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O acidente vascular encefélico (AVE) aparece entre as principais causas de mortalidade, e
internacBes hospitalares, causando na maioria dos individuos, algum tipo de deficiéncia,
seja ela, parcial ou completa. Diante desses numeros cresce a hecessidade de medidas de
avaliacdo adequadas, bem como intervencdes efetivas nas decorrentes incapacidades
funcionais apresentadas, a fim de fornecer incluséo social, econdmica, politica, e trabalhista
a estes individuos. As sequelas decorrentes de AVE podem se manifestar de diversas
formas, variando entre sequelas leves, moderadas ou graves, temporarias ou permanentes,
dependendo da severidade neurolégica apresentada observamos o comprometimento em
nivel de independéncia funcional nas atividades cotidianas, tais como: alimentar-se, tomar
banho, usar o banheiro, vestir-se, deambular, realizar transferéncias, necessitando de
auxilio de outra pessoa (cuidador/e ou familiar) para a realizacdo das atividades de vida
diaria. O presente estudo tem como objetivo tracar o perfil dos pacientes com diagndstico
de AVE, e comparar os resultados obtidos utilizando a escala de Medida de Independéncia
Funcional (MIF) no momento do acolhimento do paciente, e os resultados obtidos apds o
programa de reabilitacéo, e verificar a evolucéo de cada dominio funcional especifico, a fim
de analisar a independéncia funcional apés um programa de reabilitacdo realizado no
Centro Especializado em Reabilitacdo CER Il/ UNESC no qual possui suas acdes de saude
voltadas para a deficiéncia possuindo uma estrutura especializada nas diferentes
necessidades do individuo. A pesquisa serd realizada mediante analise em banco de
dados, e prontuarios de pacientes com diagnostico de AVE admitidos no servigco entre
agosto de 2014 a agosto de 2017 e que frequentaram um programa de reabilitacdo baseado
em diretrizes e assisténcia do Ministério da Saude.

Palavras-chave: Acidente vascular encefélico, Independéncia funcional, Fisioterapia,
Programa de reabilitacéo.
Fonte financiadora: Ministério da Saude, CER Il, UNESC.
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Atualmente, o ambito da salde passa por uma transicdo em aspectos epidemiolégicos,
inserindo com cada vez mais efetividade, o atendimento multiprofissional no ambiente
hospitalar. A importancia do fisioterapeuta € de grande importancia, tendo em vista que o
mesmo desenvolve atividades de alta complexidade no contexto, como atuacdo em
Unidade de Terapia Intensiva (UTI), cirurgias neurolégicas, ortopédicas, oncoldgicas, entre
outros. Frente a importancia do fisioterapeuta no ambiente hospitalar, faz-se necessério
formas alternativas para diminuir a permanéncia do paciente no leito, otimizando a
mobilidade, evitando reducgéo de for¢a e hipotrofia muscular. O objetivo do presente estudo
€ apresentar o projeto de criacdo de um aparato para otimizacdo da mobilidade no leito
(APAMOL). Ergonomicamente, o0 aparato apresenta apoio de regido occipital e coluna
cervical, dispondo de respaldo para a regido dorsal do paciente, onde abaixo ha um vao
para acomodar as curvaturas fisiol6gicas da coluna vertebral (evitando retificacado da coluna
lombar). Em relacdo aos membros superiores, ha um ponto de apoio para a articulacdo do
cotovelo e antebrago, reduzindo a presséo, e melhor distribuindo a carga proporcionando
estabilidade no leito. Os resultados evidenciam que a criacdo do aparato traz beneficios
especificos aos pacientes: manutencéo da posicao sentada, reducdo da descarga de peso
nas condutas onde o paciente necessita ficar sentado a beira do leito com apoio parcial ou
total, reducdo de riscos ergondmicos, diminuicdo do tempo de internacdo, maior
independéncia da amplitude de movimento (ADM), além da mobilizacdo precoce do
individuo hospitalizado em diferentes quadros clinicos. O equipamento foi testado pelos
funcionarios do Hospital Sao José por intermédio dos engenheiros civis. Levando em conta
as necessidades apresentadas pelos pacientes restritos ao leito, conclui-se que o APAMOL
proporcionara seguranca e liberdade de movimento durante a realizacdo de condutas
fisioterapéuticas, contribuindo para otimizacdo do atendimento e consequentemente,
reduzindo a permanéncia dos pacientes no leito.

Palavras-chave: Prevencao, Promocéao de saude, Ergonomia.
Fonte financiadora: Hospital Sdo José (HSJ).
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O presente artigo trata de uma analise ergonémica da Operacdo da Carregadeira LHD,
realizado em uma empresa do ramo de minérios de carvao localizada no sul do estado de
Santa Catarina. O objetivo do estudo é realizar a Analise Ergondmica do Trabalho (AET)
da Operacdo das Pa Carregadeiras-LHDs de Mina de Carvdo. A pesquisa € longitudinal,
guantitativa e descritiva. Foram envolvidos doze (12) Operadores da LHD, sendo que foram
aplicadas as ferramentas RapidUpperLimbAssessment (RULA) e Checklist OCRA. O risco
encontrado como sendo moderado com a aplicacdo do OCRA foi convergente e confirmou
0 que se encontrou com a ferramenta RULA. Eger et al (2010)afirma que as implicacdes
posturais envolvem a rotacdo cervical acima de 40° (o que caracteriza uma rotagao
submaxima) envolvendo 85% do ciclo de operacdo. No mesmo estudo identificou-se uma
compressdo meédia de 1.843N, ou seja, 187,93 kgf na unidade funcional entre a quarta (42)
e a quinta (5%) vértebra lombar, respectivamente L4/L5. A Operacédo da LHD nas atividades
de extragdo de carvao mineral no subsolo confere um risco ergoné6mico no geral de
intensidade moderada. As medidas de melhorias ergonémicas propostas demonstram
potencial para reducdo dos problemas existentes, com melhor gerenciamento do risco
ergondmico envolvido.

Palavras-chave: Ergondmico, maquina, operador, trabalho, equipamento.
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Desde 1970, o modelo de atencdo em saude no Brasil tem sido debatido, passando por
alteracdes no seu conceito em saude. O mesmo passou de um modelo de atencédo
hospitalocéntrico, para uma representacdo assistencial promotora da saude, preventiva,
com participacdo popular e a interdisciplinaridade dos profissionais. A fisioterapia na
atencdo basica é pouco divulgada e subutilizada, uma vez que sua forma mais tradicional
de atuacado € centrada nas areas curativas e reabilitadoras. O fisioterapeuta na Atencao
Bésica deve suprir a demanda de gestdo da unidade, reduzir danos e agravos da
comunidade, realizar educacdo em saude, acolhimento, atendimentos individuais, grupos
operativos, visitas domiciliares e a¢des interdisciplinares. Este trabalho relata a experiéncia
de dois profissionais de fisioterapia residentes no programa de saude coletiva que estédo
inseridos em unidades de salde no municipio de cricidma. As atividades desenvolvidas
pelos residentes foram construidas de maneira coletiva em reunides com tutor e
coordenador. Em relacdo a gestdo nas unidades, foram desenvolvidas as seguintes
funcdes: planejamento de acdes com base nas necessidades de saude do territério e
participagao das reunides de equipe. Quanto ao acolhimento, compete aos residentes de
fisioterapia, auxiliar no primeiro momento do paciente visando o atendimento integral e
participar na triagem do paciente juntamente com a equipe de técnicos de enfermagem. No
gue tange o cuidado, ao fisioterapeuta sdo direcionadas algumas atribuicées: desenvolver
acOes de promocdo e protecdo em saude; realizar acdes de prevencdo em saude
integradas aos equipamentos sociais como, escolas e creches; realizar visitas domiciliares
com a equipe e 0s agentes comunitarios e prestar atendimento, assisténcia curativa e
reabilitadora domiciliar. Observa-se que a procura pelo profissional em fisioterapia é
notoriamente grande na aten¢do béasica, mas os usuarios ainda encaram a melhor maneira
de tratamento o cuidado direto a saude do que a mudanca dos habitos de sua vida e a
prevencao pessoal.
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familia.
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