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Resumo: Os disturbios do sistema musculo esquelético estdo entre os mais prevalentes em
individuos que procuram atendimento médico e que sdo encaminhados para a fisioterapia.
Este estudo, de carater quantitativo, descritivo e documental, teve como objetivo descrever o
perfil do atendimento fisioterapéutico aplicado em traumatologia e ortopedia prestado em uma
Clinica escola de Fisioterapia do Municipio de Palhoca - SC. Foi empregada a técnica de
analise de registros institucionais em 80 prontuarios de individuos atendidos entre os anos de
2016 e 2017. Os dados coletados foram sexo, idade, estado civil, diagnostico clinico,
localizagdo topografica, queixa principal, medicamentos em uso, pressao arterial, frequéncia
cardiaca, dor, diagndstico fisioterapéutico, intervencdo fisioterapéutica, nimero de
atendimentos realizados e alta fisioterapéutica. O estudo demonstrou que a populacao
atendida ¢ em sua maioria composta de usudrios do sexo masculino (57,5%), adultos (média
de 43 anos). As doencas do sistema osteomuscular foram as mais prevalentes (91,4 %), sendo
os membros inferiores o segmento mais acometido (48,7%). A dor foi o sintoma mais
prevalente (42,5%) e a cinesioterapia isolada o recurso mais utilizado (48,7%). O ntimero
médio de atendimentos foi 15 para cada paciente. A maior parte dos usuarios (97,5%)
completou o tratamento prescrito. Nos prontuarios ndo haviam registros de orientagdes aos
usudrios. Pode-se concluir que o perfil epidemioldgico dos usudrios atendidos, trata-se de uma
populagdo composta maioritariamente por individuos do sexo masculino, com idade média de
43 anos, em tratamento de patologias relacionadas a desordens musculoesqueléticas, com
acometimento dos membros inferiores e queixa de dor predominantemente.
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1 INTRODUCAO

As disfungdes musculoesqueléticas englobam as doencas do sistema locomotor e
tecido conectivo e sdo a causa mais comum de incapacidade cronica mundial. Algumas sao
maioritariamente genéticas, enquanto outras dependem da associagdo de fatores genéticos e
ambientais, causas associadas a idade e/ou estdo sob influéncia de fatores bioldgicos e
psicossociais (CONNELLY, WOOLF, BROOKS, 2006; GRAFFITHS, 2002).

Estas condi¢des impactam de forma significativa na economia, ndo apenas em relacao
aos gastos diretos gerados pelo tratamento que estas disfungdes exigem, mas também pela
consequente reducdo na produtividade. Como consequéncia, ocorre 0 comprometimento de
aspectos sociais e emocionais, além do bem-estar fisico individual (WOOLF, ERWIN,
MARCH, 2012).

Houve um importante aumento dos estudos na area das lesdes em ortopedia e
traumatologia do aparelho musculo esquelético. Dentre os diversos tipos de lesdes,
sobressaem as lesdes decorrentes da pratica desportiva, das doengas ocupacionais
provenientes de jornadas de trabalho intensas e as lesdes decorrentes dos acidentes
automobilisticos (OLIVEIRA, BRAGA, 2010).

Mediante isto, observa-se a importancia da introducao do profissional de fisioterapia
nas praticas de saude, para conhecimento do perfil dos pacientes que frequentam os servicos
de fisioterapia, possibilitando melhor gestdao, planejamento, divulgacdo de dados em forma de
pesquisas e também ajudando servicos semelhantes em seu planejamento (ASSIS,
BITTENCOURT, 2012).

O presente estudo teve como objetivo descrever o perfil do atendimento
fisioterapéutico aplicado em traumatologia e ortopedia prestado em uma Clinica escola de

Fisioterapia do Municipio de Palhoca - SC

2 METODO

Ap6s aprovagio pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario UNISUL,
sob o parecer consubstanciado nimero 89242318.8.0000.5369, este estudo, de carater
quantitativo, descritivo e documental, foi desenvolvido através da andlise retrospectiva dos
prontudrios dos pacientes atendidos entre os anos de 2016 e 2017 no setor de Ortopedia e
Traumatologia de uma Clinica Escola de Fisioterapia do Municipio de Palhoga - SC.

Considerando o sigilo mantido pela pesquisa epidemioldgica e que a descrigdo dos resultados



ndo levaria a identificacdo dos sujeitos, ndo foi feito uso de Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (PEREIRA, 2002).

Ao total foram analisados 137 prontuarios. Os dados coletados foram sexo, idade,
estado civil, diagnostico clinico, localizagdo topografica, queixa principal, medicamentos em
uso, pressdo arterial, frequéncia cardiaca, dor, diagnostico fisioterapéutico, intervencao
fisioterapéutica, numero de atendimentos realizados e alta fisioterapéutica. Os dados foram
coletados, tabulados e armazenados em um banco de dados no programa Microsoft Excel®,
no qual, cada individuo foi denominado por um ntimero inteiro natural, iniciando pelo numero
1 (um).

Para facilitacdo do agrupamento dos casos clinicos, os diagnosticos foram distribuidos
entre nove categorias: (1) pos-operatdrios em geral, com excecdo de fraturas; (2) fraturas, de
tratamento conservador ou cirurgico; (3) amputacdo; (4) processos inflamatorios cronicos
degenerativos, correspondendo a distirbios do tipo artroses, discopatia degenerativa,
tendinites, bursites, epicondilites, sindrome do impacto do ombro, entre outros; (5) alteragdes
estruturais, englobando escolioses e outras alteragdes posturais; (6) Doencas reumaticas; (7)
inflamacdes agudas; (8) individuos com mais de uma patologia associada; (9) queimaduras.
Foi realizada analise descritiva dos dados através de frequéncia simples, porcentagem e

média.

3 RESULTADOS/DISCUSSAO

O objetivo do estudo foi estabelecer descrever o perfil do atendimento fisioterapéutico
aplicado em traumatologia e ortopedia prestado em uma Clinica escola de Fisioterapia do
Municipio de Palhoga - SC

Nesta pesquisa, foram avaliados 137 prontuarios de pacientes atendidos no setor de
ortopedia e traumatologia entre os anos de 2016 e 2017. Dos 137 prontuarios, 57 foram
excluidos por estarem incompletos no que se refere ao diagndstico fisioterapéutico,
intervencao e alta fisioterap€utica, restando para analise de dados 80 prontudrios. No ano de
2016, havia na lista de espera da clinica — escola, 584 pacientes e, em 2017, 422, totalizando
1006 pacientes. Deste total, foram atendidos 137, o que corresponde a 13,6%. Tendo em vista
a elevada quantidade de individuos na lista de espera em uma clinica escola, pode-se entender
que ha baixa oferta de fisioterapeutas no municipio de Palhoga — SC, entretanto, conforme o

Conselho Regional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional da 10* Regido (CREFITO10), entre



os anos de 2010 e 2012, o Municipio diminuiu 80% da fila de espera, adquiriu novos
equipamentos, multiplicou os centros de atendimento e o numero de profissionais
(CREFITO10, 2018).

Dos 80 pacientes atendidos, 42,5% correspondiam a individuos do sexo feminino e
57,5%, do sexo masculino. A andlise dos prontuarios permitiu verificar que a maioria dos
individuos atendidos no segmento traumato-ortopédico foi do sexo masculino, o que vai de
encontro aos resultados das pesquisas epidemiologicas de Souza et al., (2011) e Ghisleni,
Silva e Santos (2014), o qual salienta a resisténcia dos homens na busca por assisténcia a
saude. Por outro lado, corroborando com os dados desta pesquisa, o estudo de Domingues ¢
Danaga (2014), permitiu verificar que em um total de 263 pacientes atendidos, 56% eram do
sexo masculino e 44% do sexo feminino, o que pode indicar a possibilidade de uma mudanca
no comportamento dos homens com relagao aos cuidados a saude.

Dentre as caracteristicas fisicas encontradas na avaliagdo dos sinais vitais, a pressao
sistélica apresentou uma média de 123,57mmHg (£12,2), a pressdo diastolica 79,34mmHg
(£13,9) e média da frequéncia cardiaca 78,6bpm (£11,5), estando dentro dos padrdes normais
de pressdo arterial (120x80 mmHg) e frequéncia cardiaca (60 a 100bpm em adultos), de
acordo com a Sociedade Brasileira de Hipertensao (SOCIEDADE BRASILEIRA DE
HIPERTENSAO, 2018).

Na avaliacdo do perfil demografico do presente estudo, segundo a faixa etdria, os
pacientes apresentaram média de idade de 43 anos (£15,5). Este resultado corrobora com
estudos de Felchilcher, Aratjo e Traverso (2015), envolvendo servicos prestados nas UBSs, o
qual apresentou no estudo a faixa etdria predominante entre 40 e 59 anos, equivalendo a
46,2%. Entretanto, os achados desta pesquisa divergem da literatura, que aponta a prevaléncia
de idosos como maior demanda para o servigo. Supde-se que a prevaléncia de adultos nesta
pesquisa esteja relacionada ao resultado do perfil demografico do municipio, que no ultimo
censo, apresentou uma populacdo de 59,9% de adultos em idade economicamente ativa e
somente 7,8% de idosos (SILVA; LIMA; LEROY, 2013; SECRETARIA DE ESTADO DO
DESENVOLVIMENTO ECONOMICO SUSTENTAVEL, 2018).

Com relacao ao estado civil, 53,75% individuos eram casados, 35% solteiros e 11,25%
divorciados, viivos ou com estado civil ndo relatado. Corroborando com o estudo de Silva et
al., (2015), onde pode-se observar que a maioria dos pacientes, 41,5%, eram casados (SILVA
etal., 2015).

Em relacdo ao diagndstico clinico, 22 individuos apresentaram como diagndstico o

pos-operatorio (27,5%); 19 traumas (23,75%) e 15, mais de uma patologia (15,75%), sendo



estas trés condi¢des as mais prevalentes. Amputacdo, processos inflamatdrios cronicos
degenerativos, inflama¢des agudas, doencas reumaticas, queimados, ilegivel e ndo relatado,
obtiveram um percentual de 33%.

Observou-se que ha distingao dos diagnosticos clinicos em relagdo ao sexo, tendo em
vista que no diagnostico clinico de pds-operatério ha maior quantidade de homens do que
mulheres (Tabela 1).

Atualmente as condig¢des e estilo de vida da sociedade moderna trouxeram grandes
vantagens a populacdo, mas também desvantagens que tem afetado a vida do trabalhador
(SILVA; LIMA; LEROY, 2013). Atividades desempenhadas no dia-a-dia contribuem para
sobrecarga do sistema musculoesquelético, trazendo lesdes, afastamento do trabalho e
condi¢des por vezes incapacitantes. O comprometimento dos sistemas muscular, 6sseo e
articular, tornam-se cada vez mais comum e ¢ a principal causa de consulta aos médicos
ortopedistas e também motivo de consulta ao servigo de Fisioterapia, como pode ser
observado na literatura (SILVA et al., 2015; PRIETO et al., 2013). Realidade esta, que
corrobora com os resultados obtidos no presente estudo, visto que, os diagnosticos clinicos
mais encontrados nos prontuarios, referem-se as desordens do sistema osteomuscular e do

tecido conjuntivo.

Tabela 1 — Frequéncia dos diagndsticos clinicos por sexo.

Diagnéstico clinico Fem. Masc.
Pos-operatdrio 5 17
Trauma 8 11
Amputagao 0 2
Processos inflamatorios cronicos degenerativos 7 6
Alteragdes estruturais 1 2
Inflamagdes agudas 2 0
Mais de uma patologia 9 6
Doengas reuméticas 1 0
Queimaduras 1 0
Naio relatado 0 1
Ilegivel 0 1

Fem = niimero de casos do item diagnostico no sexo feminino; Masc = numero de casos do item diagndstico no
sexo masculino.

Em relagdo a regido acometida, 39 individuos apresentaram acometimento em
membros inferiores (MMII) (48,75%); 23 em membros superiores (MMSS) (28,75%) e 9 na
regido da coluna (11,25%). Mais de uma localizacdo e ndo relatado obtiveram o percentual de
11,25%. A andlise permitiu verificar que a maioria das lesdes aconteceram nos MMII,
corroborando com o estudo de Debieux et al., (2010), que salientam a distribuicao das lesdes

considerando o segmento corporal, no qual obtiveram 53,9% dos casos nos membros



inferiores, e de Silva et al., (2015), que em relagdo ao segmento acometido, foi encontrado
que a maioria das lesdes foram dos membros inferiores 46,8%, seguido das lesdes dos
membros superiores. Entretanto, esses achados vao de encontro com o estudo de Silva, Lima e
Leroy (2013), que apresentam as queixas na coluna vertebral como segmentos mais
acometido e responsavel pela procura ao tratamento fisioterapéutico.

Apos andlise comparativa entre os principais mecanismos de trauma e a gravidade das
vitimas atendidas em um servico de fisioterapia, Batista et al., (2018), verificaram que as
regides corpdreas mais acometidas foram os membros inferiores/cintura pélvica (32,2%) e
que houve predominio de acidentes motociclisticos com 42,2% dos traumas. Os acidentes de
transito (AT), considerados um problema de saude publica global, causam aproximadamente
1,24 milhdes de mortes e 20 a 50 milhdes de lesdes fisicas e deficiéncias anualmente, segundo
a World Health Organization (2013). No Brasil, o aumento do niimero de veiculos nas
ultimas décadas, em especial a de motocicletas como meio de trabalho, por ser agil,
econdmico ¢ de custo reduzido, tem sido um fator que contribui para a manutengdo das
elevadas taxas de acidente de transito. No ano de 2010, foram registradas pelo Sistema Unico
de Satde — SUS, 69.609 internagdes no item “motociclista traumatizado por acidente de
transporte”, totalizando o gasto destes hospitais em R$ 85.602.906,68 milhdes (MINISTERIO
DA SAUDE, 2011).

Quanto a regido acometida nos MMSS, 17 individuos apresentaram acometimento em
ombro (73,91%) e 2 na clavicula (8,69%). 17,4% apresentaram acometimento em Umero,
radio, punho e mais de uma localizacdo. E em relagao aos MMII, 9 individuos apresentaram
acometimento em tornozelo (23,08%), 7 em quadril (17,95%) e 7 em joelho (17,95%), sendo
estes os mais prevalentes. As demais localiza¢des, fémur, tibia, fibula, metatarsos/falanges,
mais de uma localizacdo e local ndo relatado apresentaram menor porcentagem de
acometimento, totalizando 41,02%.

Quanto a queixa principal, 34 individuos relataram dor (42,5%), 21 apresentaram mais
de uma queixa (26,25%) e 10 relataram restricdo de movimento (12,5%). Fraqueza muscular,
sem queixas, outras queixas, alteracdo na marcha e nao relatado obtiveram um percentual de
18,75%. A maior parte dor individuos relataram a dor, corroborando com o estudo de
Bertoncello et al., (2016), o qual observaram que a dor aguda ¢ um dos principais motivos de
busca ao servico de emergéncia e que entre as causas que desencadeiam o processo algico, as
dores em regido lombar, abdominal e membros inferiores aparecem como fatores principais
na procura por atendimento na unidade de emergéncia. Esta questdo pode ser verificada pela

frequéncia cada vez mais elevada de artigos sobre esta temdatica. De acordo com a Associagdo



para Estudo da Dor (IASP), a dor se faz presente em todas as doengas que mais matam e,
além de sofrimento, causam grande perda na qualidade de vida (SOCIEDADE BRASILEIRA
DE ESTUDO DA DOR, 2014).

No que diz respeito ao medicamento, 23 individuos faziam o uso para mais de uma
patologia (28,75%); 20 ndo utilizavam (25%) e 13 faziam uso de analgésicos (16,25%). Nao
relatado, anti-hipertensivos, antidepressivos, medicamentos cardiovasculares, medicamentos
respiratorios, compostos naturais e ilegivel obteve um percentual de 30%. Estes dados
corroboram com o estudo de Oliveira e Braga (2010), que em relacdo aos medicamentos, a
maioria dos individuos (79%) faziam uso e 21% nao faziam.

No que diz respeito ao diagnoéstico fisioterapéutico, quanto a diminui¢do de amplitude
de movimento, 12,25% dos individuos ndo apresentaram diminui¢do e 87,5% apresentaram.
Em relagdo a forca muscular, 40% nao apresentaram diminui¢cdo de for¢ga muscular e 60%
apresentaram diminui¢do. No que se refere a dor, 56,25% dos individuos ndo apresentaram e
43,75% apresentaram. 82,5% individuos ndo apresentaram déficit na marcha e 17,5%
apresentaram (Tabela 2).

De acordo com Almeida e Jabur (2007), a flexibilidade ¢ importante para todos os
individuos, desde atletas a pessoas sedentarias. Uma vez que a amplitude de determinada
articulagdo esteja comprometida, ha possibilidade desta limitagdo se manifestar e
comprometer o desempenho esportivo, laboral ou de atividades didrias (ALMEIDA; JABUR,
2007).

Os comprometimentos do sistema muscular, 6sseo e articular sdo complexos e em
grande numero. De acordo com Oliveira e Braga (2010), dentre os problemas mais comuns
podem-se citar as patologias de coluna, uma vez que € a principal causa de consulta aos
médicos ortopedistas e clinico-gerais, sendo que 80% dos individuos tém ou terdo algum
episodio de dor na vida. Ainda nota-se um grande nimero de lesdes atingindo outros
segmentos corporais como ombros, coluna cervical, cotovelos, punhos, maos e joelhos,
devido a movimentos realizados, sobretudo, no trabalho (OLIVEIRA; BRAGA, 2010).

Independentemente do tipo de lesdo, as mesmas sdo resultantes de uma complexa
interagdo de fatores intrinsecos, psicoldgicos e extrinsecos. Estudos epidemioldgicos
evidenciam um modelo multifatorial de risco para as lesdes musculoesqueléticas ligadas ao
trabalho, apresentando fatores de risco profissionais, individuais,
organizacionais/psicossociais, biomecanicos, socioecondmicos e culturais (WALKER, 2010;

SILVA; NASCIMENTO JUNIOR; OLIVEIRA, 2016; JERONIMO; CRUZ, 2014).



Tabela 2 — Resultados referentes a diminuicdo de amplitude de movimento, fraqueza
muscular, dor e déficit na marcha.

Diagnostico fisioterapéutico Sim Nao

N % N %
Diminui¢do de amplitude de movimento 70 87,5 10 12,2
Fraqueza muscular 48 60 32 40
Dor 35 47,7 45 56,2
Déficit na marcha 14 17,5 66 82,5

Sobre os tipos de intervencao fisioterapéutica utilizadas, em 48,75% individuos foram
utilizados a cinesioterapia de forma isolada; em 47,5% foi associado cinesioterapia e
eletroterapia e 3,75% nado relataram o tipo de intervencdo. Corroborando com o estudo de
Silva et al., (2015), no que diz respeito aos recursos terapéuticos, o mais utilizado foi a
cinesioterapia em 88,3% da amostra avaliada. Em relacdo aos resultados do tratamento,
Middelkoop et al., (2011) relata que a utilizagao de exercicio terapéutico em comparagao aos
recursos eletroterapéuticos apresenta melhores resultados a longo prazo. Freitas et al., (2011),
verificou que a cinesioterapia resultou na melhora da dor, aumento da capacidade funcional e
amplitude de movimento. Mufioz et al., (2013) defende que a combinagdo de exercicios
terapéuticos e terapia manual sao mais eficazes do que a utilizagao das técnicas isoladas.

Em relacdo a finalizacdo dos atendimentos, 97,5% foram finalizados com alta
fisioterapéutica, 2,5% dos pacientes atendidos desistiram do atendimento. A média de
atendimentos por individuo foi de 15,61 (£7,2). Os casos chamados para atendimento variam

de acordo com os critérios usados por cada professor e pelo grau de necessidade do paciente.

4 CONCLUSAO

O perfil do atendimento prestado nesta clinica escola de fisioterapia apresentou
nimero médio de 15 intervengdes para cada paciente e utilizagdo da cinesioterapia e
cinesioterapia associada a eletroterapia como recursos principais de tratamento. Encontrou-se
um perfil de atendimento totalmente reabilitador, € o nimero de intervengdes ndo alterou em
fun¢do do diagnostico cinético funcional. A maioria dos pacientes atendidos foi do sexo
masculino. Os diagnosticos mais prevalentes foram pds-operatorios, traumas e individuos
com mais de uma patologia associada. A regido mais acometida foram os membros inferiores,
seguido de membros superiores e coluna. A diminui¢cdo da amplitude de movimento foi o

diagnostico mais prevalente.



Sendo assim, os resultados encontrados podem contribuir para a reorganizacdo das
atividades e agdes desenvolvidas pelos professores e académicos inseridos na clinica escola,
de maneira a constituir um rol de informag¢des importantes para o planejamento e
direcionamento dos atendimentos.

Torna-se evidente a necessidade da reorganizagdo do servigo de Fisioterapia na clinica
escola, tendo em vista a quantidade de prontudrios incompletos no que diz respeito ao
diagnostico fisioterapéutico e intervencdo utilizada. A partir deste contexto, surge o
questionamento em relagdo a aptiddo dos académicos para avaliagdo e diagndstico
fisioterapéutico e posterior elaboraciao de condutas, e se ha cobranga dos professores por parte
da inclusao de todos os dados nos prontuarios.

Conclui-se que a disponibiliza¢ao do servigo de Fisioterapia na clinica escola facilita o
acesso da populacao a este tipo de atendimento, contribui para formagao do fisioterapeuta,

influenciando na manuten¢ao da satide da populagdo e da qualidade de servico prestado.

PROFILE OF THE INDIVIDUALS TREATED IN TRAUMATOLOGY AND
ORTHOPEDICS PHYSIOTHERAPY PERFORMED AT SCHOOL CLINICS OF THE
SCHOOL OF PHYSIOTHERAPY IN PALHOCA - SC

Abstract: Musculoskeletal system disorders are among the most prevalent in individuals who
seek medical care and who are forwarded to physiotherapy. This quantitative, descriptive and
documental study, performed at the physiotherapy School clinic in the Palhoga — SC, aims to
describe the profile of the treated the subjects of Traumatology and Orthopedics. The
technique of analysis of institutional registers was used in 80 medical records of individuals
who were patients between 2016 and 2017. The collected data takes into account gender, age,
marital status, clinical diagnosis, topographic location, main complaint, prescribed
medications, blood pressure measurements, heart and respiratory rates, edema, pain, tools
used for physiotherapeutic evaluation, physiotherapeutic diagnosis, physical therapy
intervention, number of visits to the clinic, frequency of appointments per week and high
physiotherapy. The study shows that the average population of patients is mostly composed
by adult males (57.5%) with an average of 43 years of age. The most prevalent diseases were
the ones of the musculoskeletal system (91.4%). The most affected body part is the lower
limbs (48.7%). Pain was the most common symptom (42.5%). The most used resource
(48.7%) was independent kinesiotherapyt. The average number of visits to the Clinic per
patient was 15. Most patients (97.5%) fully completed the prescribed treatment. Medical
Records show no follow-ups in the medical documents. Through the present study, it can be
concluded that the patiente epidemiological profile from Physiotherapy school in Palhoga -
SC, is composed by adult males, with the 43 years of age, who has developed pathologies
related to musculoskeletal disorders that involve lower limbs and predominantly complain
about pain.
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