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RESUMO

INTRODUCAO: A Atengio Primdria 2 Satide (APS) é caracterizada por acdes individuais e
coletivas que abrangem prevencao, promog¢do e reabilitacdo. Programas na APS, como grupos de
convivéncia para idosos, promovem intera¢do, inclusdo social e independéncia funcional,
aumentando a autoestima e a qualidade de vida. A fisioterapia nesses grupos se baseia em exercicios
fisicos, orientacOes posturais e escuta terapéutica. OBJETIVO: Relatar os desafios e beneficios da
disciplina de Fisioterapia Comunitiria em atendimentos em grupo e domiciliares. METODOS:
Relato de experiéncia baseado nas vivéncias de académicos de fisioterapia durante as aulas praticas
da disciplina de Fisioterapia Comunitaria. Atendimentos em grupo e domiciliares foram realizados
duas vezes por semana, focados em reabilitacdo e manutencao da satde, com &nfase em exercicios
fisicos e participagao social. RESULTADOS: O estudo analisou a rotina da UBS no bairro Sao
Judas, integrando-se com a equipe multidisciplinar da ESF e o programa HIPERDIA para
cadastramento e acompanhamento de hipertensos e diabéticos, seguido da territorializacao em saude,
para desenvolver um diagndstico comunitario. As aulas praticas incluiram atendimentos centrados
em cuidado integral com exercicios fisicos, educacdo interprofissional, escuta terapéutica e apoio
emocional, promovendo empoderamento e melhor adesdo a recuperacio. DISCUSSAO: A
territorializacdo em satde foi essencial para conhecer a populacdo, suas caracteristicas sociais e os
fatores que influenciam as praticas comunitdrias. O didlogo com a comunidade, usudrios e
profissionais de satde foi crucial para elaborar planos de atendimento. CONCLUSAO: A disciplina
de Fisioterapia Comunitéria, centrada em atendimentos em grupo e domiciliares, foi essencial na
formacao dos discentes e na promog¢do da saide da comunidade, permitindo a compreensao da
integralidade do cuidado e a continuidade da assisténcia, melhorando o bem-estar dos pacientes.
Desafios, como a distancia entre a universidade e o bairro e a falta de materiais, foram superados pela
territorializacdo e trabalho em equipe, promovendo uma assisténcia integral e qualificada.

Palavras-chave: Atendimento Domiciliar; Fisioterapia; Fisioterapia em Grupo.
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1 INTRODUCAO

A Atencdo Primadria a Saide (APS) € caracterizada por acdes individuais e coletivas em satde,

que compreende a prevencdo de agravos, a promogdo e a protecdo da sadde, o diagndstico, o
tratamento, a reabilitacdo e a sua manutengdo. Dentre as estratégias relacionadas a APS para garantir
uma atuagdo mais proxima da vida das pessoas, temos a Estratégia de Satde da Familia (ESF), que
leva servicos multidisciplinares as comunidades (Brasil, 2024). Nesse contexto, existem programas
que visam a promog¢do da saide de pessoas idosas, com acdes que fortalecem a autonomia e
proporcionem um envelhecimento mais saudavel e ativo. Dentre esses programas, t€ém-se 0s grupos
de convivéncia para idosos, cujos espacos contribuem na interagdo, inclusdo social e independéncia
funcional desses individuos, favorecendo o aumento da autoestima e a melhoria da sua qualidade de
vida (Previato et al., 2019).

A fisioterapia inserida em grupos de convivéncia pode proporcionar as pessoas idosas
beneficios que vao além dos aspectos fisicos, incluindo os sociais € emocionais, como a redu¢do da
sensacdo de isolamento. Ademais, contribui para a promog¢do da saude e bem-estar por meio de
intervencdes fundamentadas, principalmente, em exercicios fisicos, orientacdes posturais e escuta
terapéutica. Essas préaticas melhoram a capacidade funcional, previne quedas, aumentam a mobilidade
e qualidade de vida e combatem outras complicacdes associadas ao envelhecimento (Silva et al.,
2018; Mendes et al., 2020).

Esta conjuntura faz com que a fisioterapia, enquanto componente essencial das equipes de
saude, seja destacada como uma preciosa ferramenta tanto nos grupos de convivéncia para idosos
quanto em atendimentos individualizados a domicilio, promovendo a manuten¢do da funcionalidade,
a preven¢do de doencas e a reabilitacdo de condicdes cronicas. Os fisioterapeutas sao capacitados
para reforcar o modelo de aten¢do ampla e preventiva que se faz presente na APS, seja por meio da
recuperagao funcional ou pelo trabalho pertinente a realidade de saide da comunidade local, junto a

uma equipe multiprofissional (e-Multi) (Eliezer; Ferraz; Silva, 2021).

Diante do exposto, o objetivo deste estudo € relatar os desafios e beneficios da disciplina de

Fisioterapia Comunitdria em atendimentos de grupos e domiciliares.

2 METODOS
Trata-se de um estudo observacional, descritivo e de cariter qualitativo, do tipo relato de

xperiéncia, realizado a partir das vivéncias de quatro académicos de fisioterapia sobre as aulas
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préticas da disciplina de Fisioterapia Comunitdria ofertada aos discentes do sétimo semestre, de uma
institui¢do publica de ensino superior do municipio de Jequié, Bahia, durante o periodo de 11 de
marco a 19 de junho de 2024.

Essa disciplina foi promovida a turma do sétimo semestre, com 17 alunos e 75 horas de carga
horéria tedrico-pratica. Divididos em duplas e trios, os alunos atenderam o grupo de convivéncia de
idosos da comunidade municipal Sdo Judas. As atividades em grupo ocorreram em uma quadra
poliesportiva escolar, as segundas e quartas-feiras, por aproximadamente 90 minutos, enquanto os
domiciliares duraram uma hora por residéncia. Ambos focaram na reabilitacdo e manutencdo da
saude, com énfase em exercicios fisicos e participacdo social. Além disso, utilizou-se planos
terapéuticos e relatorios semanais dos atendimentos em grupo e domiciliares, com o intuito de
registrar o progresso dos usudrios € 0 monitoramento dos resultados.

Esta pesquisa foi realizada de acordo com a resolugao n°. 466/2012 do Conselho Nacional de
Satide, a qual foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa da Universidade Estadual do Sudoeste da
Bahia, com o n° de parecer (1.244.915), sendo que todas voluntarias assinaram o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido.

3 RESULTADOS

Inicialmente, acompanhou-se a jornada de trabalho da UBS do bairro Sao Judas, integrando-
se com a equipe multidisciplinar da ESF e o programa de cadastramento e acompanhamento de
hipertensos e diabéticos (HIPERDIA). A territorializacdo em satide visou desenvolver um diagnéstico
social da populagdo, identificando problemas, particularidades, aspectos econdmicos e sociais da
comunidade adstrita aquela UBS. Reconheceram-se microdreas de cada agente comunitério de sadde,
o processo saide-doencga, fatores de risco e protecdo, identidade sociocultural e moradia dos usudrios.

As aulas praticas incluiram atendimentos em grupo e domiciliares, focados em cuidado
integral com exercicios fisicos, educacdo interprofissional em sadde, escuta terapéutica e apoio

emocional, incluindo o toque, a compreensao das fraquezas e potencialidades, o desenvolvimento da

autoconfiancga e a conex@o com o paciente. Isso possibilitou um empoderamento e uma melhor adesao
dos envolvidos no processo de recupera¢do. Em média, participaram do grupo de convivéncia 30
idosos de ambos os sexos, sendo a maioria do sexo feminino, com diferentes diagndsticos, entre eles:
hipertensao arterial sistémica, diabetes mellitus, osteoartrite, discopatia lombar, fibromialgia, Doenca

e Parkinson e cancer de mama. Esse grupo foi assistido ao longo de 20 sessdes com circuitos
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funcionais, que abrangeram atividades fisicas focadas na manutencdo e ganho de forga,
propriocepg¢ao, mobilidade, equilibrio, agilidade e coordenagao.

O circuito apresentava diversas estacoes intercaladas em exercicios de cadeia cinética aberta
e fechada, que trabalhavam diferentes grupos musculares, cada uma durando 90 segundos, aliadas a
musicoterapia como ferramenta de promocao ao bem-estar fisico e emocional. Algumas das esta¢des
faziam uso de materiais, como bola suica, bastio, escada de agilidade, cones, faixa eldstica, step e
halter. Adicionalmente, solicitava-se aos participantes do grupo o uso de trajes leves e ténis
confortdveis, da mesma forma que se recomendava a continuidade do uso dos medicamentos
rotineiros € a manutencao do café da manha antes da realizagdo dos exercicios. Outrossim, com o
auxilio do esfigmomandmetro e estetoscopio, realizava-se a afericdo dos sinais vitais, cujo registro
era feito nas fichas de identificacao de cada participante.

Nos atendimentos domiciliares, oito pacientes da comunidade foram assistidos em 18 sessoes.
Inicialmente, realizou-se o acolhimento nas residéncias para conhecer detalhadamente o quadro
clinico e funcional, qualidade de vida, habitacdo, renda familiar, cultura, participacdo social,
condi¢des de saidde familiar e medicacdes. A avaliagdo fisioterapéutica domiciliar identificou
barreiras arquitetdnicas, facilitadores (dispositivos auxiliares de marcha, Orteses e proteses) e
consideragdes sobre o cuidador. Também foi elaborada uma avaliacio comunitdria dos marcadores
de cada usudrio, incluindo a execucdo das atividades da vida didria, autocuidados, capacidade
funcional (fndice Katz de Atividades da Vida Didria, Medida de Independéncia Funcional - MIF),
equilibrio (Escala de Equilibrio de Berg, Teste de Romberg), velocidade de marcha e preocupagio de
cair (Escala Internacional de Eficiéncia de Quedas - FES-I).

A partir dessa avaliagdo, cada dupla ou trio tragou um plano terapéutico individualizado
considerando quadro clinico, idade, limita¢des funcionais, comorbidades, vulnerabilidade emocional,
polifarmécia e apoio familiar, com objetivos a curto, médio e longo prazo. O plano combinou

exercicios fisicos com comunicacdo ativa, utilizando linguagem adequada, instru¢do, orientacao,

gestos e objetos para ampliar a coparticipacdo na reabilitacdo e promover maior independéncia
funcional. As préticas buscaram inserir a clinica ampliada nos atendimentos domiciliares, propondo
um cuidado abrangente e qualificado. Isso se deu por meio de ligagdes com as e-Multi (antigo Nicleo
de Apoio a Saide da Familia - NASF), vinculadas a UBS do bairro, e pela utilizacdo de ferramentas

. como genograma e ecomapa, visando a uma assisténcia fisioterapéutica integral.

ISBN: 9786588884522
DOI: 10.51161/v-conais/39782

E Sté C i (0] CN P q Saciedade Brasileira de

Eventos Cientificos

¥



L@\I SIMPOSIO NACIONAL

DEREALIDADE VIRTUAL EM SAUDE

<> =31 FORUM NACIONAL
] rﬂlﬁﬂ§_! PRATICAS PARA A
INOVAGAO EM SAUDE

Congresso Nacional
de Inovacées em Sadde

V' CONAIS3?

4 DISCUSSAO

A territorializacdo em saude foi fundamental para conhecer a populacdo, as caracteristicas

sociais e os fatores determinantes que auxiliam e dificultam os processos de convivéncia e praticas
junto com a comunidade. Dialogar e ouvir a comunidade, usudrios e profissionais da saide foi
essencial para a elaboracdo dos planos de atendimento a serem desenvolvidas nas dreas de atuacdo,
tanto na pratica domiciliar, quanto nos momentos coletivos na comunidade. De acordo com Silva et
al. (2020), entende-se que a finalidade da territorializacdo € identificar e compreender as necessidades
e problemas dos grupos presentes na regido, o que permite a organizacdo de a¢des mais adequadas e
eficazes para a drea especifica, reforcando a importancia do processo da territorializagdo antes de
possiveis trabalhos na comunidade.

O cuidado assistencial integral unifica agdes preventivas, curativas e de reabilitacdo, a fim de
promover o acesso a todos 0s recursos que o usudrio necessita, como as visitas domiciliares realizadas
pela ESF, o Programa de Ateng¢do Domiciliar e as e-Multi, baseados em politicas de saude
fundamentadas em boas praticas profissionais. Dessa forma, a assisténcia integral € plena, sendo feita
com base no ato acolhedor do profissional de sadde, no estabelecimento de vinculo e na
responsabilizacdo diante do problema de satide do paciente (Franco; Franco, [s.d]).

Destaca-se também que a disciplina de Fisioterapia Comunitdria enfrenta desafios na
assisténcia a comunidade do Sao Judas, limitando o servi¢o em satde prestado pelos discentes. Dentre
os desafios, destacam-se a longa distancia entre o bairro e a universidade, que dificultam a assiduidade
dos atendimentos; a escassez de materiais, uma vez que auxiliam na realizacdo de exercicios fisicos
essenciais a populagdo atendida; espacos inadequados na realizac@o das atividades, como a caréncia
de sanitdrios, higienizacao e privacidade; a falta de adesdao dos idosos, levando em consideracdo o
nimero de inscritos nos circuitos; a descontinuidade do servico, devido ao tempo de recesso dos
alunos; a escassez de fisioterapeutas na UBS do bairro; as barreiras ambientais, culturais e

socioecondmicas ligadas ao domicilio e aos usudrios.

5 CONCLUSAO

Conclui-se que a disciplina de Fisioterapia Comunitiria, com atendimentos em grupo e
domiciliares, € essencial para a formacgdo profissional dos discentes e para a saide da comunidade. A
insercdo das redes de atencdo a saide e da ESF como conteddos tedrico-praticos possibilitou a

ompreensdo da integralidade do cuidado e da continuidade da assisténcia. Os grupos de convivéncia
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beneficiam idosos com variados diagndsticos por meio de circuitos funcionais, promovendo
funcionalidade e participacdo social. Os atendimentos domiciliares permitiram uma avaliacido
detalhada das condicdes de vida dos pacientes, facilitando a elaboracdo de planos terapéuticos
individualizados que consideram aspectos clinicos, funcionais e sociais.

Por fim, a disciplina enfrentou desafios, como a distincia entre a universidade e o bairro, a
escassez de materiais, espacos inadequados, falta de adesdo dos idosos e a descontinuidade do servigo.
Todavia, a territorializacdo e o trabalho em equipe foram essenciais para promover uma assisténcia

integral e qualificada, visando a melhoria da qualidade de vida dos idosos.
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