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PERFIL DOS PACIENTES ATENDIDOS PELA FISIOTERAPIA DOMICILIAR EM
UM MUNICIPIO DO INTERIOR DO ESTADO DE MINAS GERAIS

Marina Lorena de Freitas!; Valdnelly Santos Silvat; Fernanda Muniz Vieira2.
Resumo

A fisioterapia tem ampliado suas atuagdes, abrangendo prevencdo, assisténcia e recuperagédo
em saude. A fisioterapia domiciliar tem crescido em diversos paises, incluindo o Brasil,
trazendo beneficios como melhora do desempenho fisico, restauracdo da funcéo e reducdo de
sintomas de dor. Esse tipo de atendimento evita deslocamentos e permite tratamentos no
conforto do lar, com o apoio da familia. Conhecer o perfil dos pacientes é fundamental para
fornecer tratamentos personalizados e alcancar resultados positivos na préatica fisioterapéutica.
Diante disso, o objetivo da pesquisa foi tracar o perfil dos pacientes que estiveram em
atendimento fisioterapéutico domiciliar nas Unidades Basicas de Saude (UBS) de um
municipio do norte de Minas Gerais. O estudo € de carater documental, descritivo e
transversal. Foram coletados dados dos prontuérios de pacientes de ambos 0s sexos que
passaram ou estdo passando por atendimento fisioterapéutico domiciliar nas UBS, no periodo
de 2010 a 2023. Os pesquisadores analisaram o0s prontuarios selecionados, utilizando um
instrumento préprio de coleta de dados. Serdo levantadas diversas varidveis, como sexo,
idade, estado civil, profissdo e os aspectos relacionados ao atendimento fisioterapéutico, como
diagnostico clinico, nivel de limitacdo, objetivos e condutas adotadas. Os dados foram
analisados pelo SPSS 22.0, utilizando distribuicdo de frequéncia. O estudo foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da FUNORTE (némero 6.483.704). Foram analisados 36
registros de pacientes que recebiam atendimento domiciliar em um municipio do norte de
Minas Gerais. A amostra majoritariamente composta por homens casados,
predominantemente com mais de 60 anos (25,0% entre 60-69 anos, 30,5% entre 70-79 anos,
22,2% entre 80-89 anos). A maioria era aposentada (73,5%) e apresentava diagndsticos
predominantemente osteomusculares cronicos (33,3%) e AVC (30,6%). Lombalgia foi a
doenca osteomuscular crénica mais prevalente (54,5%). Quanto a mobilidade, 22,2%
caminhavam independentemente, 50,0% tinham alguma limitacdo e 11,1% estavam
confinados ao leito. A fisioterapia motora predominou (94,4%), com foco em fortalecimento
muscular (83,3%), mobilidade articular (55,5%) e alongamento (47,2%). Os resultados
delineiam o perfil dos pacientes em fisioterapia domiciliar em um municipio do norte de
Minas Gerais, ressaltando a importancia de abordagens personalizadas para atender as
diversas necessidades e diagnosticos clinicos. Este estudo fornece uma base essencial para
futuras pesquisas visando aprimorar os cuidados dessa populacao.

Palavras-chave: Fisioterapia. Atendimento domiciliar. Satde. Reabilitacéo.

Abstract

Physiotherapy has expanded its activities, covering prevention, assistance and health
recovery. Home physiotherapy has grown in several countries, including Brazil, bringing
benefits such as improved physical performance, restoration of function and reduction of pain
symptoms. This type of care avoids traveling and allows treatments in the comfort of home,
with the support of the family. Knowing the profile of patients is essential to provide
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personalized treatments and achieve positive results in physiotherapeutic practice. Therefore,
the objective of the research was to outline the profile of patients who received home
physiotherapeutic care in Basic Health Units (UBS) in a municipality in the north of Minas
Gerais. The study is documentary, descriptive and cross-sectional in nature. Data were
collected from the medical records of patients of both sexes who underwent or are undergoing
home physiotherapeutic care at UBS, from 2010 to 2023. The researchers analyzed the
selected records, using their own data collection instrument. Several variables will be raised,
such as gender, age, marital status, profession and aspects related to physiotherapeutic care,
such as clinical diagnosis, level of limitation, objectives and behaviors adopted. Data were
analyzed by SPSS 22.0, using frequency distribution. The study was approved by the
FUNORTE Research Ethics Committee (number 6,483,704). 36 records of patients receiving
home care in a municipality in the north of Minas Gerais were analyzed. The sample mostly
consisted of married men, predominantly over 60 years old (25.0% between 60-69 years old,
30.5% between 70-79 years old, 22.2% between 80-89 years old). The majority were retired
(73.5%) and had predominantly chronic musculoskeletal diagnoses (33.3%) and stroke
(30.6%). Low back pain was the most prevalent chronic musculoskeletal disease (54.5%).
Regarding mobility, 22.2% walked independently, 50.0% had some limitation and 11.1%
were confined to bed. Motor physiotherapy predominated (94.4%), focusing on muscle
strengthening (83.3%), joint mobility (55.5%) and stretching (47.2%). The results outline the
profile of patients undergoing home physiotherapy in a municipality in the north of Minas
Gerais, highlighting the importance of personalized approaches to meet different needs and
clinical diagnoses. This study provides an essential basis for future research to improve care
for this population.

Keywords: Physiotherapy. Home care. Health. Rehabilitation.
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1 INTRODUCAO

No Brasil, a fisioterapia adquiriu o status de profissdo de nivel superior em 1969, por
meio da promulgacdo do Decreto Lei 938/69°. Antes disso, a fisioterapia era reconhecida
apenas como uma profissdo técnica, com suas fungdes restritas a prescricdes especificas para
pacientes lesionados. Com a promulgacdo do decreto, a fisioterapia alcangou um novo

patamar, conferindo maior autonomia profissional aos seus praticantes (Bispo Junior, 2010).

A fisioterapia tem se expandido cada vez mais em diversos aspectos de sua atuacao ao
longo dos anos. Ela engloba uma variedade de préticas profissionais, incluindo prevencéo,
assisténcia e recuperacdo em satde. Ao ampliar seu campo de atuacdo, fica evidente que os
profissionais formados nessa area estdo capacitados para contribuir também com a prevencéo

primaria (Souza, 2021).

A fisioterapia domiciliar vem crescendo em diversos paises, incluindo o Brasil, devido
a motivos como incapacidade fisica, restricdo ao leito e conveniéncia (Padilha Da Rocha et
al., 2020).. Esse tipo de atendimento evita que 0 paciente se desloque até a clinica,
enfrentando trénsito e congestionamentos, e permite escolher o melhor horario para o
tratamento no conforto de casa, com a presenca da familia. E especialmente benéfico para
pacientes confinados ao leito, em ambiente domiciliar ou com limitagbes motoras, que
requerem intervencdes diarias para recuperar as atividades cotidianas ou lidar com doencas
crénicas (Silva et al., 2022; Géis; Veras, 2019).

Além dos cuidados diretos, a proximidade com o ambiente familiar oferece uma visédo
mais ampla das barreiras ambientais e relacionais, contribuindo para a prevencao de agravos a
salde do paciente e da familia (Pires; Arantes, 2022). No entanto, é necessario estabelecer
confianca e respeito mutuo entre a familia, o paciente e o fisioterapeuta, considerando a

necessidade de adaptacdo do tratamento (Silva; Durées, Azoubel, 2011).

Ao abordar a fisioterapia domiciliar, destaca-se a relevancia do contexto em que o
paciente estd inserido. Esse aspecto orienta o0 planejamento do tratamento, levando em
consideracdo as limitagdes do ambiente e as reais capacidades do paciente, para que as
intervengdes sejam confortaveis e realizaveis O atendimento a esses pacientes requer do
fisioterapeuta habilidade e criatividade na elaborag@o das condutas terapéuticas (Subtil et al.,
2011).



No Brasil, a assisténcia domiciliar pode ser oferecida tanto por servigos privados como
pelo Sistema Unico de Salde (SUS). Ambos os tipos de atendimento tém como objetivo
promover a saude, prevenir doencas, tratar condi¢des de saude, oferecer cuidados paliativos e
realizar reabilitacdo no ambiente domiciliar (Pires; Arantes, 2022). A assisténcia domiciliar
abrange uma variedade de condi¢Bes, como sindromes demenciais, fragilidade, acidente
vascular cerebral, doencas cardiovasculares, respiratorias e musculoesqueléticas, sequelas de

acidentes automobilisticos e casos de violéncia (Silva et al., 2022).

E importante ressaltar que a assisténcia domiciliar valoriza a convivéncia familiar, o
afeto e a reintegracdo do paciente ao seu nucleo familiar e de apoio, além de buscar melhorar
a qualidade de vida do paciente. Além disso, contribui para a redugdo de custos e a otimizagéo

dos leitos hospitalares (Silva et al., 2019).

Neste contexto, o propésito da pesquisa foi examinar as caracteristicas e
particularidades dos pacientes que recebem ou receberam atendimento pelo servico de
fisioterapia domiciliar oferecido nas Unidades Bésicas de Saude (UBS) de um municipio
situado na regido norte de Minas Gerais. O objetivo foi fornecer um perfil abrangente dos
pacientes atendidos por esse servico, permitindo uma melhor adaptacdo das préaticas de
fisioterapia domiciliar as demandas da populacdo local e contribuindo para uma abordagem
mais eficaz e personalizada em relacdo a reabilitacdo e tratamento desses individuos.

2 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo documental, descritivo e transversal, que tem como foco os
registros de pacientes submetidos a atendimento fisioterapéutico em domicilio através das
Unidades Basicas de Saude na regido norte de Minas Gerais. Neste tipo de pesquisa, a coleta
de dados restringe-se estritamente a documentos, sejam eles escritos ou ndo, podendo ocorrer
no momento do evento ou a partir de documentos arquivados (Sa-Silva; Almeida; Guindani,
2009).

Para garantir a abrangéncia e representatividade da pesquisa, foram estabelecidos
critérios de inclusdo para a selecdo dos prontuédrios dos pacientes. Considerou-se 0s
prontuérios de individuos de ambos 0s sexos que estiveram ou estdo em atendimento

fisioterapéutico domiciliar nas Unidades Basicas de Saude (UBS) no periodo de 2010 a 2023.

Como critério de exclusdo, foram desconsiderados 0s prontuarios que ndo continham

todas as informacdes necessarias para a analise. A inclusdo na pesquisa limitou-se aos



prontudrios que possuiam todas as informagdes relevantes, visando evitar lacunas ou dados

incompletos que pudessem comprometer a preciséo dos resultados.

Adicionalmente, os prontuarios danificados a ponto de impossibilitar 0 acesso aos
dados foram excluidos da analise. Essa medida foi crucial para assegurar que os dados
estivessem acessiveis e legiveis, garantindo que os pesquisadores obtivessem informacdes

completas e confidveis para suas investigacoes.

Inicialmente, foi enviado um documento de apresentacdo do estudo ao Secretério
Municipal de Satde do municipio, solicitando a autorizagdo para conduzir a pesquisa e a
concordancia para analisar os dados documentais. Essas permissdes foram cruciais para
salvaguardar a privacidade e confidencialidade das informacGes nos prontuérios, em
conformidade com o0s principios éticos e legais da pesquisa. As pesquisadoras
comprometeram-se por meio dos Termos de Compromisso para Utilizacdo de Banco de

Dados, regulamentando o acesso, uso e manipulacéo dos dados coletados.

ApoGs a aprovagdo da Secretaria Municipal de Saude e a autorizacdo do Comité de
Etica em Pesquisa com seres humanos (CEP), a coleta de dados foi realizada mediante visitas
presenciais as Unidades Basicas de Saude (UBS). Com auxilio dos profissionais, 0s
prontudrios que atendiam aos critérios estabelecidos foram selecionados para compor a
amostra da pesquisa. Os pesquisadores analisaram esses prontuarios utilizando um
instrumento especifico de coleta de dados, levantando varidveis como sexo, idade, estado
civil, profissdo, além de aspectos relacionados ao atendimento fisioterapéutico, como

diagnostico clinico, nivel de limitacdo, objetivos e condutas adotadas.

E crucial destacar que todas as fases da pesquisa foram conduzidas com estrito rigor
ético, observando os principios de confidencialidade e protecdo de dados pessoais. O
anonimato dos pacientes foi garantido para evitar a divulgacdo de informagdes identificaveis,
e todas as informag0Oes coletadas foram tratadas de maneira confidencial, sendo utilizadas

exclusivamente para os propdsitos da pesquisa.

Apos a coleta dos dados, a analise foi realizada, apresentando a distribuicdo dos
resultados por meio de tabelas e graficos, utilizando o programa Statistical Packages for
Science (SPSS) versdo 25.0. Os dados foram analisados mediante distribuicdo de frequéncia e

porcentagem.

Por se tratar de um estudo com envolvimento humano, todas as diretrizes da bioética

foram estritamente seguidas. O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa das



Faculdades Unidas do Norte de Minas - FUNORTE, responsavel pela avaliacdo e aprovacéao
da pesquisa, garantindo a protecdo dos direitos e bem-estar dos participantes, e recebeu
aprovacdo sob o numero 6.483.704. A pesquisa esta em conformidade com a Resolucéo
466/2012, que estabelece as normas regulamentadoras para pesquisas envolvendo seres

humanos no Brasil.

3 RESULTADOS

Foram analisados 36 registros de pacientes que recebiam atendimento domiciliar em um
municipio do norte de Minas Gerais. A maioria desses pacientes era do sexo masculino,
representando 52,8% do total, e eram casados, compreendendo 71,0% do grupo. Observou-se
uma predominancia de pacientes com idade superior a 60 anos, sendo que 25,0% tinham
idades entre 60 e 69 anos, 30,5% estavam na faixa etaria de 70 a 79 anos, e 22,2% tinham
idades entre 80 e 89 anos. A idade média desses pacientes foi de 68,17 anos, com um desvio
padrdo de 14,52 anos. Quanto a ocupacdo, a maioria dos pacientes era aposentada ou
pensionista, totalizando 73,5% do grupo. Além disso, 11,8% dos pacientes estavam
envolvidos em atividades relacionadas a lavoura, enquanto 8,9% estavam ocupados em
trabalhos domésticos (conforme apresentado na Tabela 1).

Tabela 1: Caracteristicas dos pacientes em atendimento fisioterapéutico domiciliar em um
municipio do norte de Minas Gerais, 2023.

Variaveis n %
S Feminino 17 472
ex0 Masculino 19 52,8
Até 39 anos 2 5,6
40 a 49 anos 2 5,6
dad 50 a 59 anos 4 11,1
ade 60 a 69 anos 9 25,0
70 a 79 anos 11 30,5
80 a 89 anos 8 22,2
Solteiro 2 6,5
Estado conjugal Casado 22 710
Vilvo 4 12,9
Divorciado 3 9,7
Aposentado ou Pensionista 25 73,5
Profissi Comerciante 2 5,8
rofissao Servigos gerais em lavoura 4 11,8
Empregado doméstico 3 8,9

Legenda: n: nimero de voluntarios; %: porcentagem.
Fonte: Prontuérios das Unidades Basicas de Saiude(UBS) (2023).
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No que diz respeito ao diagndstico clinico registrado nos prontuérios como a principal
razdo para encaminhamento ao tratamento de fisioterapia domiciliar, as doencas
osteomusculares cronicas predominaram, representando 33,3% dos casos, seguidas pela
ocorréncia de Acidente Vascular Cerebral (AVC) com 30,6%. No entanto, é importante
ressaltar que os resultados que seguem com maior prevaléncia também requerem atencdo

especial, incluindo fraturas com 19,4% e doencas neuroldgicas com 11,1% (Gréfico 1).

Entre as doencas osteomusculares crénicas mencionadas nos prontuarios, destacam-se
a lombalgia com 54,5% dos casos, seguida pela fibromialgia e artrose, ambas com 18,2%, e
tendinopatia com 9,1%. No que se refere as doencas neuroldgicas, o Parkinson representa
metade dos casos (50,0%), seguido pela Esclerose Lateral Amiotrofica (ELA) e
Polineuropatia, ambos com 25,0%.

Grafico 1: Diagndstico clinico dos pacientes em atendimento fisioterapéutico domiciliar em
um municipio do norte de Minas Gerais, 2023.
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Legenda: AVC: Acidente Vascular Cerebral; %: porcentagem.
Fonte: Prontuérios das Unidades Bésicas de Saude (UBS) (2023).
No que diz respeito ao nivel de limitacdo, observa-se que 22,2% dos pacientes
conseguem caminhar de forma independente, enquanto 50,0% apresentam algum tipo de

limitacdo na locomocéo. Adicionalmente, 13,9% dependem de dispositivos de auxilio para se
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locomover, 2,8% s&o dependentes de cadeiras de rodas, e outros 11,1% estdo confinados ao
leito, sem possibilidade de mobilidade (Tabela 2).

No contexto dos tratamentos realizados, a fisioterapia motora € predominante,
representando 94,4% dos atendimentos. Em seguida, 5,6% dos casos recebem tratamento que
combina aspectos motores, respiratorios e cardiacos (Tabela 2).

Tabela 2: Nivel de limitacdo e procedimentos terapéuticos aplicados em pacientes que
recebem tratamento de fisioterapia em casa em um municipio do norte de Minas Gerais, 2023.

Variaveis n %
Caminhada independente 8 22,2
LimitacOes de locomogéo 18 50,0
Nivel de limitacéo Dependente de auxilio para locomog&o 5 13,9
Usuario de cadeira de rodas 1 2,8
Restrito ao leito 4 11,1
Motor 34 94,4

Tipo de Tratamento Cardiaco-motora e Cardiaco-respiratdrio 2 5,6

Legenda: n: nimero de voluntarios; %: porcentagem.
Fonte: Prontudrios das Unidades Bésicas de Saude(UBS) (2023).

No que diz respeito aos objetivos dos tratamentos realizados, o fortalecimento
muscular, a melhoria da mobilidade articular e o alongamento muscular foram os mais
comuns, com taxas de 83,3%, 55,5% e 47,2%, respectivamente. Em seguida, encontram-se o
treino de marcha (33,3%), o treino de equilibrio (33,3%) e a abordagem analgésica (30,5%).
O treinamento para funcionalidade e as diretrizes para exercicios domiciliares surgem em
seguida, com 22,2% de ocorréncia cada (conforme indicado no grafico 2).

Gréfico 2: Objetivos do tratamento dos pacientes em atendimento fisioterapéutico domiciliar
em um municipio do norte de Minas Gerais, 2023.
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Objetivo do Tratamento

a0

83.3

FREQUENCIA RELATIVA (%)

222

Legenda: %: porcentagem.
Fonte: Prontudrios das Unidades Bésicas de Saude(UBS) (2023).

4 DISCUSSAO

Na presente pesquisa, delineamos o perfil dos pacientes que recebem atendimento de
fisioterapia domiciliar. Observou-se uma predominancia de pacientes do sexo masculino, com
idade superior a 60 anos. Um dado relevante foi a constatacdo de diagndsticos
majoritariamente osteomusculares crénicos e AVC, resultando em limitagdes na capacidade
funcional dos idosos. Destaca-se que a necessidade de fisioterapia motora foi predominante,

com énfase em fortalecimento muscular, mobilidade articular e alongamento.

Comparativamente, o estudo de Silva et al. (2021) investigou o perfil de idosos
acompanhados em um laborat6rio de pesquisa em fisioterapia no Recife. A média de idade foi
de 68,88 £ 6,47, com 154 mulheres e 33 homens. A populacéo apresentou sobrepeso, sendo 0

diagndstico predominante a osteoporose, com maior impacto nas mulheres.
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Outro estudo, baseado em prontuarios de 133 idosos (representando 31,0% da
amostra), revelou que o perfil do paciente de fisioterapia era predominantemente masculino,
de idade avancada, com diagndstico pos-cirurgico. As areas mais demandadas nos servicos

fisioterapéuticos foram Traumatologia e Neurofuncional (Oliveira, 2018).

Grangeiro et al. (2018) buscaram caracterizar o perfil sociodemografico e clinico de
idosos em programas de fisioterapia domiciliar, encontrando uma populagéo de 241 idosos,
com idade entre 80 e 89 anos, predominantemente do sexo feminino. Multiplas comorbidades
foram associadas a diminuicdo da capacidade funcional, resultando em perda de

independéncia e autonomia.

No estudo de Carnaiba et al. (2017) com 859 pacientes em atendimento domiciliar em
Maceid-AL, a maioria dos pacientes era idosa, do sexo feminino, acamada, com doencas

neuroldgicas, sendo o diagnostico mais comum o AVC.

Destacando a fisioterapia domiciliar entre a populacdo idosa, Gois e Veras (2006)

observaram que a maioria dos pacientes tinha mais de 70 anos, representando 75% do total.

Ao analisar esses estudos, observamos que, em geral, o puablico-alvo predominante é
do sexo feminino, com mais de 60 anos e diversas patologias que demandam assisténcia
fisioterapéutica domiciliar. No entanto, em nossa pesquisa, houve uma predominancia de
pacientes do sexo masculino, com mais de 70 anos. Esse padrdo, quanto a faixa etaria, pode
ser atribuido as caracteristicas especificas dessa faixa etaria, onde niveis mais graves de
incapacidade sdo decorrentes da progressdo de doencas cronicas desenvolvidas nas décadas

anteriores (Gois; Veras, 2006).

O envelhecimento é um processo natural e fisiolégico no qual ocorrem diversas
modificagdes, sejam elas fisicas, psicoldgicas ou sociais. Essas alteracdes podem tornar o
idoso mais vulneravel a comorbidades fisicas e psicoldgicas, impactando negativamente sua
qualidade de vida. A perda de autonomia, limitagdes e a dependéncia podem ser algumas das

consequéncias desse processo (Rodrigues; Soares, 2023).

Embora muitas pessoas desejem envelhecer de maneira saudavel, adotando um estilo
de vida que inclua atividade fisica, boa alimentacdo e a abstencdo do tabagismo, ao longo dos
anos, alteracBes bioldgicas, como o processo de imunossenescéncia, podem causar um
declinio no sistema imunoldgico. Isso torna o corpo mais suscetivel a doencas infecciosas,
fisicas e psicologicas, gerando prejuizos para o idoso, mesmo com a pratica desses habitos

saudaveis (Macena; Hermano; Costa, 2018).
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A presenca do fisioterapeuta no ambiente familiar-domiciliar é crucial e se mostra
necessaria. No contexto da Fisioterapia, além dos cuidados diretos na reabilitacdo, o
profissional desempenha um papel relevante no cuidado ao contexto familiar, abordando as
barreiras ambientais e relacionais e prevenindo agravos a saude do idoso e de sua familia.
Para isso, é essencial que o fisioterapeuta compreenda o ambiente em que 0 paciente vive,

tornando sua pratica mais eficaz (Silva; Duraes; Azoubel, 2011).

A fisioterapia é essencial em qualquer fase da vida, mas para a populacéo idosa, ela se
torna indispensavel ndo apenas como tratamento, mas também como medida preventiva,
contribuindo para uma melhor qualidade de vida. Em um estudo recente, ficou evidente que
0s idosos buscam atendimento fisioterapéutico para diversas comorbidades que impactam
negativamente a capacidade funcional, resultando em uma piora na qualidade de vida (Costa
etal., 2021).

A medida que as pessoas envelhecem, tornam-se mais suscetiveis a experimentar
maltiplas condi¢des cronicas, conforme destacado pela Organizagdo Mundial da Salde
(OMS, 2018). Doencas osteomusculares, como a lombalgia, impactam a capacidade funcional
dos idosos, comprometendo o equilibrio e aumentando o risco de quedas, o que prejudica
significativamente as atividades diarias. O numero de quedas em idosos cresce com 0 avango
da idade, e apds a primeira queda, a suscetibilidade a quedas subsequentes aumenta (Toledo;
Barreto; Magnani, 2018).

Individuos com doencas osteomusculares enfrentam desafios significativos na
realizacdo das atividades diarias, relacionados tanto a salde quanto a pratica de atividade
fisica (Carreira et al., 2017). A fisioterapia desempenha um papel crucial no tratamento dessas
condicgdes, oferecendo diversos recursos terapéuticos benéficos, como controle da dor,
reducdo da rigidez muscular e articular, aumento da mobilidade e fortalecimento muscular,
além de restabelecer o controle dindmico postural por meio de abordagens variadas (Knob et
al., 2018).

No contexto das doencas osteomusculares, o fisioterapeuta desempenha um papel
fundamental no controle ndo farmacol6gico da dor, utilizando técnicas, métodos e recursos
que contribuem para o tratamento multiprofissional e a melhoria da qualidade de vida dos
idosos (Dos Santos Silva; Morsch, 2019).

Outra condicéo cronica de elevada prevaléncia € o Acidente Vascular Cerebral (AVC),

que representa a causa mais frequente de morte na populacdo adulta brasileira, conforme
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dados da Pesquisa Nacional de Satde de 2019. De acordo com o Sistema de Informagéo sobre
Mortalidade, foram registrados 98.843 dbitos por doencas cerebrovasculares no pais em 2020,
condicbes que impactam significativamente no Sistema Unico de Salde, tendo registro de
164.200 internacdes por AVC em 2021 (BRASIL, 2022).

O AVC é a principal causa de incapacidade funcional para as atividades diarias,
resultando em um grande nimero de sobreviventes com sequelas fisicas e/ou mentais que
comprometem a qualidade de vida. Na Atencao Primaria a Saude, s6 no ano de 2021, foram
mais de 102 mil atendimentos de AVC e 556 atendimentos de reabilitacdo de acidente
vascular cerebral nesse nivel de atengdo (BRASIL, 2022). A recuperacdo ap6s um AVC é
desafiadora e exige tratamento intensivo e, as vezes, de longo prazo para reabilitar o paciente
(Rangel; Belasco; Diccini, 2013; Gagliard, 2009).

A fisioterapia desempenha um papel crucial na reabilitacdo de pacientes que sofreram
AVCs, proporcionando-lhes uma nova perspectiva de vida. Os programas aplicados por
fisioterapeutas envolvem orientacdo, ensino e adogdo das melhores préaticas para adequar e
reabilitar os pacientes. A reorganizacdo neural busca recuperar a0 maximo as funcgdes

sensomotoras em pacientes com lesdes neurologicas (Braga; Alvarenga; Mores Neto, 2013).

Dentro do contexto domiciliario, o fisioterapeuta, como profissional de Cuidados de
Saude Primarios, desempenha suas fungdes em equipes multidisciplinares. Isso envolve a
avaliacdo das necessidades fisioterapéuticas, a prevencdo e intervencdo em areas
funcionalmente deficitarias, especialmente aquelas relacionadas a locomoc¢do, controle
postural e funcionalidade respiratdria. Além disso, o fisioterapeuta detecta mecanismos
compensatérios e avalia aspectos ergondmicos do paciente, da familia e dos cuidadores
(Joaquim; Avelar; Pieri, 2017).

A inclusdo do fisioterapeuta na UBS contribui significativamente para o acesso mais
rapido do individuo ao tratamento, evitando assim, o aumento da demanda reprimida nos
Centros de Referéncia e, consequentemente, prevenindo o acréscimo do volume e
complexidade da atencdo em salde. Esta proposta de inserir o fisioterapeuta na UBS qualifica
ndo apenas o trabalho na salde, como também, melhora a qualidade de vida das pessoas

envolvidas nesse proposito (Cardoso; Mello, 2020).

E essencial reconhecer a relevancia da atuacdo do fisioterapeuta, que desempenha
diversos papéis na otimizagdo da qualidade de vida dos individuos. As atividades realizadas

pelos profissionais incluem orientacdo postural, exercicios de relaxamento, alongamento,
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fortalecimento, caminhadas e atividades fisicas moderadas, além de oferecer orientacdes
sobre o0 posicionamento adequado do mobiliario doméstico, banheiros e dispositivos

auxiliares (Freitas et al., 2016).

Os fisioterapeutas desempenham um papel estratégico na elaboracdo de intervencdes
que visam otimizar a resisténcia e a forca muscular, melhorar o equilibrio e aumentar a
atividade fisica. Essas estratégias sdo cruciais para prevenir a perda exacerbada de calcio,
evitando a deterioracdo da massa Ossea. Além disso, as intervencbes fisioterapéuticas
contribuem para a melhoria da autoeficacia, do desempenho cognitivo, da memdria recente e

para superar as limitagdes de mobilidade enfrentadas pelos idosos (Freitas et al., 2016).

Torna-se imperativo aprimorar e ajustar os servicos de fisioterapia domiciliar, dada a
evidente complexidade das morbidades que afetam a populacdo. Além disso, é crucial
desenvolver politicas publicas eficazes que abordem de maneira adequada as necessidades de
salde especificas desse grupo. Essas medidas sdo essenciais ndo apenas para elevar a
qualidade de vida desses individuos, mas também para promover um envelhecimento ativo e

saudavel.

5 CONCLUSAO

Este estudo, baseado na analise de registros de 36 pacientes submetidos a tratamento
fisioterapéutico domiciliar em um municipio do norte de Minas Gerais, fornece uma visao
poderosa do perfil demografico e clinico desses pacientes. A predominancia de pacientes do
sexo masculino, casados e com mais de 60 anos destaca a necessidade de programas de
fisioterapia domiciliar que atendam a essa populacéo especifica.

A identificacdo das doencas osteomusculares crénicas e do AVC como principais
motivos para o tratamento domiciliar é crucial para o planejamento de recursos e estratégias
de tratamento. Além disso, a prevaléncia de fraturas e doencgas neurologicas demonstra uma
diversidade de condigdes que desativam a atencdo nesse contexto.

A observacdo dos diferentes graus de limitacGes na locomocdo e da dependéncia de
dispositivos de auxilio enfatiza a importancia da personalizagdo dos tratamentos, levando em
consideracao as necessidades individuais de cada paciente.

O destaque da fisioterapia motora, incluindo o fortalecimento muscular, melhoria da

mobilidade articular e alongamentos, sinalizando a eficacia dessas abordagens na reabilitacéo
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em ambiente domiciliar. Além disso, a inclusdo de treinamentos de marcha, equilibrio e
abordagens analgésicas destaca a abrangéncia dos cuidados oferecidos.

Esses resultados oferecem informagdes importantes sobre o perfil dos pacientes em
tratamento de fisioterapia domiciliar na regido do norte de Minas Gerais e destacam a
necessidade de abordagens variadas e personalizadas para atender as diferentes demandas e
diagndsticos clinicos dos pacientes. Além disso, estabelece uma base sélida para pesquisas

futuras que visem a otimizacao dos cuidados a essa populagéo.
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APENDICES

Apéndice A - Termo de Consentimento Livre e Informado para Realizacdo de Pesquisa

Termo de Consentimento Livre e Informado para Realizagdo de Pesquisa

Titulo da pesquisa: Perfil dos pacientes atendidos pela fisioterapia domiciliar em um municipio do interior
do estado de Minas Gerais

Instituicao promotora: Faculdade Favenorte de Porteirinha - FAVEPORT

Pesquisadora responsavel: Prof* Fernanda Muniz Vieira

Endereco: R. Montes Claros, 120 - Eldorado, Porteirinha - MG

Fone(s): (38) 3831-2543/(38)9.9803-3631/ (38) 9.9216-0337

E-mail: fernandamuniz@favenorte.edu.br

Atencao: Antes de aceitar participar desta pesquisa, € importante que vocé leia e compreenda a seguinte
explicagao sobre os procedimentos propostos. Este termo descreve o objetivo, metodologia/ procedimentos,
beneficios, riscos, desconfortos e precaugdes do estudo. Também descreve os procedimentos alternativos
que estao disponiveis e o seu direito de interromper o estudo a qualquer momento. Nenhuma garantia ou
promessa pode ser feita sobre os resultados do estudo.

Objetivo: Analisar o perfil dos pacientes atendidos pelo servigo de fisioterapia domiciliar oferecido pelas
Unidades Basicas de Saude (UBS) de um municipio do norte de Minas Gerais.

Metodologia/procedimentos: Os dados serdo coletados a partir de prontuarios dos pacientes que receberam
ou estdo recebendo atendimento fisioterapéutico domiciliar oferecido pelas Unidades Basicas de Saude
(UBS) durante o periodo que compreende os anos de 2010 a 2023. Os pesquisadores irdo analisar os
prontuérios selecionados, e com o instrumento proprio de coleta de dados, realizar o levantamento das
variaveis de interesse da pesquisa: sexo, idade, estado civil, profissdo, diagndstico cinético-funcional/
Classificagao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Satide (CIF), niveis de dor mensurados pela
Escala Visual Analdgica (EVA), sinais vitais, exames complementares, exame fisico, anamnese, historico
médico, historico familiar, doengas associadas, medicamentos e aspectos relacionados ao atendimento
fisioterapéutico, como objetivos e condutas adotadas. E importante ressaltar que todas as etapas da pesquisa
serao conduzidas com rigor €tico e respeito aos principios de confidencialidade e protecao de dados
pessoais. Sera garantido o anonimato dos pacientes, evitando a divulgagao de informagoes identificaveis, e
todas as informagoes coletadas serao tratadas de forma sigilosa e utilizadas exclusivamente para os fins da
pesquisa.

Justificativa: O atendimento de fisioterapia domiciliar desempenha um papel crucial na melhoria da
condigao fisica dos pacientes, abordando questoes de mobilidade, controle da dor, prevengao de quedas e
oferecendo educagdo sobre saude. Os fisioterapeutas que atuam nesse ambiente proporcionam beneficios
significativos, como aprimoramento do desempenho fisico, restauragdo e manuten¢ao da fungao e alivio de
sintomas dolorosos. Para alcangar esses resultados positivos, € essencial compreender o perfil dos pacientes
atendidos, o que permite uma avaliagdo precisa da saude da populagdo em geral. Essa compreensao fornece
informagdes valiosas que orientam as condutas fisioterapéuticas apropriadas. Ao conhecer a situagao de
saide de cada individuo, os profissionais podem adaptar suas abordagens e intervengoes de maneira
personalizada, atendendo as necessidades especificas de cada paciente. Este estudo tem como objetivo
analisar o perfil dos pacientes atendidos pela fisioterapia domiciliar, com a finalidade de fornecer
conhecimentos que subsidiem o planejamento de novas estratégias de intervencéo e prevencdo. E relevante
ressaltar que ha uma caréncia de estudos atualizados e especificos sobre os pacientes atendidos na
fisioterapia domiciliar. A maioria dos estudos existentes é considerada ultrapassada e possui baixo poder
estatistico, o que prejudica a obten¢ao de resultados atualizados e aplicaveis. Portanto, realizar novas
pesquisas atualizadas é fundamental para aprimorar os resultados, levando em conta as mudangas continuas



Termo de Consentimento Livre e Informado para Realiza¢do de Pesquisa

Titulo da pesquisa: Perfil dos pacientes atendidos pela fisioterapia domiciliar em um municipio do interior
do estado de Minas Gerais

Instituicio promotora: Faculdade Favenorte de Porteirinha - FAVEPORT

Pesquisadora responsavel: Prof* Fernanda Muniz Vieira

Endereco: R. Montes Claros, 120 - Eldorado, Porteirinha - MG

Fone(s): (38) 3831-2543/(38)9.9803-3631/ (38) 9.9216-0337

E-mail: fernandamuniz@favenorte.edu.br

no perfil populacional e potencializando o impacto positivo do atendimento fisioterapéutico domiciliar na
qualidade de vida dos pacientes.

Beneficios: Os resultados deste estudo terdo um papel fundamental na caracterizagdo da clientela atendida
pela fisioterapia domiciliar no servigo publico. Essas informacdes serdo essenciais para melhorar a
assisténcia nessa area de saude e se tornarao uma fonte valiosa de conhecimento para a comunidade
cientifica, profissionais de saude e a sociedade em geral. Além disso, os dados coletados permitirao orientar
acoes de intervencao, impulsionar iniciativas para aprimorar as politicas piiblicas de satide no municipio e
identificar areas que necessitam de maior atengao e investimento. O estudo se tornara um catalisador para o
avanco do atendimento fisioterapéutico domiciliar, gerando um impacto positivo na qualidade de vida dos
pacientes e no sistema de saide como um todo, com base em decisdes embasadas em dados concretos e
otimizagdo dos recursos disponiveis.

Desconfortos e riscos: As atividades propostas neste projeto apresentam riscos minimos para os
participantes da pesquisa, incluindo possibilidade de estigmatizagao, invasao de privacidade, divulgacao de
dados confidenciais e perda ou danos fisicos aos prontuarios. Para minimizar esses riscos, serdo adotadas
medidas de seguranga, como estabelecer restrigdes no acesso aos prontuarios, garantir o sigilo absoluto dos
dados, armazenar os documentos de forma segura e cuidadosa, além de assegurar o anonimato dos
participantes em todas as etapas do estudo. Essas precaucdes visam preservar a privacidade e a
confidencialidade dos participantes, assegurando a condugao ética e responsavel da pesquisa.

Danos: Um possivel dano na analise de prontuarios é a exposicao indevida de informagdes sensiveis dos
pacientes, mesmo quando medidas de anonimato sdo adotadas. Para mitigar esse risco, os pesquisadores
adotarao protocolos rigidos de protecao de dados, removendo quaisquer informagdes identificaveis antes da
analise, limitando o acesso apenas aos pesquisadores responsaveis. Além disso, buscaremos a aprovagao
ética do estudo e utilizaremos técnicas de pseudoanonimizagao também pode contribuir para proteger a
privacidade dos participantes. Essas medidas tém o objetivo de garantir que a analise de prontuarios seja
conduzida de forma ética e responsavel, seguindo os principios da autonomia, respeito a dignidade humana,
beneficéncia, ndo maleficéncia, justica e equidade. A pesquisa busca maximizar os possiveis beneficios
enquanto minimiza prejuizos, desconfortos e riscos, assegurando também a confidencialidade das
informagdes e evitando possiveis danos aos pacientes envolvidos.

Metodologia/procedimentos alternativos disponiveis: Nao existem.

Confidencialidade das informagdes: O acesso aos dados coletados na pesquisa sera permitido apenas aos
pesquisadores identificados e que fazem parte deste estudo, sendo, portanto, vetado o acesso aos dados a
qualquer outra pessoa que nao possua permissao formal para atuar neste estudo. O pesquisador responsavel
pela pesquisa conservara sob sua guarda os resultados com objetivo futuro de pesquisa. As informagdes
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obtidas serdo usadas apenas para fins cientificos, inclusive de publicagao. No entanto, o entrevistado tera em
qualquer situagao sua identidade preservada, garantindo a confidencialidade das informagdes fornecidas.

Compensacao/indenizacio: Nao sera cobrado valor monetario para a realizagao desta pesquisa, pois nao
havera nenhum tipo de gasto para os participantes, nao havendo, assim, previsao de ressarcimentos ou
indenizagdes financeiras. No entanto, em qualquer momento, se o participante sofrer algum dano
comprovadamente decorrente desta investigacao, este tera direito a indenizagao e as despesas serdo cobertas
sob a responsabilidade da coordenagao da pesquisa e nao da instituicao a qual ela esteja vinculada.

Outras informagoes pertinentes: Vocé nao sera prejudicado de qualquer forma caso sua vontade seja de
nao colaborar. Se quiser mais informagdes sobre o nosso trabalho, por favor, ligue para: Prof* Fernanda
Muniz Vieira - (38) 3831-2543/ (38)9.9803-3631/ (38) 9.9216-0337.

Consentimento: Li e entendi as informagdes precedentes. Tive oportunidade de fazer perguntas e todas
as minhas dividas foram respondidas a contento. Este formuléario esta sendo assinado voluntariamente
por mim, em 02 (duas) vias de igual teor e forma, indicando meu consentimento para participar nesta
pesquisa, até que eu decida o contrario. Receberei uma via assinada deste consentimento.

Dawidson Fernando Neves
Secretario Municipal de Satide de Mato Verde-MG

N F”M
i i D s
o Verde - M8 01/08/2023
Dawidson Fernando Neves Data

Fernanda Muniz Vieira
Pesquisadora responsavel

bz}lmd& 3) 01/08/2023

Assinatura Data

23



Termo Concordancia da Institui¢io— TCI

Mato Verde -MG, 01 de Agosto de 2023.

Ao
Comité de Etica em Pesquisa (CEP)

Autorizacio para realizacio de pesquisa

Eu, Dawidson Fernando Neves, Secretario Municipal de Saude de Mato Verde-MG,
venho por meio desta informar ao CEP que autorizo a pesquisadora professora Fernanda
Muniz Vieira e suas orientandas, Marina Lorena de Freitas e Valdnelly Santos Silva da
Faculdade Favenorte de Porteirinha — FAVEPORT a realizar/desenvolver a pesquisa
intitulada “Perfil dos pacientes atendidos pela fisioterapia domiciliar em um municipio do

interior do estado de Minas Gerais”, apds a aprovacgao da referida pesquisa pelo sistema
CEP/CONEP.

Declaro conhecer e cumprir as Resolucdes Eticas Brasileiras, em especial a resolugio
CNS 466/12. Esta instituigao esta ciente de suas corresponsabilidades como instituicao
coparticipante do presente projeto de pesquisa, e de seu compromisso no resguardo da
seguranga e¢ bem estar dos participantes de pesquisa nela recrutados, dispondo de
infraestrutura necessaria para a garantia de tal seguranca e bem estar.

Sabemos que nossa instituicdo podera, a qualquer fase desta pesquisa, retirar esse
consentimento. Também foi garantido, pelo pesquisador acima mencionado, o sigilo e
assegurada a privacidade quanto aos dados confidenciais envolvidos na pesquisa.

Concordamos que os resultados deste estudo poderao ser apresentados por escrito ou
oralmente em congressos e/ou revistas cientificas, de maneira totalmente anonima.

Colocamo-nos a disposi¢ao para qualquer divida que se faga necessaria.

Davidson Fermaxh KO0

Mato Verde - M8

— e~ S =

Dawidson Fernando Neves
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Apéndice B - Termo de Autorizacdo e Compromisso da Instituicdo Cedente para Uso de

Dados

TERMO DE AUTORIZACAO E COMPROMISSO DA INSTITUICAO
CEDENTE PARA USO DE DADOS

Eu, Dawidson Fernando Neves, ocupante do cargo de Secretario Municipal de
saude de Mato Verde-MG, apos ter tomado conhecimento do projeto de pesquisa
intitulado “Perfil dos pacientes atendidos pela fisioterapia domiciliar em um municipio
do interior do estado de Minas Gerais” que tem como objetivo analisar o perfil dos
pacientes atendidos pelo servigo de fisioterapia domiciliar oferecido pelas Unidades
Basicas de Saude (UBS) de um municipio do norte de Minas Gerais, e, para tanto,
necessita coletar as seguintes informacgdes da populaciao deste estudo: sexo, idade,
estado civil, profissao, diagnostico cinético-funcional/ Classificagdo Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Satde (CIF), niveis de dor mensurados pela Escala
Visual Analogica (EVA), sinais vitais, exames complementares, exame fisico,
anamnese, historico médico, histérico familiar, doengas associadas, medicamentos e
aspectos relacionados ao atendimento fisioterapéutico, como objetivos e condutas
adotadas, autorizo as pesquisadores Fernanda Muniz Vieira, Marina Lorena de Freitas e
Valdnelly Santos Silva a terem acesso as informagoes desta instituigdo para a referida
pesquisa, referentes aos participantes da pesquisa.

Esta autorizagdo estd sendo concedida desde que as seguintes premissas sejam
respeitadas: as informagdes serdo utilizadas inica e exclusivamente para a execugao do
projeto de pesquisa e objetivo acima mencionados; os pesquisadores se comprometem a
preservar as informagoes constantes nos prontuarios e/ou demais documentos cedidos,

garantindo o sigilo e a privacidade dos sujeitos de pesquisa.

Local e data: Mato Verde-MG, 01 de Agosto de 2023.

Assinatura:

Daidson Fernando Nevel

P ocps 00 S8
D g™

A S

Dawidson Fernando Neves

Secretario Municipal de Saude de Mato Verde-MG
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Apéndice C — Termos de Compromisso para Utilizacdo de Banco de Dados de Arquivo
(Prontuarios)

TERMO DE COMPROMISSO DE UTILIZACAO DE DADOS (TCUD)

Nos, pesquisadores abaixo relacionados envolvidos no projeto de pesquisa “Perfil
dos pacientes atendidos pela fisioterapia domiciliar em um municipio do interior do
estado de Minas Gerais” assinaremos esse Termo de Compromisso de Utilizagao de
Dados (TCUD) para a salvaguarda dos direitos dos participantes de pesquisa devido a
impossibilidade de obten¢ao do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
de todos os participantes do estudo.

IDENTIFICACAO DOS MEMBROS DO GRUPO DE PESQUISA QUE TERAO
ACESSO AOS DADOS COLETADOS

Nome completo (sem abreviacio) CPF
Fernanda Muniz Vieira 114.040.186-62
Marina Lorena de Freitas 116.348.756-21
Valdnelly Santos Silva 121.259.566-16

As informagoes necessarias ao estudo estao contidas nos prontuarios, referentes a
arquivos da Secretaria Municipal de Satide de Mato Verde -MG. Serao analisados dados
de individuos que que receberam ou estao recebendo atendimento fisioterapéutico
domiciliar oferecido pelas Unidades Basicas de Satde (UBS) de um municipio do
interior do estado de Minas Gerais. Os pesquisadores irdo analisar os prontuarios
selecionados, e realizar o levantamento das variaveis de interesse da pesquisa: sexo,
idade, estado civil, profissao, diagnostico cinético-funcional/ Classificagao Internacional
de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF), niveis de dor mensurados pela Escala
Visual Analogica (EVA), sinais vitais, exames complementares, exame fisico,
anamnese, historico médico, historico familiar, doengas associadas, medicamentos e
aspectos relacionados ao atendimento fisioterapéutico, como objetivos e condutas
adotadas.

Nos comprometemos em manter a confidencialidade sobre os dados coletados e
ao publicar os resultados da pesquisa em encontros ou revistas cientificas, os mesmos
serdo apresentados em conjunto, sem nomes, ou qualquer informagao que identifique os
participantes e a instituicdo de origem, conforme nas Diretrizes e Normas
Regulamentadoras de Pesquisas Envolvendo Seres Humanos (Resolugdo do CNS n°
466/2012 e Resolugio do CNS n° 510/2016), e na Diretriz 12 das Diretrizes Eticas
Internacionais para Pesquisas Biomédicas Envolvendo Seres Humanos (CIOMS/93) e

suas complelnentares.



Nos comprometemos a codificar os dados de identificagao do participante ao
coletar os dados para nosso instrumento de coleta, para aumentar a confidencialidade e
assegurar o anonimato do participante. Os dados serao anonimizados por Fernanda
Muniz Vieira por meio de supressdo de dados.

Declaramos entender que a integridade das informagdes e a garantia da
confidencialidade dos dados e a privacidade dos individuos que terao suas informagdes
acessadas estdo sob mnossa responsabilidade. Também declaramos que nao
compartilharemos, cederemos ou disponibilizaremos, parcialmente ou integralmente, os
dados recebidos ou o banco de dados a pessoas nao identificadas neste termo como
membros do grupo desta pesquisa.

Estamos cientes do direito do participante da pesquisa a solicitar indenizagao por
dano causado pela pesquisa (por exemplo a perda do anonimato) nos termos da
Resolugao do CNS n°. 466, de 2012, itens IV.3 e V.7; e do Codigo Civil, Lei 10.406, de
2002, artigos 927 a 954, Capitulos I, "Da Obrigagao de Indenizar", e II, "Da
Indenizagao", Titulo IX, "Da Responsabilidade Civil".

Nos comprometemos com a guarda dos dados, assegurando que estes dados
coletados serdo mantidos em local seguro por 5 (cinco) anos, sob a nossa
responsabilidade, e apos o periodo de guarda serdao destruidos. Nos comprometemos
também com a utilizacdo dos dados aqui descritos exclusivamente para o projeto de
pesquisa acima mencionado e que os mesmos somente serdo coletados apos a aprovagao
deste protocolo de pesquisa no Sistema CEP/CONEP. Todo e qualquer outro uso que
venha a ser planejado, sera objeto de novo projeto de pesquisa, que sera submetido a
uma nova aprecia¢ao no Sistema CEP/CONEP.

Devido a impossibilidade de obtencdo do TCLE de todos os participantes,

assinaremos esse TCUD para a salvaguarda dos direitos dos participantes.

Porteirinha-MG, 01 de Agosto de 2023

Abaixo segue a lista de assinaturas dos membros da equipe que terdo acesso

autorizado aos dados, conforme relacionados no quadro acima, comprometendo-se com

os termos deste documento.
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Nome do membro da equipe Assinatura
Fernanda Muniz Vieira - q \RUNO.
Jeovnamnado, 11 s
Marina Lorena de Freitas Matron brvna o Bedoss

Valdnelly Santos Silva Val L)"‘“{‘u’; barlln GA“;/V["




TERMO DE COMPROMISSO PARA UTILIZACAO DE BANCO DE DADOS
DE ARQUIVO (PRONTUARIOS) - TCUBD

Titulo do projeto de pesquisa: | Perfil dos pacientes atendidos pela fisioterapia
domiciliar em um municipio do interior do estado
de Minas Gerais

Coordenadora da pesquisa: Fernanda Muniz Vieira

Instituicio e Setor dos dados: | Secretaria Municipal de Satide de Mato Verde-MG
Unidade Basica de Saude (UBS)

Por meio deste documento, certificamos que respeitaremos as disposi¢des éticas e legais
brasileiras para o acesso, manipulacdo, coleta e uso das informacdes de sigilo
profissional para fins cientificos, no caso de aprovagdo do projeto junto ao Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) envolvendo seres humanos:

Constituigao da Republica Federativa do Brasil de 1988 — art. 5°, incisos X e XIV;
Cédigo Civil —artigos 20 e 21;

Codigo Penal — artigos 153 e 154;

Codigo de Processo Civil — artigos 388, 404 e 448;

Cédigo de Defesa do Consumidor — artigos 43 e 44;

Codigos de Etica de diferentes categorias profissionais, exemplificando a area da satde:
Cédigo de Etica Médica — CEM (2019) — Cap. XII, artigos 99 a 110; Cédigo de Etica
dos Profissionais de Enfermagem (2017) — artigos 12,16,17,86,89; Codigo de Etica
Odontologica (2012) — Cap. VI, artigos 14 a 16 e Cap. XVII, artigo 50.

Normas da Institui¢do quanto ao acesso a prontuarios;

Parecer CFM n° 08/2005 e n° 06/2010;

Padroes de acreditagdes hospitalares do Consoércio Brasileiro de Acreditagao, em
particular G1.2 — G1 1.12;

Resolugoes da ANS (Lei n° 9.961/2000) em particular a RN n° 21; Resolugdes do CFM
—1n° 1605/2000 — 1638/2002 — 1639/2002 —1642/2002.

Resolugdes do Conselho Nacional de Etica em Pesquisa — CONEP/CNS/MS: 466/2012
e 510/2016.

Lei N° 13.709, de 14 de agosto de 2018, Lei Geral de Protecao de Dados Pessoais
(LGPD).

Sendo assim, firmamos compromisso com o CEP em:

1. Preservar a privacidade dos usuarios do servigo (proprietarios dos dados da

documentagao);

2. Utilizar as informagdes exclusivamente para fins cientificos deste projeto de

pesquisa;

3. Manter o anonimato das informagoes e nao utilizar iniciais ou outras indicagdes que

identifiquem o participante da pesquisa;

4. Dispor de todo o cuidado necessario para evitar rasuras, dobras, sujeiras ou quaisquer

outros danos na documentagao durante o seu manuseio e coleta de dados.
Porteirinha/MG, 01 de Agosto de 2023.
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Nomes e Assinaturas de todos os pesquisadores:

Fernanda Muniz Vieira

o pvmomndo. 1TV wyruny

OO,

Marina Lorena de Freitas

-t
MNoo~vo. Leima S Dedovs

Valdnelly Santos Silva Uaid dﬂ\(ﬂé{ Sondln ﬁM
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Apéndice D - Instrumento de Coleta de Dados

NOME: PROFISSAO:

IDADE: SEXO: ESTADO CIVIL: DATA:

CNS: DATA DE NASC:

ENDERECO: TELEFONE:

DIAGNOSTICO CINETICO-FUNCIONAL / CIF:

EVA: PA: FC: FR:

ANAMNESE:

HMP:

DOENGCAS ASSOCIADAS:

HISTORICO FAMILIAR:

MEDICAMENTOS:

EXAMES COMPLEMENTARES

EXAME FISICO:

OBJETIVO

CONDUTA:

FISIOTERAPEUTA RESPONSAVEL:
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Apéndice E - Declaracéao de Inexisténcia de Plagio

Faculdade Favenorte de Porteirinha - FAVEPORT

Curso de Graduacdo em Fisioterapia

Eu, Marina Lorena de Freitas e Eu, Valdnelly Santos Silva Ferreira declaramos para fins
documentais que nosso Trabalho de Conclusdo de Curso intitulado: Perfil Dos Pacientes
Atendidos Pela Fisioterapia Domiciliar Em Um Municipio Do Interior Do Estado De Minas
Gerais, apresentado ao Curso de Graduacdo em Fisioterapia, da Faculdade Favenorte de
Porteirinha - FAVEPORT ¢ original e ndo contém plagio; ndo havendo, portanto, cdpias de
partes, capitulos ou artigos de nenhum outro trabalho ja defendido e publicado no Brasil ou no
exterior. Caso ocorra plagio, estamos cientes de que sermos reprovados no Trabalho de

Conclusao de Curso.

Por ser verdade, firmamos a presente declaracgéo.

Porteirinha-MG, 05 de Dezembro de 2023.

[T Ol v i, i m Ty T W l.r'.-:‘.l oy

e —

Assinatura legivel do académico
Lattes: http://lattes.cnpg.br/4697834860858291

U@{obv\d,%u Sndls bibipe

Assinatura legivel do académico
Lattes: http://lattes.cnpq.br/5227853415468626
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Apéndice F - Declaracdo de Revisao Ortogréafica

Faculdade Favenorte de Porteirinha - FAVEPORT

Curso de Graduacdo em Fisioterapia

Declaro para os devidos fins que se fizerem necessarios que realizei a revisdo do
Trabalho de Conclusdo de Curso intitulado: Perfil Dos Pacientes Atendidos Pela Fisioterapia
Domiciliar Em Um Municipio Do Interior Do Estado De Minas Gerais, consistindo em
correcdo gramatical, adequacdo do vocabulério e inteligibilidade do texto, realizado pelos
académicos: Marina Lorena de Freitas e Valdnelly Santos Silva da Faculdade Favenorte de
Porteirinha — FAVEPORT.

Por ser verdade, firmo a presente declaracao.

Porteirinha-MG, 05 de Dezembro de 2023.

Professor revisor:
Graduado em:
Especialista em:
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Apéndice G - Termo de Cessdo de Direitos Autorais e Autorizagdo para Publicacao

Os autores abaixo assinados transferem parcialmente os direitos autorais do manuscrito
“Perfil Dos Pacientes Atendidos Pela Fisioterapia Domiciliar Em Um Municipio Do Interior
Do Estado De Minas Gerais”, ao Nucleo de Extensdo e Pesquisa (NEP) da Faculdade
Favenorte de Porteirinha — FAVEPORT, mantida pela Sociedade Educacional MatoVerde
Ltda.

Declara que o presente artigo é original e ndo foi submetido ou publicado, em parte ou
em sua totalidade, em qualquer periddico nacional ou internacional.

Declara ainda que este trabalho podera ficar disponivel para consulta publica na
Biblioteca da Faculdade conforme previsto no Regimento do Trabalho de Conclusdo de
Curso.

Est4 ciente de que para haver submissdo para publicacdo, devem obter previamente
autorizacdo do NEP desta Instituicdo de Ensino Superior, certos de que a Faculdade Favenorte
de Porteirinha — FAVEPORT ndo divulgara em nenhum meio, partes ou totalidade deste
trabalho sem a devida identificacdo de seu autor.

A ndo observancia deste compromisso submetera o infrator a sancGes e penas previstas
na Lei de Protecdo de Direitos Autorais (Lei n°. 9.609/1998).

Por ser verdade, firmam a presente declaracao.

Porteirinha/MG, 04 de Dezembro de 2023.

(Dl e, %o i bed.Oda

Nome do académico/autor:Marina Lorena de Freitas

CPF: 11634875621

RG: MG-18.083.355

Enderego: Rua travessa Sdo Mateus , n: 90 , Bairro Alto S&o Jodo (Mato Verde)
Contato telefénico: 38998451407

E-mail:lorenaf_26@outlook.com

U tadtllly Snlln bibip

Nome do académico/autor: Valdnelly Santos Silva

CPF: 12125956616

RG: 18.971.112

Endereco: Rua valder Ferreira Mendes n:125 (Mato verde)
Contato telefénico: 38999776874

E-mail: valdnellysantoss@gmail.com




Anuéncia da Orientadora

Profé. Ma. Fernanda Muniz Vieira
Faculdade Favenorte de Porteirinha — FAVEPORT
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ANEXOS

Anexo A - Parecer consubstanciado do Comité de Etica em Pesquisa (CEP)

; ASSOCIAGAO EDUCATIVA DO

BRASIL - SOEBRAS / %m«m

& FACULDADES UNIDAS DO asl
NORTE DE MINAS - FUNORTE

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA
Titulo da Pesquisa: PERFIL DOS PACIENTES ATENDIDOS PELA FISIOTERAPIA DOMICILIAR EM UM
MUNICIPIO DO INTERIOR DO ESTADO DE MINAS GERAIS
Pesquisador: FERNANDA MUNIZ VIEIRA
Area Tematica:
Versao: 2
CAAE: 72941023.3.0000.5141
Instituicao Proponente: SOCIEDADE EDUCACIONAL VERDE NORTE LTDA
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 6.483.704

Apresentacao do Projeto:

Os textos apresentados neste parecer, nos tépicos: “Apresentagao do Projeto”, “Objetivo da Pesquisa” e
“Avaliagao dos Riscos e Beneficios”, foram retirados, na integra, do protocolo de pesquisa submetido a
plataforma Brasil pelo pesquisador responsavel.

A fisioterapia tem ampliado suas atuagdes, abrangendo prevencdo, assisténcia e recuperagdo em saude. A
fisioterapia domiciliar tem crescido em diversos paises, incluindo o Brasil, trazendo beneficios como melhora
do desempenho fisico, restauragéo da fungao e redugao de sintomas de dor. Esse tipo de atendimento evita
deslocamentos e permite tratamentos no conforto do lar, com o apoio da familia. Conhecer o perfil dos
pacientes é fundamental para fornecer tratamentos personalizados e alcangar resultados positivos na pratica
fisioterapéutica. Diante disso, o objetivo da pesquisa é tragar o perfil dos pacientes que estiveram em
atendimento fisioterapéutico domiciliar nas Unidades Basicas de Saude (UBS) de um municipio do norte de
Minas Gerais. O estudo sera de carater documental, descritivo e transversal. Serdo coletados dados dos
prontuarios de pacientes de ambos os sexos que passaram ou estdo passando por atendimento
fisioterapéutico domiciliar nas UBS, no periodo de 2010 a 2023. Os

pesquisadores irdo analisar os prontuarios selecionados, utilizando um instrumento préprio de coleta de
dados. Serdo levantadas diversas variaveis,como sexo, idade, estado civil, profissao,

Enderego: Av. Osmane Barbosa, 11.111

Bairro:  JK CEP: 39 .404-006
UF: MG Municipio: MONTES CLAROS
Telefone: (38)2101-9280 Fax: (38)2101-9275 E-mail: comitedeetica@funorte.edu.br
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ASSOCIACAO EDUCATIVA DO
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,‘m FACULDADES UNIDAS DO asil
NORTE DE MINAS - FUNORTE

Continuacéo do Parecer: 6.483.704

documentos e o cuidado ao manusea-los durante as atividades de pesquisa. Um aspecto crucial é o zelo
pelo sigilo dos dados fornecidos. Os pesquisadores assumem o compromisso de manter todas as
informagdes coletadas

em sigilo absoluto. Serdo adotadas medidas de seguranga adequadas para proteger os dados contra
acesso nao autorizado ou divulgagao indevida. Os pesquisadores serdo responsaveis por garantir que
apenas as pessoas autorizadas tenham acesso aos dados e que essas informagdes sejam utilizadas
exclusivamente para os fins da pesquisa. Além disso, os pesquisadores se comprometem a ndo publicar o
nome dos participantes, nem

mesmo as iniciais, ou qualquer outra informagéo que possa levar a identificagédo individual. Sera mantido o
anonimato dos participantes para preservar sua privacidade e confidencialidade. Essas medidas visam
garantir a seguranca e o bem-estar dos participantes, protegendo sua privacidade e garantindo a integridade
dos dados

coletados. O objetivo principal & conduzir a pesquisa de forma ética e responsavel, minimizando os riscos
envolvidos e garantindo a confianga dos participantes no processo de pesquisa.

Beneficios:

Os resultados que seréo obtidos neste estudo desempenhardo um papel fundamental na caracterizagédo da
clientela atendida pelo servigo publico de fisioterapia domiciliar. Essa caracterizagdo sera de extrema
importancia, pois oferecera informagdes essenciais para a melhoria e o aprimoramento da assisténcia nessa
area especifica de saude. Além disso, os dados coletados se tornardo uma fonte valiosa de informacgdes e
conhecimento para a comunidade cientifica, profissionais de saude e para a sociedade em geral no futuro.
Essas informagdes poderao ser utilizadas como base para futuras pesquisas, estudos académicos e
praticas clinicas relacionadas a fisioterapia domiciliar. Ao contribuir para um entendimento mais profundo
das necessidades e caracteristicas dos pacientes atendidos, os resultados também poderao orientar agdes
de intervencao e impulsionar iniciativas para o aprimoramento do desenvolvimento das politicas publicas de
saude no municipio de Mato Verde, estado de Minas Gerais. Além dos beneficios ja mencionados, o estudo
tera a capacidade de identificar areas que requerem maior atengéo e investimento, permitindo a proposicao
de solugdes mais apropriadas e eficazes para atender as necessidades da populagdo no futuro. Essa
abordagem tornara o estudo um verdadeiro catalisador para o avango do atendimento fisioterapéutico
domiciliar no municipio, gerando um impacto positivo significativo na qualidade

de vida dos pacientes e no aprimoramento geral do sistema de saude. A compreenséo

Enderego: Av. Osmane Barbosa, 11.111

Bairro: JK CEP: 39.404-006
UF: MG Municipio: MONTES CLAROS
Telefone: (38)2101-9280 Fax: (38)2101-9275 E-mail: comitedeetica@funorte.edu.br
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Continuacéo do Parecer: 6.483.704

diagnéstico cinético-funcional/Classificagao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF),

intensidade de dor pelo paciente medida pela Escala Visual Analégica (EVA), sinais vitais, exames
complementares, exame fisico, anamnese,histérico médico do paciente, histérico familiar, doencas
associadas, medicamentos utilizados e os aspectos relacionados ao atendimento fisioterapéutico, como
objetivos e condutas adotadas. A analise dos dados sera realizada utilizando o programa Statistical Package
for the Social Sciences (SPSS) for Windows versdo 25.0. Os dados serdo apresentados em distribuicdo de
frequéncia e porcentagem. Devido a participagdo de seres humanos no estudo, ele sera submetido ao
Comité de Etica, seguindo rigorosamente os preceitos éticos da resolucio 466/2012 e todos os aspectos da

bioética serdo criteriosamente seguidos.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Analisar o perfil dos pacientes atendidos pelo servigo de fisioterapia domiciliar oferecido pelas Unidades
Basicas de Saude (UBS) de um municipio do norte de Minas Gerais.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:
Os riscos e beneficios apresentados pelo pesquisador, descritos a seguir, estdo de acordo com a resolugéo
466/12.

Riscos:

As atividades propostas neste projeto podem envolver riscos minimos para os participantes da pesquisa,
como a possibilidade de estigmatizacdo, invasado de privacidade, divulgagédo de dados confidenciais e perda
ou danos fisicos aos prontuarios. No entanto, é importante ressaltar que serdo adotadas medidas para
minimizar esses riscos. Os pesquisadores irdo estabelecer restricdes no acesso aos prontuarios, limitando-o
apenas ao

tempo, quantidade e qualidade das informacgdes especificas necessarias para a pesquisa. Isso significa que
apenas os dados relevantes serdo coletados e analisados, evitando o acesso desnecessario a informacdes
sensiveis dos

Data de Submissao do Projeto: 17/10/2023
PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_PROJETO_2189998 pdfNome do Arquivo: Versdo do Projeto: 2 73
dePagina Tamanho da Amostra no Brasil: 60 participantes. Além disso, sera garantida a ndo violagdo e a
integridade dos documentos. Os prontuarios serdo tratados com o maximo de cuidado, evitando qualquer
dano fisico ou perda de informagdes durante o manuseio. Serdo tomadas precaugdes, como o
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aprofundada dos resultados obtidos proporcionara uma base sélida para a tomada de decises embasadas
em dados concretos, favorecendo a otimizagao dos recursos e o aprimoramento continuo da assisténcia
fisioterapéutica domiciliar em beneficio de toda a comunidade.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:
E de responsabilidade do pesquisador garantir um local seguro e adequado para a coleta dos dados, onde
seja possivel manter o sigilo das informagdes coletadas.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Os termmos sdo apresentados, estando de acordo com a resolugdo 466/12.

De acordo com a Carta Circular n® 003/2011/ CONEP/ CNS, vimos orientar sobre a importancia do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido-TCLE - como instrumento de pactuagao entre pesquisadores e
sujeitos de pesquisa. Neste sentido, NO ATO DA APRESENTACAO DO TCLE AO PARTICIPANTE, visando
maior padronizagdo de procedimento faz se obrigatério a rubrica em todas as paginas deste documento pelo
participante de pesquisa ou seu representante e pelo pesquisador responsavel - apondo suas assinaturas
na ultima pagina do referido Termo no momento da coleta de dados. Caso o TCLE tenha mais de uma
pagina, elas devem ser numeradas.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequacoes:

O comité de ética da FUNORTE /SOEBRAS analisou o presente projeto e entendeu que o mesmo esta
dentro das normas do comité e das normas da resolugédo 466/12 do Conselho Nacional de Saude/ Ministério
da saude estando o mesmo APROVADO, lembrando ao pesquisador principal da obrigatoriedade de cumprir
o cronograma e o envio do relatério final na data prevista. Caso a pesquisa ndo seja concluida no prazo
estipulado, o pesquisador deve enviar o relatério parcial.

Consideracgoes Finais a critério do CEP:

Enviar ao CEP/SOEBRAS o relatério final deste projeto de pesquisa em até 60 dias apoés o término da
pesquisa com base no cronograma de atividades.E de total responsabilidade do pesquisador responsavel
que a autorizagdo para o inicio das atividades da pesquisa seja feita somente apds o recebimento do
parecer de aprovagdo do CEP, visto que, em situagdes em que seja constatado que a pesquisa tenha se
iniciado sem a aprovagdo do CEP, os projetos serdo reprovados.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao

Informacdes PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 17/10/2023 Aceito
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Basicas do Projeto |ETO_2189998.pdf 09:16:57 Aceito

Projeto Detalhado / |Projeto_detalhado.doc 17/10/2023 | FERNANDA MUNIZ | Aceito

Brochura 09:14:07 |VIEIRA

Investigador

Cronograma CRONOGRAMA .pdf 17/10/2023 | FERNANDA MUNIZ | Aceito
09:13:28 |VIEIRA

Brochura Pesquisa |brochura.pdf 17/10/2023 | FERNANDA MUNIZ | Aceito
09:13:14 |VIEIRA

Folha de Rosto folhaDeRosto.pdf 03/08/2023 | FERNANDA MUNIZ | Aceito
12:06:44 | VIEIRA

TCLE / Termos de | Justificativa.pdf 03/08/2023 | FERNANDA MUNIZ | Aceito

Assentimento / 12:00:39 |VIEIRA

Justificativa de

Auséncia

Orgamento orcamento.pdf 03/08/2023 | FERNANDA MUNIZ | Aceito
11:50:28 | VIEIRA

Qutros declaracao.pdf 03/08/2023 | FERNANDA MUNIZ | Aceito
11:50:20 | VIEIRA

Declaragéo de TERMOS_COMPROMISSO.pdf 03/08/2023 | FERNANDA MUNIZ | Aceito

Pesquisadores 11:48:23 | VIEIRA

Outros TERMO_AUTORIZACAO .pdf 03/08/2023 | FERNANDA MUNIZ | Aceito
11:47:45 | VIEIRA

Declaracéo de TCI_.pdf 03/08/2023 | FERNANDA MUNIZ | Aceito

Instituicdo e 11:47:17 |VIEIRA

Infraestrutura

Situagao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:
Nao

MONTES CLAROS, 04 de Novembro de 2023
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