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CARACTERIZACAO DA DEMANDA DE FONOAUDIOLOGIA
NO SERVICO PUBLICO MUNICIPAL DE RIBEIRAO
DAS NEVES - MG

Characterizing the demand of speech-language pathology in
the Municipal Public Service of Ribeirdo das Neves — MG

Andréa de Melo César (1), Simone Siqueira Maksud @

RESUMO

Objetivo: caracterizar a populagédo local encaminhada ao Servigo de Fonoaudiologia do Nucleo de
Atencéo Psicopedagogico Infanto-juvenil — NAPPI, além de oferecer uma contribuicdo para futuras
pesquisas em Fonoaudiologia no ambito da salde publica. Métodos: o estudo foi realizado a partir da
coleta e andlise descritiva de dados referentes ao periodo de acolhimento, origem do encaminhamen-
to, faixa etaria, género e queixas fonoaudiolégicas das criancas da fila de espera. Resultados: dos
161 encaminhamentos, a maioria foi acolhida no periodo de agosto a dezembro de 2004; 41% foram
realizados por médicos, sendo o género masculino representado por 66% das criangas, com idade
entre cinco e dez anos (60%). De acordo com as queixas apresentadas, as mais frequentes foram as
alteracdes de fala (46%), as de linguagem (18%) seguidas pela motricidade oral (15%). Com relacéo
ao numero de queixas por encaminhamento, uma queixa representa 38%, duas queixas 53% e 9%,
trés queixas associadas. Concluséo: o perfil da demanda fonoaudiologica no Municipio de Ribeirdo
das Neves é caracterizado pela prevaléncia do género masculino com idade entre cinco e dez anos,
encaminhados em sua maioria por médicos, apresentando freqiientemente duas queixas associadas,

sendo a principal as alteracdes de fala.

DESCRITORES: Saude Publica; Fonoaudiologia; Promocéo da Salde; Prevencao de Doengas

INTRODUCAO

A Fonoaudiologia, como uma ciéncia recente, carece
de estudos que possam produzir conhecimentos técni-
cos e cientificos capazes de expandir seu dominio de atu-
acédo em saude publica®. Entre os anos setenta e oitenta,
os fonoaudidlogos foram inseridos no sistema publico pe-
las Secretarias de Educacao e Saude. Os servicos geral-
mente eram estruturados como um consultorio, marcado
por préticas reabilitadoras®®. Pesquisas no campo da
Fonoaudiologia comunitaria tornam-se relevantes, afimde
oferecer contribuic&o para definir melhor o papel e lugar do
fonoaudidlogo junto a promogéo da salde da populagao
de maneira reflexiva, consciente, responsavel e atuante 2%,
O profissional de satide publica deve ter por objetivo a pro-
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mogao, prevencao e recuperacao da salde fonoaudioldgica
da populacao, tendo interesse nas doencas que afetam
um grupo especifico, mas aplicando medidas de carater
comunitario 2°. Para isto, é preciso conhecer as condi-
¢Oes de salide deste grupo, por meio da caracterizacio
da populacéo usudria dos servicos coletivos por meio de
estudos epidemioldgicos, a fim de elaborar politicas ade-
quadas a populagdo©’.

A acéo do fonoaudidlogo no servigo publico requer
capacidade de percepcdo das alteracdes
fonoaudioldgicas que acometem a populagéo em ge-
ral, como também das peculiaridades e dinamicidade
da demanda local onde o profissional esté lotado.

Inicialmente, o fonoaudiélogo tentou adotar a es-
trutura de atendimento clinico-privado no sistema
publico, sendo os resultados nao satisfatorios. Des-
ta maneira, comecou a buscar novos caminhos que
levassem a um melhor desempenho nos varios niveis
de atencéo a saude®.

A atuacao fonoaudiolégica no contexto da salide
publica implica uma mudanca marcada por praticas
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assistencialistas e reabilitadoras para a capacidade
de elaborar e efetivar a¢des que visem sua solucéo,
bem como adotar medidas preventivas cabiveis, pres-
tando um atendimento de qualidade a populagdo®*.
Este estudo tem por objetivo caracterizar a popula-
¢é&o local encaminhada ao servico de Fonoaudiologia
do Nucleo de Atencéo Psicopedagdgico Infanto-juvenil -
NAPPI, ja que a caréncia de informagdes
epidemioldgicas na area dificulta o planejamento e or-
ganizacdo de acbes fonoaudiolégicas mais eficazes.
Pretende-se, também, oferecer uma contribuicéo para
futuras pesquisas em Fonoaudiologia comunitaria.

METODOS

O NAPPI, até o periodo do estudo, é o Unico nucleo
dacidade de Ribeirdo das Neves a oferecer servicos de
fonoaudiologia para os usuarios da rede publica. Este
nacleo tem como critério para acolhimento, criancas
até 17 anos de idade residentes no municipio.

Foram analisadas todas as fichas de pacientes
da fila de espera acolhidos pelo setor de
fonoaudiologia do NAPPI, totalizando 161 acolhi-
mentos datando o periodo de janeiro de 2003 a ju-
nho de 2005.

A coleta e andlise dos dados foram realizadas por
duas fonoaudidlogas, num mesmo momento, por meio
de protocolo especifico. As informacdes levantadas
foram referentes ao periodo de acolhimento, compre-
endido pelo primeiro e segundo semestre dos anos
de 2003 e 2004 e primeiro semestre do ano de 2005;
origem dos encaminhamentos: escolar médico e ou-
tros; faixas etarias, divididas em: 0 a 5 anos, 5a 10
anos, 10 a 15 anos e maiores de 15 anos de idade;
género; queixas fonoaudiolégicas apresentadas, clas-
sificadas em alteracdes de fala, linguagem,
motricidade orofacial, distarbios de aprendizagem,
deficiéncia auditiva, disfemia e disfonia e o nimero
de queixas por encaminhamento: uma, duas ou trés
queixas associadas. Consideramos os distlrbios de
fala as alteracdes que se restringem ao dominio
fonémico, correspondendo a realiza¢&o motora da lin-

guagem. Compreende as alteracfes que afetam a
producéo dos sons da lingua. Estes disturbios estao
ligados principalmente as fases de programacao e
execugdo neuromotora. Os disturbios de linguagem
dizem respeito as alteracdes que afetam todo o de-
senvolvimento linglistico da crianga, aos fatores prag-
maticos, formal ou semantico, estando ligados ao
conteldo ***%, J4 os disturbios de motricidade orofacial,
séo as alteracdes anatdbmicas e/ou funcionais do sis-
tema sensorio motor oral, comprometendo as funcées
realizadas pelo sistema estomatognatico.*®*’

O presente estudo foi avaliado pelo Comité de
Etica em Pesquisa do Centro de Especializacio em
Fonoaudiologia Clinica, sob nimero 216/06.

Os resultados foram analisados por meio de esta-
tistica descritiva com freqliéncia absoluta e relativa,
sendo representados por graficos.

RESULTADOS

Foram totalizados 161 encaminhamentos na fila de
espera, sendo 55 (35%) acolhidos entre agosto e de-
zembro de 2004, 47 (29%) entre janeiro e julho deste
mesmo ano, 31 (19%) referente ao periodo de janeiro a
junho de 2005, seguido por 22 (14%) entre agosto a
dezembro de 2003 e 5 (3%) correspondendo aos me-
ses de janeiro a julho de 2003. Quanto a origem dos
encaminhamentos, 41% séo realizados por Médicos e
40% por escolas, seguidos por profissionais da Terapia
Ocupacional, Enfermagem, Psicologia e Odontologia
totalizando 19%. Desses, nove encaminhamentos ndo
tém especificacdes sobre a origem (Figura 2). O género
masculino representa 66% dos pacientes enquanto o
feminino 34% (Figura 3). Quanto a faixa etaria, 60%
tém idade entre 05 a 10 anos, seguido por 0 a 05 anos
(20%), 10 a 15 anos (15%) e maiores de 15 anos (5%)
(Figura 4). De acordo com as queixas apresentadas, as
mais frequientes sdo as alteracdes de fala (46%), as de
linguagem (18%) e de motricidade oral (15%) (Figura
5). Com relagdo ao nimero de queixas por encaminha-
mento, uma queixa representa 38%, duas queixas 53%
e 9%, trés queixas associadas (Figura 6).
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Figura 1 - Distribuicdo dos pacientes da fila de espera de acordo com o periodo de acolhimento
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Figura 2 - Origem do encaminhamento de pacientes da fila de espera
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Figura 3 - Distribuicao dos pacientes da fila de espera de acordo com a faixa etaria
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Figura 4 - Distribuicdo dos pacientes da fila de espera de acordo com o0 género
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Figura 5 - Ocorréncia de alteragfes fonoaudioldgicas independente do numero de queixas

apresentadas
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Figura 6 - Numero de queixas fonoaudiolégicas apresentadas por encaminhamento

DISCUSSAO

Durante o periodo de estudo, observou-se que no
ano de 2004 foi realizado maior nimero de acolhi-
mentos no setor de fonoaudiologia. Este dado pode
ser justificado pelo fato dos pacientes da fila de es-
pera, acolhidos em 2003, j& estarem em fonoterapia
ou jaterem sido atendidos, resultando em um niime-
ro menor que o ano de 2004.

Quanto a origem dos encaminhamentos, quase
houve uma igualdade entre os pacientes encaminha-
dos por médicos e pelas escolas. Alguns estudos
encontraram maior ocorréncia por parte das escolas,
seguida pelos postos de saude ®°. Outro estudo rela-
ta prevaléncia dos encaminhamentos médicos 2. O
indice de encaminhamentos médicos justifica-se tal-
vez pelo julgamento dos pais de ser este 0 meio pos-
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sivel para registro formal de suas queixas e solicita-
¢ao de avaliacdo especializada. Encaminhamentos
escolares podem tender a um niimero mais elevado
a medida que a divulgacao e conhecimento do servi-
¢o prestado pelo NAPPI forem se ampliando pelas
escolas do municipio, por meio de projetos ja em
andamento. A capacitacdo de professores sobre o
desenvolvimento normal de linguagem, fala e audicéo
bem como o fornecimento de orientacdes sobre as-
pectos de dominio da Fonoaudiologia, certamente tera
influéncia futura no nimero de encaminhamentos.

O género masculino predominou sobre o femi-
nino, achados também observados em estudos an-
teriores 591821 |nvestigacGes mais detalhadas de-
veriam ser realizadas, ja que esta prevaléncia de
alteracdes no género masculino é referida em va-
rios levantamentos fonoaudioldgicos, sem que haja



explicacbes comprovadas. A interpretagdo conven-
cional para este fato é que o cérebro dos meninos
apresenta uma maturacédo mais lenta que o das
meninas '#%2, Fatores genéticos também tém sido
apontados como determinantes na prevaléncia de
distdrbios especificos de linguagem no género
masculino 3%, Outros estudos também mostraram
prevaléncia da populacdo entre cinco a dez anos
618 'seguido por zero a cinco anos ®°, Ademanda
maior nesta faixa etaria, fase pré-escolar e esco-
lar, pode ser justificada pelo ingresso na escola,
local onde as alteracdes de fala e linguagem séo
frequentemente percebidas, ja que a criancga ini-
cia novas interagfes sociais e sdo mais cobradas
guanto ao seu desempenho da linguagem oral e
aprendizagem °. As alteracdes de fala (46%) tive-
ram maior ocorréncia, seguidas pelas alteracdes
de linguagem (18%) e de motricidade oral (15%),
fato também encontrado em outro estudo 3. Ou-
tras pesquisas encontraram como altera¢gées mais
frequentes as de fala, %9'°seguida das alteracdes
de linguagem e de aprendizagem . Outra pesqui-
sa encontra seguida das alteragbes de fala, as
alteracdes de motricidade orofacial, os distlrbios
de aprendizagem e alteracdes de linguagem °©.
Acredita-se que as ocorréncias de motricidade oral
poderiam ser maiores, ja que a populacdo do mu-
nicipio ndo tem contato estreitado com o profissi-
onal ortodontista, grande fonte de encaminhamen-
tos nesta especialidade fonoaudioldgica.
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A presenca de mais de uma queixa fonoaudiolégica
foi comum entre os acolhimentos, sendo que a mai-
oria apresentou duas queixas associadas. N&do en-
contramos outros estudos que analisaram o nimero
de queixas fonoaudiol6gicas apresentadas.

Aanalise destes registros permitiu aos fonoaudiélogos
adotarem acfes mais eficazes e coerentes com as ne-
cessidades locais, como a implementacédo de grupos
terapéuticos e de orientacfes aos pais direcionados es-
pecificamente ao perfil da demanda. Além disso, houve
aprimoramento da dindmica de atendimento e maior
interlocucao interinstitucional por meio de consultoria as
escolas municipais, objetivando estreitar relaces com
professores e educadores infantis.

CONCLUSAO

Por meio deste estudo foi possivel tragar o perfil
da demanda por atendimento fonoaudiol6gico no
municipio de Ribeirdo das Neves — MG, sendo o mes-
mo caracterizado pela prevaléncia do género mascu-
lino com idade entre cinco a dez anos, encaminhado
em sua maioria por médicos, apresentando
frequentemente duas queixas associadas, sendo a
principal as alteracdes de fala.

A caracterizacao dessa demanda, comparada a
de outros servicos possibilitara tragar com maior cri-
tério a atuacao do fonoaudidlogo junto as instituicbes
e a criagcdo de politicas mais abrangentes no contex-
to da Saude Publica.

ABSTRACT

Purpose: to characterize the local population directed to the service of Speech Pathology of Nucleo
Psicopedagdgico Infanto-Juvenil- NAPPI, in addition to offering a contribution for future research in
Speech Language Pathology in the scope of the public health. Methods: the study was carried on
children’ screening waiting line of NAPPI. A descriptive analysis of the referring data, regarding the
period of screening, origin of the guiding, age, sex and speech pathology complaints, was carried out.
Results: within 161 guides, the majority (41%) were done by doctors, where the male gender represented
66% of the children, with age between five and ten years (60%). In accordance with the submitted
complaints, the most frequent were alterations of speech (46%), followed by alterations of language
(18%) and orofacial myology (15%). With relation to the number of complaints per guide, one complaint
represents 38%, two complaints 53% and 9% three associated complaints. Conclusion: the profile of
the Speech-Language Pathology demand in the city of Ribeirdo das Neves is characterized by the
prevalence of male gender, with age between the five and ten years, directed in its majority by doctors
and presenting two associated complaints. The most frequent one was speech alterations (46%).

KEYWORDS: Public Health; Speech, Language and Hearing Sciences; Health Promotion; Disease
Prevention
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