Fisioterapia Brasil - Volume 7 - Nimero 5 - setembro/outubro de 2006

351

Artigo original

Ha preferéncia pelo sexo do fisioterapeuta

para a terapia?

Is there a preference regarding physical therapist gender for therapy?

Elecides Teixeira Junior*, Ariana Lopes Portela*, Suzy Darlem Prestes Melo Couto*, Ingrid Campos Jarske*,

Christiano Bittencourt Machado, M.Sc.**

© © 0 ¢ 0 0 0 0000 0000000000 0000000000000 0000000000000 000000000000 o

*Académicos de Fisioterapia, Universidade Estdcio de Sd, Campus Friburgo Laboratdrio de Fisiologia do Exercicio — LAFIEX
— Friburgo, **Fisioterapeuta, Engenbaria Biomédica — COPPE/UFR], Professor da Universidade Estdcio de Sd — Campus Friburgo,
Coordenador do Laboratério de Fisiologia do Exercicio — LAFIEX — Friburgo

Resumo

A relagao médico-paciente tem sido estudada, principalmente
no que se refere 4 escolha do profissional. Entretanto, nio hd na
literatura referéncias a relagio fisioterapeuta-paciente, na qual
envolve maior contato fisico. Este estudo visa identificar se haveria
uma preferéncia pelo sexo do fisioterapeuta, na possivel iminéncia de
tratamento. Um questiondrio foi desenvolvido, validado e aplicado a
800 estudantes universitdrios. As perguntas principais foram quanto
A preferéncia pelo sexo do profissional nas situages: fisioterapia
em membros, tronco e genitdlia ou dreas adjacentes. Para andlise,
utilizou-se teste qui-quadrado (p < 0,05) ¢ andlise de homogenei-
dade com 3 dimensées. Os resultados mostraram que a maioria dos
respondentes nio se importaria com o sexo. Em terapia em dreas
genitais, hd mais mulheres que preferem uma mulher fisioterapeuta
(p < 0,01). Homens nio diferem nas trés situagoes (p < 0,01). H4
correspondéncia entre as perguntas sobre tratamento em membros
e tronco, mas pode diferir em genitalia.

Palavras-chave: preferéncia, sexo, fisioterapeuta.

@ 000000000000 000000000000000000000c0000000000

Introducédo

O comportamento do individuo é baseado em suas expe-
riéncias e sob as influéncias oferecidas pelo meio, compondo
seu comportamento estereotipado e pouco capaz de mudar
perante novas (recentes) experiéncias [1], gerando diversas
problemadticas para o desenvolvimento de pesquisas na drea.

Questdes a respeito da relacdo médico-paciente jé foram
estudadas ou descritas. Segundo Boltanski [2], com relagio
a escolha do profissional, j4 foram abordadas a influéncia da
classe social do paciente, crenga e cultura, esta tlltima também

citada por Costa & Carbone [3]. Gauderer [4] ainda cita
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Abstract

The physician-patient relation has been studied, mainly regar-
ding to the choice for a therapist. However, there is no literature
references on physical therapist-patient relation, which involves
more physical contact. This study aims to identify whether there
is a preference for therapist gender in the possible imminence of
treatment. A questionnaire was developed, validated and applied
to 800 university students. The main questions were related to the
preference for therapist gender in the following situations: physical
therapy in limbs, trunk and genital or adjacent areas. For analysis,
chi-square test (p < 0,05) and homogeneity analysis with 3 dimen-
sions were used. The results show that the majority of respondents
would not care about gender. In genital areas therapy, there are more
women that prefer a female physical therapist (p < 0,01). Men do
not disagree in all situations (p < 0,01). There is correspondence
between questions about limbs and trunk treatment, but it may
differ in genital therapy.

Key-words: preference, gender, physical therapist.
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casos nos quais os pacientes tém certa preferéncia pelo sexo
do médico, alegando como motivos, por exemplo, uma maior
confian¢a nos homens, ou mesmo a vantagem da mulher, por
ela “assumir e transmitir uma sensacio maternal”.

Outro aspecto seria a dificuldade de se lidar com situagoes
constrangedoras dentro do consultério. Em algumas situagoes,
como consultas ginecoldgicas ou tratamentos em dreas pro-
ximas a genitdlia, 0 acompanhante ou responsavel tem papel
fundamental, pois se trata de questoes delicadas de sigilo e
autorizagio para intervir terapeuticamente [4]. Ademais, Bol-
tanski [2] alertou sobre a possibilidade de despreparo também
por parte do clinico ao enfrentar certas questoes éticas.
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A literatura nao apresenta nenhum estudo sobre a relacio
fisioterapeuta-paciente. Seria de grande interesse tal aborda-
gem, uma vez que a Fisioterapia envolve o toque terapéutico,
além de uma interagdo muito mais prolongada (por vezes
anos) com o paciente do que em relagio ao médico. Ques-
toes éticas podem ser levantadas atualmente, com a recente
Fisioterapia uroginecoldgica, ou mesmo a aplicada a gineco-
obstetricia, na qual o terapeuta age em 4dreas muito préximas
as regides genitais ou perigenitais.

Werneck [5] apud Costa & Carbone [3] expoe a im-
portincia do profissional da sadde de ter consciéncia de si
mesmo e do mundo, para equacionar as adversidades e os
inesperados na prdtica didria. Para Domenico & Wood [6],
a pratica manual envolve diversas questoes éticas. O contato
nao apropriado ou a exposicao desnecessdria do paciente deve
ser evitado. E necesséria uma postura neutra e espontinea por
parte do terapeuta.

Conforme Giinther [7] sdo trés os caminhos principais
para compreender o comportamento humano no contexto
das ciéncias sociais: (1) observar o comportamento humano
em situagdes reais; (2) criar situagoes artificiais e observar o
comportamento; (3) perguntar as pessoas sobre seus compor-
tamentos, pensamentos ¢ idéias. Apesar das desvantagens de
um questiondrio, ou s#rvey, sua aplicagio se mostra simples, de
baixo custo, e de certa maneira adequada para o levantamento
de dados acerca de uma populagao.

O presente trabalho objetiva levantar dados através de
um questiondrio auto-aplicdvel, para tentar identificar uma
possivel preferéncia pelo sexo do fisioterapeuta na iminéncia
de um tratamento fisioterapéutico. A seguir, os métodos em-
pregados para elaboracio e validagio do instrumento e andlise
inferencial serio esclarecidos. Em outra secio, os resultados
serdo apresentados. Finalmente, serdo feitas uma discussao e
conclusio dos dados obtidos.

Métodos

Para coletar dados, um questiondrio foi elaborado, seguin-
do as diretrizes de Chagas [8] e Giinther [7].

As perguntas foram elaboradas em forma de questdes
fechadas (multipla escolha), exigindo assim menor esfor¢o do
respondente, e facilitando a andlise das respostas. Ademais,
alguns cuidados foram tomados, conforme Chagas [8]: usar
temas e perguntas gerais no inicio do questiondrio, deixando
as perguntas especificas para depois (fechando o foco gradual-
mente); as perguntas mais pessoais, sensiveis ou embaracosas
foram feitas somente no final do questiondrio; entre outros.

O questiondrio foi composto inicialmente de sete ques-
toes, todas em apenas uma pédgina, sendo as quatro primeiras
relacionadas 4 idade, sexo, se j4 realizou ou realiza tratamento
fisioterapéutico, e a 4rea do conhecimento referente ao curso
de graduacio que estuda. As trés dltimas questées dirigiram
ao respondente a seguinte situacio: em caso de necessidade
de fisioterapia, qual seria a preferéncia com relacio ao sexo do

fisioterapeuta, sabendo que tanto a mulher como o homem
possuem a mesma qualidade (ver Anexo). Trés casos foram
sugeridos: (1) no caso de fisioterapia em membros (bragos,
pernas, etc.), (2) no caso de fisioterapia em tronco (coluna,
térax, etc.), e (3) no caso de fisioterapia em dreas genitais
ou adjacentes. As alternativas possiveis para as trés ultimas
perguntas eram: (a) fisioterapeuta homem; (b) fisioterapeuta
mulher; (c) nio importaria o sexo do fisioterapeuta; (d) eu
nio realizaria Fisioterapia.

Para garantir a homogeneidade da amostra quanto ao nivel
sécio-cultural, os questiondrios foram aplicados somente em
uma Universidade (populacio-alvo), com alunos de diversos
cursos.

Para a validagio de contetido, um pré-teste foi realizado
com uma amostra de 87 estudantes. Menos de 5% dos res-
pondentes tiveram problema no que se refere ao entendimento
das questoes. De acordo com sugestoes, duas mudancas foram
realizadas: (1) ao fazer a pergunta sobre a preferéncia pelo
sexo do fisioterapeuta, a palavra “urgentemente” foi inserida
no contexto da necessidade de tratamento, para dar énfase na
importincia da adesio a terapia; (2) nas 3 tltimas perguntas,
uma outra alternativa foi incluida: “ndo sei opinar sobre o
assunto”, aumentando assim a variabilidade nas possibilidades
de resposta. A versio final foi novamente aplicada 4 amostra
inicial de validacao.

A validagao de constructo, ou validade preditiva (o quanto
as medidas do estudo sdo preditivas, ou seja, capazes de prever
os resultados), nao foi realizada, pois conforme Sanches [9],
deve-se ter dados reais para comparagio com os resultados
do questiondrio. Para comparar os resultados do pré-teste
com os resultados da amostra de estudo, foi usado o teste
qui-quadrado (p < 0,05).

Depois, 800 estudantes da mesma Universidade (idade
média = 24,5 anos, desvio-padrio = 6,60, amplitude =
16-61) responderam as perguntas. Antes da aplicacio, os
pesquisadores foram treinados com o intuito de esclarecer
aos respondentes sobre como responder, estimulando-os a
participarem da pesquisa. Além disso, foi garantido anonima-
to, uma vez que as folhas eram dobradas e colocadas dentro
de uma mochila apés o uso.

Apbs a coleta de dados, as respostas foram codificadas em
escala nominal para a planilha do programa estatistico SPSS
v. 12.0 (SPSS Inc., 2003), de onde foram feitas as andlises
inferenciais posteriores. A varidvel idade foi categorizada em
11 classes usando a férmula de Sturges [10], com amplitude
4, facilitando a anilise.

A Anilise de Homogeneidade (HOMALS) para varidveis
categéricas foi usada para avaliar possivel correspondéncia
entre uma ou mais varidveis [11]. Foi também realizado o
teste qui-quadrado (p < 0,05) [12] para avaliar possivel as-
sociacdo entre as varidveis independentes, como idade, sexo,
se jd realizou ou realiza Fisioterapia, e a drea do curso, e as
varidveis independentes (perguntas relacionadas a preferéncia
pelo sexo do fisioterapeuta).
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Resultados

O teste qui-quadrado para a validagdo de critério mostrou
que as diferencas entre as propor¢des das varidveis de teste ¢
estudo sdo devidas ao acaso (p > 0,05).

A Tabela I mostra os resultados em porcentagem das
respostas das perguntas sobre sexo, se jd realizou tratamento
fisioterapéutico, ¢ a drea de conhecimento. No perfil da amos-
tra, percebe-se uma maior porcentagem de mulheres, maior
porcentagem de pessoas que nunca realizaram fisioterapia, e
a pequena expressao dos alunos da drea de ciéncias exatas.

Tabela I - Estatistica descritiva das varidveis sexo, fisioterapia e
drea do curso.

Variaveis Respostas Porcentagem (%)
Sexo Masculino 39,0
Feminino 58,5
Abstencées 2,5
Ja realizou ou realiza Fisioterapia? Sim 26,6
Néo 73,4
Abstencoes 0,0

Qual a drea do seu curso? Ciéncias Humanas 42,4
Ciéncias da Saude 47,4

Ciéncias Exatas 8,0

Abstencoes 2,3

Apesar de insignificante, alguns nio responderam as
questdes sobre idade (1,5 %) e sexo, talvez por iniciar o ques-
tiondrio antes dos avisos ao respondente (ver Anexo). Outros
nio responderam a questdo sobre a drea do conhecimento
referente ao curso de graduacio que estuda (2,3%), pois
disseram nio saber. Todos responderam as perguntas sobre a
preferéncia do profissional.

A figura 1 apresenta o histograma da varidvel idade, e
observa-se que a maioria sdo jovens ou adultos jovens.

Figura 1 - Histograma referente & idade (média = 24,5 anos,
desvio-padrio = 6,60, amplitude = 16-61).
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As 3 perguntas finais sio sumarizadas na figura 2. Em to-
dos os casos, a maioria dos respondentes disse nao se importar
com o sexo do fisioterapeuta. Na pergunta que envolve dreas
genitais, a porcentagem de pessoas que preferem mulheres
cresce visivelmente.

Figura 2 - Fregiiéncia das respostas referentes as 3 viltimas perguntas

do questiondrio: preferéncia pelo sexo do profissional em caso de
terapia em membros, tronco ou drea genital. Respostas: (1) fisiote-

rapeuta homem; (2) fisioterapeuta mulber; (3) ndo importaria o

sexo do fisioterapeuta; (4) eu ndo realizaria fisioterapia; e (5) nio

sei opinar sobre o assunto.
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Os resultados do HOMALS sio apresentados na figura
3. Foi usada uma iteragio com 3 dimensées, totalizando 77
% da varincia total dos dados. E possivel identificar uma
correspondéncia entre as questoes referentes & preferéncia
em caso de Fisioterapia em membros e tronco, quando se
relaciona os valores entre as dimensées 1 e 2 e entre a 1 e 3,
ou seja, geralmente, o individuo escolhe a mesma alternativa
nas duas perguntas. Quando se relaciona as dimensées 2 e 3,
verifica-se certo grau de correspondéncia com as trés tltimas
perguntas.

Figura 3 — Medidas de discriminagio obtidas pelo HOMALS,
comparando dimensio 1 ¢ 2 (a), dimensio 1 ¢ 3 (b) e dimensio 2 e 3
(c). Legenda: idade (0); sexo(+); se jd realizou ou realiza Fisioterapia
(x); drea do curso (*); preferéncia em caso de terapia em membros
X); preferéncia em caso de terapia em tronco (0); e preferéncia em
caso de terapia em genitdlia (A).
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As quantificagoes categdricas mostraram que a maioria dos
respondentes que nao realizariam tratamento fisioterapéutico
em uma situagio, também escolheriam a mesma alternativa
para os outros dois casos. Quanto aos respondentes que nio
saberiam opinar, os que escolheriam essa alternativa no caso
de tratamento em membros também escolheriam no caso de
tratamento em tronco, diferindo quando respondem acerca
do tratamento em genitédlia (ver Tabela II).

Tabela II — Quantificagies categoricas das alternativas “eu ndo
realizaria tratamento fisioterapéutico” ¢ “ndo sei opinar sobre o
assunto”, das trés iltimas perguntas.

“Eu néo realizaria tratamento fisioterapéutico”
Dimensdo 1Dimensdo 2 Dimensédo 3

Fisioterapia em membros -1,58 11,37 0,67
Fisioterapia em tronco -1,24 8,85 0,46
Fisioterapia em genitdlia -1,96 11,93 0,59

“Néo sei opinar sobre o assunto”
Dimensdo 1Dimensdo 2 Dimenséo 3

Fisioterapia em membros 6,49 1,10 -8,34
Fisioterapia em tronco 6,03 1,08 -8,04
Fisioterapia em genitdlia 3,31 0,45 -3,81

Na tabela III observamos os resultados do teste qui-qua-
drado. Valores significativos foram encontrados entre idade
e Fisioterapia em genitélia, sexo e Fisioterapia em membros,
sexo ¢ Fisioterapia em tronco, e sexo e Fisioterapia em Ge-
nitélia.

Tabela III - Resultados do teste qui-quadrado (n.s. = ndo signi-
ficante).

Varidaveis Fisioterapia Fisioterapia Fisioterapia
em membros em tronco em genitdlia
|dade n.s. n.s. p=0,04
Sexo p < 0,01 p = 0,01 p < 0,01
Ja realizou ou realiza Fisioterapia?
n.s. n.s. n.s.
Area do curso n.s. n.s. n.s.

Todas as classes de idade demonstraram maioria nao se
importando com o sexo do fisioterapeuta, durante tratamento
em 4reas genitais ou préximas. Em relacio ao sexo, pode-se
visualizar nas figuras 4, 5 e 6 as freqiiéncias de respondentes
do sexo masculino e feminino para cada resposta relacionada
as tltimas perguntas do questiondrio.

Figura 4 — Freqiiéncia de respondentes do sexo masculino e feminino
para cada resposta relacionada i pergunta fisioterapia em membros.
Respostas: (1) fisioterapeuta homem; (2) fisioterapeuta mulber;
(3) néo importaria o sexo do fisioterapeuta; (4) eu nio realizaria
[isioterapia; e (5) néo sei opinar sobre o assunto.
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Figura 5 — Freqiiéncia de respondentes do sexo masculino e feminino
para cada resposta relacionada & pergunta Fisioterapia em tronco.
Respostas: (1) fisioterapeuta homem; (2) fisioterapeuta mulber;
(3) ndo importaria o sexo do fisioterapeuta; (4) eu nio realizaria
Fisioterapia; e (5) ndo sei opinar sobre o assunto.
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Figura 6 — Freqiiéncia de respondentes do sexo masculino e feminino
para cada resposta relacionada i pergunta Fisioterapia em genitdlia.
Respostas: (1) fisioterapeuta homem; (2) fisioterapeuta mulber;
(3) ndo importaria o sexo do fisioterapeuta; (4) eu nio realizaria
fisioterapia; e (5) ndo sei opinar sobre o assunto.
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Discussao

Os resultados apresentados mostram basicamente que a
maioria dos estudantes ndo se importaria com o sexo do fisio-
terapeuta ao se submeter a um tratamento. Porém, em casos
de terapia em 4reas genitais ou préximas, hd um contingente
maior de mulheres que preferem uma mulher como profis-
sional (p < 0,01). Os homens parecem nio diferir quanto a
preferéncia nas trés situagdes terapéuticas (p < 0,01).

O teste qui-quadrado nio identificou associagio (p > 0,05)
entre as perguntas relacionadas a preferéncia e as varidveis sexo,
s j4 realizou ou nao fisioterapia, ¢ a 4drea do curso, com as
perguntas relacionadas a preferéncia pelo terapeuta. Provavel-
mente a escolha do profissional nio depende desses fatores. E
interessante relembrar que a proporcio de estudantes da drea
de satde e exatas foi igual.

O HOMALS mostra que a preferéncia em situagées de
terapia em membros e tronco nio se altera, talvez por serem
dreas que ndo envolvem pudor. No caso de terapia em genitalia
ou dreas préximas, hd uma mudanga nas respostas, apesar
das dimensdes 2 e 3 terem mostrado valores quase préximos
entre as trés Gltimas perguntas. Segundo Rappaport [1],
Freud afirma que, na fase genital de desenvolvimento humano
(adolescéncia e adulto), a libido estd localizada na genitdlia.
Logo, fatores culturais, religiosos e éticos novamente podem se
confrontar, representando varidveis que alteram a preferéncia
do paciente [2,3,4].

Quanto 4 quantificacio categérica observa-se que, apesar
do inexpressivel contingente, quem responde que nio saberia
opinar sobre o assunto no caso de terapia em membros ¢
troncos, talvez tenha uma preferéncia em caso de terapia em
genitdlia. Conforme discutido anteriormente, o fator libido
pode modificar a resposta do individuo.

Vale ressaltar que a grande maioria da amostra eram
universitdrios jovens, e 73,4% nunca realizaram fisioterapia.
Possivelmente a opinido de pessoas que jd realizaram ou
realizam fisioterapia seja diferente, provavelmente por terem
perdido qualquer tipo de preconceito referente ao género do
fisioterapeuta. Estudos somente com pacientes seria interes-
sante para avaliar esse aspecto.

Outra limitacdo seria o fato de que as pessoas, apesar
da sugestdo do cardter “urgente” da terapia, nio estavam
em situacio real de necessidade extrema de tratamento. A
hipétese inicial seria que, em casos de pacientes com um
intenso quadro dlgico, eles ndo se importariam com o sexo
do profissional. Mesmo assim, na maioria dos casos, nio hd
preferéncia quanto ao género.

Sabendo que o fator social pode influenciar na escolha [2],
o questiondrio foi aplicado apenas dentro de uma Universidade,
garantindo uma similaridade na amostra ¢ prevenindo vieses
quanto a varidvel classe social. Sendo assim, seriam necessdrios
mais estudos que comparassem a amostra do presente trabalho
com amostras de diferentes camadas da sociedade, culturas,
crengas, etc. De acordo com o caso, também poderia se pensar

nadificuldade de auto-aplicagio do questiondrio, por exemplo,
para populagoes de nivel educacional baixo ou analfabetos.

Como o assunto se trata de um comportamento humano
nio relatado ainda em literatura (preferéncia pelo género do
fisioterapeuta), ndo hd como comparar os resultados encon-
trados com valores reais. Entretanto, o questiondrio repre-
senta uma ferramenta simples, que por sua vez pode levantar
hipéteses para serem desenvolvidas com mais profundidade
a posteriori.

Conclusao

O presente trabalho mostrou que a maioria de estudantes
universitdrios nio se importa com o sexo do fisioterapeuta em
tratamentos em membros ou regido de tronco, o que difere um
pouco em tratamento de dreas genitais ou adjacentes, quando
mulheres se dividem entre as que preferem fisioterapeutas do
sexo feminino e as que nao se importariam com o sexo.

Pesquisas futuras incluem inclusdo de mais varidveis no
questiondrio, aplicagio em uma amostra mais heterogénea,
tentando correlacionar nivel educacional, renda familiar,
entre outros.
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Anexo
QUESTIONARIO
Idade: anos /// Sexo: () M () F

Responda as perguntas com a méxima honestidade. Lembre-se de que ninguém saberd o que vocé respondeu! Escolha apenas uma
alternatival

1) Vocé jé realizou, ou realiza atualmente, algum tipo de tratamento fisioterapéutico?
() sim
() néo

2) Vocé estuda em um curso da drea de:
() Ciéncias Humanas e Sociais

() Ciéncias da Saude
(

) Ciéncias Exatas

3) Suponha que vocé precise urgentemente de um tratamento fisioterapéutico para alguma doenca ou deficiéncia em membros (braco,
mdo, perna, pé). Vocé conhece dois fisioterapeutas, um homem e uma mulher, de mesma qualificacdo e capacidade, e pode escolher
um deles. Vocé escolheria:

) o fisioterapeuta homem

a fisioterapeuta mulher

n&o importaria o sexo do fisioterapeuta

eu ndo realizaria tratamento fisioterapéutico

(
()
()
()
() ndo sei opinar sobre o assunto

4) Suponha que vocé precise urgentemente de um tratamento fisioterapéutico para alguma doenca ou deficiéncia no tronco (regido

abdominal, coluna, pulmées). Vocé conhece dois fisioterapeutas, um homem e uma mulher, de mesma qualificagéo e capacidade, e
pode escolher um deles. Vocé escolheria:

() o fisioterapeuta homem

() afisioterapeuta mulher

() ndo importaria o sexo do fisioterapeuta

() eu néo realizaria tratamento fisioterapéutico
()

ndo sei opinar sobre o assunfo

5) Suponha que vocé precise urgentemente de um tratamento fisioterapéutico para alguma doenca ou deficiéncia em regides proximas
as dreas intimas do corpo (regido da virilha, ou préximo & genitdlia). Vocé conhece dois fisioterapeutas, um homem e uma mulher, de
mesma qualificacdo e capacidade, e pode escolher um deles. Vocé escolheria:

) o fisioterapeuta homem

a fisioterapeuta mulher

n&o importaria o sexo do fisioterapeuta

eu ndo realizaria tratamento fisioterapéutico

(
()
()
()
()

ndo sei opinar sobre o assunto






