica: flexdo de braco, remada no
cabo, crucifixo invertido, legpress e extensdo de pernas. A sessado de treino era
realizada 3x8 e assim que o participante realizasse mais de oito movimentos a
carga era aumentada.

Os resultados concluiram que nas 8 semanas teve melhora na
mobilidade, aumento significativo de forga muscular tanto em membros
inferiores quanto em superiores (KRIST et al 2013). Lustosa e colaboradores
(2011) analisaram os efeitos de m programa de treinamento de forgca com
exercicios de cadeia cinética aberta (extensao de joelhos sentado) e de cadeia
cinética fechada (semi-agachamento) durante 10 semanas, 3 vezes por
semana e com intensidade de 70% de 1 RM. Participaram do estudo 32 idosas
residentes na comunidade e consideradas pré-frageis.

Os estudos demonstraram que o programa de treino foi eficaz para a
melhoria da capacidade funcional, aferida por meio do teste Timed Up and Go
(TUG) e velocidade de marcha, bem como na melhoria da poténcia muscular
aferida por desempenho direto no dinamémetro (LUSTOSA, et al 2011). Araujo
e colaboradores (2010), analisaram um programa de treinamento resistido
sobre equilibrio e funcionalidade para idosos, onde realizaram uma pesquisa
de revisao sistematica de 35 artigos cientificos.

O estudo dos artigos foi dividido em duas partes, sendo a primeira
sobre treinamento resistido isolado, fungéo e forca e a segunda parte sobre

treinamento resistido isolado, equilibrio, marcha e queda de idosos. Os
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resultados referentes a funcionalidade demonstraram que o treinamento
resistido é eficiente em 90% dos casos devido ao ganho de forga e mobilidade.
Em relagcdo ao equilibrio o treinamento resistido mostrou maior eficiéncia
guando a intensidade € maior do que quando o volume e frequéncia e o tempo
€ maior, porém os estudos mostram dados inconsistentes. (ARAUJO, et al
2010).

Maciel (2010), analisou artigos cientificos como forma de revisdo
buscando resultados referentes a atividade fisica e funcionalidade de idosos.
Os testes foram submetidos a treinamento com idosos acima de 55 anos de
ambos os sexos. Os idosos foram submetidos a treinamento resistido e
aerébio, porém no estudo ndo sao exemplificados quais exercicios foram
utilizados. As atividades aerébias foram realizadas 3 vezes por semana por 30
minutos por um grupo, e cinco vezes por semana por 20 minutos por outro
grupo. As atividades resistidas foram realizadas 2 vezes ou mais vezes por
semana com 8 a 10 exercicios, com uma intensidade de baixa a moderada.

Os resultados para ambas as atividades foram positivos e obtiveram
ganho de forca, porém o estudo ndo mostra com detalhes os processos
utilizados e nem os resultados (MACIEL, et al 2010). Barbosa e colaboradores
(2012), analisaram um treinamento de resisténcia contra a forga muscular em
mulheres idosas. O programa de treinamento foi realizado durante 10
semanas, 3 vezes por semana. Foram utilizados oito tipos de diferentes
exercicios com 12 mulheres idosas.

A intensidade foi realizada para que as participantes fizessem de seis a
dez movimentos por série. Os resultados mostraram gue com o treinamento
resistido e com intensidade progressiva, ocorreu um aumento significativo na
forca das mulheres idosas, 0 programa mostrou que trabalhar na faixa de seis
a dez repeticbes é seguro para a faia etéria das idosas. (BARBOSA, et al
2012). Silva e colaboradores (2006), analisaram os efeitos do treinamento com
pesos e composicao corporal prescritos por zona de RM para idosas.

O programa foi realizado com 30 idosas acima de 50 anos, os testes
foram avaliados por meio de testes de 1 RM. As sessdes forem de 3 vezes por
semana. Os exercicios foram voador, pull-over na puxada, flexora e extensora
de joelhos, rosca scoth e triceps pulley e elevacdo lateral. Os resultados

mostraram que a prescricdo por meio de zona de 1 RM proporciona aumento
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de forca para idosas, em relagcdo a composicdo corporal ndo obteve mudanca
significativa, (SILVA, et al 2006).

Buzzachera e colaboradores (2008), analisaram o treinamento de forca
em 14 mulheres idosas com idade média de 65 anos. O estudo ocorre durante
12 semanas de treino, sendo feito 3 vezes na semana, foi utilizado no estudo a
intensidade de 10 RM, utilizou no estudo pesos livres (caneleira, anilha, barra,
halter), nos principais grupos musculares, (flexores e extensores de cotovelo,
flexores e extensores de quadril, flexores e extensores de joelho, costas, peito,
abdome e gluteos). O estudo obteve um aumento significativo de forca das
participantes, e concluiu que o treinamento de forca é benéfico para o amento
da funcionalidade dessas idosas, (BUZZACHERA, et al 2008).

Tabela 1. Resumo da revisao de literatura.

. Controle de . .
Método intensidade Forca Funcionalidade Idade
Roma, Busse (2013) Hipertrofia - - 1 68.8
. . ' Moderado
Maciel (2010) Hipertrofia aintenso ™" >55
Ike, Jamami (2010) Forca 1RM, 80% 1 PE 50 a 82
Aradjo, FI6, Muchale(2010)  Hipertrofia 1Rz';’c')f}0° a ' 60 ou +
. ) 1RM, 75 a
Vale, Barreto (2006) Hipertrofia 85% 1 1 66
. . 1RM
Silva, Almeida (2008) Forca 80% 0 60 a 75
o . ! 1RM
Prado, Teixeira (2010) Hipertrofia 70% 1 i 61a79
. . . ) Zona RM
Silva, Gurjao (2006) Hipertrofia 10-12 RM 1 > >50
Barbosa, Santarén (2012) Hipertrofia Intensidade 1 — 62a78
moderada
Dias, Toscan, Camargo, . ' 1RM Media
(2015) Hipertrofia 70% 1 0 67
. . ) 1 RM, 50% _

Queiroz, Munaro (2012) Hipertrofia a70% 1 61 a82
Pedro, Amorim (2008) - 1RM 1 - + 68
Trancoso, Farinatti (2002) Hipertrofia 10 RM 1 - 62a77

Falck, Davis (2017) Hipertrofia 1R'g"5'§)° a 1" 65 a 80
Zampieri, Mosole, Lofler . . _
(2015) Hipertrofia 0 0 70
Steele, Raubold, Kemmler . . _
(2017) Hipertrofia ™ ™" 61 a 80
Haraldstad, Rohde, Stea . . _

(2017) Hipertrofia ™ ™" 60 a 81
Krist,Dimeo, Keil, (2013) Hipertrofia - ™" ™" 77a97
Lustosa, Silva, (2011) Hipertrofia 1RM ,75% > ™M + 65
Buzzachera, Elsangedy, Forca 1RM ' ' + 65

(2008)
Tabela 1. Desenvolvido pelos autores.
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CONCLUSAO

Os idosos apresentam no decorrer dos anos, uma diminuicdo relevante
na capacidade funcional principalmente quanto ao nivel de forca. Atividade
fisica € um processo viavel para melhorar essas capacidades, e ja se sabe que
a adesd@o a um programa de exercicio fisico estruturado pode minimizar, ou até
reverter, as mudancgas fisiolégicas nas estruturas musculares que o corpo
apresenta no decorrer dos anos. Com bases nos artigos lidos e relatados
nesse documento, podemos perceber que em todos os casos houve uma
melhor, tanto na forga quanto na funcionalidade desses individuos. Melhora
essa muito significante, pois age diretamente no modo de viver desses idosos,
tendo uma maior mobilidade e até uma autonomia maior para a realizacao de
suas AVDs (atividade de vida diarias). Um ponto negativo encontrado em
algum desses estudos, foi a falta de controle da intensidade uma vez que, 0s
mesmos ndo destacam qual intensidade foi utilizada nos estudos, apenas
aponta os resultados positivos na inclusdo dos métodos de treinamento no
idoso.

Considerando as evidencias apresentadas, o treinamento resistido
pode ser uma ferramenta eficaz para a melhora da forca em idosos.
Treinamento com cargas de 50% a 85% de 1RM, se mostraram eficientes para
esse aumento de forca e capacidades funcionais, como o0s autores
apresentaram em seus estudos. Porém, muitos artigos apresentaram periodos
curtos de pesquisa, em torno de 6 semanas. Estudos esses que relatam ganho
de forca e funcionalidade de maneira consideravel, ja os estudos que foram
efetuados acima de 6 semanas, tiveram um aumento maior e mais significativo,
ou seja, periodos acima de 6 semana de treinamento de forca e aerdbio
apresentam melhores resultados, porém sabemos que é muito dificil a
pesquisa com esse publico, onde os numeros de desisténcia sdo muito
grandes, e poucos aceitam participar. Mesmo com essas deficiéncias ainda se
necessita de mais estudos, para que na pratica, possamos atender e dar

melhores restados para 0s id0sos.
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PERCEPCAO DA VIOLENCIA DOMESTICA CONTRA MULHER COM
COMPROMETIMENTO FiSICO E/OU NEUROLOGICO?,
Perception of domestic violence against women with physical and/ or
neurological impairment.
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Resumo: Introducado: A violéncia contra a mulher é reconhecida como grave
problema de salde publica. E um obstaculo ao alcance dos objetivos de
igualdade, desenvolvimento e paz, ainda € uma ocorréncia que viola os
direitos humanos. Obijetivo: avaliar a percepcao da violéncia doméstica por
mulheres que apresentem comprometimento fisico e/ou neurolégico. Método:
Foram incluidas mulheres que com alguma deficiéncia fisica e/ou neuroldgica
que eram acompanhadas na Clinica-escola de Fisioterapia no Centro
Universitario. Resultados: Oito mulheres apresentavam condi¢des clinicas que
possibilitaram participar do grupo focal. Resultados: Idade em média 65,5
anos, 62% casadas, cor branca, religido evangélica, ndo trabalhavam e tinham
baixa escolaridade. Em relacdo a violéncia, 23% das mulheres entrevistadas
relataram terem sofrido violéncia fisica e psicolégica antes da deficiéncia fisica/
neurolégica. Apds a deficiéncia, 46% do grupo relatou sofrer violéncia
psicoldgica e 8% violéncia fisica. Trés categorias emergiram apds andlise de
conteuado: A) N&o aceitacdo pelo marido e outros familiares em relacdo a
doenca. B) Dificuldade em se expressar pode levar a condicdo de submissao.
C) A prevencdo da violéncia contra a mulher deve comecar na infancia.
Conclusédo: profissionais de salude devem estar preparados para atuar nos
niveis de prevencéo da histéria natural da saude e da doenca.

Palavras chaves Pessoas com Deficiéncia. Violéncia Contra a Mulher.
Pesquisa Qualitativa.

Abstract: Introduction: Violence against women is recognized as a serious
public health problem. It is an obstacle to achieving the goals of equality,
development and peace, yet it is a violation of human rights. Objective: to

evaluate the perception of domestic violence by women who present physical
and / or neurological impairment. Method: We included women with some
physical and / or neurological disabilities who were followed up at the Clinic-
School of Physical Therapy at the University Center. Results: Eight women had
clinical conditions that allowed them to participate in the focal group. Results:

& Trabalho apresentado no 182 Congresso Nacional de Iniciagdo Cientifica — CONIC SEMESP em 2018.
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Age on average 65.5 years, 62% married, white, evangelical religion, did not
work and had low schooling. Regarding violence, 23% of the women
interviewed reported having suffered physical and psychological violence
before their physical / neurological deficiency. After the disability, 46% of the
group reported suffering psychological violence and 8% physical violence.
Three categories emerged after content analysis: A) Non-acceptance by
husband and other family members regarding the disease. B) Difficulty in
expressing yourself can lead to submission. C) Prevention of violence against
women should begin in childhood. Conclusion: health professionals should be
prepared to act at the prevention levels of the natural history of health and
disease.

Key-words: People with Disabilities. Violence Against Women. Qualitative
research

INTRODUCAO
A violéncia contra a mulher trata-se de qualquer acéo violenta baseado

no género, que tenha como resultado, dano fisico, sexual, psicolégico ou
sofrimento para a mulher, incluindo ameaca, a coercdo ou privacdo da
liberdade em ambiente privado ou publico. Esse fenbmeno também pode ser
classificado como violéncia de género ou violéncia doméstica e consiste em
situacdes complexas, que abrange varios tipos de acfes e tem suas fundacdes
nas relagbes sociais, culturais, econémicos e politicos, (SILVA e OLIVEIRA,
2014, p. 3524).

Segundo a OMS, em relatorio sobre a resposta a violéncia por parceiro
intimo e a violéncia sexual contra as mulheres, em 2011, diz que a violéncia
contra as mulheres é um dos principais problemas de saude publica e direitos
humanos. Tem como resultado o prejuizo para a saude fisica e mental, a curto
e longo prazo.

Mesmo sem nomear, a maioria das mulheres reconhece a vivéncia da
violéncia como algo que ndo é certo, que traz sofrimento e ndo desejam tal
situacdo; no entanto, a contradicdo foi observada na representacdo da
violéncia como parte da vida (Schraiber et al.,2003)., o que pode ser entendido
como um dos desfechos subjetivos que levam a perpetuacdo da violéncia nas
relacdes atuais, (Hermel e Drehmer - 2013).

Devido ao fato de apresentar um comprometimento, esse grupo torna-
se mais vulneravel as violéncias domésticas. Mesmo estando respaldadas pela

Constituicdo Federal e diversa Planos de Ac¢des do governo, ndo se encontra
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dados suficientes onde mostra quais sao as violéncias sofridas pelas mulheres
com limitag@es fisicas e/ou neuroldgicas.

O objetivo do desenvolvimento do trabalho é avaliar violéncias
domeésticas sofridas pelas mulheres com comprometimento fisico e/ou

neuroldgico e o impacto que ocasionou na vida das mesmas.

METODO

Selegao das Participantes:

Foram incluidas mulheres que apresentavam alguma deficiéncia fisica
e/ou neurolégica que eram acompanhadas na Clinica de Fisioterapia
localizada na linica-escola (Interclinicas) de um Centro Universitario no interior
do estado de Séo Paulo. As mulheres selecionadas apresentavam condi¢gdes
clinicas, emocionais e intelectuais minimas para submeter-se a entrevista e ter
entendimento do que se perguntava, assim como, elaboracéo das respostas.

Apdés contato e explicacdo do objetivo e como seria realizada a
pesquisa em havendo a aceitacdo as mulheres assinavam o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Como critério de exclusdo, foram
consideradas mulheres que nao desejaram participar da pesquisa e aquelas
que nao tinham condicbes de manter um diadlogo por condicdes relacionadas
as sequelas da patologia. A coleta de dados da pesquisa iniciou no més de
novembro de 2017 e finalizada em maio de 2018.

Método Clinico-Qualitativo e Entrevista Semidirigida de Questbes
Abertas: Adequar o enfoque ao objeto de estudo, a escolha de uma estratégia
de pesquisa revela a arte de um pesquisador em adaptar um modelo a uma
situacao especifica (BARDIN, 2011). Em nossa pesquisa buscamos através do
relato das mulheres que além de estarem com algum comprometimento fisico
e/ou neurolégico sofreram violéncia doméstica (psicologica, fisica e sexual),
revelando a sua percepcao, sentidos e significados da violéncia domeéstica.

A origem de um método com essa base é a postura ou atitude clinica
de pesquisador que se valha dos atributos de sua pratica clinico-assistencial. A
atitude clinica que requer de um pesquisador na area da saude que aborde

individuos humanos como “objetos” de estudo € assim definido por TURATO
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(2003):

“E a postura de acolhida do sofrimento existéncia e
emocional do individuo alvo dos estudos do pesquisador,
assumida por este profissional, que assim inclina sua
postura de escuta, seu olhar e suas mdultiplas e
interligadas  sensibilidades, interagida com seus
conhecimentos tedricos da metodologia de investigagao,
em direcdo aquela pessoa a quem melhor quer conhecer
e compreender cientificamente, empreendendo de forma
sistematizada uma pesquisa dos fenbmenos como
percebidos por este individuo, e sendo primitivamente
movido pelo desejo de ajuda a quem sofre. (TURATO,
2003, p.240) ".

No primeiro momento foi utilizado para entrevista questionario com
guestBes fechadas que tratavam das condi¢cdes sociodemograficas (dados de
identificacdo pessoal da entrevistada). Em segundo momento, buscou
conhecer as vivéncias, a percepcao o significado da violéncia doméstica apés
a limitacdo fisica e/ou neurolégica e como isto alterou suas atividades e
principalmente seus relacionamentos, para este momento da pesquisa
anotamos e gravamos as falas dessas mulheres; na terceira e ultima parte,
ficam reservados para dados suplementares, que forem oportunos e
relevantes para a pesquisa. O diagnostico médico das limitacdes fisica e/ou
neuroldgicas foi verificado no prontuario das entrevistadas.

Nas pesquisas qualitativas caracterizam-se, por sua vez, entre outras
caracteristicas, por explorarem seu objeto de estudo de forma naturalistica,
abordando em seu setting natural, (BOGDAN e BIKLEN, 1994).

O tamanho amostral, a formacdo do grupo das participantes para o
presente estudo foi segundo amostragem por saturacao, isto €, o pesquisador
fechou o grupo quando, apos informacgbes coletadas com certo numero de
sujeitos, novas entrevistas passaram a apresentar uma quantidade de
repeticdes nos contetdos. Assim, o grupo respeitou a homogeneidade interna
ampla, definida para todos os individuos que o compdem, no caso mulheres
vitimadas pela violéncia domeéstica (psicologica, fisica, sexual com algum
comprometimento fisico e/ou neurolégico). O pesquisador, entendendo que
novas falas passam a ter acréscimos irrelevantes, em vista dos objetivos
inicialmente propostos para pesquisa, decide encerrar a amostra.

Segundo Morse e Field (1995) enfatizam que o critério da adequacéo
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na pesquisa qualitativa se refere a quantidade de dados coletados e ele é
alcancado quando ocorre a saturacdo e entdo as variagbes estariam
representadas e compreendidas. Para Bogdan e Biklen (1994), por sua vez,
lembram-nos que os pesquisadores qualitativos aferem o momento em que
devem terminar a coleta, quando se atinge a saturacdo dos dados: o momento
da atividade da coleta de dados no qual as informagBes que entdo se obtém

tornam-se redundantes.

Tratamento dos dados:

Os dados foram coletados e tratados através da chamada Andlise
Qualitativos de Conteudo, destacando-se a etapa denominada processo de
categorizacdo, apos leitura e releituras flutuantes do corpus (conjunto de todas
as entrevistas transcritas na integra).

Segundo Bardin (2011), este processo preconiza uma operagao de
classificacdo dos elementos constituidos de um conjunto de dados levantados,
primeiramente por diferenciacdo e, em seguida por um reagrupamento
conforme o género. Tal topico € constituido por uma analogia entre 0s
elementos com critérios definiveis durante o momento de diferenciagdo. Em
outras palavras, serdo reagrupados trechos de falas, contidos nas respostas
aos topicos tratados, segundo aqueles trechos apresentem falas em comum.

Com a apreciacdo do conjunto do material levantado — o corpus — €
que se consolidara tal categorizacdo, pois dados surgidos poderdo ser
considerados de consisténcia para serem contemplados com uma discussao

relevante para os objetivos propostos na pesquisa.

Referenciais para discusséo dos resultados:

Foram realizados a luz de um quadro eclético de referenciais tedricos
habitualmente usados nas areas disciplinares da psicologia aplicada a saude,
documentos oficiais sobre o tema estudado e outras pesquisas realizadas.

A apresentagdo dos resultados da pesquisa clinico-qualitativa deve
ser descrita e ocorre conjuntamente com sua discussao na versao redigida do
trabalho, assim como, apresentacdo dos resultados nos escritos finais da
pesquisa deve incluir citagdes literais dos entrevistados, a titulo de ilustracao,

devendo o autor, no entanto, ser parcimonioso no numero das ilustracoes.
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(TURATO, 2003).

Para a etapa da discussaol/interpretacdo do material obtido, a
concepcao da pesquisa clinico-qualitativa acompanha as exigéncias naturais
da interdisciplinaridade. Como requerem as caracteristicas metodoldgicas das
pesquisas qualitativas nas Ciéncias do Homem, a discussdo de nossos
achados podera ocorrer com outras teorias de vertentes psico-socio-culturais
gue joguem luz no entendimento dos resultados do presente projeto.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As mulheres tinham em média 65,5 anos de idade, sendo 62% casada,
cor auto relatada branca e religido evangélica, 92% delas nado trabalhavam e
46% delas tinham o ensino médio incompleto. Em relacdo a violéncia antes da
deficiéncia fisico-neuroldgica 23% relataram sofre violéncia psicolégica e
fisica, depois que apresentaram a deficiéncia fisico-neuroldgica 46% relatou
sofre violéncia psicologica e 8% violéncia fisica. Esta violéncia comegou cedo
na vida dessas mulheres, antes dos 15 anos de idade 23% relataram violéncia
fisica e 15% violéncia sexual. Quanto ao diagnostico médico das patologias
foram pesquisados nos prontuérios das participantes e as patologias, segundo
CID 10: Neuropatia hereditaria motora e sensorial; Sequelas de doencas
cerebrovasculares; Atrofias sistémicas que afetam principalmente o Sistema
Nervoso Central e Distrofia Muscular progressiva.

A pesquisa qualitativa preocupa-se com uma realidade que n&o pode
ser quantificada, respondendo a questdes muito particulares, trabalhando um
universo de significados, crencas, valores e que correspondem a um espaco
mais profundo das relagbes, dos fenbmenos que ndo podem ser reduzidos a
operacionalizacdo de variaveis, (DESLANDE,1994).

Durante o desenvolvimento do grupo focal percebia-se que as
opinides, em geral decorriam de suas vivéncias pessoais em familia e na
sociedade. Foram apresentadas pelas mulheres momentos importante e
individual de sua vida tomando como objeto de estudo as experiéncias
singulares experimentadas por cada mulher e nelas destacadas os aspectos
relacionados a violéncia doméstica. Mesmo tendo em vista que Denzin (1999)
refere que a Histéria da Vida apresentada por uma pessoa, um grupo, uma

organizacdo, vem permeada por experiéncias e definicbes a partir da maneira
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como a experiéncia é percebida ou interpretada.

As opinifes e ideias, acerca do tema fluiram com muita naturalidade e
sem constrangimentos, mostrando o desejo dessas mulheres em expor seus
problemas e suas formas de lidar com eles. O que esta de acordo com Estudo
da OMS (2005), sobre violéncia contra a mulher, realizado em 10 paises, ao
relatar que em todos esses paises as mulheres ndo sé estiveram dispostas a
falar sobre suas experiéncias ao sofrerem violéncia, como, também se
demonstravam agradecidas pela oportunidade lhes oferecida, de poderem
falar para pessoas empaticas, sem sofrem julgamentos ou criticas.

Considerando as categorias tematicas emergidas das falas das
mulheres a seguir discutidas podemos fazer algumas inferéncias e
consideracdes, contextualizadas aos objetivos do estudo e tendo em vista a
relevancia da violéncia doméstica que incide sobre a mulher de maneira oculta
e perversa, frequentemente, oriunda de seus proprios parceiros e parentes.

Fundamentalmente lembrando ser ela um ser humano e cidada,
sobrecarregada de papéis sociais e responsabilidades politicas na vida.

Nessas categorias, descritas no trabalho esta o reflexo da relevancia
dos fendmenos psicoldgicos, clinicos e sociais decorrentes das vivéncias
relatadas pelas mulheres que, podem ser generalizadas a outras
circunstancias semelhantes (RODRIGUES E LEOPARDI, 1999).

Categoria Tematica nol: Nao aceitacao familiar perante a deficiéncia.
Durante o estudo, pode-se observar a ndo aceitacdo da familia frente a Mulher
com deficiéncia. Em realizacdo de grupo focal, foi possivel observar
manifestacfes diversas referentes a negacao.

“Violéncia é quando vocé é rejeitada”

‘Ha as vezes eles acham que a gente é incapaz,
normalmente vem do marido né. Mas ja mostrei para ele
que eu sou capaz’.

“Eu fazia muitas coisas, e as vezes meu marido néao
aceita eu ter ficado assim, mas eu vou fazer o que, ndo
escolhi ficar assim”.

“Meu marido néo aceita que o que eu tenho é genético,
minha idade é de 40 anos, mas eu nédo tenho a agilidade
para minha idade, e para ele é dificil aceitar. As vezes
ele “escorrega no tomate” como expressdo para dizer
que a ofende”.
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“Eles casam com uma pessoa perfeita e normal, e depois
as pessoas vao tendo problemas, o meu marido € 13
anos mais velho que eu, e ele ndo aceita eu ser mais
limitada que ele, sendo que ele & mais velho, néo
entende que a doenga me deixou assim. ”

“Eles andam na frente e hao respeitam 0 nosso
tempo...”

Segundo Borges (2003) a mulher que adoece e se torna dependente
desloca-se do lugar de sujeito das operacdes do cotidiano familiar (aquela que
cuida de tudo e de todos, que administra e organiza a dinamica familiar) para
um lugar de objetos de cuidado. A negacdo do esposo frente o adoecimento e
mudanca do cotidiano os levam a desenvolver violéncias psicologicas em
todos os casos relatados.

Para Hermel e Drehmer (2013), a familia € considerada um
microssistema, ja que ela possui um padréo de funcionamento, de papéis e de
relacionamentos que estdo associados aos comportamentos e as interacées
em determinados contextos.

Baseado nessa referencial tem-se a familia como um sistema
integrado que opera para manter o equilibrio nos diferentes contextos nos
quais la se insere. Com isso, espera-se que o individuo encontre na familia
condi¢bes para subsidiar seu desenvolvimento saudavel. Contudo, essa ideia
tem sido contraproposta pela dimensdo e pelos problemas cada vez maiores
da violéncia familiar, considerada pelo Ministério da Saude, (BRASIL, 2002).

Categoria Tematica no 2: A dificuldade em se expressar pode levar
condi¢cado de submissao.

Os relatos apontavam para: baixa autoestima, menos-valia do ser
mulher frente as condutas masculinas dentro do ambiente familiar, sendo
destacada, por elas, a forca masculina como um fator a subjugéa-las.

“eu ja nem converso por causa disso, porque eu sei que
0 que eu falar ele ndo vai entender, entdo eu néao
converso eu ja fico quieta, no meu canto. Ele € muito
nervoso, palito quente, qualquer coisinha que vocé falar
se ele achar que vai contrai-lo, ja estoura, ai eu fico
calada”.

“... eu procuro ficar quieta, a violéncia comeg¢a em casa,
qualquer coisinha ja quer bater...”

“Ele ndo me deixa acabar de falar e ja discuti...”
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Os episodios de agressao praticados contra a mulher sdo prejudiciais
a sua saude, nao pela fragilidade da condicdo feminina, mas principalmente
porque a violéncia € o proprio parceiro intimo ou um familiar proximo. A
desigualdade de forgas, onde a mulher dificilmente conseguiria se defender
das agressoes levam as mulheres a ficarem sem respostas evitando, assim, a
violéncia psicoldgica por meio de insultos, xingamentos e ofensas, obviamente
nao era esta a atitude que esperava do seu parceiro e/ou de seu familiar mais
proximo. Essa violéncia pode afetar de forma significativa a integridade
biopsicossocial da mulher, gerando uma série de sintomatologias e transtornos
do desenvolvimento fisico e psicolégico agravando sua condicdo de saude que
ja se encontra vulneravel, (SANTOS, 2017).

Esta condicdo pode ser considerada como dupla vulnerabilidade que
além da mulher apresentar uma deficiéncia fisica ela esta sobre condi¢cGes de
violéncia, em sua maioria elas ndo se reconhecem como cidadas, se sentem
inferiorizadas, menosprezadas, rejeitadas e por vezes inconscientemente se
culpam por estarem nesta situagcao, gera-se a cessao de liberdade, onde as
mulheres perdem sua voz, por medo, para evitar conflitos, ou porque acredita
gue o agressor tem poder sobre a mesma. Esta sensacdo acaba paralisando-
as em uma condi¢cdo onde a violéncia ocorre sem ser exposta para que possa
encontrar ajuda as mulheres acabam se acomodando nessa situacéo,
remetendo que a desigualdade de poder no campo da deficiéncia jamais sera
resolvida, (NICOLAU, 2013; DINIZ 2003).

Categoria Tematica no 3: A prevencdo da violéncia deve comecar na
infancia:

“eu via meu pai batendo em nés, mas eu nado entendia
como uma agressdo, achava que era brincadeira’;

“meu pai agredia muito minha mae”.

“ se a mulher e o marido discutem muito perto da
crianga, ou a mulher sofre violéncia perto da criancga,
automaticamente quando ele crescer vai fazer a
mesma coisa”

‘meu marido era quando ele bebia. Ele bebia muito,
era muito agressivo”; ‘meu marido bebia, fazia eu e
meus filhos correr pra se esconder”. Eu ja passei muito

aperto.”
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“

. sabe o que eu acho mesmo que todo mundo ja
devia conversar com as criancas desde pequenos
sobre esta questéo de violéncia. Todo mundo a familia,
a escola em todos os lugares, ai as criangas iam
crescer sabendo que ndo é para bater, xingar e tudo
mais essas coisas”.

Estudos apontam que ao nascer, a crianga inscreve-se em registros
biolégicos, juridicos e psiquicos. O processo de filiacdo, enquanto processo
psiquico vincular, se da por mecanismos e motivos inconscientes que
acontecem via transmissdo intersubjetiva. Como forma de funcionamento
psiquico originado nas primeiras relagdes objeta, o vinculo estabelece um laco
primordial. (CORREA, 2003; Neves, Gomes, Vidal, RJ, 2014), sendo a familia,
considerada um grupo primordial no ambito do desenvolvimento de sujeitos
psiquicos e singulares, (Neves, Gomes, Vidal, RJ, 2014).

Esta comprovado na literatura nacional e internacional que as
situacdes de violéncia vivenciadas pelas criancas e adolescentes repercutem
por todo ciclo de vida podendo perdurar e reproduzir na vida adulta. Os
traumas que excedem a capacidade de compreensao e elaboracdo da crianca
e do adolescente podem ter efeitos imediatos ou tardios, que repercutirdo no
seu modo primério de pensar e de agir, bem como na sua capacidade de
enfrentar outras situacdes de dificuldade ou estresse para o resto de suas
vidas, (DOWD, 2017; Pfeiffer, Rosario, Cat Rev Paul Pediatr, 2011; AUDI,
2008; WATTS, 2002). Podem apresentar problemas de relacionamento, com
vinculos afetivos, frageis e inseguros, dificuldade em lidar com os préprios
sentimentos. (SCHEK, SILVA, LACHARITE, BUENO, RS, 2016), em geral as
mulheres que vivenciaram violéncia doméstica relacionavam as agressoes aos
momentos em que 0s companheiros estavam alcoolizados, tirando deles a
responsabilidade sobre o ocorrido, com a justificativa de que estavam sob o
efeito do alcool. (Hermel, Drehmer, Curitiba, 2012).

A forma de cuidado e prevencao da violéncia nos distintos ciclos de
vida se da& por profissionais multidisciplinares, desde as escolas até as
unidades basicas de saude, perpassando pela familia e conscientizacdo da
populacdo, assim como, contemplar os agressores espacos de reabilitacdo,
dando-lhe assim, a oportunidade de refletir e, principalmente, mudar seu
comportamento, (SCHEK, SILVA, LACHARITE, BUENO, RS, 2016). E
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imprescindivel o fortalecimento de politicas publicas através de intervencdes
efetivas, buscando solugbes para o enfrentamento desse fendmeno, em todos
0s seguimentos da sociedade, (MONTEIRO, 2018).

CONSIDERACOES FINAIS

Um longo percurso, pelas pesquisadoras, foi realizado até que
pudéssemos encontrar essas mulheres. A violéncia doméstica, neste caso,
também € invisivel aos servicos que deveriam ter portas abertas para o
atendimento, acolhimento e até mesmo conhecimento sobre as prevaléncias
de mulheres com deficiéncias fisicas e/ou neuroldgicas, fato este que dificultou
a realizacao desta pesquisa.

Os profissionais da rede de atendimento dessas mulheres devem estar
qualificados para atuar junto a essa populacdo, garantindo atendimento
humanizado e efetivacdo dos direitos, o qual possibilita resgatar a dignidade

humana téo fragilizada dessas mulheres.
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COMUNICACAO DE PESQUISA:

ESTUDO INTERDISCIPLINAR DA PERCEP(;AO DE SINAIS E SINTOMAS
DE ANSIEDADE E DEPRESSAO EM UM CENTRO UNIVERSITARIO DE SAO
PAULO, BRASIL.

Interdisciplinary Study Of Perception Of Signs And Symptoms Of Anxiety And
Depression In University Of Sdo Paulo, Brazil.

DOS SANTOS, Nadejda Francisco Magno
Centro Universitario de Jaguariiina

SORIANI, Alessangela Maria
Centro Universitario de Jaguariina

TORRES, Anelize Sgorlon Pinheiro Torres
Centro Universitario de Jaguariiina

CONESSA, Vinicius
Centro Universitario de Jaguariina

A articulacdo entre as areas do conhecimento € uma condicao
diferencial para formacdo do arcabou¢o das politicas publicas que enfrentem
os predmbulos dos atos da autovioléncia. A promoc¢ao da saude facilita acdes
integradas e transversais que ampliam a qualidade de vida individual e coletiva.
Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) a ansiedade é o mal do
século e do Brasil, com 9,3% da populacdo manifestando o quadro no pais,
apontando a necessidade de desenvolver pesquisas que subsidiem novas
politicas.

Para realizacdo do estudo serdo realizadas as identificacdes de sinais
e sintomas de ansiedade e depressdo na comunidade académica do Centro
Universitario de Jaguaritina (UniFAJ). O estudo vem sendo desenvolvido pelos
Alumni bolsistas do Nucleo de Estudos e Pesquisas Interdisciplinares® (NEPI),
no qual o Grupo de Estudos de Promoc¢édo da Vida (GEPV) esta inserido. O
estudo surgiu frente a discussdes levantadas durante as reunides semanais do
Grupo sob Coordenacédo da Profa. Dra. Ana Maria Girotti Sperandio que
enalteceu a importancia de se observar os estudantes de maneira integral.

O GEPV tem como objetivo desenvolver agbes na perspectiva da

promoc¢do da saude e prevencdo de doencas utilizando tecnologias leves.

® Professora Doutora Ana Maria Girotti Sperandio — Coordenadora Geral do Nucleo de Estudos
e Pesquisas Interdisciplinares (NEPI).
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Dentre esses estudos realizados, ressaltamos tematicas como: felicidade,
ansiedade, depresséo e outros.

O projeto “estudo interdisciplinar da percepgéo de sinais e sinfomas de
ansiedade e depressdo em um centro universitario de S&o Paulo, brasil” tem
como objetivo mapear e construir uma matriz que possibilite cruzar sinais e
sintomas para desenvolver projetos de intervencdo na perspectiva da
promocdo da saude e disseminar alternativas preventivas no ambito
universitario e para as politicas publicas.

O estudo serd desenvolvido em cinco fases: revisao bibliogréfica,
elaboracdo do questionario, submissdo para o comité de ética, aplicacdo do
guestionario e avaliacao.

Para elaboracdo do questionario foram realizados levantamentos de
instrumentos validados para aplicacdo do mesmo, de modo a se obter
informacdes de relevancia cientifica. A aplicagdo compreendera para os alunos
de graduacao do primeiro e ultimo ano da area da salde e exatas. A avaliacdo
sera de acordo com referéncia de pesquisadores especialistas na area.

Para o acolhimento da comunidade académica seréo propostas acoes
transversais. Segundo o relatério anual World Happiness Report, feito
pela Rede de Solugcbes para o Desenvolvimento Sustentavel da ONU que
mede o indice de felicidade de 156 paises, o Brasil se encontra em 28° no
ranking dos paises mais felizes do mundo com base em seis pilares: renda,
liberdade, confiangca, expectativa de vida, generosidade e apoio social
(CUNHA, 2018).
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