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INTRODUCTION irritabilidade, atraso no desenvolvimento neuropsicomotor,

anomalias cerebrais — detectadas por meio de neuroimagem —,
3474 casos de e déficits auditivos e oculares (Vale et al., 2020). Apesar de
ndo haver um tratamento especifico para a Sindrome
Congénita, a crianca tem direito ao acesso de terapias que
possibilitem seu desenvolvimento, de acordo com suas
necessidades. O Ministério da Satde, diante dessa realidade,
formulou Diretrizes de Estimulagdo Precoce, que consiste, por
meio de uma equipe multiprofissional, em um programa de
técnicas  terapéuticas, que estimulam a  evolugdo
neuropsicomotor e intelectual desse publico (Oliveira et al.,
2019a). Dentro dessa equipe, a Fisioterapia se mostra
necessaria no programa de reabilitagdo, perante os déficits que
a sindrome congénita apresenta. Os profissionais desse nucleo

No Brasil, nos ultimos quatro anos,
microcefalia foram confirmados, com maior nimero de casos
em 2016. Em 2019, o boletim epidemioldgico demonstrou
registros de novos casos da sindrome congénita, no qual,
houve confirmacdo de 55 novos casos, sendo 29 em recém-
nascidos, com 3 ébitos notificados (Brasil, 2019). O Ministério
da Saude especifica a infeccdo pelo Zika Virus, como
Sindrome Congénita, apés o aumento das notificagdoes de
microcefalia no ano de 2015, no Brasil. Desse modo, a
microcefalia caracteriza-se pela desarmonia craniofacial,
contraturas musculares, espasticidade, convulsdes,
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desenvolvem métodos e técnicas de avaliacdo, diagndstico e
tratamento, com o objetivo de minimizar as complicagdes e
melhorar a qualidade de vida da crianca. Além disso, elaboram
resultados satisfatorios na redugdo de deformidades motoras,
estimulam a neuroplasticidade e o sistema neuropsicomotor
(Oliveira et al., 2019b). Considerando a tematica em questdo, €
fundamental compreender os aspectos relacionados ao
adoecimento, observando os fatores fisicos, psiquicos e sociais
do paciente, para uma reabilitacao eficaz. Para tanto, a escuta
qualificada tem um importante papel no processo de cura, visto
que, na reabilitacdo fisioterapéutica, a relacdo paciente-
terapeuta se faz necessaria para obtencdo de melhores
resultados, em razdo de um periodo longo de convivéncia,
estimulos tateis prolongados e comando verbal durante todo o
atendimento (Subtil et al., 2011). No que diz respeito aos
profissionais de satide e estudantes em formagédo, ha escassez
de literatures que compreendam esse publico em relagdo ao
enfrentamento da epidemia, bem como a infec¢do e os
desfechos. Por conseguinte, verifica-se a dificuldade de poucos
recursos para diagnodstico, tratamento, os desfechos e
protocolos de manejo clinico (Rodrigues et al., 2019). Sendo
assim, este estudo tem o objetivo de compreender as narrativas
de estagiarios do curso de Fisioterapia frente ao tratamento a
crianga portadora da Sindrome Congénita do Zika Virus.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo qualitativo de analise descritiva, a partir
de uma pesquisa exploratoria, guiada segundo as orientagdes
do Consolidated Criteria for Reporting Qualitative Research
(COREQ). A pesquisa foi desenvolvida em uma instituicdo de
ensino superior (IES) no Centro Universitario Doutor Ledo
Sampaio (Uniledo), na Clinica Escola de Fisioterapia,
localizada no municipio de Juazeiro do Norte, sul do estado do
Ceard, no periodo de Outubro de 2017. Participaram da
pesquisa os estagiarios do décimo semestre de fisioterapia, que
trataram criangas portadoras de microcefalia no setor de
fisioterapia pediatrica da clinica escola. O numero de sujeitos
da pesquisa foi delimitado por meio da saturacdo de
informagdes, como a pesquisa se trata de uma abordagem
qualitativa onde ndo se fundamenta em critérios numéricos ou
quantitativos. A pesquisa apresentou como critérios de
inclusdo: estagiarios que passaram no setor de pediatria e
trataram criangas com microcefalia; que aceitaram participar
da pesquisa assinando o termo de consentimento livre e
esclarecido (TCLE) e o termo de consentimento pos-
esclarecido (TCPE). Foram excluidos da pesquisa, os
estagiarios que apresentaram déficit cognitivo ou auditivo.

O material foi coletado por meio de entrevistas audio gravadas,
norteadas por uma pergunta condutora. As entrevistas foram
realizadas em um local reservado e tranquilo, durando em
média 30 minutos. O material gravado ndo foi disponibilizado,
sendo usado apenas para o estudo desenvolvido. Para
preservar as identidades dos entrevistados, seus nomes foram
trocados por nomes ficticios.

A analise do material foi por meio do método de Bardin. A
operacionalizagdo dessa analise foi guiada por trés etapas: pré-
analise, consistindo na leitura de todo material adquirido, com
o objetivo de sistematizar as ideias centrais e as etapas
posteriores; exploracdo, codificagdo e categorizacdo dos
dados; por fim, tratamento dos resultados obtidos, em que
buscou interpretagdes e inferéncias, relacionando com os
fundamentos tedricos (Martins et al., 2020). A pesquisa acatou
as normas determinadas pela resolucdo de numero 466/2012

do Conselho Nacional de Saude (CNS), que estabelece os
direitos assegurados aos seres humanos que concernem a
participagdo a pesquisa cientifica, de forma coletiva ou
individual, com aprovagao sob n°® 63.010-970.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A vpartir da andlise dos dados resultantes da pergunta
norteadora “Qual o significado para vocé tratar uma crianca
com microcefalia?”, surgiram trés categorias principais:o
impacto da fisioterapia na microcefalia, relagdo terapeuta e
paciente e olhar da familia em relagdo a fisioterapia. Para
preservar a identidade dos entrevistados, foram adotados
nomes de flores, sendo caracterizadas como: Jasmim,
Alfazema, Anis, Amarilis, Anémona, Dalia, Bromélia e Alteia.

O impacto da fisioterapia na microcefalia

Nesta categoria, observa-se o impacto que a fisioterapia causa
na crianca portadora de microcefalia e os efeitos que as
orientacdes fisioterapéuticas podem ocasionar na vida dos
familiares, sendo constatado nas falas seguintes:

Primeiramente, a importincia que a gente tem como
estudante de fisioterapia para esses pacientes para
melhorar a qualidade de vida deles, é fundamental. Eu
acho que tanto as técmicas de interven¢do usadas na
fisioterapia destinam-se a parte de orientagdo para o
familiar. Como é uma patologia que teve um surto
agora, muito dos familiares ndo sabem lidar com essa
patologia, entdo o fisioterapeuta tem um importante
papel de orientar esses familiares.(Amarilis)

A fisioterapia é fundamental nessas criangas, porque a
criangca com microcefalia querendo ou ndo tem um
pouco de espasticidade, e se ndo tratada precocementea
criang¢a pode apresentar uma contratura futuramente e
até uma deformidade [...].(Anis)

A fisioterapia se mostrou imprescindivel para o resgate da
funcionalidade e manutencdo das habilidades motoras,
prevenindo as alteragdes musculoesqueléticas. Portanto,
obtém-se um resultado positivo na qualidade de vida da
crianga, desenvolvendo maior independéncia e progresso
neuropsicomotor (Laurentino & Silva Junior, 2018). O SNC
pode se reorganizar a uma nova situagdo por meio da
neuroplasticidade, um evento que ocorre no periodo da
embriogénese, responsavel pela recuperagdo dos movimentos,
sendo que nos primeiros anos de vida ocorre de forma mais
intensa (Filippo et al., 2015). Dessa forma, destaca-se que a
fisioterapia pode atuar precocemente nessas fungdes perdidas,
trabalhando as areas lesionadas para que haja um novo
mecanismo de readaptacdo das redes nervosas (Chagas et al.,
2019).

E fundamental, muda & forma do cuidador agir com a
crianga, sabendo o que deve ser feito, o que deve
estimular, entender que a aquele atendimento dentro da
clinica é uma unica hora e ndo vai interferir totalmente
no desenvolvimento da crian¢a,como as outras 23 horas
em casa. Entdo, é mais importante o que o pai faz com a
crianga fora da clinica, do que aquela unica hora que ela
tem de atendimento didrio, semanalmente ou
mensalmente.(Jasmim)
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Se a crianga passa muito tempo deitada e vocé orienta a
made para ficar sempre estimulando ela a sentar, ja é um
avango pra mde, e é uma das orienta¢oes que deixa um
caminho bem dado, porque ndo adianta fazer durante a
terapia e, ao chegar em casa, jogar a crian¢a em cima de
uma cama e deixar la e pronto, porque se ela ndo
continuar estimulando; eu acho que isso tem uma grande
importdncia, ndo adianta so um tentar e o outro ndo, tem
que ter ajuda dos dois lados, tem que querer.(Anis)

As familias, além da crianga, necessitam de uma aten¢do
especial, e devem ser inseridas no plano terapéutico, haja vista
que na maioria dos casos demonstram falta de compreensao
das informagdes sobre a condi¢do da crianga, € ndo possuem
orientacdo adequada a respeito dos cuidados de seus filhos
(Santos et al., 2019). Por conseguinte, essa comunicagdo deve
ser realizada por meio de uma linguagem acessivel ao
cuidador, com trocas de saberes e conceitos, objetivando a
melhora funcional do paciente (5S4 et al., 2019). Desse modo, o
cuidador de pessoas ao receber as orientagdes de cuidados
necessarias, saberd como proceder em atribuicdes comuns e
em situagdes mais complexas, dentro do contexto da patologia.
Além disso, os profissionais de satide devem, periodicamente,
realizar visitas para orientar esses cuidadores, como assisténcia
fundamental aos familiares (Lima et al., 2019). Percebe-se
entdo, que a atuacdo da familia é de grande importancia para o
desenvolvimento da crianga e essa colaboragdo depende das
orientagdes que o profissional de saude oferece,
principalmente se tratando de criangas com atraso em seu
desenvolvimento neuropsicomotor.

Relacio terapeuta e paciente

As falas a seguir relatam sobre a importancia da interacdo
terapeuta e paciente:

Quando eu trabalhava com o ludico, ela interagia, ndo
chorava.Geralmente no final do atendimento ela chorava,
mas trabalhando com a questdo sonora e visual, ela
interagia. E diferente de estar s6 eu e ela interagindo sem
estimulo visual e sonoro, eu utilizava musicas e
brinquedos coloridos.(Amarilis)

A relagdo terapeuta e paciente pode ser interpretada como um
relacionamento ético, de respeito ao outro, ¢ que envolve
habilidades de humanizagdo, acolhimento e troca mutua de
saberes (Oliveira ef al., 2019¢). Nesse contexto, a literatura
ainda aponta que o processo terapéutico ocorre em uma
sequéncia organizada e logica de atividades que geram
transformag@o no comportamento do paciente, contribuindo,
progressivamente, para que o terapeuta obtenha resultados
benéficos dentro da conduta realizada (Hermoza et al., 2018).
Embora haja escassez de estudos que discutam sobre a
fisioterapia e a relagdo interpessoal com o paciente, acentua-se
que um dos fatores indispensaveis para melhora do processo
de reabilitagdo ¢ a virtude de uma boa relagdo entre paciente e
fisioterapeuta, dessa forma, a medida que o paciente se
envolve no processo de reabilitagdo, pode ocorrer resultados
satisfatorios, que irdo repercutir na qualidade de vida.

O olhar da familia em relacio a fisioterapia
Os relatos a seguir mostram os depoimentos das maes sobre a

relevancia da fisioterapia para vida de seus filhos; os ganhos
funcionais obtidos; o bem-estar que a fisioterapia oferece a

crianga, juntamente com sua socializacdo; o modo de
tratamento que os estagiarios da instituicdo direcionavam as
criangas; a dependéncia da crianga com microcefalia e o olhar
discriminatério das pessoas em relagdo as criangas portadoras
de microcefalia, especialmente por alguns profissionais.

Foi maravilhoso, as mdes confiam demais na gente,
deixam a gente super a vontade, a interagdo foi
maravilhosa. Tem mdes que so faltam pegar a
fisioterapeutae levar para casa, quarto adaptado, que
estimula, mas tem mde que vocé ver que sO faz a
estimulag¢do na fisioterapia, e ndo faz nada em casa. Por
mais que vocé oriente, ndo ¢ nem por conta do querer,
mas por ter outros filhos, casa, marido, trabalho e ainda
cuidar daquela crianga, para estimular. (Alfazema)

A mde que esta lhe acompanhando percebe tudo, ela sabe
muito bem os preconceitos que os filhos vém passando e
tém passado, entdo se ela encontra um diferencial no
tratamento, seja um carinho, seja a forma de falar
diferente, um atendimento diferente que ela ndo estd
acostumada, que foi o caso de uma ld, que ela me elogiou
Justamente por isso, ela falou assim: Engracado que vocés
sdo profissionais que ja estdo se formando, mas ainda ndo
estdo no mercado de trabalho e a gente cansa de ver
profissional totalmente indiferente com nossos filhos e o

que eu estou vendo aqui é extraordindrio, eu nunca Vi
isso.(Dalia)

Estudos nacionais corroboram a relevancia da fisioterapia e
assisténcia multiprofissional as criancas com microcefalia.
Tais achados retratam relatos de maes satisfeitas por alguns
ganhos de habilidades motoras, que até¢ entdo nao realizavam,
como o rolar, engatinhar, sentar, entre outros; ¢ melhora nos
fatores motor e psicossocial (Silva ef al., 2019; Britto et al.,
2019).

A crianga é totalmente dependente, ela vai ser dependente
para o resto da vida dela, e sobre o desenvolvimento dela,
cabe a uma pessoa que possa estimular. Uma familia com
uma crian¢a e um pai que ndo se preocupa em trabalhar o
desenvolvimento da crianga, ela vai estar mais fadada ao
fracasso. Vocé nota a diferen¢a quando uma crianga é
acompanhada e estimulada pela mde, daquela que ndo é
acompanhada, até o desenvolvimento psicologico acaba
sendo mais rdpido do que daquela que ndo tem o
estimulo. (Jasmim)

Foi verificado nos relatos o empenho das méaes sobre o cuidar
na microcefalia. Tal dedica¢do é demonstrada, muitas vezes,
como uma tarefa solitaria ¢ exaustiva, uma vez que a mae da
crianga ¢ vista como cuidadora principal, ndo dispoe de rede
de apoio, e que, além de exercer as atividades domésticas, tem
que prestar assisténcia ao filho, o qual é dependente de
cuidados diarios para realizar as AVD’s, como tomar banho, se
vestir, alimentar-se e locomover-se (Sa et al., 2020; Pedrosa et
al., 2020).

Entretanto, mesmo com as demandas referidas, é valido
destacar que, ao se deparar com a evolugdo clinica da crianga,
sentimentos de felicidade e gratiddo surgem como recompensa
e ressignificam o tempo disposto no cuidado®' .

[...] Uma made comentou que umas andam em grupo,
Jjustamente para os filhos ndo enfrentarem esse
preconceito, para ndo ter esse olhar e dizer: “o que é
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isso”?” entendeu?. Ai elas fazem grupos, se reunem e
ficam naquela vivéncia, sdo muito amigas, tem grupo no
whatsApp, tipo sua dor é minha dor, sua causa é minha
causa, entdo, meu filho esta assim hoje, ai manda
mensagem para a outra. Eu realmente lembro de uma
mde dizendo isso, é diferente né? Vai ter preconceito,
infelizmente... (Alfazema)

A made da crianga relatou que assim como a crianga com
micro tem uma saliva exacerbada, né?De inicio a mae dela
sempre limpava, babava um pouco e a mde ia ld e limpava o
tempo todo,e eu dizia: maezinha pode deixar, porque as vezes
eu estava fazendo alguma coisaf...] Ela falou: Ndo, é porque
teve uma estagiaria que hd um tempo atrdas a amiga dela
faltou no dia do atendimento e a professora colocou ela pra
atender minha filha e com isso ela ja veio com cara de nojo,
quando ela viu que a menina babava muito.(Anémona)

O preconceito vivenciado pela familia denota também o medo
e a inseguranga de ocorréncia de violéncia contra a crianga,
acentuando a fragilidade intrinseca do quadro clinico. No que
se refere as repercussdes desse ato discriminatdrio, ¢ possivel
inferir que esses cuidadores perpassam por sofrimento
psiquico, pois, além de lidar com a sobrecarga, vivenciam
situagoes de isolamento e indiferenga, tornando-se mais um
aspecto agravante do processo de cuidar (Bulhdes et al., 2020;
Lima et al., 2020). Sendo assim, a percep¢do dos estagidrios
ressaltou a importancia do fortalecimento da rede de apoio
para o enfrentamento do preconceito e processo terapéutico
das familias de criangas com microcefalia. Sugere-se que
estudos como esse sejam ampliados no campo pratico e
cientifico, aprofundando a tematica, e orientando os
profissionais de fisioterapia quanto aos desafios vigentes na
pratica de reabilitacdo das criangas com microcefalia e outros
distiirbios neuromotores.

Consideracoes Finais

Nos relatos obtidos, foi identificado nas categorias a
importancia da fisioterapia e respectivas orientagdes, interacéo
terapeuta e paciente, e as fragilidades vivenciadas pelos
familiares, evidenciadas pela dependéncia de cuidados com a
crianca e preconceitos de individuos e profissionais. O estudo
possibilitou substanciar a relagao interpessoal entre terapeuta e
cuidador, dentro do aspecto de humanizagao, com a finalidade
de reproduzir conhecimento e melhoradaqualidade dos
atendimentos pelos estagiarios de fisioterapia, assim como o
bem-estar do publico atendido. Como limita¢des, indicam-se o
delineamento qualitativo descritivo, cujo impossibilita a
relagdo de longitudinalidade, e a escassez de estudos referentes
a relagdo de estagiarios/profissionais de fisioterapia e criangas
com microcefalia.
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