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PREFACIO

Com satisfagdo e alegria, esse e-book reflete uma teia de pesquisas construidas por estudantes
da disciplina de Trabalho de Conclusao de Curso (TCC), do curso de graduacao em Enfermagem,
do Centro Universitario do Norte (UNINORTE/Ser Educacional) localizado em Manaus, capital do
Amazonas. No contexto do Curso de Bacharelado ou Licenciatura em Enfermagem, o TCC ¢ um dos
requisitos obrigatorios para a integralizacdo curricular. No entanto, a proposta do viver a ciéncia € o
que nos motiva, assim como todos os envolvidos, desde coordenadores, professores e orientadores, a

envolver o maximo que essa experiéncia pode oferecer.

A disciplina de TCC tem como finalidade introduzir o estudante a pesquisa, incentivando-o
a construir uma metodologia cientifica para detectar, conhecer e identificar fendmenos a partir de
questionamentos e indagagoes identificados no quotidiano de ser e viver saudavel e doente, cuidando
doentes e aprendendo a dificil arte de autocuidado também, propondo agdes que direcionem o ser-
humano/ser-profissional em um caminho de cuidados em satde pautados em uma pratica baseada em

evidéncias, sobretudo no contexto atual da satide brasileira e mundial.

Por fim, orgulhosamente saudo essa equipe de discentes e docentes por tanto esforco e
dedicacdo mesmo diante de uma realidade tdo desafiadora pela pandemia do COVID-19, e ainda
assim cumpriram com o compromisso em divulgar seus resultados como contribuicdo para a area da

satde e enfermagem frente aos mais diversos cendrios e niveis de atenc¢ao.

Prisca Dara Lunieres Pégas Coélho
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RESUMO: Objetivo: Identificar na literatura as principais necessidades da mulher idosa no contexto
ginecoldgico na atencdo primaria. Metodologia: Nesta Revisao de literatura foram utilizados bases de
dados das bibliotecas virtuais, Scielo, Lilacs, PubMed, dos tltimos 10 anos, utilizando os seguintes
descritores “Atenc¢do primdria; mulheres idosas; enfermeiro; Genecologia”. Resultados: Realizou-se

a busca nos bancos de dados, no qual se obteve um universo de 78 artigos. Analisou-se cada um e
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foi aplicado os critérios de exclusdo e inclusdo, obtendo um resultado final de 11 obras cientificas.
Consideracgdes Finais: A mulher idosa tem diversas necessidades no processo ginecologico, por isso
existe a necessidade de profissionais de enfermagem que atuem de forma profissional, desenvolvendo
competéncias comportamentais, cognitivas, que possam contribuir para melhoria do atendimento
primario a satide da mulher idosa, para proporcionar tranquilidade, seguranga, bem estar € promocao

a satde da mulher idosa no atendimento ginecoldgico na atenc¢ao primaria.

PALAVRAS-CHAVE: Aten¢ao Primaria. Mulher idosa. Enfermeiro.

THE HEALTH OF ELDERLY WOMEN IN THE GYNECOLOGICAL CONTEXT IN THE
CONTEXT OF PRIMARY CARE.

ABSTRACT: Objective: To identify in the literature the main needs of elderly women in the
gynecological context in primary care. Methodology: In this literature review, databases from virtual
libraries, Scielo, Lilacs, PubMed, from the last 10 years were used, using the following descriptors
“Primary care; elderly women; nurse; Genecology”. Results: A search was carried out in the databases,
in which a universe of 78 articles was obtained. Each one was analyzed and the exclusion and inclusion
criteria were applied, obtaining a final result of 11 scientific works. Final Considerations: Elderly
women have different needs in the genecological process, so there is a need for nursing professionals
who work in a professional manner, developing behavioral and cognitive skills that can contribute to
improving the primary health care of elderly women, to provide peace of mind , safety, well-being

and health promotion of elderly women in gynecological care in primary care.

KEY WORDS: Primary Care. Old woman. Nurse.

INTRODUCAO

O envelhecimento ¢ um fendmeno natural, mas que geralmente apresenta um aumento da
fragilidade e vulnerabilidade, devido a influéncia dos agravos a satde e do estilo de vida que esta
dividida em trés dimensdes: bioldgica, cronoldgica e social. E esta incapacidade funcional afetam os

idosos em desempenhar atividades bésicas do cotidiano. (FILHO, 2016)

Conforme os dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2018), o nimero
de idosos alcancou cerca de 32,8 milhdes, um aumento de 29,5%, comparando com o senso de 2015,
onde mostram que o envelhecimento da populacao vem crescendo ao longo dos anos, havendo assim

a necessidade de desenvolver estratégias eficazes para atender esta populacao.

Conforme Brasil (2017), existe uma predominancia maior entre as mulheres, pois vivem 8

anos a mais que os homens, este fato ¢ atribuido principalmente aos fatores bioldgicos e a diferenca
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nas exposicdes aos fatores de risco, como o uso excessivo de tabaco e alcool.

Na terceira idade, diferentes do que pensam algumas pessoas, as mulheres idosas necessitam
de cuidados ginecoldgicos que ajudem a identificar e prevenir doengas perigosas, tais como: cancer de
colo de utero, infecgdes urinarias, fungicas entre outras (MS, 2010) De acordo com Medeiros € Morais
(2014) a terceira idade ¢ a fase em que o organismo, esta mais suscetivel as doengas degenerativas do
corpo, isso em virtude a baixa imunidade, sedentarismo, a falta de uma boa alimentagao e a pratica de

exercicios fisicos, contudo ¢ imprescindivel o cuidado da regido intima da mulher na terceira idade.

Atencao Basica a Saude engloba prevencao, diagnostico, reabilitagdo da satide e tratamento
de diversos niveis, do mais simples ao mais complexo, em mais 140 milhdes de brasileiros, acessivel
praticamente a toda a populagao brasileira, em 41 mil UBS — Unidade Basica de Satde e com mais
de 600 mil profissionais em todos os municipios do Brasil. (BRASIL, 2017).

Para Pinto et. al., (2014), a aten¢do bésica ou atencdo primadria, mais conhecida como a porta
de entrada dos pacientes no sistema tinico de saude (SUS), ou seja, o atendimento inicial dos clientes
funciona como um filtro para organizar, avaliar e controlar os parametros dos servigos da rede de

saude nos mais diversos niveis de atendimento das unidades basicas de saude.

O atendimento primario das idosas nas unidades bésicas de satdes exige uma preocupagao
constante dos profissionais de enfermagem, pois consiste em um processo de diagndsticos
multidimensional, oferecendo suporte social, atencdo humanizada, através de acolhimento,
orientagdes, € o acompanhamento com respeito as diversidades culturais, facilitando o primeiro

acesso ao servico de atendimento ginecologico da mulher idosa nas UBS (CARLOS, 2000).

Nesta abordagem, os profissionais de enfermagem tem um papel primordial, contudo devem
ser capacitados para atenderem as especificidades desta etapa da vida, melhorando a assisténcia
prestada, e estarem preparados para identificar os processos patologicos nos idosos, bem como
compreender que as mulheres na terceira idade, apresentam necessidades diferentes dos demais em
virtude do processo de envelhecimento (OLIVEIRA; TAVARES, 2010)

A satde da mulher idosa estd ligada diretamente aos principios fundamentais do Sistema
unico de saude — SUS, onde envolvem varios processos no atendimento satisfatorio tais como:
planejamento, gestdo, constru¢ao de novas habilidades em pratica de satde do idoso. Assim sendo,
refletir sobre a necessidade da mulher idosa proporciona ao profissional de enfermagem uma vivéncia
que possibilita compreender melhor o idoso, e com isso viabilizar a¢des frente a necessidades de

saude da mulher idosa no contexto da atencao basica.

Por outro lado o sistema tnico de Saude (SUS) enfrenta dificuldade no sentido de fortalecer
seus processos relacionados a valorizagao dos profissionais de satde das unidades basicas e estrutura
que sao fundamentais para o desenvolvimento de novas estratégias e implementagdes que envolvem

mudangas e orientacdes no modelo de assisténcia basica a saide dos idosos. (SEID ET AL., 2014)

Assim sendo, este trabalho de conclusio cientifica tem como tema “A saude da mulher idosa
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no contexto ginecoldgico x a atuacdo do enfermeiro na atengdo primdria: uma revisao integrativa”.
Diante desta importancia e com o grande aumento da populagdo idosa, torna-se de suma importancia
desenvolver e proporcionar investigacdo /discussdo e reflexdo, visando o conhecimento académico,
viabilizando a sociedade resultados importante sobre o tema. Este trabalho apresentou como objetivo
principal apresentar as principais necessidades da mulher idosa no contexto ginecoldgico na atengao

primaria.

METODOLOGIA

A metodologia neste artigo de revisdo de literatura engloba as principais necessidades da
mulher idosa no contexto ginecologico na aten¢do primaria, tendo como selegdo a busca nas bases
de dados: Pubmed, Scielo e Lilac. Os descritores utiliados nesta pesquisa foram: aten¢@o primaria,

atuacdo do enfermeiro e idosas, associados ao operador booleano AND.

Nesta perspectiva o estudo busca responder a seguinte questdo: O enfermeiro conhece as
principais necessidades da mulher idosa no contexto ginecoloégico na atengdo primaria? Sendo os
os critérios de inclusdo artigos de lingua portuguesa publicados entre 2010 a 2020, que abordassem
sobre a temarica de saide da mulher idosa no contexto ginecologico e a atuacao do enfermeiro na
atencao primaria. Apds a pesquisa foram relacionados 78 artigos nos quais 32 artigos do Scielo, 28

artigos lilac e 18 artigos da pubmed.

Na selecdo e analise dos artigos foram excluidos 67 artigos, por motivo de duplicidade e por
ndo se enquadrarem nos critérios estabelecidos. Assim sendo, selecionamos 11 artigos para compor
o referencial cientifico que estrutura a analise e discussdo sobre a saude da mulher idosa no contexto
ginecoldgico x a atuacdo do enfermeiro na ateng¢do primaria, conforme pode ser acompanhado na

Figura 1.
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Figura 1: Fluxograma de selecdo dos estudos primarios, elaborado a partir da recomendacao
PRISMA. Manaus (AM), Brasil, 2021.
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RESULTADOS

Apbs a aplicacdo dos critérios de filtragem, foram selecionados 11 artigos. Para melhor
compreensdo dos dados obtidos, elaborou-se o Quadro 1 referentes a: titulo, autor (es), objetivo,

metodologia e resultados.

Quadro 1: Sintese dos artigos da revisao. Manaus (AM), Brasil, 2021.

N Titulo Autor/Ano Eesultados

Atencdo ao idoso na )
O estudo demonstrou a necezzidade das

estratégia de Saide da OLIVEIEAE o
1 profissionais compreenderem e se
Familia: atuagdo do TAVARES, (2010}
aprimerarem para lidar com o idoso
enfermetro
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Praticaz do enfermeiro no

BARBIANIL. NORAE

O3 resultados que oz desafios dos
enfermeiros sio complexos, o cuidado

deve estar centrado nas necessidades de

2
contexto da atengdo bdsica | SCHAEFER (2016)  |sadde da populagdo, o que remete 4 agio
para outros niveis de responsabilidade
clinica e sanitaria.
0 estudo mostrou que que a3 maiores
dificuldades na qualidade sio falta de
Qualidade da Atencio
o _ |FACCHINI, TOMASI |insumos, tecnologia, informacdes e uma
Primdria & Saude no Brasil:
3 E gestio comprometida com agbes
avangos, desafios e
] DILELIO {2018} consistente a zande. mesmo com
perspectivas.
padrdes e referencias estabelecidas pelo
S
] o Oz estudos revelaram que a escuta, o
14 consulta ginecologica e sew
) ) acolhimento, e a interaclo com oz
potencial para produzir
4 ) ) FRIGO etal (2016) [servigos foram destacados pelas mulheres)
aintegralidade da atencdo em
conduto deve-se organizar as praticas,
salde
entre elas, a consulta ginecologica.
] Meste estudo oz resultados foram
O gue o5 idozos pensam
_ ) LUBNOWE SILVA positivos no atendimento, tratamento,
5 sobre o atendimento nos
) (2019 educacdo, exames, encaminhamentos
servigos de sande.
meédicos e prescrigies de medicamentos.
05 resultados mostram que a qualidade
5 Drganizacio dos servigos na MEDEIROSE atengdo da mulher requer
atengdo 4 sande da idosa. MOEATS, (20143 desburccratizagio que comtemplem a
necessidade da mulher idosa, na APS.
O ezstudo relata quea qualidade do
A qualidadena atencio a MOUEA, atendimento na atenclo primaria dever
7 zaide da mulher idoza: um DOMINGOS E ao fato da preccupacio constantes dos
relato de experiéncia EASSY, (2010) profissionais, na promogio a saudedo
idoso.
) Os resultados demonstram que, o PRMAQ-
O Programa Nacional de
] AB € um fator importante nas mudangas
Melhoria do Aceszoe da PINTO, SOUSAE
2 ) de atencdo basica a satde, integrando
Qualidade da Atengio FERLA, (2014)
o varias agdes inovadoras que pricrizam
Basica.
problemas e solugdes efetivas.
Oz resultados identificou contradigBes em
9 \AtribuigBes do Enfermeiro nal SOARES. BIAGOLINL relacdo a forma de organizacio da

unidade basica de satde

E BEETOLOZZI (2013)

atividades do enfermeiro, sobrecarga,

provavelmente devido a falta de clareza
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do papel do enfermeiro no ambito da

APS.

Acesso e cobertura da Nestes achados, a cobertura assistencial

Atencdo Primaria a Saide na drea urbana e rural forma de
GEENELO, ROCHA e
10 para populagdes rurais e 23%_zendo oz menos indices foram
HERERATH (2018)
urbanas na regio norte do encontrados nos estado do Para 505 %
Brasil e no Amazonas com 60, 3%,

Oz rezultados enfatizam que o enfermeiro
tem uma atuacdo impar na realizacio de
1 A atvacio da enfermagem SANTOS, SOUZAE | agdes voltadas a sadde e prevengio do
na atengdo & zaide do idoso LINA (2013) idoso. Buscando conhecimento de
estratégias que visem a gualidade de vida

e autonomia dos idosos na APS.

A atencao Primaria 4 Satde (APS) tem como principal foco as unidades bésicas de saude
e familia que sdo servicos de suma importancia no territorio brasileiro, com o intuito de estabeler
vinculos e agdes coletivas que possam promover a saude e prevengao de doencgas na sociedade, bem
como o cuidade da familia, proporcinando assisténcia a satide abrangente em todas as camadas sociais
(MOURA, DMINGOS E RASSY, 2010).

Ja Facchini, Tomasi e Dilelo (2000) enfatizam que, o envelhecimento no Brasil vem crescendo
ao longo do tempo, e nesta perspectiva, existe a necessidade do atendimento primario adequar-se a
esta populacdo que necessita de uma atencao integrada. Medeiros e Morais (2014), enfatizaram em
seus estudos que os trabalhadores atuantes na APS, devem atuar na prevengdo e promogao a saude
do idoso visando o envelhecimento saudavel, o que corrobora com Lubnow e Silva (2019) relatam
que, a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) propds que os servigos de aten¢do primaria deveriam
se adaptar de forma adequada ao atendimento dos idosos.

Neste contexto, o Brasil por meio do Ministério da Saude, publicou o Caderno de Atengao
Basica n° 19, no qual enfatiza orientagdes necessarias a todas as equipes de atengdo primaria na
resolu¢do das demandas aos idosos. Para Moura, Domingo e Rassy (2010), a atengdo a satde do
idoso na APS nao deve apenas se restingir a viabilizar os diagnosticos, e tratamento de doengas, mas
antes de tudo proporcionar cuidados que contemplem a saude e agdes preventivas que viabializem a

promocao a saude.

Pinto, et al. (2014) e Schaefer (2016), ressaltaram a necessidade de desenvolver alternativas

para atencdo primaria da saude da mulher na terceira idade, decorrente da observagao do despreparo
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dos servigos e profissionais de satde (inclusive enfermagem) no atendimento a populacdo idosa, e
na dificuldade de romper os modelos tradicionais de assiténcia ao idoso (modelo curativista), assim
como a necessidade do Sistema de Satde Publico buscar estratégias, que promovam a saude da

mulher idosa.

De acordo com Politica Nacional do Idoso (PNI) e o Estatuto do Idoso, relatam cerca de
20.590.599 milhdes que pessoas com 60 anos, ou seja, 10.8% da populagdo brasileira. Na regido
Norte, especificamente no estado do Amazonas, a Sintese de Indicadores Sociais (SIS) do IBGE o
numero de idosos aumentou 3,5% entre 2005 a 2015. (GERNELO, ROCHA, HERKRATH, 2018).

Neste contexto, torna-se imprescindivel a atuagdo do profissional de enfermegem. Assim
sendo para Santos, Souza ¢ Lima (2013) no Brasil, a atividade de enfermagem, suas atribui¢des
e especificacdes esta regulamentada através do Decreto n°® 94.406/87, ¢ a Lei n° 7.498/86, onde
descreve o perfil e as atribui¢des do profissional de enfermagem no ambito da APS, bem como seus

niveis de atuac¢do na aten¢ao basisica.

Com estas diretrizes, a Enfermagem (enfermeiros, técnicos e auxiliares) sdo profisionais
essenciais na aten¢do a saude especificamente da mulher idosa. Para isto os enfermeiros devem
ampliar seus conhecimentos para lidar coma cmpelxidade da APS relacionado com o contexto
pesssoal, familair e social da mulher idosa, atuando na promocao da satde, reabilita¢do e assietencias
de enfermagem, assim como na qualidade de vida (SOARES. BIAGOLINI, E BERTOLOZZI 2013).

Ja Barbiani, Nora, Schaefer (2016) relatam que o trabalho do enfermeiro esta voltado para
orientar, coordenar, bem como esta presente em todas as fases dos processos, delegar atribui¢des e
fazer as devidas intervengdies quando necessario, além disso, acompanhar os procedimentos e tirar
as duvidas necessarias dos idosos. Por outro lado, Santos, Souza e Lima (2013) enfatizam que, os
enfermeiros assumem diversas atividades e responsabilidades que podem em muitas vezes acarretar

uma sobrecarga das fungdes inerentes ao atendimento primario destes usuarios.

Para Oliveira e Tavares (2010), comenta que, no ambito APS os profissionais de enfermagem
precisam incorporar uma visao holistica sobre os aspectos cognitivos, comunica¢do, bem como
mobilidade com dominios esséncias a saide ampliando o espago de atuagdo em relagdo ao servigo

genecologico da mulher idosa.

Conforme Protocolo de Enfermagem na Aten¢ao Primariaa Saude (PEAPS,2019), o enfermeiro
tem um papel singular na promocao a satde da mulher uma vez que faz o acompanhamento de doéncas,
sendo uma ferramenta necessaria para quebras as berreirias entre as mulheres principalmente nas
populacdes vulneraveis tais como: Lésbicas, Gays, situagdo de rua, presidiarias, entre outras camadas

das mulheres idosoas.

As mulheres idosas buscam diversos tipos de atendimentos entre estes estdo os servicos
genecologicos, onde a realizagdo de exames sdao essencias para um prognostico efetivo. Assim
sendo, a realiacdo de preventivos, tais como o papnicolau para identificar o cancer de colo e ttero, a

mamografia para o cancer de mama e a colonoscopia indicada para diagnosticar o cancer de coloretal,
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estes sao 0 mais recomendado para a as mulheres na terceira idade (BARBIANI, NORA, SCHAEFER,
2016).

Por outro lado Frigo et al (2016) a importancia das vacinas contra herpes-zoster, bem como,
exames que possam diagnosticar doéngas sexualmente transmissiveis (DST) como HPV, AIDS e
Hepatite B e C. Além disso, analisar a reducao de homonios nesta idade pode provocar a atrofia
vaginal por falta da producao de estrogénio, assim sendo a mucosa da vagina fica atréfica, tornando-a
predisposta a infec¢do urindria, dificuldade nas relagdes sexuais e outras doencgas. Ja Pinto, Souza
e Ferla (2014) relatam que dados do ministério da satide apotam que cerca de 4% a 5% acima de
65 anos apresentam algum tipo de DST. Além disso, os dados do boletim epidemilogico em 2017

registram cerca de 1 casos, tendo um aumento de 15% de pessoas acima de 60 anos com HIV.

O enfermeiro pode viabilizar o acolhimento destas mulheres, de forma a atender, ouvindo
seus relatos, com uma postura profisisonal capaz de acolher, se mostrando proativo em prestar um
atendimento de saude eficaz e qualidade. Os aconselhamentos e imformagao a prevengdo a saiude e
IST, bem como exames preventivos de cancer sdo primordiais neste primeiro contato com a mulher
idosa. Informar que os preservativos ¢ o método mais simples e eficaz para prevencio contra as
doengas sexualmente transmissiveis. Durante qualquer relagdo sexual (orais, anais e vaginais), 0 uso
da camisinha ¢ indispensavel (GERNELO, ROCHA E HERKRATH, 2018)

Assim sendo, Facchini e Tomas (2018) ressaltam em seus estudos que, o aumento de mulheres
idosas exige a necessidade de desenvolver estrategias de capacitacdo especifica de profissionais de
saude (particularmente os enfermeiros) afim de melhorar e atender de forma eficiente a asssitencia
prestada; concordando desse modo, com Medeiros e Morais (2014) uma vez que, identificaram a
importancia de um aprimoramento profissional na aten¢@o basica a mulher idosa em varias camadas
da sociedade, direcionando investimentos na melhoria do desempenho e acdes voltadas para atengao

do envelhecimento previstos pelas diretrizes do Ministerio da Saude.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo buscou apresentar a satide da mulher idosa no contexto ginecoldgico, correlacionda
com a atuacdo do enfermeiro na atencdo primaria, evidnecias as suas especificidades norteadas pela

prevservacado e na promog¢ao da saude e qualidade de vidade da mulher idosa no atendimento primario.

Neste ponto de vista, observou-se como ¢ relevante a integralidade na assiistencia da mulher
idoso na Aten¢ao Primaria da Saude (APS), onde implica o envolvimento direto do profissional de
enfermagen no atendimento a mulher no processo genecologico. Desta forma, garantir o acesso ao
servico de saude de qualidade a mulher idosa ¢ imprescindivel como um novo desafio da atengao

Basica da satde.

Nesta abordagem o priofissonal de enfermagem tem um papel singular neste processo da

saude da idosa em diversas camadas da sociedade, tais como: Lésbicas, Gays, situacdo de rua,
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presidiarias entre outras. Contudo estes profisisonais devem buscar desenvolver competencias no
aspecto cognitivos, sociais e conhecimento amplo em relacdo ao servico de atendimento primario

principalmente no que tange o servigo genecologico da mulher idosa.

Percebeu-se ainda que no servigo genecologico, as mulheres idosas buscam diversos tipos
de exames, como os preventivos para identificar o cancer de colo, mama e a colonospocopia para
identificar o cancer de coloretal, exames para diagnosticas doengas sexualmente transmissiveis como
o HPV, HIV e hepatite, exames para analisar a redu¢ao hormonios, falta da produccao estrogénio,

infec¢do urinaria entre outras doengas.

Desta forma ¢ inprescindivel que o enfermerio viabilise o atendimento primario das mulhres
idosas com uma postura profissional acolhedora, ouvindo atentamente os relatos, sendo proativo
informando a necessidade do preventivo, dos exames contra as DST, o uso de camisinhas ¢ a

importancia da vacina e do tratamento precose.

Diante desta perspectiva pode-se concluir que, o enfermeiro tem uma importancia fundamental
na atencdo priamria a saude da mulher idosa no processo genecologico, para tamto exige do
enfermeiro uma reflexdo da sua viviencia e do aprendizado adiquirido na UBS para melhoria continia

do atendimento da mulher idosa.

DECLARACAO DE INTERESSES

Nos, autores deste artigo, declaramos que ndo possuimos conflitos de interesses de ordem

financeira, comercial, politico, académico e pessoal

REFERENCIAS

BARBIANI. R; NORA. C. R. D; SCHAEFER. R. Praticas do enfermeiro no contexto da atencao
basica. Rev. Latino-Am. Enfermagem 2016. v. 2 n. 4: e 27-21.

FACCHINI. L. A; TOMAS. E. DILELIO. A. S. Qualidade da Aten¢do Primaria a Satide no Brasil:
avangos, desafios e perspectivas. Satde debate. Rio de Janeiro, v. 42, nimero especial 1, p. 208-223,
setembro 2018.

FRIGO. J; OLIVEIRA. D. L. L. C; RODRIGUES. R. M; ZOCCHE. D. A. A. A consulta ginecologica
e seu potencial para produzir a integralidade da atengdo em saude. Rev enferm UFPE, Recife, v.10 n.
4:299-306, abr., 2016.

GARNELO. L; LIMA. J. G; ROCHA. E. S. C; HERKRATH. F. J. Acesso ¢ cobertura da Aten¢ao
Priméria a Saude para populagdes rurais e urbanas na regido norte do Brasil. Satde debate. Rio de

Janeiro. v. 42, numero especial 1, p. 81-99, setembro 2018

PESQUISA, SAUDE E GRADUACAO: MONOGRAFIAS QUE ENTRELACAM E CONTRIBUEM
PARA O SER-PROFISSIONAL



LUBENOW. J. A. M; SILVA. A. O. O que os idosos pensam sobre o atendimento nos servigos de
saude. Rev. Bras. Geriatr. Gerontol. 2019; v. 22 n. 2: 180-195.

MEDERIOS. S. G; MORAIS. F. R. R.  Organizacao dos servigos na aten¢ao a saude da idosa.
Comunicagao saude educagao. 2015;v. 19, n 52 :109-19

MOURA. M. A. V. DOMINGOS. A. M; RAZZY. M. E. C. A qualidade na ateng¢do a satde da mulher
idosa: um relato de experiéncia. Esc Anna Nery (impr.)2010 out-dez; v. 14. n. 4; 848-855

OLIVEIRA. J. C. A; TAVARES. D. M. S. Atencdo ao idoso na estratégia de Satide da Familia: atuacao
do enfermeiro. Rev Esc Enferm USP 2010; v. 44, n. 3:774-81.

PINTO. H. A; SOUZA. A. N. A; FERLA. A. O Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da
Qualidade da Atengao Basica: varias faces de uma politica inovadora. Satide debate. Rio de Janeiro,
v. 38, n. Especial, p. 358-372, out. 2014.

SANTOS. G. R; SOUZA. J. M; LIMA. L. C. V. A atuacdo da enfermagem na aten¢do a saude do
idoso: possiveis acdes a serem realizadas segundo as diretrizes da politica nacional de satde da
pessoa idosa. Revista Cientifica do Centro Universitario de Jales (Unijales), 2013, Edi¢do VI, 4-17.

SOARES. C.E. S; BIAGOLINI. R. E. M; BERTOLOZZ. M. R. Atribui¢des do enfermeiro na unidade
basica de saude: percepgdes e expectativas dos auxiliares de enfermagem. Rev Esc Enferm USP
2013, v.47 n.4, 915-21.

PESQUISA, SAUDE E GRADUACAO: MONOGRAFIAS QUE ENTRELACAM E CONTRIBUEM
PARA O SER-PROFISSIONAL



INDICE REMISSIVO

A

Acessibilidade aos servicos de satde - 131, 133, 134, 136

Agoes educativas - 53, 56, 117, 120, 213, 343, 347

Acgdes multiprofissionais - 89, 94

Adolescente - 120, 245, 248, 251, 257

Alteragdes emocionais e psicossociais * 285

Alto nivel de estresse - 301

Alzheimer - 363, 364, 365, 366, 367, 369, 370, 372, 373, 374, 375
Amparo psicoldgico - 378, 390

Ansiedade - 101, 119, 123, 124, 125, 127, 130, 156, 164, 166, 239, 287, 289, 297, 301, 306, 307, 312, 387, 389, 397, 401,
404, 405, 407, 408, 409

Assisténcia de Enfermagem - 89, 147, 414, 424
Assisténcia de qualidade - 3, 7, 83, 181, 188, 194, 196, 270, 281, 365
Assisténcia segura - 6, 218, 227, 230, 238

Atencdo primaria - 39, 45, 48, 51, 52, 53, 54, 55, 56, 59, 76, 78, 106, 108, 109, 111, 112, 113, 115, 131, 134, 140, 253,
340, 341, 354, 369, 380, 381, 384, 386, 388, 389, 391, 392, 418, 419, 425

Atendimento aos usudrios surdos - 75

Atendimento de qualidade - 169, 178

Atendimento domiciliar - 363, 365, 366, 370

Atendimento ginecoldgico - 106, 108

Atendimento humanizado - 78, 126, 298, 352, 360, 390
Atendimento psicoldgico - 230, 240

Autocuidado - 2, 54, 55, 195, 285, 291, 346, 348, 352, 357, 360, 381
B

Barreiras comunicacionais - 75, 83, 85

Bindmio mae-bebé - 395, 408

Brinquedo Terapéutico - 117, 118, 119, 120, 121, 123, 124, 128, 129, 130

Brinquedo Terapéutico Instrucional - 117, 120, 121, 123, 129

PESQUISA, SAUDE E GRADUACAO: MONOGRAFIAS QUE ENTRELACAM E CONTRIBUEM
PARA O SER-PROFISSIONAL



C

Cancer - 45, 46,47, 48, 51, 52, 53, 54, 55, 56, 57, 58, 59, 107, 114, 201, 205, 207, 208, 211, 212, 213, 214, 331, 333, 334,
335, 338, 339, 340, 341, 342, 343, 344, 345, 346, 347, 348, 349, 350, 351, 370, 389

Cancer uterino - 332

Cansago fisico e mental - 156

Capacitagdo de profissionais - 169, 181, 358
Centro Cirurgico - 217, 224

Ch

Checklist - 4, 5, 6,7, 12,13, 14, 15, 16, 17, 18, 218, 221, 223, 225, 226, 228

C

Ciéncias da satde - 75

Cirurgia - 3,5,6,7,8,9,12, 13, 14, 15, 17, 18, 118, 124, 221, 222, 223, 225, 226, 228
Coagulopatias - 352

Colapsos em sistemas de saudes - 378, 379

Comunicacdo - 15, 54, 55, 75, 76, 77, 78, 81, 82, 83, 84, 85, 86, 87, 103, 114, 169, 176, 179, 182, 218, 224, 226, 262,
271, 302, 326, 342, 414

Comunidade idosa - 412

Controle de infec¢do - 169

Criangas hospitalizadas - 117, 122, 126, 127, 129
Cuidado das necessidades humanas - 89, 103
Cuidado domiciliar - 352, 360

Cuidado paliativo - 90, 99, 363, 365, 369, 375
Cuidados em domicilio - 352

Cuidados paliativos - 89, 91, 92, 94, 95, 96, 97, 98, 99, 101, 102, 104, 342, 363, 365, 366, 367, 368, 369, 370, 371, 372,
373,375

Cuidados Poés Transplante - 200

D

Deficientes auditivos - 75, 77

Depressao - 156, 164, 287, 289, 297, 301, 306, 307, 312, 373, 374, 375, 387, 389

Desrespeito - 260, 261, 262, 263
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Detecgao Precoce de Cancer - 46

Detecgdo precoce do cancer de colo do ttero - 45, 48
Diabetes Mellitus - 60, 61, 62, 63, 64, 67, 72, 73, 418
Diabetes Mellitus tipo 1 - 60, 62, 63, 64, 72

Doengas cronicas - 319, 412

Doengas debilitantes - 20, 41

E

Educagio em saude - 22, 39, 45, 51, 52, 54, 55, 213, 245, 250, 252, 253, 256, 258, 339, 344, 345, 348, 349, 356, 381, 390,
412,414, 418, 420, 421, 422, 423

Educacdo em satde sexual - 245, 250

Enfermagem - 2, 4, 6, 8, 10, 12, 13, 14, 15, 16, 18, 48, 52, 53, 55, 56, 58, 59, 77, 78, 85, 89, 91, 92, 95, 98, 99, 100, 101,
102, 103, 104, 106, 108, 112, 113, 114, 115, 117, 118, 119, 120, 124, 125, 126, 128, 129, 130, 136, 143, 145, 146, 147,
148, 149, 150, 151,152, 153, 154, 156, 157, 158, 164, 165, 166, 167, 168, 172, 174, 176, 177, 178, 179, 180, 181, 182,
183, 186, 188, 190, 192, 194, 195, 197, 198, 199, 200, 201, 202, 203, 205, 207, 209, 210, 211, 212, 213, 214, 215, 216,
218,219, 221, 222, 223, 224, 225, 226, 227, 228, 230, 232, 233, 234, 235, 236, 237, 238, 239, 240, 241, 242, 243, 245,
247,250, 252, 253, 254, 255, 258, 260, 261, 262, 263, 267, 270, 271, 273, 274, 275, 276, 279, 281, 282, 283, 285, 288,
298, 300, 302, 303, 306, 307, 308, 309, 310, 311, 312, 313, 314, 315, 317, 318, 319, 320, 322, 323, 326, 327, 328, 329,
330, 331, 334, 335, 338, 339, 340, 342, 343, 344, 346, 347, 348, 350, 352, 355, 356, 357, 358, 359, 360, 361, 363, 365,
368, 369, 372, 373, 375, 384, 391, 392, 395, 396, 397, 398, 399, 401, 403, 404, 405, 406, 407, 408, 409, 410, 414, 416,
419, 421, 425

Enfermagem Pediatrica - 118, 121, 237

Enfermeiros de Aten¢do Primaria - 46

Enfrentamento da COVID-19 - 155, 158

Ensino a distancia - 273, 275, 276, 278, 279, 283
Epidemiologia - 19, 20, 24, 42, 43, 297, 392, 402, 409, 425
Equipamentos de protegao individual - 165, 230, 233, 238
Equipe de enfermagem - 89, 91, 146, 152, 164, 200, 202, 205, 213, 225, 317, 320, 395, 408
Equipe de saude - 3, 15, 32, 53, 76, 77, 85, 139, 151, 202, 370
Escala de Braden - 317, 321, 322, 325, 327, 328

Estresse Ocupacional - 301, 303, 304

Estudantes de enfermagem - 276

Exaustdo - 156, 237, 239, 307, 309, 311, 312

Experiéncia vivenciada - 285, 288
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F

Falhas humanas - 4, 17

Fatores de risco relacionados ao cancer - 332, 338

G

Genecologia - 106

Gerenciamento do diabetes - 60, 69, 72
Guia informativo - 285, 288

Guia virtual - 285, 288

H

Hemofilia - 352, 353, 354, 356, 357, 358, 359, 360, 361

Higienizagao das maos - 169, 176, 181, 182, 264, 302

Hipertensdo induzida pela gravidez - 186, 190

HIV - 21, 22,39, 114, 115, 255, 411, 412, 413, 414, 415, 416,417, 418, 419, 420, 421, 422, 423, 424, 425, 426
HIV em idosos - 412, 414, 415, 419, 420, 425

Hospitalizagao - 118, 119, 120, 122, 123, 124, 125, 126, 128, 129, 130, 212, 371, 404, 405

Idosos - 148, 149, 412, 416, 418, 419, 423, 424

Implicagdes da pandemia - 156

Infec¢do hospitalar - 169

Infecgdes por Coronavirus - 286, 303

Infecg¢des Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) - 168, 170, 178
Insatisfagdo no trabalho - 301

Insonia - 287, 289, 301, 306, 307

Instituicdes de saude - 4, 15, 179

Integridade emocional - 118, 124

Intervengoes educativas constantes - 317, 321

J

Jogos e Brinquedos - 118, 121
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L

Lesdo por pressio - 143, 145, 146, 147, 148, 149, 150, 151, 152, 153, 154, 181, 317, 318, 319, 324, 325, 326, 327, 328,
329,330

Lingua brasileira de sinais - 75, 83
Lista de checagem - 4, 8, 9

Longitudinalidade do Cuidado - 378

M

Momento pandémico - 230

Mortalidade materna - 186, 187, 188, 189, 190, 194

Mudanca de dectibito - 99, 145, 317, 322, 324, 325, 326, 327, 328

Mulheres idosas - 106, 107, 114, 115

N

Necessidades da mulher idosa - 106, 109

Neonatal - 169, 172, 173, 177, 178, 183, 395, 396, 398, 399, 401, 402, 403, 404, 408, 410
Neonato Prematuro - 395

Neoplasias do Colo do Utero - 46

P

Paciente com Alzheimer - 363

Pacientes acamados - 143, 146, 151, 319
Pacientes com DM1 - 61, 67, 70, 72
Pacientes neonatos - 168, 172

Pandemia - 2, 39, 156, 157, 158, 164, 165, 166, 167, 230, 231, 233, 234,237, 239, 240, 242,274, 278, 280, 282, 283, 284,
285, 287, 288, 296, 297, 298, 300, 302, 303, 305, 306, 307, 308, 309, 310, 311, 312, 313, 314, 315, 359, 378, 380, 384,
385, 386, 387, 388, 390, 391, 392, 393

Panico - 287, 301, 306

Papel do enfermeiro - 3, 7, 112, 148, 257, 264, 339, 344, 348, 369, 370, 373, 412, 415
Plataformas digitais - 273, 282, 285, 288

Populagdo indigena - 131, 133, 134, 136, 138, 140

Pratica clinica - 10, 15, 48, 53, 70, 151, 174, 247, 281, 317, 319, 334

Pratica do ato sexual seguro - 245, 247, 257
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Pratica sexual desprotegida - 412, 423

Praticas complementares - 138, 285, 288

Prevencdo ao HTLV - 19, 22

Prevengao de doengas - 19

Prevengao do cancer - 47, 332, 334, 335, 347

Preven¢ao Primaria - 317

Procedimentos padroes - 217

Processo ginecoldgico - 106

Profissionais de enfermagem - 153, 156, 168, 172, 224, 230, 233, 234, 352, 360

Profissionais de saude - 16, 37, 39, 40, 41, 72, 75, 77, 78, 83, 84, 85, 103, 108, 113, 115, 126, 131, 140, 146, 157, 166,
167, 171, 188, 232, 242, 246, 247, 251, 267, 269, 270, 271, 303, 305, 307, 309, 310, 311, 315, 319, 326, 341, 347, 358,
402, 404, 408, 412, 418, 420, 421, 422, 423

Profissionais na assisténcia - 230

Protocolo de cirurgia segura - 3,7, 8,9, 13, 17,223
Puerpério - 260

Q

Qualidade de vida - 60, 61, 62, 63, 64, 70, 72, 89, 99, 103, 112, 113, 132, 141, 152, 153, 201, 205, 207, 210, 213, 287,
288, 295, 319, 358, 359, 361, 363, 364, 365, 368, 370, 371, 372, 374, 375, 414

R

Recém-nascido prematuro - 395, 397
Responsabilidade do enfermeiro - 217
Retrovirus - 20, 21, 26, 413

Rotina de trabalho - 230

S

Saude da mulher - 55, 58, 106, 108, 109, 111, 113, 114, 115, 116, 334, 340, 342, 344, 351
Saude de Populagdes Indigenas - 132, 134

Satde do neonato - 169

Satde dos adolescentes - 245, 247, 251, 252

Saude indigena - 131, 132, 133, 140

Saude mental - 139, 155, 157, 158, 164, 165, 166, 230, 232, 233, 234, 237, 239, 240, 287, 289, 298, 299, 300, 305, 306,
307, 308, 309, 312, 313, 314, 315, 378, 386, 387, 388, 389, 390, 407
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Saude sexual e reprodutiva - 245, 247, 248, 250, 251, 252, 253, 254, 256, 257, 258

Seguranga do paciente - 4, 5, 6, 8, 15, 16, 144, 145, 175, 177, 178, 182, 205, 208, 210, 211, 214, 216, 218, 219, 221, 222,
223,225,226, 227, 228

Servigos de satide publica - 19, 22, 23, 41

Sindrome de Burnout - 156, 157, 164

Sindrome Hipertensiva da gestagdo - 186, 189

Sistema Unico de Satde - 39, 40, 75, 287, 297, 349, 379, 402, 405, 408
Situacdo de abuso - 260

Sobrecarga de trabalho - 169, 176, 182

Sofrimento psicofisico - 300, 306

Supervisdo do enfermeiro - 317, 321

Surdez - 75

T

Tecnologia Biomédica - 60, 61

Tecnologias Educacionais - 273, 276
Tecnologias em satde - 60, 63, 69, 72
Terapias Complementares - 286, 291
Trabalho de parto - 259, 261, 262, 263, 269
Transplante de Medula 6ssea - 199
Transtorno Compulsivo Obsessivo - 156

Tratamento inadequado as gestantes - 260

U
Unidade de Terapia Intensiva - 89, 90, 91, 95, 98, 102, 103, 104, 183, 324, 395, 396, 398, 399, 401, 402, 403, 404, 410

Unidades de Terapia Intensiva Neonatais (utins) - 168, 171

A%

Vigilancia do quadro clinico - 169, 181

Violéncia obstétrica - 259, 261, 262, 263, 264, 266, 267,271, 272
Virus Linfotropico - 19, 20, 23, 27

Virus Linfotrépico T tipo I Humano - 20
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