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EM EDUCACAO EM SAUDE

RESUMO: O objetivo deste estudo foi avaliar a satisfacio de puérpe-
ras ap6s intervencdo fisioterapéutica em educacio em saide. Estudo
transversal e observacional que contou com a participagao de 63 puér-
peras internadas em alojamento conjunto de uma maternidade. Foram
realizadas atividades de educagao em satde abordando modificagoes
e adaptacoes do puerpério, utilizando materiais de apoio de baixo
custo, linguagem simples e exercicios preventivos. As mulheres tam-
bém receberam uma cartilha educativa elaborada pelos pesquisado-
res. Posteriormente, foi realizada a avaliacao da satisfacio da puérpera
em relacdo ao atendimento fisioterapéutico. A maioria das puérperas
apresentou-se muito satisfeitas (55,5%) e satisfeitas (44,4%) com o
atendimento. O esclarecimento de duvidas foi melhor que esperado
(39,6%) e como esperado (47,06%). A maioria das participantes sanou
davidas (93,6%), afirmou que participaria novamente da atividade e
recomendaria a assisténcia para outras mulheres (93,6%). Estratégias
fisioterapéuticas de educagio em saude sio satisfatorias para mulheres
do puerpério imediato.

PALAVRAS-CHAVE: Educagio em Saude; Fisioterapia; Maternidade;
Puerpério.

SATISFACTION OF PUERPERAL FEMALES AFTER PHY-
SIOTHERAPY INTERVENTION IN HEALTH EDUCATION

ABSTRACT: The satisfaction of puerperal females after physiotherapy
intervention in health education is evaluated. Current transversal and
observational study involved 63 puerperal females hospitalized in the
maternity ward. Health education activities were undertaken dealing
with puerperal modifications and adaptations, employing low cost ma-
terial, simple diction and preventive exercises. They also received an
educational handout prepared by the researchers. Puerperal satisfac-
tion was then evaluated with regard to physiotherapy care. Most puer-
peral females were very satisfied (55.5%) and satisfied (44.4%) with the
care. Quitting doubts was more than expected (39.6%) and as expect-
ed (47.6%). Most participants said they did not have any more doubts
(93.6%) and would participate in the activity once more and would rec-
ommend it to other women (93.6%). Physiotherapy strategies in health
education are satisfactory for immediate puerperal females.

KEY WORDS: Health education; Physiotherapy; Maternity; Puerperi-
um.
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INTRODUCAO

O Ministério da Sadide define as estratégias de
educagio em saide como “um conjunto de saberes ted-
ricos € praticos que visa a construcio e compreensio de
aspectos relacionados a saide, com intuito de aumentar
a autonomia da populagdo sobre seu proprio cuidado™.
Desta forma, o paciente adquire conhecimentos sobre
seu bem-estar e torna-se o principal responsavel por sua
saide, o que pode levar o individuo a aumentar a quali-
dade de vida por meio da mudanca de habitos*°.

Frente as transformacoes bioldgicas, psicologi-
cas, comportamentais e socioculturais das mulheres no
puerpério imediato (periodo compreendido desde o pri-
meiro a0 décimo dia apds o parto)*>¢, a continuidade de
prestacdo de cuidados relacionados a saide da mulher é
essencial’, uma vez que nesta fase que as puérperas estio
sensibilizadas a receberem influéncias dos profissionais
da sadde e as acoes de promogio a saude podem ser bem
recebidas®.

As abordagens utilizadas em atividades de edu-
cacio em saude nesta fase permitem que as mulheres
possam conhecer melhor o préprio corpo e entendam
as mudancas fisicas e emocionais que ocorrem durante o
pos-parto. Desta forma, os profissionais da saide tém a
missao de atenderem a puérpera de forma integral, levan-
do em conta o contexto sociocultural e familiar*, manten-
do a individualidade e caracteristicas singulares de cada
mie’. Além disso, a troca de experiéncias e aprendizado
entre profissional da saide e paciente é importante para
que se possa entender e solucionar as necessidades das
mulheres.

O fisioterapeuta é considerado um profissional
que possui formacio académica para atuar frente aos
programas de educa¢io em saude. Seguindo as Diretrizes
Curriculares Nacionais (DCNs) para os cursos superiores,
direcionadas também ao curso de Fisioterapia, a forma-
¢do do académico deve ser generalista, humanista, criti-
ca e reflexiva, o que auxilia o profissional a desenvolver
capacidades que o permitam realizar acoes de atencio a
saide em diferentes niveis de complexidade (promocao,
prevencao, recuperagao e reabilitaco), tanto de maneira
individual quanto coletiva'. A participa¢io do discente
em programas de extensdo ¢ complementar a formacio

tedrica do fisioterapeuta e proporciona um processo de
aprimoramento da graduacio e da capacitacio profissio-
nal devido a atuacio do académico em cendrios reais.
Além disso, as atividades desenvolvidas pelas extensoes
universitdrias funcionam como uma forma de exercicio
da responsabilidade social das instituicoes superiores'?.

Embora a literatura ja tenha sugerido que o fisio-
terapeuta pode auxiliar na melhoria da saide da mulher
por meio de programas de promogao em satde", o mais
recorrente é encontrar estes profissionais frente a recu-
peracdo e reabilitacio de seus pacientes, portanto, em
niveis secunddrios e tercidrios de atengao™. Mais escasso
ainda ¢ encontrar o fisioterapeuta inserido em equipes
multiprofissionais em maternidades.

Embora a assisténcia fisioterapéutica na obstetri-
cia e ginecologia seja vista como essencial para melhorar
a prestacao de servicos maternos®, a maioria dos estu-
dos realizados sobre os cuidados da mulher no puerpé-
rio descrevem a atuacio de enfermeiros. Além disso, no
cendrio atual, observa-se que a maioria dos cuidados e
acoes educativas no puerpério sio direcionados ao cui-
dado do recém-nascido, e nao a puérpera'®. No estudo
de Dodou et al."’, as puérperas relataram terem recebido
apenas orientacoes direcionadas a atencio do recém-
-nascido e enfatizaram que nao receberam informagoes a
respeito do proprio cuidado, reforcando que o foco das
atividades no pods-parto estd voltado para estratégias de
atencao ao bebé. Resultados semelhantes foram encon-
trados na pesquisa de Corréa et al."™® e na metassintese de
Correa et al.”; na qual as puérperas relataram incomodo
e frustracio devido atencio focalizada apenas no bebé.

Partindo-se desse pressuposto, estudos que
abordem a atuagdo do fisioterapeuta em programas de
promo¢ao em saude com enfoque na puérpera sao rele-
vantes. Sendo assim, o objetivo deste estudo foi avaliar a
satisfacdo de puérperas apés intervencao fisioterapéutica
em educacio em saude.

METODOLOGIA
Trata-se de um estudo transversal e observacio-

nal realizado por académicas de um projeto de extensio
e de iniciacdo cientifica do curso de Fisioterapia de uma
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Instituicio de Ensino Superior, aprovado pelo Comité¢ de
Etica n° 1.674.698; CAA 56163616.8.0000.0096. As mu-
lheres que aceitaram participar da atividade receberam
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
para que, entdo, a atividade em educacio em sauide ti-
vesse inicio.

Este estudo contou com a participacio de 63
puérperas de baixo risco internadas no alojamento con-
junto de uma maternidade que nio contava com a atua-
¢do de um fisioterapeuta contratado para o cuidado e a
atencio as puérperas. As atividades ocorreram as sextas-
-feiras a tarde, entre fevereiro a junho de 2017, totalizan-
do 22 encontros entre académicas do curso de Fisiotera-
pia e puérperas.

Durante as atividades realizadas na maternidade,
os académicos eram acompanhados pela docente res-
ponsivel pelo projeto. Todas as atividades foram voltadas
para a fase do puerpério imediato, de 8 a 48 horas apds
0 parto, em que todas as puérperas internadas recebiam
orientacoes por meio da educacao em saude.

A interven¢ao ocorreu em um Unico momento
durante a visitacio aos quartos das puérperas. A mater-
nidade em questao possui 14 quartos, os quais compor-
tavam no maximo 4 leitos, 4 bercos do recém-nascido e
4 poltronas do acompanhante. Em cada quarto visitado,
as puérperas e seus acompanhantes eram convidados a
participar das atividades e as académicas de Fisioterapia
realizavam uma breve explicacio sobre a atuacio fisiote-
rapéutica no puerpério e os beneficios e relevancia da
educagio em saude.

Inicialmente foram realizadas palestras de educa-
¢do em saude, abordando modificagoes fisicas e adapta-
coes do puerpério, com utilizacio de materiais de apoio
de baixo custo, instrucoes verbais de linguagem simples
e exercicios preventivos; em seguida, entrega de uma
cartilha educativa formulada com base nas temdticas do
encontro; e, posteriormente, a avaliacio da satisfacio da
puérpera em relagao ao atendimento fisioterapéutico em
educacio em saude recebido por meio de preenchimen-
to de um questiondrio. A cartilha educativa foi desenvol-
vida pelos proprios pesquisadores.

Os temas abordados nas intervencoes contem-
plavam as alteragoes respiratorias e posturais da mulher,
posicionamentos ergondmicos para realizacio das ativi-
dades de vida didria (AVD), conscientizacio e incentivo
a contracio da musculatura do assoalho pélvico (MAP),

origem e localizacao da didstase do musculo reto abdo-
minal, aspectos da depressao pds-parto, os cuidados com
a mama e a amamentacao. Todas as informacoes transmi-
tidas para as puérperas foram de ficil compreensio e de
linguagem simples.

Para auxiliar as atividades e facilitar a compreen-
sdo das informacoes, foram utilizados diferentes mate-
riais de apoio, como:

a) Boneco de pano, que representava o bebé re-
cém-nascido, e era utilizado para simular diver-
sos posicionamentos da mae e do bebé durante
execucao de AVD e amamentacio. O boneco
apresentava uma abertura semelhante a boca do
recém-nascido, e esta caracteristica do material
auxiliava na demonstracio do posicionamento
de pega e succio do bebé na mama durante a
amamentacao (Figura 1a);

b) Molde de mamas feito de croche, que ilustrava
os diferentes tipos de mamilo, utilizado para
exemplificar os cuidados com a mama (Figura
1b);-

¢) Préteses de gesso do sistema reprodutor femi-
nino (contemplando estruturas internas e exter-
nas) e cartilhas ilustrativas da MAP, materiais uti-
lizados para auxiliar no aumento da percepcao e
conscientizacao da MAP (Figura 1c e 1d);

d) Cartazes informativos com figuras ilustrativas
sobre a didstase do musculo reto abdominal, uti-
lizados para demonstrar a origem e localizagio
desta alteracio musculoesquelética;

e) Placas de papel com os dizeres “verdadeiro” e
“falso”, as quais eram distribuidas as puérperas,
para que as mesmas respondessem questoes for-
muladas pelos discentes. Esta ferramenta foi uti-
lizada com intuito de tornar as intervencoes di-
namicas e participativas. Os temas relacionados
a este material envolviam a depressao pos-parto
e as alteracoes fisicas durante o puerpério. Apds
a resposta ao questionamento, as discentes rea-
lizavam uma breve explicacio sobre o tema. Esta
conversa ocorria de maneira informal, a fim de
transmitir seguranca para as puérperas e escla-
recer duvidas.
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Figura 1. Materiais de apoio utilizados nas intervengdes fisioterapéuticas de educagio em saide na maternidade.
Fonte: Os autores (2018).

Apo6s a explanagio dindmica de cada tema, as
puérperas eram solicitadas pelo grupo a reconhecerem
partes de seu corpo como, por exemplo, localizar o pro-
prio diafragma, perceber a didstase de reto abdominal e
reconhecer seu assoalho pélvico. Além disso, eram insti-
gadas a realizarem exercicios para preven¢io de disfun-
¢Oes puerperais.

Ao final da atividade, as puérperas recebiam
uma cartilha educativa, elaborada pelo grupo de acade-
micas do projeto e docentes responsaveis, intitulada de
“Cuide-se no poés-parto: a Fisioterapia ajuda voce”. O
conteddo deste material visava a ressaltar as orientacoes
fisioterapéuticas realizadas nas atividades presenciais nos
alojamentos e estimular a realizacio das mesmas em do-
micilio. A cartilha era composta por temas ji explanados,
como exercicios respiratorios, exercicios para a diminui-
cdo da didstase abdominal, exercicios de fortalecimento
da MAP, alongamentos de membros inferiores e tronco,
posturas ergonomicas para realizacio de AVD e no cui-
dado com o bebé, massagem estimulante para mamilos e
seios e a importancia da amamentagao.

Além disso, as puérperas receberam um ques-
tiondrio para mensurar a satisfacio com o atendimento
fisioterapéutico. O instrumento utilizado foi idealizado e
adaptado com base no American Customer Satisfaction
Index (ACSI), proposto por Fornell et al.* O modelo do
ACSI apresenta medidas vilidas e avalia de forma mais
apropriada a satisfacio de individuos quando compara-
do ao modelo europeu (Lopes et al., 2009). Com base
na estrutura do ACSI (qualidade percebida, expectativas,
valor percebido, satisfacio, lealdade, reclamacao), foram
formuladas dez questdes objetivas para avaliacio do aten-
dimento fisioterapéutico. A ultima questio do instrumen-
to era um espago para anotacoes discursivas, na qual as
mulheres poderiam escrever opinioes e sugestoes refe-

rentes ao atendimento (Tabela 1). As puérperas deveriam
assinalar uma tinica afirmativa para responder a questao.
Para facilitar a escolha das respostas, cada afirmacio pos-
sufa uma expressao grafica respectiva (Figura 2): 1 - muita
insatisfacdo/discordo totalmente; 2 - insatisfeito/discordo;
3 - indiferente/nem discordo nem concordo; 4 - satisfeito/
concordo; 5 - muito satisfeito/muito perto do ideal. Todas
as questoes possuiam a alternativa de resposta “ndo se
aplica ou nao sabe avaliar”.

Os dados obtidos foram tabulados no Microsoft
Excel 2010 e analisados por meio do software Statisti-
cal Package for the Social Sciences (SPSS). Optou-se por
apresentar as varidveis nominais por meio da descri¢io da
frequéncia (n) e porcentagem (%). A partir da andlise dos
dados, foram elaborados grificos de colunas para melhor
observacio dos dados.

Quadro 1. Perguntas do questiondrio de satisfacio referente a
conduta fisioterapéutica, adaptado de Fornell et al.

Questionario de satisfacao referente a conduta fisioterapéuti-
ca (adaptado de Fornell et al. 1996)
1. No geral, eu me senti satisfeita com a conduta fisioterapéutica.

2. Eu gostei muito da Fisioterapia.

3. Eu me senti frustrada com a Fisioterapia.

4. Eu me senti com raiva com a Fisioterapia.

5. A conduta realizada foi ideal para mim.

6. 0 atendimento realizado atendeu minhas expectativas/queixas.

7. Eu faria novamente o atendimento.

8. Eu recomendaria o atendimento para outras pessoas.

9. Como foi a cordialidade e confianga proporcionada pelo fisio-

terapeuta?

10. No geral, minhas duavidas foram sanadas de modo claro du-
rante o atendimento.

11. Descreva sua opinido ou sugestio para o atendimento fisiote-

rapéutico.

Fonte: Os autores (2018).
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Figura 2. Expressoes grificas (“emojis”) que compunham o questiondrio de satisfacio. Cada figura era acompanhada de uma frase tedrica

correspondente 2 numeracao das ilustragoes.

RESULTADO

Todas as puérperas disseram estarem satisfeitas
(n = 28, 44,4%) ou muito satisfeitas (n = 35, 55,5%)
com a educacio em saude apresentada pelas académicas
de fisioterapia. Cerca de 60,3% (n = 38) das participantes
responderam que as condutas/orientacoes apresentadas
foram ideais para as necessidades individuais e 34,9% (n
= 22) afirmaram que as condutas estavam proximas do
ideal. Quanto as expectativas atendidas e queixas sanadas
no decorrer da atividade, 39,6% (n = 25) participantes
afirmaram que as atividades foram muito melhores que o
esperado e 47,6% (n = 30) pontuaram que as atividades
foram melhores do que esperado.

As mulheres afirmaram que participariam no-
vamente do atendimento (n = 59, 93,6%) e que reco-
mendariam a fisioterapia para outras mulheres (n = 59,
93,6%). Apenas uma mulher relatou ndo estar satisfeita
com a conduta realizada pela equipe, mas ndo justificou
sua resposta. A maioria das participantes afirmou que a
confianca proporcionada pelo fisioterapeuta foi muito
melhor que o esperado (n = 31; 49,2%) e melhor que o
esperado (n = 25; 39,6%), apenas duas puérperas (3,1%)
selecionaram o item “nem melhor, nem pior”. Todas as
puérperas registraram que as davidas foram esclarecidas
apos a explanacio da fisioterapia nas enfermarias (n =
59, 93,6%). Os resultados estao apresentados na Figura 3.
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Figura 3. Avaliacdo da satisfacio de puérperas quanto ao atendimento fisioterapéutico no pds-parto, por meio de
questionario de satisfacio adaptado®.

Duas perguntas do questiondrio de satisfacio
avaliaram frustracoes ou raiva com o atendimento fisio-
terapéutico, neste caso a educagio em saide. Somente

resultado estd apresentado na Figura 4.

algumas mulheres relatam tais sentimentos, apresenta-
dos pelas questoes 3 e 4 (n = 18, 28,5%; n=9, 14.2%;
respectivamente) mas nio justificaram as respostas. O
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Figura 4. Avaliacio quanto a frustacio relacionada ao atendimento fisioterapéutico no pds-parto, por meio de

questiondrio de satisfagio adaptado®.

As puérperas elaboraram comentirios positivos
em relacdo ao atendimento fisioterapéutico na ultima
questio do questiondrio utilizado. Nao foram encontra-
dos registros de comentirios sobre decepcao ou insatisfa-
¢do com a conduta realizada. A seguir, estio apresentados
alguns relatos das puérperas que participaram do estudo.
E para manter a confidencialidade das participantes, as
puérperas foram identificadas pela letra “P”. Dentre as
opinides, as de destaque sio:

Na minha opinido, foi muito bom,
foram bem simpdticos, explicam
tudo muito bem e com certeza eu
participaria de novo. Parabéns. (P1)

Muito bom, deveria ter em todas as
maternidades para o conhecimento
de varias gestantes, pois eu mesma
nao sabia dessas orientagoes que vao
melhorar a vida das mulheres aps o
parto. (P2)

Atendimento realizado com bastante
cordialidade, dinamismo e atencao.
Sanou e ajudou muitas davidas refe-
rentes a amamentacio. Minha suges-
t30: ndo pare e se possivel que possa
se expandir, pois algumas orienta-
coes recebi somente no pds-parto.

(P3)

Gostei muito do atendimento, as
profissionais me deixaram a vonta-
de, fiz perguntas e fui respondida
com cordialidade. (P4)

Muito criativo e educativo, aprendi
coisas que nao sabia e vou desenvol-
ver, vai ajudar muitas maes. (P5)

As fisioterapeutas passam confian-

¢a e entendimento do assunto. Eu
gostei, as alunas explicaram todas
as davidas que eu tinha. Excelente e
divertido. (P6)

Por meio da analise observacional, os autores
do presente artigo identificaram certo receio por parte
das puérperas em participar das atividades logo no ini-
cio da acdo fisioterapéutica. Entretanto, no decorrer do
encontro, a colaboracio das mulheres aumentava. Uma
das razoes para o aumento da participacio foi o incen-
tivo de parceiros e familiares que estavam presentes no
alojamento no momento da atividade. Estes participavam
das dinimicas e incentivavam as puérperas a fazerem o
mesmo.

Notoriamente, as puérperas demonstraram uma
maior atencdo e interesse a explanacio de temas como
amamentacdo, alteracoes fisicas no pos-parto e conscien-
tizacdo e fortalecimento da MAP. Ao passo que as acadé-
micas utilizavam o molde dos diferentes tipos de mamilo
e o boneco de pano na atividade sobre a amamentacio,
notava-se que as mulheres ficavam mais compenetradas
nas orientacoes. O mesmo ocorria quando era abordado
o tema sobre mudangas fisicas no pés-parto e o fortaleci-
mento da MAP.

No decorrer das atividades, as mulheres multipa-
ras realizavam comentdrios e relatos quanto as experién-
cias de suas gestacoes anteriores. As falas contemplavam
as alteracoes musculoesqueléticas mais desconfortdveis
durante o puerpério anterior e experiéncias anteriores
com técnicas de fortalecimento da MAP. Além disso, mui-
tas puérperas relataram, informalmente, dificuldade na
amamentacao.
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Durante a realizacio das atividades as puérperas
raramente realizavam questionamentos, porém, a maioria
dos questionamentos estava relacionada ao uso da cinta
abdominal e 2 amamentacdo, sendo que para este ultimo,
a principal davida estava associada a presenca de fissuras
mamilares. Os acompanhantes, que em sua maioria eram
maridos ou namorados, mantinham alguns questiona-
mentos sobre a didstase do musculo reto abdominal e a
amamentacao.

Ao final da atividade, a maioria das puérperas
demonstrava surpresa ao receber a cartilha educativa, e
apresentavam maior surpresa quando informadas que
poderiam levar o material para casa, para manutencio
dos exercicios no domicilio.

DISCUSSAO

Seguindo os pressupostos da Politica Nacional de
Atencdo Integral a Satude da Mulher, os encontros pro-
movidos pelas académicas desta pesquisa foram consti-
tuidos por atividades de educacio em saide no pds-parto
imediato. Nesta fase, as orientacdes dos profissionais da
saude visaram a diminuir desconfortos e dificuldades da
puérpera, sanar duvidas e auxiliar no aumento da con-
fianca da mulher em relacio ao préprio corpo?.

Todas as puérperas deste estudo afirmaram satis-
facio com a intervencio fisioterapéutica, tipo educacio
em sadide. Além disso, a maioria das participantes respon-
deu que as condutas apresentadas foram melhores do
que esperado e ideais para a resposta a questionamentos
e duvidas pessoais a respeito do pos-parto. As puérperas
também relataram que a conflanca demonstrada pelas
académicas de Fisioterapia superou as expectativas e afir-
maram que participariam novamente de encontros seme-
lhantes e indicariam as condutas para outras mulheres.

Com base nos relatos das puérperas e na satisfa-
¢ao com o atendimento fisioterapéutico, ¢ vilido incen-
tivar a realizacdo de atividades educativas em saide no
puerpério. Estas acoes tornam-se ponte entre 0 campo
cientifico e a comunidade e podem ser utilizadas como
uma grande estratégia para a prevencao de intercorrén-
cias, promocio da saude, além da minimizagio da in-
seguranca que pode estar presente durante o periodo

gravidico-puerperal”. Além disso, ¢ possivel ministrar
atividades e intervencoes de maneira simples e didatica,
sem despender de recursos financeiros elevados®. Neste
estudo, por exemplo, as discentes de Fisioterapia utili-
zaram recursos visuais, material didatico impresso e ins-
trucoes verbais como principais fontes de transmissio de
informacao para as puérperas, € os resultados obtidos no
estudo mostraram-se satisfatorios.

Apesar de seus beneficios, as acoes de promog¢io
a saude de puérperas sio escassas, visto que a maioria
das intervengoes realizadas nesse periodo tem enfoque
em orientacoes relacionadas ao cuidado do recém-nas-
cido, e ndo ao esclarecimento de davidas ou aconselha-
mento da mulher em relagio aos cuidados com ela mes-
ma?. Este fato pode causar descontentamento na fase do
puerpério’” 8" visto que as mulheres conferem grande
importancia a esse periodo’. Na pesquisa de Sword e
Watt*, com 1.100 puérperas, 41% a 51% das mulheres
gostariam de receber mais informagoes a respeito de al-
teracoes fisicas pds-parto. Na presente pesquisa, as ativi-
dades propostas pelas académicas mantiveram o enfoque
nos principais desconfortos das puérperas. Além disso, a
atenco das académicas estava direcionada as mulheres
durante os encontros e o principal objetivo era transmi-
tir as informacoes de maneira clara e objetiva, de forma
a esclarecer duvidas e questionamentos pessoais. Estas
abordagens podem ter favorecido a satisfacio das puér-
peras em relacio ao atendimento fisioterapéutico, visto
que uma das solicitacoes prevalentes de pacientes aten-
didos e avaliados por profissionais da saide em outros
estudos ¢ a dedicacao de maior tempo ao esclarecimento
de duvidas e prestacio de orientacoes”.

Apesar disso, algumas puérperas relataram raiva
ou frustracio com a Educagao em Satude recebida, porém
nio expuseram comentdrios, o que facilitaria na andlise
critica referente a essa atividade. Uma andlise cruzada
destas respostas com as demais do questiondrio e com
a satisfacdo de todas as puérperas com a educacio em
saude oferecida pela fisioterapia, pode-se supor uma
equivocada interpretacdo das perguntas, haja visto que
o instrumento apresenta, além de escrita, figuras (emo-
jis) representativas quanto a satisfacio. Desta forma,
perguntas que eram negativas podem haver sido erro-
neamente assinaladas como positivas, verificando apenas
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a “carinha feliz”, ao invés de atender as instrucoes para
preenchimento do questionrio.

Cabe ressaltar que, atualmente, o profissional da
saude € instigado a atuar em diversos campos da pratica
clinica e precisa estar apto a elaborar a¢oes de atencio a
saude voltadas a atender as reais necessidades da popu-
lacdo. Desta forma, as atividades de extensao universita-
ria permitem que os académicos desenvolvam atividades
resolutivas de situacoes e problemas de saide reais, o
que demonstra a contribuicao social da academia para a
comunidade, além de favorecer o aprimoramento da for-
macdo e capacitagao profissional®?’. As atividades desta
pesquisa favoreceram o fortalecimento de acoes do en-
sino-servico, visto que as académicas expuseram a atua-
¢do do fisioterapeuta no puerpério imediato a equipe
multiprofissional da instituicao e as puérperas. Este é um
ponto relevante deste estudo visto que a maternidade
na qual foi realizada a presente pesquisa nao ofertava o
atendimento fisioterapéutico (individual ou coletivo) as
puérperas devido a auséncia do profissional na institui-
¢ao.

Neste estudo, a relacio das académicas de Fi-
sioterapia com a equipe multiprofissional, as pacientes
(puérperas) e a docente coordenadora do projeto, fo-
ram relevantes para a construcio de reflexoes acerca
de situacoes reais da pratica clinica fisioterapéutica em
obstetricia. Além disso, as atividades contribuiram para a
elaboracao de estratégias voltadas a atender as demandas
das puérperas e funcionaram como forma de incentivo a
atuacao das futuras profissionais na drea da Fisioterapia
Obstétrica.

Com base nestes resultados, retifica-se a impor-
tancia da presenca dos fisioterapeutas em maternidades
visto que a atuacdo deste profissional € relevante para
melhoria da prestacio de cuidados a puérpera®. Além
disso, avaliar a satisfacio da paciente quanto ao atendi-
mento significa verificar qual a qualidade da assisténcia
que estd sendo prestada e se sio necessdrias modifica-
¢oes no plano de atendimento para facilitar a resolucio
de complicacoes e desconfortos’.

Vale ressaltar que faltam estudos acerca da edu-
cacio em saude realizada por fisioterapeutas no pos-
-parto imediato e que avaliem o grau de satisfacio das
puérperas perante o atendimento, além de pesquisas que

enfatizem para outros temas relacionados no puerpério.

CONCLUSAO

Estratégias fisioterapéuticas de educacio em sag-
de no pds-parto imediato, conduzidas com utilizagao de
materiais de apoio simples e de baixo custo, foram satis-
fatérias para mulheres do puerpério imediato, devendo
ser incentivadas e implementadas como uma das rotinas
nas maternidades brasileiras.
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