CONGRESSO NACIONAL DE ENFERMAGEM DE REABILITAGAO

ENFERMAGEM DE REABILITACAO NA COMUNIDADE:

PREVENGCAO PRIMARIA DA PATOLOGIA VERTEBRAL

Florbela Paiva/Luis Paiva, 2008

T
i
bl
il 4
I
B



PROBLEMA DE SAUDE

QUEIXAS DE
VERTEBRAL, NOS ADOLESCENTES

Perturbacoes musculo-

esqueletlcas vertebrais




PERTURBACOES VERTEBRAIS

As perturbacoes musculo-esqueléticas vertebrais, podem ser
definidas por no sistema, musculo-
esquelético, manifestando-se de

Podem ter
e condicionam de forma mais ou | menos

significativa, as

(Kuorinka et al, 1987)




PERTURBACOES VERTEBRAIS
Epidemiologia

Estados Unidos. Escola basica 23% das eriangas apresentam queixas de
algia vertebral e que esta percentagem aumenta para 33% nos alunos do
ensino secundario. (Whittfield; Legg, 1999)

Nova Zelandia. Sintomas musculo-esquel€ticos vertebrais em»77.1% da
populacdo de uma escola secundaria. (Gierlachy2002)

Europa. Dois estudos europeus referenciam distirbios vertebrais em cerca
de 60% das criancas em 1dade escolar. Jacobs ¢ Baker (2002)

Elevada prevaléncia de dor lombar na adolescéncia, aumenta com a
1dade e € notdria a correlacdo entre dor lombar na adolescéncia e mais tarde
na 1dade adulta.

(Limon et al} 2004)




> A na adolescéncia.

> A
interfere nas actividades de vida e determina uma

mudanca no estilo de vida, com eventual rejeicdo da pratica de
desporto € podendo evoluir para a cronicidade.

(Couceiro et al, 2004; Coelho et al, 2005)




FACTORES DE RISCO

idade, género

sexual,
FACTORES INDIVIDUAIS obesidade,

actividade fisica
FACTORES SOCIAIS

FACTORES AMBIENTAIS

a frequéncia, a duracdo, tipo,
proposito da tarefa, ambiente

envolvente




PROJECTO “COLUNA SAUDAVEL”

Centro de Saude de Soure
Escola Secundaria Martinho Arias (ESMA)

Enfermeira (ER)

Assistente do Ensino Superior de Enfermagem
Professora do Ensino Secundario

Médica Clinica Geral

Fisiatra




PROJECTO “COLUNA SAUDAVEL”

Identificar a prevaléncia das PMEV (Perturbagdes Musctilo-

Esqueléticas Vertebrais) na populacao adolescente;
Detectar precocemente as PMEV;

Reduzir consequéncias das PMEV;

Prevenir as PMEV




PROJECTO “COLUNA SAUDAVEL”

Fase 1 — Maio 2006 — Fevereiro 2007
Fase 2 — Maio 2007- Maio 2010

Comunidade escolar e familias




PROJECTO “COLUNA SAUDAVEL”

ESTRATEGIAS

Estudo epidemiologico de prevaléncia das PME nos
alunos da ESMA, que caracterizou a extensao desta
problematica na populacao adolescente.

Deteccao e orientagdes precoces, a sensibilizagao €
a educacdao dos alunos, professores, agentes parentails e
profissionais de saude.

Esta fase, convenciona como metodologias: ac¢oes de




COMUNIDADE DE
ADOLESCENTES da
ESMA

Conhecimento
sobre mecanica
corporal nao
demonstrado
pela
comunidade
escolar e
familias




INTERVENCOES DE ENFERMAGEM

Conhecimento
sobre mecanica
corporal nao
demonstrado

pela
comunidade
escolar e
familias

Ensinar sobre mecanica corporal

Instruir sobre a mecanica corporal

Treinar mecanica corporal

\




INTERVENCOES DE ENFERMAGEM

eracao ds
mobilidade

N N M = N\ /1 /)




INTERVENCOES DE ENFERMAGEM

Avaliar a dor musculo-esqueletica

Instruir sobre estratégias alternativas para
o0 alivio da dor

Treinar sobre estrategias alternativas para
0 alivio da dor

Providenciar consulta médica se necessario

Supervisionar evolucao dos sintomas ao
longo do tempo




A regiao cervical ¢ a mais afectada com o avancar daidade

Variaveis relacionadas com o ambiente escolar: transporte da
mochila nos dois ombros ou com rodas, determina menor

prevaléncia




FASE 2 - RASTREIOS

Ano lectivo 456 alunos
2007/2008 (12- 19 anos)

377 algias vertebrais

177 cervical 200 lombar

Caracteristicas da dor
212 para observacao fisica

Testes de avaliacao da CV

de 87 foram 45 consulta médica




FASE 2 - RASTREIOS

10
consultas CAJ

(todos com
Iteracio no RX




Conclusoes

As patologias da coluna sao frequentes na populagao em geral,
apresentando-se em franco crescimento entre os jovens ¢

muitas vezes, sem causa patologica subjacente.

Devem ser desenvolvidos programas de prevencao.

Area de intervencao da enfermagem de reabilitacao, na
comunidade, promovendo assim a saude da populagio e

refor¢cando a identidade da enfermagem.
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