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Resumo

Introducao: o perfil epidemiologico de Il6polis- RS é de uma cidade desenvolvida, sendo
que as taxas de mortalidade sao baixas, a expectativa de vida é alta, porém com elevada
prevaléncia de doengas cronicas nao transmissiveis.Doengas osteoarticulares agudas e cro-
nicas, tais como discopatias, radiculopatias e tendinopatias estao diretamente associadas
ao diagnoéstico social e epidemioldgico da populacao que vive do trabalho rural de produ-
¢do da erva-mate. Acredita-se que o estudo dessas doengas pode proporcionar melhoria
no acolhimento, diagnéstico e seguimento multidisciplinar de pacientes trabalhadores ru-
rais, além de evitar suas complicagoes, dentre elas a incapacidade fisica e baixa qualidade
de vida. Objetivo: propor agoes de saiide para promocgao, prevencao e tratamento das
doencgas osteoarticulares aos pacientes atendidos na Unidade Sanitaria de Ilopolis - RS.
Metodologia: estudo retrospectivo de revisao dos prontuarios dos pacientes entre janeiro
de 2019 e dezembro de 2020. Serao avaliados o tipo de tratamento de cada paciente, cate-
gorizados em conservador (incluindo medicamentoso ou ndo medicamentoso) e cirurgico; e
também as prevaléncias e intensidades de complicagoes, categorizadas em limitacao leve,
moderada ou severa. Apds, serd proposto o tratamento multidisciplinar a cada paciente
com foco na prevencao das complicagdes e promocgao de saide. Resultados espera-
dos: espera-se encontrar maior incapacidade funcional quanto maior a idade e menos
multidisciplinar o tratamento. Espera-se, também, a ado¢ao de melhores habitos pelos
agricultores, através da promocao de bem estar e qualidade de vida com o tratamento

multidisciplinar.

Palavras-chave: Agricultura, Dor Cronica, Dor Lombar, Promocao da Saude, Zona Ru-

ral
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1 Introducao

A Unidade Sanitaria de Ilopolis-RS abrange cerca de 4.000 habitantes com 46 funcio-
narios, dentre eles: 2 médicos da ESF, 2 médicos clinicos contratados, 2 médicos especia-
listas (1 pediatra e lginecologista), 2 enfermeiras, 4 técnicas de enfermagem, 12 agentes
comunitarios de saude, 2 odontologistas, 2 auxiliares de odontologia, 1 nutricionista, 1
farmacéutica, 1 auxiliar de farméacia, 1 psicologa, 3 fisioterapeutas, 1 fonoaudiéloga, 4
motoristas, 2 faxineiras, o setor de RH e o administrativo com 7 pessoas. Além desses, a
unidade recentemente incorporou o NAAB (Nucleo de Apoio a Atengao Bésica) composto
por: 1 assistente social, 1 psicologa e 1 enfermeira.

As equipes se organizam por ESF 1 e 2, cada uma com cerca de 2.000 habitantes de
cobertura e com um acompanhamento integral que abrange desde servicos internos, como
os atendimentos clinicos e especializados, a externos, como as visitas domiciliares semanais
(quinzenais por equipe) e o transporte a consultas e exames fora do municipio. A estrutura
da unidade é excelente, composta das medicagoes e dos materiais previstos na assisténcia
basica e também de demais utensilios previsto na atengao secundaria. A unidade possui 3
consultorios simples, 1 consultério ginecolégico, 2 consultérios odontologicos, 2 salas para
vigilancia, 1 copa, 1 area de servico, 1 sala de esterilizacao, 1 sala de depdsito, 1 sala
para psicologia, 1 sala para fonoaudiologia, 1 sala de procedimentos, 1 sala de vacinas,
1 sala de enfermagem, 1 farmaécia, 1 recepcao e 1 auditério. A cidade possui ainda um
hospital de pequeno porte, privado, que abarca os casos da atencao tercidria. Dessa forma,
[l6polis é referéncia regional em satde, recebendo por vezes pacientes de outros municipios
a procura de melhor servigo.

A unidade de saude por ser muito completa possui grandes potencialidades de aten-
dimento integral a satide da populagdo. A receptividade aos servigos de satude é boa,
apesar da populacao ter dificuldades em entender a triagem de risco dos pacientes, e en-
tao recorrerem a questoes politicas que inevitavelmente influenciam deveras o dia-a-dia
da unidade.

A comunidade de Il6polis é de origem italiana, sendo assim baseada no trabalho rural
e agricola e nas relagoes familiares paternalistas. A regiao se sustenta através da producao
e industrializagdo da erva-mate, nome inclusive dado a cidade: Ilo ( Ilex Paraguarienses),
nome cientifico da erva-mate, e polis (cidade).

A populagao se direciona ao trabalho pesado no cultivo da erva-mate, como consequén-
cia a maioria tem problemas osteoarticulares cronicos. A estrutura familiar paternalista,
rigida, autoritaria e conservadora, por sua vez, provoca o adoecimento mental de muitos
que sofrem de depressao e ansiedade, além de outros transtornos mentais. Os habitos
alimentares de uma colonia italiana e gatiicha sao baseados no consumo excessivo de car-

boidratos simples (ex.: massas), associado as carnes vermelhas (ex: churrasco) e ao uso
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didrio do chimarrao (erva-mate). A populagao, por este motivo, comumente cursa com
problemas gastrointestinais cronicos como dispepsia funcional, gastrite, refluxo e consti-
pacao; endocrinos como diabetes mellitus, obesidade e dislipidemias; e cardiovasculares
como hipertensao arterial sistémica. Estes problemas sao, por vezes, somados aos maus
habitos do tabagismo, etilismo e sedentarismo de alguns colonos, como eles mesmo se
denominam.

O municipio de Il6polis possui 4.102 habitantes. Dentre eles sao 1.108 criancas e ado-
lescentes (0-19anos), 2.291 adultos (20-59 anos), e 703 idosos (com 60 anos ou mais). Estes
dados sao segundo o ultimo senso do IBGE de 2010. O coeficiente de natalidade foi de
13,1 no ano de 2017.

A taxa (ou coeficiente) de mortalidade geral da populagdo correspondeu a 7,3 por
1.000 habitantes no ano de 2017. A taxa de mortalidade por doencgas cronicas foi de 0,73
por 1.000 6bitos no ano de 2017. A taxa de mortalidade infantil no municipio foi 37,04
(para 1.000 nascidos vivos) no ano de 2017 (segundo o IBGE). A razao de mortalidade
materna foi 0 neste mesmo ano.

Os dados seguintes foram referentes ao ano de 2019. Houve aproximadamente 300 casos
de HAS de jan-jun/2019. Os casos novos de HIV foram 0 no ultimo ano. A incidéncia de
diabetes em idosos foi de 10 entre jan-jun/2019, cerca de 2 casos novos por meés.

A cobertura vacinal em criancas menores de 1 ano é de 100%, segundo o registro
da enfermagem que tem um arquivo espelho do cartao vacinal de cada crianca, além de
realizar busca ativa quando necessario. A proporcao de nascidos vivos com baixo peso
na ESF1 foi de 0 (zero). As 5 queixas mais comuns das maes de criangas abaixo de 1
ano foram: coriza, obstrucao nasal, tosse, chiado no peito e lesoes de pele (aparentemente
reagoes alérgicas). O nimero de gestantes que a unidade conseguiu captar foram 25 no
total, sendo 10 na ESF1 e que recebem acompanhamento pré-natal pelo SUS.

Além das doengas e agravos ja descritos, a regiao se destaca pelo alto indice de pro-
blemas osteoarticulares, tais como artroses, discopatias e radiculopatias, tendinopatias,
dentre outras, devido ao trabalho rural com a erva-mate, cercade 80% da populacao tem
problemas neste sentido.

O perfil epidemiologico de Ilépolis é de uma cidade desenvolvida, sendo que as taxas
de mortalidade sdo baixas, a expectativa de vida é alta e a prevaléncia de doengas cronicas
nao transmissiveis ¢ maior do que a de doencas infectocontagiosas transmissiveis.

A equipe utiliza as informacoes epidemiologicas regularmente, aproximadamente quin-
zenalmente, para avaliar e planejar agoes estratégicas. Essas informagoes mantém a equipe
atualizada sobre a situacao de saide da populacao e permite a organizacao de atividades
nas areas que mais necessitam de apoio.

Entretanto, ainda ha como se melhorar na coleta de dados sobre as doencas cronicas,
como HAS e DM. A revisao sistematica dos prontuarios e o preenchimento adequado dos

mesmos pelos profissionais podem ser a forma mais adequada de melhorar a informacao
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sobre esses dados. Os principais desafios a serem enfrentados, deste modo, sdo os de
educacao permanente sobre melhores habitos de vida e o acompanhamento longitudinal

aos problemas ortopédicos e de satide mental.

As condic¢bes das moradias e o saneamento basico sao de boa qualidade, em sua maio-
ria, apesar de algumas casas serem de dificil acesso devido a zona rural com afastamento
do pequeno centro da cidade. Sendo assim nao sao frequentes os problemas de satude di-
recionados a essas questoes, ja que as pessoas, mesmo com a distancia, possuem meios
proprios de acesso aos servigos de saide ou a propria unidade os auxilia através dos

transportes da mesma.

[l6polis e sua populacao podem se orgulhar dos servicos de satide prestados pela sua
unidade sanitaria, embora, é claro, sempre existirdo questoes a serem melhoraradas. Por
fim, vale ressaltar que a atencao basica tem feito um papel fundamental e essencial na

assisténcia integral a satide, rendendo um prémio para o municipio.

Doencgas osteoarticulares agudas e cronicas, tais como discopatias, radiculopatias e
tendinopatias, estao diretamente associadas ao diagndstico social e epidemiologico da
populagao que vive do trabalho rural de producgao da erva-mate. Este é um problema de
grande dimensao por envolver 72% da populacao, ja que os adultos e idosos sao os mais
atingidos, e proporcionar elevados custos em reabilitacao com fisioterapia continua e o
uso cronico de analgésicos e anti-inflamatoérios. Sua abrangéncia geografica é quase que
de todo o municipio, concentrado mais na regiao rural, porém atingindo também a regiao
urbana devido ao trabalho pesado nas ervateiras, o qualvem acontecendo ha cerca de 30
anos com a intensificacdo da industrializacdo da erva-mate. Sendo assim, se enquadra
na categoria de problema atual, intermediario, de baixo controle e quase-estruturado. Os
maus héabitos posturais e o nao uso dos EPI’s sao fatores causais diretos, oriundos da
cobranca por metas e produtividade exagerados inerentes ao processo industrial.

O estudo das doencgas osteoarticulares proporciona a melhoria no acolhimento, diag-
nostico e seguimento multidisciplinar de pacientes trabalhadores rurais. Para se trabalhar
com este tema, é necessiaria uma equipe integral de médico, enfermeiro, farmacéutico,
fisioterapeuta, terapeuta ocupacional, psicologo e terapeutas complementares, como mas-
soterapeutas, osteopatas e acupunturistas, por exemplo.

Na comunidade de Ilopolis esta intervengao podera diminuir a prevaléncia do pro-
blema, evitar suas complicagoes, dentre elas a incapacidade fisica, e melhorar a qualidade
de vida dos colonos. Portanto, trata-se de m projeto oportuno neste momento tendo em
vista que o municipio dispoe de todos os profissionais necessarios para realiza-lo e, os
que por ventura se ausentem, podem ser buscados na rede de referéncia nos municipios

vizinhos maiores.
Sendo assim, o projeto se encaixa nos interesses da populacao e também nos interesses

dos profissionais, contribuindo para o trabalho multidisciplinar. H4, ainda, o auxilio no

interesse dos gestores que diminuirao os gastos com medicacao, enquanto que a reabilita-
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¢ao podera focar na medicina preventiva e reduzir a necessidade de procedimentos mais

complexos devido as possiveis complicagoes das doengas em questao.
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2 Objetivos

2.1

Objetivo Geral

Propor agoes de saude para promocao, prevencao e tratamento das doencas osteoar-

ticulares aos pacientes atendidos na Unidade Sanitaria de Ilépolis - RS.

2.2

Objetivos Especificos

Propor atividades de acompanhamento fisioterapéutico nos casos leves e moderados

de doencas osteoarticulares;

Introduzir op¢oes de terapias complementares aos pacientes acometidos por doencas

osteoarticulares;

Realizar os encaminhamentos dos pacientes com casos de doencas mais graves para

acompanhamento com médico ortopedista.;

Incentivar a redugdo do uso das medicagoes analgésicas e anti-inflamatorias pelos

pacientes em acompanhamento.
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3 Revisao da Literatura

O adoecimento do trabalhador rural envolve multiplos fatores. Estes se relacionam
ao processo de trabalho da produgao rural, que abrange desde o plantio a colheita, co-
mercializagao e o uso de maquinas e ferramentas variadas. O ambiente rural é carregado
de possiveis fatores adoecedores, tais como o contato com animais peconhentos, posi¢oes
corporais incomodas por longos periodos, ritmo intenso de produtividade, movimentos
repetitivos, trabalho com maquinas pesadas, dentre outros. Ja é relatado na literatura
o nexo causal biopsiquico em relagdo a carga de trabalho com as dores, lesdes e demais
adoecimentos dos agricultores (ROCHA et al., 2014).

O trabalho da unidade basica, com foco em promocao e prevencao de saude, pode au-
xiliar de forma multidisciplinar na satide dos trabalhadores rurais. A¢des como palestras
e cursos sobre medidas posturais e o uso correto de equipamentos de protecao individual,
por exemplo, sdo viaveis na sala de espera da unidade béasica. Grupos de trabalho sobre
atividades de alongamento, relaxamento e fortalecimento muscular, com orientacao sobre
as cargas adequadas de servigo, podem ser desenvolvidas pela equipe de fisioterapia, te-
rapia ocupacional e demais profissionais da saide complementar como, massoterapeutas,
acupunturistas e quiropraxistas (PERES, 2009).

E sabido que quanto maior a carga de trabalho, maior serd a prevaléncia de adoe-
cimento osteomuscular tais como: tendinopatias, discopatias, radiculopatias. Dentre as
principais doencas encontradas nestes trabalhadores estao: LER-DORT, tendinites croni-
cas, cervicalgias e lombalgias cronicas, dentre outros problemas (PERES, 2009).

A exigéncia pela produtividade no contexto industrial promove, além de uma sobre-
carga fisica, também psiquica. A cultura colonial conservadora, na qual o homem é o pro-
vedor financeiro da familia e a mulher cuida da casa e dos filhos, também é um fator que
influencia negativamente a satide mental dos trabalhadores rurais. Uma abordagem con-
tinua e programada com médicos, enfermeiros e psicélogos, desta forma, poderia reduzir o
adoecimento mental e promover melhores habitos(PINTO; MUROFUSE; CARVALHO,
2015).

Um importante fator vinculado a problematica do cuidado em satide dos homens ¢é a
consideracao de que ha dificuldade, neste grupo, em reconhecer suas préprias necessidades
de saude, cultivando o pensamento que rejeita a possibilidade de adoecer, mantendo até
hoje a questao cultural da invulnerabilidade masculina. Assim, procurar pelos servigos
da Atengao Priméaria a Satde (APS), muitas vezes significa, para o género masculino,
ausentar-se do trabalho, colocando em risco sua subsisténcia econémica e deixando, desse
modo, sua satide em uma ordem de escolha secundaria(MIRANDA; DURAES; VASCON-
CELLOS, 2020).

As transformagoes ocorridas nos meios de producao determinaram novas relacoes la-
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borais marcadas pela intensificacao do trabalho, incorporag¢ao da mao de obra feminina e
contratos temporarios, gerando a precarizacao do trabalho. Como decorréncia desses as-
pectos, o trabalho passou de uma atividade produtora de identidade, de desenvolvimento
pessoal e de insercao social para fonte de doencas, com prejuizo a saide dos trabalhadores,
levando a morbidade e & inatividade (SILVA et al., 2017).

Entre as doencas do trabalho, estao as doencas da coluna vertebral. Dentre as doengas
da coluna vertebral, encontram-se as cervicalgias, as dores toracicas e ciaticas, os transtor-
nos dos discos intervertebrais, as espondiloses, as radiculopatias e dorsalgias, que sao as
mais comuns. Uma das regides corporais mais acometidas é a regiao lombar. A lombalgia
ocupacional é a maior causa isolada de transtorno de satde relacionado com o trabalho e
absenteismo, sendo também a causa mais comum de incapacidade em trabalhadores com
menos de 45 anos de idade. As dores relacionadas a coluna lombar interferem nas ativi-
dades de vida diéria, gerando desde limitagoes de movimentos simples, como permanecer
em pé ou sentado, andar, em cuidados pessoais e atividade sexual, até invalidez em casos
mais severos (ALENCAR; VALENCA, 2016).

A dor lombar cronica constitui a principal causa de absenteismo no trabalho, é causa
de incapacidade nos individuos na faixa etaria produtiva e é uma das causas mais onero-
sas de afec¢oes do aparelho locomotor. Na lombalgia cronica, é comum ocorrer limitagoes
funcionais nas atividades de vida diaria e de vida pratica, além de restricao na participa-
¢ao do individuo na sociedade (lazer, trabalho, escola). Em virtude da dor, grande parte
dos pacientes se torna parcial ou totalmente incapacitado, transitéria ou permanente-
mente, desencadeando acentuado sofrimento e perda na qualidade de vida (ALENCAR;

VALENCA, 2016).
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4 Metodologia

Delineamento do estudo

Este estudo é exploratério, descritivo e retrospectivo, de carater quantitativo.

Populacao alvo

O publico alvo da acao sao os agricultores, de ambos os sexos, com idade entre 20 e
60 anos, residentes em Il6polis, cidade do interior do Rio Grande do Sul.

Critérios de elegibilidade

Serao excluidos os pacientes sem diagnodstico de doencas osteoarticulares, que nao
tenham iniciado o tratamento, com incapacidade por outras comorbidades, trabalhadores
nao agricultores, criancas e idosos.

Coleta de dados e variaveis analisadas

Inicialmente sera feita a andlise dos prontuérios coletados de todos os pacientes com
queixas osteoarticulares no periodo entre janeiro de 2019 a dezembro de 2020.

Em seguida, avaliar-se-a o tipo de tratamento de cada paciente, categorizados em:
« Tratamento conservador (incluindo medicamentoso ou nao medicamentoso)

o Tratamento cirirgico

Posteriormente, sera descrita a prevaléncia de complicacoes, categorizadas em:

e Limitacao leve

o Limitacao moderada

« Limitacao severa (ex.: afastamento laboral)

Finalmente serd proposto o tratamento multidisciplinar a cada paciente com foco na
prevencao das complicagoes e promocao de saude.

Antes e depois da introduc¢ao do tratamento multidisciplinar serd avaliado o nivel de
dor de cada paciente utilizando-se a escala de intensidade visual analégica (EVA) que
varia sua pontuacao entre 0 e 10.

Equipe

Cada profissional da equipe sera responsavel por uma etapa do trabalho.
» Revisao de prontuario: enfermagem;
o Diagnoéstico e tratamento: médicos;

o Avaliacao de funcionalidade: fisioterapeutas.
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Cronograma

Etapa 1: Coleta de dados por meio da revisao de prontuario. De janeiro 2019 a de-
zembro 2019.

Etapa 2: Analise dos dados através da avaliagdo do diagnostico, tratamento e funcio-
nalidade de cada paciente. De janeiro 2020 a junho 2020.

Etapa 3: Descrigao dos resultados organizados em tabelas. De junho 2020 a dezembro
2020.
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5 Resultados Esperados

Apo6s a andlise dos resultados do presente projeto, espera-se observar maiores prevalén-
cias de incapacidade funcional nos pacientes com tratamento tnico, seja ele conservador
ou cirudrgico.

Provavelmente também sera observada maiores prevaléncias de doencas em idades
mais avancadas (entre 40 a 60 anos) e em homens quando comparados as mulheres.

Por outro lado, espera-se observar dados de melhor qualidade de vida e funcionalidade
nos pacientes com tratamento multidisciplinar e nos mais jovens.

Pretende-se encontrar reducao da intensidade de dor apés a introdugao do tratamento
multidisciplinar comparado aos pacientes que nao conseguiram aderir a terapia integral.

Por fim, espera-se a adog¢ao de melhores habitos pelos agricultores, através da promo-

¢ao de bem estar e qualidade de vida com o tratamento multidisciplinar.
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