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Resumo: A salde no Brasil passou por mudancgas, a partir da década de 90, com a
constituicdo federal de 1988 e da Lei 8.080/90 que criou o Sistema Unico de Salde,
regulamentado pelo decreto 7.508/11, uma das estratégias do modelo de assisténcia foi o
Programa de Saude da Familia como mecanismo de reorientacdo das agdes do sistema publico
da salde, posteriormente, foi criado o Nucleo de Apoio a Saude da Familia com equipe de
multiprofissionais em salde na atencdo primaria, entre os profissionais atuantes, o
fisioterapeuta, melhorando diretamente a qualidade de vida das pessoas. Entretanto, a
populacdo e os préprios fisioterapeutas ainda priorizam a atuacdo e intervencdo em nivel
terciario, onde o nivel priméario deveria ser acdo principal. O objetivo principal: é de analisar a
descricdo das praticas do fisioterapeuta na Atencdo Basica e Estratégia da Saude da Familia
por meio de revisdo bibliografica narrativa. Metodologia: O estudo consistiu em uma revisao
de literatura descritiva, observando o nivel de atencdo que a fisioterapia tem na atencédo
béasica, entre os anos de 2005 a 2015. Analisamos bases de dados cientificos da BIREME,
SCIELO e PUBMED, 223 estudos encontrados, durante o periodo desta revisdo. Destes,
apenas 20 atendiam aos critérios de selecdo estabelecidos, e foi visto que, tanto por parte dos
estudantes e usuarios (pacientes), e os fisioterapeutas, tém duvidas sobre quais sdo o0s
objetivos do fisioterapeuta no Programa de Saude da Familia e Estratégia Satde da Familia,

como também, foi observado que ha divergéncias na literatura analisada.

Pavras-chave: atencdo bésica, fisioterapia, estratégia de salde da familia e atencdo primaria a

salde.

Obstracter: The health in Brazil has undergone major changes, starting from the DECADE
90, with a creation of the Federal Constitution of 1988 and Law 8,080/90 CREATED Health
System, BEEN regulated tendon At Decree 7,508/11, one of the strategies to care model was
the Health Family Program How Mechanism reorienting of Health Public System Actions
later, created the Support Center for Family Health leading to a variety of health

professionals in primary care among professionals working in the core, it is the



physiotherapist, that when you have shares in this segment there is a significant improvement
in quality lives of people in the community in which it operates. However, the population and
physical therapy professionals themselves still prioritize action and intervention at the tertiary
level, where the primary level should be the main target of action of these professionals. The
main objective of this study is to analyze the description of physical therapist practice in
Primary Care and Family Health Strategy through literature narrative review. Methodology:
The study consisted of a review of descriptive literature, noting the level of attention that
physical therapy has in primary care, between the years 2005 to 2015. We analyzed scientific
databases BIREME, SciELO and PUBMED, and found a total of 223 related studies during
the period of this review. Of these, only 20 met the established selection criteria, and it was
seen that, both by students and users (patients), but also by the therapists themselves, have
been doubts about what the objectives of the physiotherapist in the Program health and

Family health Strategy, but also noted that there are differences in the analyzed literature.

Key wolds: primary care, physical therapy, family health strategy and primary health care.

INTRODUCAO

A saude no Brasil passou por grandes mudancas a partir da década de 90, com a
criacdo da constituicdo federal de 1988 e com a Lei 8.080/90 que regulamenta a criacdo do
Sistema Unico de Sadde (SUS) (FAUSTO, 2005; LINHARES et al, 2010), objetivando tornar
a salde mais acessivel a populacdo, acompanhar a tendéncia das novas politicas pablicas de
investimento, assegurar um espaco nesse nivel de atencdo, além de propiciar a adaptacédo
curricular as Diretrizes Curriculares dos cursos da area de salde e a participacdo em
residéncias multiprofissionais (PORTES et al, 2011).

O estudo de Fausto (2005) identifica trés fases da acdo governamental para a criacéo
da atencdo primaria da salde e para a producdo de conhecimentos. A primeira é centrada em
estudos pioneiros em medicina preventiva e programas orientados pelos principios de
medicina comunitaria, além de promover programas docente-assistenciais e de extensdo de
cobertura. Na segunda, destacam-se as estratégias para a reforma sanitaria, como também, a
democratizagéo ¢ estudada com maior enfoque e ainda, a acao se desloca para sistemas locais
de saude. E na terceira, é conhecida por dois momentos, o primeiro com a descentralizacéo

das acOes de saude e programas na atencdo priméria e o Ultimo, com énfase no



desenvolvimento do Programa de Saude da Familia (PSF) como estratégia de reorientagéo do
modelo de atencdo do Sistema Unico de Salde (SUS), modelo de atengdo concebido pelo

governo brasileiro em 1993.

A importéncia estratégica do PSF, também conhecida como Estratégia de Salude de
Familia, o ESF, teve como principal funcdo substituir o modelo antigo de satde do Brasil por
acOes preventivas, terapéuticas e de promoc¢éo a saude, reduzindo-se assim, que o0s hospitais
sejam o foco central de servicos publicos de satde, como também, abater a inadequacdo do

ensino em sadde as necessidades predominantes da populacio (CONCEICAO et al, 2013).

Nesse sentido, é de grande relevancia mencionar que a atuacdo da fisioterapia, no
ambito preventivo, ainda é pouco divulgada e que a regulamentacdo que incluiu os
profissionais de fisioterapia no PSF/ESF s6 foi aprovada em 2012, mesmo tendo, em seus
regulamentos formativos, que o fisioterapeuta deve atuar em todos os niveis de salde, sendo
assim, as instituicdes representativas e formadoras ligadas a essa profisséo comecaram a
incentivar a atuacdo dos fisioterapeutas na atencdo basica (LINHARES et al, 2010;
CONCEICAO et al, 2013).

Artigos relatam que hd uma relevante melhora na qualidade de vida das pessoas,
quando a fisioterapia tem acdes preventivas a satde em umbna comunidade (RAGASSON et
al, 2006; ARRUDA et al, 2009). Embora as leis autorizem que o fisioterapeuta tenha agdes em
nivel primario, observamos que ainda essas a¢fes sdo pouco relatadas na literatura, sendo
verificado que, na maioria dos artigos, as acdes feitas por esses profissionais sdo de
reabilitacdo e ndo de prevencdo. Neste sentido, o objetivo desse estudo € analisar a descri¢do
das préaticas da fisioterapia na atencdo basica, nos PSF/ESF por meio de uma revisao

bibliogréafica.

METODO

O estudo consistiu em uma revisdo de literatura descritiva, sobre qual o nivel de
atencdo que a fisioterapia tem na atencao basica, entre os anos de 2005 a 2015. Foram feitas
buscas em bases de dados cientificos tais como BIREME, SCIELO e PUBMED; manuais do
Ministério da Salde, revistas e periddicos cientificos publicados em portugués. Usando como
palavras-chave: fisioterapia, estratégia de saude da familia, atengdo basica e atencdo priméria

a saude.



Foram incluidos no estudo aquelas pesquisas que trouxessem pelo menos uma palavra
chave, entre elas: fisioterapia, estratégia de saude da familia, atencdo basica e/ou atencéo
primaria a satde. Sendo excluidos estudos que tenham sido publicados em periodo anterior ao
ano de 2005, aqueles cujos assuntos ndo fagcam parte do escopo da presente pesquisa e ainda

os trabalhos que n&o disponibilizaram o artigo na integra.

Os textos analisados foram organizados de acordo com a abordagem de cada assunto,
de forma a buscar uma andlise da evolucdo das publicacfes da fisioterapia na atencédo basica e
atuacdo em relacdo ao nivel de atencdo a saude que ele exerce, utilizando-se de uma anélise
critica para que seja ressaltada a importancia do fisioterapeuta na Atencdo primaria e a
relevancia do profissional no Nucleo de Apoio da Saude da Familia/ Estratégia da Saude da

Familia.

Os resultados do estudo foram apresentados por meio de graficos com ano e tipo de
publicacdo e um quadro com os autores, 0 ano, 0s objetivos e a conclusdo dos estudos,
desenvolvidos por meio dos programas Microsoft Excel 2013 e do Microsoft Office Word

2013 na forma de mensurar o desfecho.

A revisdo foi realizada no periodo compreendido entre janeiro a mar¢o de 2016. Apds
o0 estudo da literatura encontrada, foi elaborada uma analise que buscou apontar o perfil dos
artigos e organizar em categorias as atuacdes dos fisioterapeutas, facilitando a apresentacéo e

a discussao.
RESULTADO

Apds a busca, foi encontrado um total de 223 estudos durante o periodo desta revisdo.
Destes, apenas 20 atendiam aos critérios de selecdo estabelecidos, sendo apresentados no
grafico 1. Os estudos estdo de acordo com ano de publicacdo que compreende o periodo de
2005 a 2015. No ano de 2011 foram encontrados 38,1% dos artigos procurados, seguido de

2013 com 19%, apds 2010 com 14,3%, os outros anos ndo passaram de 10% das publicaces.

Gréfico 1: Publicacdes sobre fisioterapia e atencdo primaria a saude, ESF entre os
anos de 2005 e 2015.

Entre as publicagdes analisadas 66,6% eram artigos originais, 28,6% de revisédo e
4,76% relato de caso. O grafico dois representa o tipo de estudo que foram publicados no

periodo de 2005 a 2015. Apesar de reconhecer a importancia dos artigos avaliados, percebeu-



se a reduzida diversificagdo e detalhamento dos métodos e instrumentos utilizados nas

atuacOes do fisioterapeuta na Atencao Priméaria a Saide (APS).

Gréfico 2: Analise das publicacdes disponiveis entre os tipos de artigos-periddicos

sobre fisioterapia e atencdo primaria a salde, entre os anos de 2005 a 2015.

Em seguida, buscou-se a apresentacdo dos objetivos dos estudos selecionados para
andlise, distribuidos em um quadro onde consta 0 ano de publicacdo, os nomes dos autores e
0s objetivos dos trabalhos utilizados para elaborar o presente artigo.

QUADRO |I: caracteristicas dos estudos selecionados de acordo com o ano de publicagdo, autores,

objetivos concluséo ou consideragdes finais.

Ano Autor/ local do Obijetivo Conclus&o ou consideragdes finais
estudo

2007 Silva/ Palhogca, Analisar a formacdo académica do Portanto, foi visto que ha certa tendéncia
SC. profissional de fisioterapia em a pratica tecnicista. Abrindo espago na

relagdo ao PSF sob a oOtica dos atengdo basica. A escola tem poder
atores envolvidos nesta formagdo, estruturador, com estilos de
tendo como caso o0 curso de pensamentos e € a responsavel pelo
fisioterapia da UNISUL. perfil do profissional que forma.

2009 Rezende et al./ Analisar a possibilidade de Contudo, apesar das dificuldades
Rio de Janeiro, integracdo do fisioterapeuta nas encontradas até o momento, alguns
RJ. equipes de Salde da Familia, na municipios ja incluiram o fisioterapeuta

intencdo de mostrar 0s aspectos da nas suas equipes de Saude da Familia.
profissdo que a tornam capaz de Tais vivéncias precisam ser observadas e
potencializar a resolutividade nesse analisadas.

primeiro nivel da atencéo & saude e

na expectativa de se constituir em

instrumento para o fortalecimento

da estratégia Satude da Familia.

2010 Costa et al/ Analisar o nivel de satisfacdo dos Constatou-se um alto nivel de satisfacdo

Salvador, BA. usuarios sobre o servico de dos usudrios dos servigos de fisioterapia,
fisioterapia coletivo implementado uma clara associacdo dessa satisfacdo
por uma Instituicio de Ensino com as dimensbes relacionais de
Superior em um bairro de baixo respeito, consideracdo e  escuta,
nivel socioecondmico da cidade de qualidade do atendimento e eficicia dos
Salvador (BA). Servigos.

2010 Junior/  Vitéria Discutir a reorientacdo do campo de  Foi apontado algumas possibilidades de
da  Conquista, atuacdo profissional da fisioterapiae atuacdo do fisioterapeuta no SUS, com
BA. novas possibilidades de atuacdo no destaque para o nivel primério. No

SUS. entanto, muitas outras possibilidades sdo
existentes.

2010 Barbosa et al./ Levantar, por meio de observagdes Concluiu-se que, no sentido de
Governador gerenciais, aspectos facilitadores e fortalecer o NASF e suas agfes, estdo
Valadares, MG dificultadores da atuacdo da sendo estimuladas praticas diversas,

Fisioterapia no  NASF em individuais, coletivas e principalmente

Governador Valadares. multidisciplinares, nas diversas areas da
Saude Coletiva na Atencdo Basica em
Saude.

2011 Augusto et al./ Identificar as representacdes sociais As  representacfes  sociais  dos
Divinépolis, dos usuérios de grupos operativos participantes deste projeto expressam a
MG. sobre salde e a atuacdo da capacidade da populagdo em reconhecer

fisioterapia no processo  suas necessidades para a manutencédo da

salde/doenca, além de verificar

saude. Porém, a coletividade anuncia um
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2011

2011

2011

2011

2011

2012

2012

2013

Carvalho et al./
Ribeirdo Preto,
SP.

Delai/ Erechim,
RS.

Frez/  Curitiba,

SP.

Naves/ Botucatu
SP.

Aveiro et al./ SP.

Neves/Sao
Carlos, SP,.

Rodrigués et al./
Maceio, AL.

Souza et al./ BA.

Dibai Filho/ Séo
Carlos, SP.

Carvalho et al./
Maceio, AL.

como as representacfes dos usuarios
relacionam-se com 0s propositos
destes grupos.

Investigar o conhecimento dos
usuarios do Programa Saude da
Familia sobre a Fisioterapia.

Mapear a insercdo do fisioterapeuta
no Programa de Salde da Familia
(PSF) dos municipios que compdem
uma Coordenadoria Regional de
Salde (CRS) no Rio Grande do Sul.

Caracterizar 0s usuarios do servico
ambulatorial de fisioterapia da rede
plblica de saude da cidade de Foz
do Iguagu, Parana.

Verificar a expectativa dos alunos
do primeiro ao quinto semestre de
fisioterapia sobre a atuacdo do
fisioterapeuta em salde publica e a
expectativa desses alunos quanto a
insercdo do profissional em PSF.
Contribuir para a discussdo da
participacdo do fisioterapeuta na
prevencao de agravos, promogao da
salde e recuperagdo da saude dos
principais problemas de salde dos
idosos.

Realizar uma reviséo sistematica da
visdo académica do papel do
fisioterapeuta na equipe de salde da
familia (ESF).

Analisar as opinides dos estudantes
de graduacdo em Fisioterapia sobre
0 conhecimento adquirido e o
interesse no estudo da Saude
Publica

Analisar a compreensdo da Equipe
de Saude da Familia quanto ao
atendimento integral no Sistema
Unico de Salde, bem como a
concepcdo da equipe sobre a
atuacdo fisioterapéutica na Atengéo
Priméria a Saude.

Analisar a atuacéo dos
fisioterapeutas nos Nucleos de
Apoio a Saude da Familia (NASF)
com individuos senescentes
residentes no  municipio de
Arapiraca-AL, Brasil.

Mensurar a satisfacdo dos pacientes
atendidos no estagio curricular de

desconhecimento dos limites do saber
do fisioterapeuta como participante do
processo de promocao da salde.
Acredita-se que o desconhecimento da
populacdo a respeito da atuacdo do
fisioterapeuta, € um dos importantes
motivos que limita o acesso da
comunidade aos  servigos  desses
profissionais..

Conclui-se, que ha desconhecimento
sobre as competéncias do profissional
fisioterapeuta por parte dos gestores
municipais e falta de reconhecimento do
fisioterapeuta na atuacdo preventiva e da
area da Salde com participacdo tdo
importante quanto as demais.

As caracteristicas da  assisténcia
fisioterapéuticas foram vistas como
6timas, com uma populacéo satisfeita
com 0s servigos que vem recebendo.

Os alunos consideram importante a
atuacdo do fisioterapeuta no SUS e PSF,
mas pouco tem conhecimento sobre a
atuacdo do fisioterapeuta em saude
publica.

Conclui-se que a sua atuacdo resulta
ampliada, realize diagndstico de
necessidades e organize demanda.
Busque parcerias para intervencdo em
problemas de salde e enfrentamento
destes; encaminhe para as clinicas, nao
disponivel ~na  unidade;  realize
atendimento individual, na unidade e
domiciliar.

Conclui-se que, apesar dos esfor¢os, a
fisioterapia ainda ndo possui uma
definicdo clara em relagdo a sua atuacdo
no PSF.

De acordo com as opinides dos alunos,
existe uma limitagdo no conhecimento
acerca da Salde Publica. Observa-se
maior interesse no estudo da Saide
Pablica  pelos académicos  mais
préximos da conclusdo do curso.
Concluiu-se que algumas mudangas sdo
necessarias para que a integralidade seja
uma realidade na atenc¢éo a saude. Dessa
forma, é forcosa a atuagdo do
profissional fisioterapeuta na Estratégia
Saude da Familia.

Os fisioterapeutas dos NASF do
municipio em estudo desenvolvem suas
acbes na populacdo senescente, com
énfase em  medidas educativas,
preventivas e promotoras de satde.

Foi constatado que os pacientes, em sua
maior parte, mostraram-se satisfeitos
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2013

2013
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Medeiros/ Jodo
Pessoa, PB.

Seriano et al./
Teresina, PI.

Sa/ Rio de
Janeiro, RJ.

Pereira/
Alegre, RS.

Porto

Madruga/ PB.

DISCUSSAO

Fisioterapia na Comunidade, em um
dos 50 bairros do municipio de
Macei6 (AL).

Realizar uma analise critica dos
significados dos discursos
vivenciados pelos académicos da
disciplina de estdgio em Salde
Coletiva do curso de fisioterapia da
UFPB, sob a dtica dos principios e
diretrizes para a APS e dos
processos que permeiam a pratica
formadora na graduacdo em
fisioterapia.

Verificar a percepcdo de estudantes
do curso de fisioterapia de uma
instituicdo de ensino  superior
publica, na cidade de Teresina (PI),
sobre sua formacdo para prestacdo
de servicos na darea de atengdo
basica no SUS.

Analisar, na literatura disponivel, o
estado da arte das acgdes
fisioterapéuticas voltadas para a
crianca, tendo como foco a
promocéo da salde.

Caracterizar a populacdo atendida
pela fisioterapia domiciliar, bem
como o perfil de seus cuidadores, e
avaliar, na visdo da equipe
multiprofissional, a atuacdo da
fisioterapia no PADA.

Analisar a  contribuicio  do
Programa de Educacdo pelo
Trabalho para a Satde (PET— Salde
da Familia) para a formacdo dos
futuros profissionais de saude de
uma universidade publica do
Nordeste do Brasil.

com 0  Sservico
fisioterapeutas.

oferecido  por

Concluiu-se que a ideologia dominante
na formacéo ainda é aquela que prima
por graduar fisioterapeutas para atuar na
doenca necessitando de uma melhora e
aumento na producéo de conhecimento
na atencdo primaria a satde.

Constatou-se que, em sua maioria, 0S
académicos entrevistados detém
conhecimentos sobre o SUS, adquiridos
em sua graduacdo, e acreditam estar
preparados para atuar no sistema,
principalmente ap6s a realizagdo do
estagio supervisionado.

A revisdo aponta para algumas lacunas
na prépria produgdo do conhecimento
voltado para a promocdo da saude da
crianga por parte da Fisioterapia. Uma
delas é a respeito da pouca producédo na
area.

Foi visto que quando o fisioterapeuta
tem acgbes de prevencdo e intervengdo
rapida no surgimento de agravos de
condicBes motoras e respiratorias €
evidente a diminuicdo do nimero de
internagBes e melhor quadro funcional
dessa populagéo.

O estudo evidenciou a importancia do
trabalho interprofissional e colaborativo,
a integracdo ensino-servico-
comunidade. Estratégia como essa sdo
essenciais para a formacdo e o
aperfeicoamento de profissionais para o
Sistema Unico de Satde (SUS).

Com a criacdo e a implantacdo gradativa do Sistema Unico de Satde (SUS), Barbosa
et al. (2010) relata que esta criacdo pode vir a ser considerada como uma das mais importantes
reformas sociais efetivadas pelo Brasil para a saude da Gltima década no século XX e nos
primeiros anos do século atual. O SUS foi criado pela Lei n. 8.080/90 e regulamentado pelo
decreto 7.508/11 que estabelece seus principios e diretrizes, entre eles a integralidade. Onde
propbe o atendimento absoluto aos cidaddos, com visdo humanizada dos individuos
envolvidos no processo, como também, o trabalho interdisciplinar em salde e a resolutividade
dos servigos ofertados por meio de uma equipe de multiprofissionais. Entre 0s objetivos que a

lei oferece, estd a assisténcia as pessoas por meio de acGes de promocdo, prevencdo e



recuperacdo da satde. A populacdo tem acesso a esses servicos através da efetivagdo da
implantacdo do PSF/ESF (Programa Saude da Familia/ Estratégia da Salde da Familia).
Portanto, o PSF passou a ser uma proposta de concretizacdo do SUS e o fisioterapeuta € visto
como um profissional de grande relevancia para o apoio nas Equipes de Saude da Familia
(SILVA, 2007).

A fisioterapia surgiu no Brasil em meados da década de cinquenta, a fim de atender os
sequelados do surto de poliomielite, nos anos setenta, a fisioterapia expandiu sua atuagcdo com
0 avango tecnoldgico, quando, nos anos oitenta, comegou a atuar em terapia intensiva. Nos
dias atuais, a fisioterapia estd ganhando espaco em equipes de salde, participando
efetivamente das acbes curativas e preventivas (SA, 2013). A ocupacio de fisioterapeuta era
de nivel técnico, onde deveria realizar técnicas para reabilitar pacientes com prescricao
médica, até 1969 quando foi instituida no Brasil como profissdo de nivel superior e autonomia
profissional, através da publicacdo do Decreto-Lei no 9.386/92(JUNIOR, 2010).

Entdo, com a documentacdo da reforma sanitaria dos anos setenta e oitenta,
oficializaram-se o processo que levou a fisioterapia as préaticas preventivas e de promocao da
salde, tipicas do primeiro nivel do cuidado, profissdo que por sua historia é reconhecida pela
atuacdo em clinica, todavia, o fisioterapeuta ndo era obrigado a estar nas equipes do ESF/PSF
(REZENDE et al, 2009). Entretanto, s6 a partir de 2005, o Ministério da Saude favoreceu a
ampliacdo da Atencdo & Salde da Familia por meio da Portaria n° 1065/GM, criando 0s
Nucleos de Atencdo Integral na Saude da Familia, onde inclui o fisioterapeuta nas equipes de
atencdo basica (AVEIRO, 2011).

Neste contexto, as principais atribuicdes dos profissionais da fisioterapia em Salde
Coletiva seriam educacdo, prevencdo e assisténcia fisioterapéutica coletiva e individual na
atencdo primaria em salde. A Fisioterapia Coletiva € definida como uma area da fisioterapia
cujas praticas buscam atender as necessidades fisico-motoras individuais e coletivas. Os
fisioterapeutas, a fim de atender seus propdsitos, devem conhecer as politicas de saude
voltadas para a coletividade, buscando entender as necessidades da populacdo para a
resolucdo de seus problemas (COSTA et al, 2010). Porém, ainda é visto em estudos que a
atuacdo dos profissionais de fisioterapia continua destinada, quase que exclusivamente, as
acOes reabilitadoras (em niveis secundario e terciario de atencdo a saude) na grande maioria

dos ESF (AVEIRO et al, 2011). Portanto, isto leva a maioria dos fisioterapeutas a realizar



acOes em niveis secundario e terciério de atencdo a salde e ndo a acdo primaria que deveria
ser em ESF/PSF.

Foi visto no estudo de Naves (2011) que verificou com alunos de fisioterapia da
cidade de Sdo Manoel — SP sobre o conhecimento da atuacdo da fisioterapia em salde publica
e a expectativa dos mesmos alunos na insercao deste profissional na equipe do Programa de
Salde da Familia (PSF) e foi verificado que os alunos tém pouco conhecimento sobre a
atuacdo da fisioterapia em salde puablica, ainda assim, sabem que € importante a atuacao
desse profissional. Corroborando com o resultado desses estudos, o trabalho de Rodrigués et
al. (2011) realizou uma andlise das opinides dos estudantes de graduacdo em Fisioterapia
sobre o conhecimento adquirido e o interesse no estudo da Salude Publica, sendo constatado
que os académicos de Fisioterapia dessa faculdade estudada tém pouco conhecimento sobre a
atuacdo do fisioterapeuta nessa area e ainda consideram a existéncia de limitacdo no
conhecimento acerca da Saude Publica. Em comparacdo realizada entre os alunos do 5° e 10°
periodo, observa-se maior interesse no estudo da mesma pelos académicos mais proximos da

conclusdo do curso.

Em um estudo de Medeiros (2013), onde realizou uma andlise critica dos discursos
vivenciados pelos académicos da disciplina de estagio atuando na atencdo primaria do curso
de fisioterapia da UFPB, e sob a otica dos processos que permeiam a préatica formadora na
graduacdo em fisioterapia. Concluiu-se que os discursos dos estudantes parecem revelar que
ndo ha um entendimento sélido do fato de que o processo salde-doenca é resultado das
condicdes materiais e que produz mudancas que ultrapassam a educacdo, alcancando também
0s processos politicos, sociais e econdmicos que abarcam a ideia de equidade e da
humanizacéo no trabalho em satde. Em contrapartida, o estudo de Seriano (2013) verificou o
conhecimento tedrico e pratico dos estudantes de uma Instituicdo Publica de Ensino Superior
sobre a prestacdo de servicos ao SUS a atencdo primaria de salde. Nessa instituicdo foi
observado que houve uma elevada porcentagem de acertos quanto a questdes tedricas sobre o
SUS na assisténcia da atencdo basica, ainda assim, as praticas demonstraram-se em
quantidades insuficientes. Nesse mesmo sentido, Madruga (2015) em seu artigo, que tem o
mesmo perfil metodoldgico, relata que sdo necessarias alteragdes iminentes nos processos
formativos, por conta das mudancas no modelo assistencial & salde e das praticas

profissionais.



Em relacdo ao conhecimento de gestdes sobre a atuagdo do fisioterapeuta na atengéo
priméaria e com o objetivo de mapear a insercdo dos profissionais de fisioterapia no Rio
Grande do Sul, o trabalho de Delai (2011) foi realizado e constatou que dos 31 municipios
que fizeram parte do estudo, oito ndo possuiam o servico de fisioterapia, ou seja, em nenhuma
forma de contratagdo foi observada os servigos da fisioterapia, muitas vezes, é substituida por
tratamento medicamentoso, ou o usuario € deslocado a outras regiGes, o que dificulta a
evolucdo e até o correto acompanhamento da terapia. Em outras situacGes, a gestdo municipal
pode ndo reconhecer a necessidade do servigo para aquela populacdo. Foi visto nesse estudo
que as agdes da fisioterapia podem privilegiar a promogédo, a prevengdo e a recuperagéo,
visando a salde coletiva. Em contrapartida, outro estudo que realizou uma revisdo sistematica
da visdo académica do papel do fisioterapeuta na equipe de saide da familia (ESF), referiu
gue ha poucos estudos publicados que abordem a fisioterapia na atencdo primaria, com apenas
51 estudos em um periodo de quinze anos. E concluiu que o papel do fisioterapeuta ndo s6
esta direcionado de forma integrada com a ESF na forma de atuagdo na promocéo a salde e
prevencdo de doencas baseadas nos conceitos de interdisciplinaridade e
multiprofissionalismo, como também, referiu que ndo ha um censo comum na literatura das

acoes realizadas por fisioterapeutas (NEVES, 2011).

Quanto as acBes que sdo feitas no NASF, os profissionais envolvidos estdo
estimulando praticas variadas, individuais, coletivas e, principalmente, multidisciplinares, nas
diversas areas da Saude Coletiva na Atencdo Béasica em Salde. Além de grupos de saude
mental, atividades de praticas integrativas e complementares, grupos de prevencdo de agravos
fisicos em geral, entre outros, estdo sendo postos em préatica, mas a fisioterapia ainda encontra
dificuldades nessas ac¢des. Por conta de atendimentos que estdo sendo realizados em niveis de
reabilitagéo, tais como, atendimentos individuais para avaliacdo e tratamento e domiciliares a
pacientes restritos ao leito e/ou que ndo possam sair de casa. Dificultando ao profissional o
processo de promocao (BARBOSA et al, 2010).

Entretanto, Dibai Filho (2012) aponta que os fisioterapeutas dos NASF do municipio
de Arapiraca-AL desenvolvem suas agdes na populacdo idosa com énfase em medidas
educativas, preventivas e promocao a saude, foram realizados trabalhos em grupo, interacdo
social, palestras, assisténcia domiciliar, referéncia e contrarreferéncia. No entanto, o estudo
apresenta algumas limitacdes para sua insercdo, especialmente no que concerne a préatica da
interdisciplinaridade, distanciando-se do conceito de apoio matricial. Como também, Sa

(2013) realizou uma revisdo sobre as ac¢Oes de prevencdo da fisioterapia no NASF na area



pediatrica e foi verificado que as fontes de pesquisa apontam para algumas lacunas na propria
producdo de artigos cientificos voltados para a promoc¢do da saude da crianga por parte de

conhecimento dos profissionais da fisioterapia.

Alguns pacientes, que sdo referidos como usuérios nos artigos que compdem esse
trabalho, relatam que sabem da importéncia da prevengdo de doengas, mas desconhecem o
papel do fisioterapeuta nos PSF/ESF e NASF, limitando o acesso da comunidade aos servicos
da fisioterapia na atencdo basica (AUGUSTO, 2011; CARVALHO, 2011). Outros estudos
verificaram o nivel de satisfagdo dos usuarios que foram atendidos por fisioterapeutas, o
resultado dos trés artigos encontrados para essa pesquisa é que a satisfacdo é Otima para a
maioria da populacao, e isso tem haver com as dimensdes de respeito, consideracao, escuta, e
dimens@es profissionais, como qualidade de atendimento e eficacia dos servigos (COSTA et
al, 2010; CARVALHO, 2013; FREZ, 2011).

CONCLUSAO

Uma primeira constatacdo € a incipiente quantidade de publica¢Ges tratando do tema
fisioterapia e saude coletiva, uma vez que a varredura em bancos de dados consolidados na
area permitiu apenas identificar 21 estudos ao longo de dez anos. De maneira geral, no campo
de publicacBes disponivel sobre o tema, a abordagem do papel do fisioterapeuta esta
direcionada de forma integrada com a ESF e NASF com as acBes de promoc¢do a saude e
prevencdo de doencas baseadas nos conceitos de interdisciplinaridade e
multiprofissionalismo. No entanto, poucas defini¢cbes sdo relatadas quando se especifica o
objeto de trabalho desse profissional no programa. H& trabalhos que relatam que o
fisioterapeuta deve prestar servico nos trés niveis de acdes a salde, e outros que enfatizam as
acOes de promocdo e prevencdo a saude. Fatores como estes devem estar relacionados as

dificuldades encontradas com respeito a insercdo do fisioterapeuta na ESF/PSF e NASF.

Por fim, essa dificuldade pode estar relacionada com a formacéo profissional dos
fisioterapeutas e deve-se destacar a importancia da formacédo profissional para consolidacédo
do modelo de fisioterapia coletiva. O fisioterapeuta possui uma formacdo essencialmente
curativo/reabilitadora, e isto o condiciona a possuir compreensdes e praticas profissionais
voltadas para fisioterapia reabilitadora, como visto nesse estudo, as faculdades ndo tém
enfatizado em quantidade e qualidade suficientes nesta area de ensino, pois foi verificado que
profissionais e estudantes tem dificuldade em saber quais séo as a¢des em PSF e NASF, como

também, os alunos relataram que a quantidade de tempo nos estagios era insuficiente. Nesse



sentido, faz-se mister uma mudanc¢a na formacao profissional, que é aumenta-se o grau de
importancia para se passar de um entendimento curativo/reabilitador para uma logica
promocional/preventiva, apresentando-se como condi¢do indispensavel para esse modelo
salude do SUS. A formacéo aqui sugerida ndo diz respeito, unicamente, aos atuais estudantes
de graduacéo e futuros profissionais, como também, deve considerar o grande contingente

profissional em pleno exercicio da profissdo, com uma educagéo continuada e transformadora.
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