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EDITORIAL

O IV CONGRESSO NACIONAL DE RESIDENCIAS EM SAUDE (ON-LINE) - IV
CONRES, objetivou a divulgagao do conhecimento cientifico por meio de palestras nas mais diversas
areas tematicas da saude, ministradas por profissionais qualificados. Como também pelos trabalhos
que foram submetidos pelos participantes.

O IV CONRES ocorreu nos dias 23 e 24 de marco de 2024. Foram disponibilizadas 14
palestras, certificados de participagdo de 20 horas aos participantes. Os resumos foram submetidos
nas modalidades simples e expandidos e os aprovados receberam certificados.

A Academics eventos parabeniza e agradece pela participagdo de todos por terem feito parte
desse evento, que foi um grande sucesso.
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RESUMO SIMPLES - AREAS AFINS

ESTUDANTES DE NUTRIGAO DESENVOLVEM SOLUGOES TECNOLOGICAS PARA
UMA ALIMENTAGAO SAUDAVEL - RELATO DE EXPERIENCIA

Karina Pedroza De Oliveira, Luiza Jane Eyre De Souza Vieira, Débora De Souza Vieira
Palavras-Chave: nutricdo. tecnologias. alimentagao

Introducgao: O uso de metodologias ativas no processo educacional tem se destacado como
uma abordagem inovadora e eficaz para promover a participacdo ativa dos alunos em
seu proprio aprendizado. Por meio dessas metodologias, os estudantes s&o incentivados
a assumir um papel mais proativo, engajando-se em atividades praticas, discussdes
colaborativas, resolu¢cao de problemas e projetos que estimulam a reflexao, a criatividade
e a aplicagao pratica do conhecimento. Essa abordagem n&o apenas torna o processo de
ensino mais dindmico e envolvente, mas também desenvolve habilidades essenciais, como
pensamento critico, trabalho em equipe e autonomia, preparando os alunos para enfrentarem
os desafios do mundo real e para serem agentes ativos na construgao de seu proprio
conhecimento. Ao adotar metodologias ativas, educadores promovem uma aprendizagem
significativa, estimulando o desenvolvimento integral dos alunos e preparando-os para serem
cidadaos ativos, criativos e criticos em suas trajetérias académicas e profissionais. Objetivo:
Estimular a criatividade e a inovacgao dos estudantes, incentivando-os a pensar em solugdes
tecnologicas para um cenario hipotético envolvendo o incentivo a alimentagao saudavel
nas escolas. Metodologia: Relato de experiéncia de uma oficina ocorrida em Novembro de
2023 com académicos do curso de Nutricdo. Foi utilizada a metodologia de aprendizagem
baseada em problemas. Incialmente foi dado uma aula expositiva, colocando os tipos de
tecnologia existentes desde a pré-historia e mostrando como as tecnologias mudaram a vida
das pessoas. Em seguida, os alunos foram orientados a propor ideias de tecnologias que
poderiam auxiliar alunos do ensino fundamental na escolha de alimentos mais saudaveis,
utilizando conceitos de tecnologias leves e duras. Resultados: Os estudantes apresentaram
propostas inovadoras, como aplicativos com recomendagdes personalizadas, dispositivos
de realidade aumentada para identificar alimentos processados e jogos educativos
interativos. Conclusdes: A atividade demonstrou a capacidade dos estudantes em integrar
conhecimentos de nutrigao e tecnologia, mostrando como as tecnologias, como aplicativos e
outros podem ser aliados na promogao de escolhas alimentares saudaveis. Essas solugbes
criativas ressaltam o potencial das novas tecnologias para impactar positivamente a saude
e 0 bem-estar da populacgao.
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RESUMO SIMPLES - AREAS AFINS

PERSPECTIVAS DA ATUAGAO DO ENFERMEIRO FERISTA: RELATO DE
EXPERIENCIA.

Douglas Dos Santos, Daniela Soares Rocha, Edilaine Ddria Araujo, Luis Ricardo Santos
De Melo, Larisse Prudente Do Nascimento, Mariana Guimaraes, Ana Paula Aragao
Santos, Yasmim Valadao Valeriano Franqueta

Palavras-Chave: Enfermeiro. Ferista. Assisténcia.

INTRODUCAO: O cotidiano dos enfermeiros que atuam no ambiente hospitalar apresenta
inumeras experiéncias e vivéncias de procedimentos e situagdes praticas. Diversos desafios
permeiam o desenvolvimento de suas atividades, perpassando desde questdes gerenciais
a questdes assistenciais. Deste modo, ha uma diversificacdo intensa nos processos de
trabalho no contexto assistencial em saude. OBJETIVO: Descrever potencialidades e
desafios do enfermeiro ferista no @mbito da pratica assistencial. METODOLOGIA: Trata-se de
um estudo descritivo, com abordagem qualitativa do tipo relato de experiéncia desenvolvido
por enfermeiros atuantes como feristas de um hospital de grande porte do Estado de Sergipe
durante os meses de agosto 2023 a margo 2024. Os enfermeiros atuantes nesta funcao
passam por todas areas assistenciais do hospital realizando as coberturas das respectivas
férias mensais. As areas de alocagao sao: urgéncia adulto e pediatrica, internamento,
unidade de terapia intensiva, centro cirurgico, centro de diagndstico e imagem, endoscopia
e Centro de Material de Esterilizacdo (CME). RESULTADOS E DISCUSSAO: As principais
potencialidades encontradas pelos enfermeiros feristas associam-se ao desenvolvimento
de habilidades como, poder de adaptabilidade, ampliagdo do conhecimento sobre os
diversos protocolos, conhecimento sobre os diversos perfis clinicos assistenciais e a
possibilidade de vivenciar diferentes setores, o que contribui para o reconhecimento do
perfil profissional e especialidade a seguir. Entretanto, alguns aspectos inerentes a fungao
sao desafiadores como: o desenvolvimento da liderancga pelo contato com diversas equipes,
criacdo do vinculo com equipe multiprofissional e o acompanhamento dos desfechos
clinicos. CONSIDERACOES FINAIS: Ainda que desafiadora, a funcdo de ferista permite a
ampliagao do olhar do enfermeiro sobre os diversos fluxos assistenciais e gerenciais, o que
contribui para o amadurecimento profissional no ambiente hospitalar, auxilia na formacgao de
profissionais com maior expertise e preparados para atuar nas diversas areas assistenciais.
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RESUMO SIMPLES - AREAS AFINS
AROMATERAPIA NO MANEJO DA ANSIEDADE EM GRAVIDAS
Mayara Da Silva Falcao
Palavras-Chave: Gravidez. Aromaterapia. Ansiedade.

INTRODUCAQO: A ansiedade é frequente entre gestantes, caracterizada por sentimentos de
nervosismo, medo e tensao especialmente antes do parto. Nesse sentido, ha um crescente
interesse por abordagens holisticas como opgao complementar de tratamento. Dentre essas
abordagens, destaca-se a aromaterapia, que utiliza 6leos essenciais para promover bem-
estar fisico e emocional. OBJETIVO: Explorar o potencial da aromaterapia no manejo da
ansiedade em gravidas, analisando sua eficacia e técnicas de aplicagbées. METODOLOGIA:
Foi realizado um estudo qualitativo de revisao integrativa da literatura, utilizando os bancos
de dados BVS, PubMed e Periddicos CAPES. Foram cruzados os descritores “Gravidez”,
“‘Aromaterapia”, e “Ansiedade”. Os critérios de inclusdo abrangeram artigos publicados
entre 2019 e 2024, nos idiomas portugués e inglés, com textos completos disponiveis.
RESULTADOS E DISCUSSAO: Foram identificados 39 artigos, dos quais apenas 12
satisfizeram os critérios de selecao estabelecidos. A analise desses estudos destacou o
uso dos 6leos essenciais de Lavandula sp (58,4%), Cananga odorata (25%), Citrus limon
(8,3%) e Citrus aurantium (8,3%), os quais demonstraram eficacia notavel na redugao da
ansiedade em gravidas. Tal eficacia foi avaliada por meio do emprego do Inventario de
Ansiedade Traco-Estado (IDATE) e do Instrumento de Rastreio para Sintomas de Ansiedade
Gestacional (IRSAG) nos estudos avaliados. Nesse contexto, a concentracdo usada nos
estudos foi de 1 a 2% dos 6leos essenciais concentrados. Nas aplicagdes por inalagao, entre
1 a 3 gotas do 6leo usado foram colocadas em um algodao ou gaze para serem aplicadas
diretamente porinalagao ou através de um difusor. Quanto as formas de aplicagao, ainalagao
(75%) e a massagem (25%) foram as técnicas mais comuns, com o objetivo de otimizar a
absorgao dos Oleos essenciais, tanto por via inalatoria quanto dérmica, visando a redugao
da ansiedade pré-parto. CONCLUSAO: Os resultados deste estudo destacam o potencial
da aromaterapia como uma abordagem complementar eficaz no manejo da ansiedade em
mulheres gravidas. A utilizacdo de 6leos essenciais demonstrou uma reducgao significativa
nos niveis de ansiedade, conforme avaliado por escalas padronizadas. As técnicas de
aplicagao predominantes foram eficazes na otimizagao da absorgcao dos 6leos essenciais,
ressaltando a importancia de abordagens holisticas no cuidado da saude materna.
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RESUMO SIMPLES - AREAS AFINS
BRONQUIOLITE VIRAL AGUDA
Jorge Rubens De Sa Marcolino, Maria Natividade De Sa Antunes, Juliana Sa Marcolino
Palavras-Chave: Lactente. Taquipneia. Virus.

Introducgao: A Bronquiolite Viral Aguda (BVA) é considerada a principal causa de internagao
hospitalar de menores de um ano de idade. E uma sindrome clinica caracterizada por
desconforto respiratério devido a infecgao de vias aéreas inferiores, afetando principalmente
os menores de dois anos de idade, tendo como principal agente etioldgico o Virus Sincicial
Respiratério (VSR). Ressalta-se que a ocorréncia possui carater sazonal, com maior
frequéncia nos meses de abril e agosto. Salienta-se que a transmissao ocorre pelo contato
direto com secrecgdes respiratérias de individuos infectados ou de forma indireta, pelos
objetos ou superficies contaminadas. Objetivo: Realizar uma revisao narrativa de literatura
sobre a Bronquiolite Viral aguda, com base em analise de artigos cientificos sobre o tema.
Metodologia: Foi realizada uma pesquisa nos bancos de dados Biblioteca Virtual em Saude,
PubMed e SciELO com os descritores “lactente”, “taquipneia” e “virus”, entre os anos 2019
e 2024, em lingua portugués e inglesa. Resultados: A Bronquiolite viral aguda geralmente é
precedida por sinais de infecgao de vias aéreas superiores, com progressao para a infecgao
de vias aéreas inferiores, resultando em um quadro com taquipneia, tosse e alteragcdes na
ausculta respiratoria (crepitacdes e/ou sibilos). Enfatiza-se que a maioria dos casos ontem
resolugao espontédnea em um periodo de trés a quatro semanas. Porém, menores que
possuem fatores de risco, como cardiopatias, pneumopatias e histérico de prematuridade
podem evoluir com apneia e/ou insuficiéncia respiratéria aguda. Consideragdes Finais:
Destaca-se que o diagnostico € essencialmente clinico. Logo, os exames complementares
devem apenas ser solicitados em caso de possiveis suspeitas de complicagdes. Nas
situagbes em que houver comprometimento do estado geral e do aparelho respiratorio,
apneia, hipoxemia, associagdo com comorbidades, questdes sociais, além do historico
de prematuridade, havera a necessidade de hospitalizagdo. Além disso, sdo necessarias
medidas gerais: a hidratacdo adequada, a oxigenioterapia e os cuidados nasais objetivando
a reducao da obstrucdo das vias aéreas superiores, melhorando assim a respiragao e
facilitando a alimentagao do paciente.
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RESUMO SIMPLES - AREAS AFINS
CRISE ASMATICA EM CRIANGAS
Jorge Rubens De Sa Marcolino, Maria Natividade De Sa Antunes, Juliana Sa Marcolino
Palavras-Chave: Dispneia. Infancia. Pneumopatia.

Introdugado: Aasma € uma patologia heterogénea, caracterizada pela inflamacéao crénica das
vias aéreas inferiores com limitagao do fluxo aéreo. Além disso, a asma apresenta episédios
recorrentes de sibilancia, dispneia, desconforto respiratério e tosse, associados a limitagao
variavel de fluxo de ar expiratério. Enfatiza-se que a limitagao do fluxo de ar expiratério e os
sintomas respiratorios sdo desencadeados por estimulos (exposi¢ao alergénica, atividades
fisicas, modificagcbes climaticas e infec¢des de vias aéreas superiores), que resultam em
uma resposta inflamatéria aumentada das vias aéreas e a sua consequente obstrugao.
Objetivo: Realizar uma revisao narrativa de literatura sobre a crise asmatica em criancgas,
com base em analise de artigos cientificos sobre o tema. Metodologia: Foi realizada uma
pesquisa nos bancos de dados Biblioteca Virtual em Saude, PubMed e SciELO com os
descritores “dispneia”, “infancia” e “pneumopatia”, entre os anos 2019 e 2024, em lingua
portugués e inglesa. Resultados: A exacerbacdo da asma € definida pela deterioragao
aguda ou subaguda do controle dos sintomas relacionados a asma: aumento da frequéncia
da tosse (principalmente, no periodo noturno), aumento da sibilancia, piora da dispneia,
reducao datolerancia as atividades diarias e aos exercicios fisicos e respostainsatisfatéria as
medicacgdes utilizadas para alivio das exacerbacgdes. Ressalta-se que € importante avaliar a
gravidade da crise asmatica, que pode serleve, moderada, grave ou ameacar imediatamente
a vida. Na presenca de alteragcdo do nivel de consciéncia, saturagao de oxigénio menor
gue noventa e dois por cento, dificuldade na pronuncia de palavras, aumento da frequéncia
cardiaca e sinais de desconforto respiratério e de alteragdo na ausculta respiratoria,
existe a necessidade de hospitalizagao imediata. Considerac¢des Finais: Destaca-se que o
tratamento da crise asmatica é realizado com a oxigenioterapia, o beta-2-agonista de curta
duracao (SABA), o corticoide sistémico e o anticolinérgico de curta duragcédo. Ressalta-se
que os beta-2-agonistas de curta duragao, que sao broncodilatadores que propiciam rapido
alivio dos sintomas asmaticos, pois proporcionam relaxamento da musculatura lisa das vias
aéreas, reduzindo a permeabilidade vascular, 0 edema, além da obstru¢ao do fluxo de ar.
E necessaria a avaliacdo da necessidade de exames complementares para descartar ou
confirmar possiveis complicagoes.
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RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE

TRANSTORNO DO DEFICIT DE ATENGAO E HIPERATIVIDADE NA INFANCIA:
IMPACTOS NO DESENVOLVIMENTO NEUROPSICOMOTOR

Rubens Barbosa Rezende
Palavras-Chave: TDAH. neuropsicomotor. crianga.

O Transtorno do Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) €& um transtorno
neurobioldgico caracterizado por desatencao, hiperatividade e impulsividade, que pode
afetar significativamente o funcionamento da criangca em diversas areas, incluindo o
desenvolvimento motor, cognitivo e comportamental. Dessa forma, objetivou-se investigar
os impactos do desenvolvimento neuropsicomotor de criangas com TDAH. Para realizar
essa revisao integrativa, foram selecionados estudos que abordam o tema, utilizando
bases de dados como PubMed, Scopus e Web of Science, no periodo dos ultimos cinco
anos. Os critérios de inclusao foram estudos publicados em inglés ou portugués, que
investigaram especificamente o desenvolvimento neuropsicomotor de criangas com TDAH,
utilizando métodos de avaliagado padronizados e apresentando resultados relevantes para
a compreensao do tema. Foram encontradas ao total, 42 publicagbes nas trés bases de
dados; destas, foram selecionados oito na PubMed, trés na Scopus e quatro na Web of
Science. Osresultados darevisao destacam que o TDAH pode estar associado a dificuldades
no desenvolvimento de habilidades motoras, tanto finas quanto grossas, incluindo
problemas de coordenagdo motora e controle postural. Além disso, criangas com TDAH
frequentemente apresentam déficits em habilidades cognitivas, como atengcdo, memoria e
fungdes executivas, que também podem afetar seu desempenho motor e comportamental.
Esses achados ressaltam a importancia de uma abordagem integrada no tratamento de
criangas com TDAH, que leve em consideracdo nao apenas o0s aspectos cognitivos e
comportamentais, mas também o desenvolvimento motor. Intervengdes que visam melhorar
o funcionamento neuropsicomotor dessas criancas, através de terapias ocupacionais,
fisioterapia ou atividades fisicas adaptadas, podem contribuir significativamente para seu
desenvolvimento global e qualidade de vida. No entanto, € importante ressaltar que mais
pesquisas s&o necessarias para entender melhor a relagéo entre TDAH e desenvolvimento
neuropsicomotor, especialmente em relagao aos mecanismos subjacentes e a eficacia de
diferentes intervencdes. Além disso, € fundamental considerar as caracteristicas individuais
de cada crianga com TDAH, para garantir uma abordagem personalizada e eficaz em seu
tratamento e acompanhamento.
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RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE

ANALISE EPIDEMIOLOGICA DAS NEOPLASIAS MALIGNAS DO COLO DO UTERO
NO BRASIL DE 2013 A 2021

Rubens Barbosa Rezende
Palavras-Chave: Colo do utero. Doengas do colo do utero. Neoplasias uterinas.

O cancer decorre de mutagcbes genéticas, que sao alteragcbes no DNA das células, e
passam a receber instrugdes erradas para as suas atividades. Com evolugao lenta,
o curso natural do cancer do colo de utero é descrito como uma lesao benigna inicial,
que sofre transformagao intraepitelial progressiva e podendo evoluir para um carcinoma
invasor. Objetivou-se analisar os casos reportados de neoplasia maligna do colo do utero
no Brasil, associando as variaveis: diagnostico detalhado, faixa etaria, unidade federativa
do diagndstico, ano do diagnostico e modalidade terapéutica. Por meio de um estudo
epidemioldgico descritivo e de carater quantitativo, utilizando os dados disponiveis no
banco de notificagao oficial do Ministério da Saude, o DATASUS. O acesso a esses dados
nao necessita de aprovacao do comité de ética, uma vez que, sdo de dominio publico. No
Brasil, foram notificados 113.542 casos de neoplasia maligna do colo do utero no periodo
de 2013 a 2021, e destes, 13.784 casos (12,14%) eram prevalentes na faixa etaria 40-44,
e menos prevalente na 0-19, com 188, tendo maiores registros no triénio 2018-2020, com
50.780 (44,72%). Sao Paulo foi o estado mais prevalente em casos, com 19.989, seguidos
dos estados de Minas Gerais, Parana e Rio de Janeiro, com 10.047, 8.675, 7.332 casos,
respectivamente. Além disso, a modalidade terapéutica mais utilizada para esta neoplasia
foi a radioterapia com 43.929 casos, seguida da quimioterapia e cirurgia, com 27.550 e
18.318, respectivamente. Contudo, fica evidente que o estudo demonstrou uma amostra
relevante de casos notificados, como também, os mais prevalentes foram na faixa etaria
40-44 anos, tendo modalidade terapéutica, radioterapia a mais utilizada. Bem como, sao
necessarios mais estudos sobre a tematica para assim sempre se ter novos dados frente
ao cancer de colo uterino.
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RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE

A EXPOSIGAO AO TRAUMA E SEUS EFEITOS DURADOUROS NA SAUDE MENTAL
DOS MILITARES EM SITUAGOES DE COMBATE: REVISAO DE LITERATURA

Jodao Victor Araujo Tocantins, Carmen Grandotto, Flavio Alves De Oliveira Neto, Clara
Porto Cartagenes Franca

Palavras-Chave: Transtorno de estresse pds-traumatico. Trauma militar. Saude Mental.

INTRODUCAO: A exposicdo a eventos traumaticos é uma realidade significativa que
impacta uma grande parcela da populagdo. Homens tém uma probabilidade maior do que
mulheres de serem expostos a traumas, principalmente devido a sua maior participagao
nos servigos militares. As taxas de prevaléncia do transtorno de estresse pos-traumatico
(TEPT) variam entre diferentes grupos. A exposigao a traumas clinicamente significativos
tem um impacto profundo na forma como um individuo vé a si e ao mundo ao seu redor,
resultando em sintomas de trauma como intrus&o, evitagao, alteragbes na cognigao e no
humorismo, bem como alteragdes na excitacdo e na reatividade. METODOLOGIA: O
presente estudo € uma revisao narrativa da literatura, com busca no banco de dados
Pubmed e Lilacs, em agosto de 2023, utilizando como busca “military post traumatic stress
disorder”, and “military trauma”,and “military medical”’.Tendo como critérios de exclusao
artigos com mais de 5 anos de publicacao e revisdes de literatura. Foram incluidos aqueles
que trazem informacdes sobre saude mental em militares expostos a situag¢des traumaticas.
Dos 582 resultados encontrados, foram selecionados 127 artigos para a elaboragao
deste trabalho. RESULTADOS: Baseado nos resultados encontrados por esta revisao, o
diagnodstico do TEPT baseia-se nos critérios estabelecidos pelo DSM-5, exigindo exposi¢cao
a traumas significativos e a presenca de sintomas especificos. O tratamento abrange
varias modalidades, incluindo terapia cognitivo-comportamental, terapia de processamento
cognitivo, exposigcao prolongada e terapia de divulgagcao adaptativa, visando auxiliar os
individuos a lidar com seus traumas. CONCLUSAOQO: Existem estratégias promissoras para
mitigar o impacto funcional do estresse, incluindo educacao sobre a base fisiolégica do
TEPT, técnicas de reducao de ansiedade e apoio social. A preparagao mental para situagdes
traumaticas € essencial, especialmente para militares em combate.Em resumo, a exposi¢ao
ao trauma é uma realidade complexa, especialmente entre militares, e pode ter efeitos
duradouros na saude mental. Abordar esses efeitos requer uma abordagem holistica e
sensivel, adaptada as necessidades individuais e baseada em evidéncias cientificas sélidas.
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RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE

AVALIACAO DA FORGCA DE PREENSAO PALMAR EM PRATICANTES DAS
MODALIDADES ESPORTIVAS DE JIU-JITSU, HANDEBOL E TENIS

Dhamacynho César De Lima Peres, Maria Da Conceig¢ao Silva Da Silva, Ana Clara
Ferreira Asbeque

Palavras-Chave: Dinamometria manual. For¢a de Preensao da Mao. Medicina esportiva.

Objetivo: analisar a forga de preensao palmar de esportes que utilizam predominantemente
a mao para os gestos esportivos. Métodos: esse estudo se deu a partir de uma pesquisa
descritiva com praticantes de jiu-jitsu (n=10), handebol (n=10) e ténis (n=10), os atletas
foram avaliados quanto as medidas antropométricas, idade, indice de massa corpérea e
tempo de experiéncia, utilizou-se um dinamémetro hidraulico de preensao palmar Saehan
para mensurar a forca de preensao palmar. Resultados: os resultados demonstram que o
membro superior direito apresentou forca de preensdo maior quando comparada com o
membro esquerdo, indiferente de ser a mao dominante ou ndo, em todos os praticantes
avaliados, sendo a média de forga para Jiu-Jitsu, na mao direita de 123,5 kgf e mao
esquerda de 113 kgf, no handebol, mao direita de 111 kgf e esquerda com 100 kgf, € no
ténis, mao direita com média de forca de 128 kgf e esquerda com 116 kgf, ficando evidente
a existéncia de assimetria de forga nos esporte aqui estudados. Relacionando a forga de
preensao com os grupos de indice de massa corporea, esta tendeu-se a apresentar uma
meédia maior com o aumento do IMC nos praticantes de Jiu-Jitsu, e Handebol, com média de
forca de 133,3 kgf e 116,6 kgf, respectivamente, ndo sendo um fator que se pode relacionar
no esporte dos tenistas. A idade dos praticantes dessa pesquisa estabeleceu relagao direta
com a forgca de preensao palmar, onde supdem-se que 0s grupos com maior faixa etaria,
tenderam a apresentar as maiores valores nesses esportes, com médias de 133,3 kgf, 130
kgf e 130 kgf, respectivamente. Quanto ao tempo de experiéncia, este foi um indicativo de
aumento de for¢ca de preensao palmar nos praticantes de handebol e ténis. Conclusao:
Foi constatado assimetria de forca de preenséo palmar quando comparadas a mao direita
e esquerda, sendo a direita, maioritariamente mais forte, mesmo em individuos sinistros.
O indice de massa corpdrea seguiu linearmente o aumento da forga de preensao palmar
nos praticantes de Jiu-Jitsu e Ténis, ndo acompanhando a progressdo quando analisado
ao handebol. Quanto a idade, os voluntarios com maior idade apresentaram for¢a manual
crescente.
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RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE
PRATICA DE EXERCICIO FiSICO E CUIDADOS PARA COM A SAUDE MENTAL
Maxsuel Oliveira De Souza
Palavras-Chave: Exercicio fisico. Saude mental. Saude individual. Medicina preventiva.

Introducgao: A pratica de exercicio fisico no ambito da saude mental tem sido frequentemente
implantada em servigos de saude publica, correspondentes ao nivel primario ao terciario.
Essa pratica tem promovido cuidado integral e global, com resultados evidentes nos
aspectos corporais e mentais dos sujeitos. Assim como, quando realizada rotineiramente e
corretamente ajudam no processo de redugao de niveis glicémicos e lipémicos, tal como,
no exercicio ha uma liberacdo de neurotransmissores e hormdnios como, endorfinas,
serotonina e dopamina nos quais promovem sensagdes de prazer e disposigao corporal.
Objetivo: Investigar a eficacia da pratica de exercicios fisicos nos cuidados para com
a saude mental. Método: Trata-se de um estudo de revisao integrativa da literatura, de
abordagem descritiva e qualitativa. A pesquisa ocorreu na Biblioteca Virtual em Saude com
os Descritores em Ciéncias da Saude (DeSC/MeSH): “Exercicio fisico”, “Saude mental”,
“Saude individual” e “Medicina preventiva”, por meio do operador de busca “AND”. Foram
selecionadas as bases de dados: MEDLINE e LILACS. Os critérios de incluséo foram:
textos completos, disponiveis gratuitamente e on-line; nos idiomas em inglés e portugués;
entre o periodo de 2019 a 2023. E critérios de exclusao: textos duplicados, dissertagdes de
mestrado, teses de doutorado e textos que nao apresentaram relevancia com a tematica
desta pesquisa. Resultados: Com os DeSC/MeSH foram encontrados 47 textos, sendo
44 no MEDLINE e 2 no LILACS. Com a aplicagao dos filtros “texto completo”, “idioma” e
“‘intervalo de ano de publicagao” restaram 14 artigos no MEDLINE e 1 no LILACS. Apés a
leitura minuciosa foram selecionados os 15 artigos encontrados. Discusséo: Evidenciou-
se que a pratica de exercicio fisico promove bem-estar e melhora a qualidade de vida
dos envolvidos. Entre os resultados apontados estdo: ganhos na interagao e socializagao
em decorréncia da pratica de exercicio fisico coletiva; redugcdo do comportamento de
sedentarismo; melhores performances corporais; disposi¢ao para a execugao de atividades
da vida diaria; motivacao; alivio de dores musculares; organizacdo em metas e rotinas;
melhora na qualidade do sono; redugéo de sintomas de cansacgo, ansiedade, depresséao e
estresse. Consideragoes finais: A pratica de exercicio fisico promove bem-estar e atua nos

cuidados em saude mental.
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RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE
ACIDOS NA DIETA: RISCO E PREVENGAO

Patrick Wesley Marques De Boa, Kaiza De Sousa Santos, Marcelo Gadelha Vasconcelos,
Boniek Castillo Dutra Borges, Rodrigo Gadelha Vasconcelos

Palavras-Chave: Dieta acida. desgaste dentario. saude bucal.

INTRODUCAO: A cérie dentaria é a doenca bucal mais prevalente. No entanto, existem
outros eventos prejudiciais e prevalentes nao diretamente relacionados a carie. A origem
muitas vezes é multifatorial, e um fator de grande impacto € uma dieta predominantemente
acida, que produz danos cumulativos a estrutura dentaria. A prevaléncia das dietas acidas
na atualidade pode ser atribuida a disponibilidade crescente de alimentos processados e
bebidas agucaradas, mudangas nos padrdes de consumo alimentar, estilo de vida moderno
e marketing agressivo da industria de alimentos e bebidas. OBJETIVO: investigar o impacto
de uma dieta acida, identificando os principais fatores de risco relacionados e 0 mecanismo
pelo qual o dano a estrutura dentaria ocorre.  METODOLOGIA: Foi feita uma busca
nas bases de dados Pubmed, Scielo e literatura cinzenta por artigos que analisassem a
influéncia da dieta acida na saude bucal mediante a seguinte estratégia de busca (Impact
OR effect OR outcome OR Result OR consequence) AND (“acidic diet” OR “Acidic eating
habits” OR “Acidic nutrition”) AND (“oral health” OR “Dental health” OR “oral care” OR
“dental care”) e foram incluidos apenas estudos em inglés que tratavam dos impactos da
dieta acida em humanos. RESULTADOS: A afec¢cao mais comum resultante de uma dieta
rica em componentes acidos € o desgaste/erosao dentaria, especialmente associada ao
consumo de frutas citricas e bebidas agucaradas com adi¢ao de acidos, sobretudo entre
os jovens. O tratamento visa eliminar fatores causais, seguido de restauracédo estética
e funcional dos dentes afetados. Medidas preventivas, como educacgado sobre habitos
alimentares saudaveis e minimizagao da exposi¢ao ao acido, sdo cruciais para mitigar os
efeitos adversos da dieta acida na saude bucal e promover uma melhor qualidade de vida.
CONCLUSAO: A identificacéo dos principais fatores de risco proporciona uma base solida
para a implementacao de medidas preventivas e intervengdes eficazes. Recomenda-se
enfatizar a educacgao sobre habitos alimentares saudaveis e promover uma dieta equilibrada
como parte fundamental da prevencao de danos causados por dietas acidas. Além disso, é
importante encorajar a redu¢gao do consumo de alimentos e bebidas acidas, incentivando a
escolha de opgdes menos prejudiciais para a saude bucal.
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RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE

DESAFIOS E PERSPECTIVAS NA ABORDAGEM DA MORBIDADE DA CARIE
DENTARIA: UMA ANALISE DO SERVICO PUBLICO DE SAUDE

Patrick Wesley Marques De Boa, Kaiza De Sousa Santos, Marcelo Gadelha Vasconcelos,
Boniek Castillo Dutra Borges, Rodrigo Gadelha Vasconcelos

Palavras-Chave: Morbidade. Servico Publico de Saude. Cuidado em Saude.

INTRODUCAO: Multifatorial, a carie dentaria é a doenca bucal mais prevalente. Em termos
de morbidade, afeta individuos de varias idades e grupos econémicos. Sua prevaléncia é
influenciada por diversos fatores, tais como higiene bucal inadequada, falta de acesso ao
cuidado em saude e dieta. OBJETIVO: Avaliar a morbidade relacionada a cérie dentaria
no servigco publico de saude. METODOLOGIA: Foi feita uma busca nas bases de dados
Pubmed, Scielo e literatura cinzenta (Google académico) por artigos que fizessem uma
analise acerca da morbidade da carie dentaria no servigo publico de saude (Hospital
morbidity OR morbidity OR morbidness) AND (“Dental caries” OR “dental cavity” OR “cavity”)
AND (“public health” OR “public health service”) AND (dentistry OR odontology OR “dental
medicine”). RESULTADOS: A estratégia de busca identificou 196 artigos que apds remogao
de duplicatas e selecao mediante critérios de inclusao resultaram em 5 artigos. A carie
dentaria mostrou um aumento de prevaléncia diretamente proporcional com o aumento
da idade. O servigo publico de saude vivencia uma aumento na morbidade relacionada
a carie dentaria. Entretanto, um expressivo aumento do numero de casos e internagdes
relatadas sugere uma melhoria no acesso aos servigos de saude ou dificuldade de acesso
a servigos basicos antes da necessidade de internagao hospitalar. A maioria dos cuidados
relativos a carie dentaria realizados foram considerados eletivos e se concentravam na
regiao sudeste, indicando desigualdades no acesso a servigos de saude bucal. O mesmo
acontece quando se investiga a prevaléncia da doenca carie e o acesso a tratamento pela
populacao prisional do pais. CONCLUSAO: E necessario buscar estratégias de prevengao
que sejam eficazes. Ademais deve-se ndao apenas melhorar o acesso aos servigos de
saude, mas promover educagao em saude bucal, acesso a servigos preventivos objetivando
mitigar desigualdades no acesso ao cuidado em saude.
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RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE

AVALIAGAO DOS BENEFICIOS DA LASERTERAPIA EM TRAUMAS MAMILARES EM
MULHERES LACTANTES

Cintia Coelho Gées
Palavras-Chave: Amamentacgao. Laserterapia. Mamilo.

INTRODUCAOQO: Amamentar é muito mais do que nutrir a crianga, € um processo que
envolve interagao profunda entre mae e filho. Apesar da sucg¢ao do recém-nascido ser um
ato reflexo, ele precisa aprender a retirar o leite do peito de forma eficiente. O trauma
mamilar é definido como uma lesao cutanea ou vascular na regido mamilar e aréola. Uma
abordagem que tem sido relatada para o0 manejo do trauma mamilar em lactantes € o uso de
fototerapia em baixas doses. A terapia a laser de baixa intensidade (LLLT), é a aplicagcao de
luz com comprimento de onda na regiao lesionada, sendo evidenciado que o LLLT reduz a
dor, a inflamacéao e o edema e previne danos nos tecidos. OBJETIVO: Avaliar os beneficios
da laserterapia em traumas mamilares em mulheres lactantes. METODOLOGIA: Trata-se
de um estudo transversal do tipo prospectivo. A coleta sera realizada em um ambulatério
de amamentagao de uma unidade de atencao primaria de saude no municipio de Fortaleza/
CE, durante o ano de 2024, em apenas um dia da semana e no turno da manha. Sera
utilizado um instrumento de coleta de dados, baseado na pesquisa de Cervellini, cujo estudo
se refere a classificacdo das lesdes mamilo-areolares decorrentes da amamentacéo. Os
dados coletados serao organizados em planilhas do Microsoft Office Excel e analisados no
programa Statistical Package for Social Science (SPSS), versao 24.0. A presente pesquisa
sera submetida a um Comité de Etica em Pesquisa com seres humanos, pois visa o respeito
pela dignidade humana, a liberdade, a autonomia e pela especial protecdo devida aos
participantes das pesquisas cientificas. Vale ressaltar que o estudo fara parte da conclusao
do programa de residéncia em enfermagem obstétrica. CONSIDERACOES FINAIS: Diante
disso, € notério a importancia da enfermagem no manejo eficaz do aleitamento materno e
de implementar novas tecnologias que sdo fundamentais no atendimento ao paciente, entre
elas a terapia a laser. Em diversas areas da enfermagem podemos identificar o potencial
da laserterapia para ajudar os pacientes a obter excelentes resultados, sendo exponencial
guando combinado com cuidados baseados em evidéncias e profissionais competentes e
conscienciosos.

ANAIS DO IV CONGRESSO NACIONAL DE RESIDENCIAS EM SAUDE RESUMOS 27
(ON-LINE) - IV CONRES, VOL. 1 SIMPLES



RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE

AVALIAGAO DA EFICACIA DO TRATAMENTO OSTEOPATICO EM PACIENTES COM
LOMBALGIA INESPECIFICA

Maria Da Conceigao Silva Da Silva, Raimundo Ananias Da Silva Neto
Palavras-Chave: Osteopatia. Dor lombar cronica. Terapia manual.

A Lombalgia € considerada um problema de saude publica, simbolizando um grande
peso pessoal, comunitario e econdmico para populacdo em geral. E a segunda causa de
consultas médicas no pais e uma das alteragbes musculoesquelética de maior incidéncia
na sociedade, podendo afetar de 70% a 80% dos individuos. De acordo com a Organizagao
Mundial de Saude (OMS), quase 90% dos individuos que apresentaram dor lombar, terao
recidiva da lesdo, sendo a morbidade que mais causa incapacidade em escala global. A
osteopatia tem como foco principal um conhecimento avangado da relagao estrutural e
funcdo corporal necessarios para potencializar a autorregulagao, visando o equilibrio por
meio de mecanismos enddgenos, aliviando a dor. O objetivo da pesquisa é analisar a eficacia
do tratamento osteopatico isolado na lombalgia inespecifica. Trata-se de uma revisao
de literatura de sintese qualitativa. Realizou-se uma revisao de literatura referentes aos
descritores em portugués utilizando as palavras chave: Lombalgia, osteopatia e fisioterapia.
Publicadas nas bases de dados online: PEDro, BVS (Biblioteca Virtual em Saude),
PubdMed, Scielo e Google Académico no periodo 2003 a 2021. Os critérios de inclusao
foram: Estudo de coorte, estudo de casos e controles, guia de pratica clinica e ensaio clinico
controlado, com limites para humanos, ambos os sexos, adultos de meia-idade e idosos,
no idioma portugués e inglés. Foram excluidos: Artigos indisponiveis, revisao de literatura,
de outras bases de dados, outros idiomas e que nado atendiam a proposta da pesquisa.
Foram constatados que o grupo de pacientes que receberam tratamento especializado
com a osteopatia apresentaram resposta significativa na redugcao da dor, refletindo na
qualidade de vida dos pacientes quando comparados ao grupo controle ou com nenhum
tratamento. Embora a fisioterapia convencional melhore a dor durante a flexibilizacdo das
estruturas musculares, a osteopatia apresenta maior contribuicado terapéutica quando
aplicada a este disturbio. Conclui-se que a intervencéao através Osteopatia, reduz de forma
significativa a lombalgia inespecifica com efeitos sobre a dor, amplitude de movimento e
flexibilidade. Porém, muitos autores associaram o tratamento osteopatico com tratamentos
convencionais, dificultando assim, a analise isolada de apenas um método. Sugere-se
novas pesquisas que apliquem a osteopatia isolada visando comprovar sua eficacia.
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RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE

MONONUCLEOSE INFECCIOSA, ACHADOS CLINICOS, FORMAS DE PREVENGAO E
TRATAMENTO.

Anistein Almeida Avelino Cintra, Jonas Vieira, Patricia Sthefania Mulatinho Paiva, Thiago
Cavalcante Valenca, Marcela Corte Real Fernandes, Ricardo Eugenio Varela Ayres De
Melo

Palavras-Chave: Mononucleose infecciosa; diagnéstico e Infecgdes por virus Epstein-Barr.

Introdugao: A mononucleose infecciosa (Ml), também conhecida como a “doenga do beijo”,
€ uma doenca febril aguda que pode ser adquirida através do contato com a saliva, pelo
portador do virus Epstein-Barr (EBV). Sindrome de condigdo rara, de etiologia ainda
duvidosa a MI pode se exacerbar na baixa da imunidade provocando além da alta febre,
dor de garganta, aumento dos linfonodos, fadiga, aumento de érgéos internos,bronquite,
diarreia, infeccao do trato urinario, pneumonia e otite mas geralmente de baixa letalidade.
Podendo afetar qualquer idade, tendo maior incidéncia em individuos de 10 a 30 anos,
tendo predilegao pelo género masculino. Objetivo: O presente trabalho visa apresentar a
causa dessa doenga, repercussoes clinicas, o diagnostico e de como tratar. Realizou-se
uma busca na literatura nas bases de dados SciELO, Google académico e BVS. Foram
selecionados relatos de casos e artigos , totalizando 9 itens encontrados na literatura entre
2000 a 2023, no idioma portugués. Resultados: A Ml tem um periodo de incubacéo de até
seis semanas, podendo ser considerada uma doenga autolimitada, porém em negligéncia
esse tempo pode se alongar. Seus sintomas podem se agravar com a infecgao do epitélio
da orofaringe, permitindo a multiplicacdo das células virais. Na presenca destas células o
organismo as libera pela saliva, propagando diante o contato pessoal dai o popular nome
“‘doenca do beijo”. Essa doenga pode se tornar sindrome em casos graves acarretando
ao surgimento da toxoplasmose e do citomegalovirus trazendo praticamente os mesmos
sintomas. O diagndstico se baseia-se pelos sintomas tendo confirmacédo através de
exames como na técnica do PCR e no hemograma onde vemos os altos niveis de IgM
e IgG. O tratamento se baseia na manutengao da higiene oral e de objetos que atendam
a mucosa oral, evitar o contato com pessoas diagnosticadas, ja que ainda nao se tem
vacinas e principalmente manter a imunidade alta. Concluséo: Observando estes sintomas
o profissional de saude responsavel deve solicitar estes exames e indica-lo a o profissional
mais qualificado para atendé-lo.
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RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE

DOENGA DE JACOB, SEUS IMPACTOS NA MASTIGAGAO, DIAGNOSTICO E
TRATAMENTO

Jonas Vieira, Anistein Aimeida Avelino Cintra, Patricia Sthefania Mulatinho Paiva, Thiago
Cavalcante Valenca, Marcela Corte Real Fernandes, Ricardo Eugenio Varela Ayres De
Melo

Palavras-Chave: Ma oclusdo. Condromatose e DTM.

Introducgao : A doenga de Jacob € uma alteragdo morfoldgica da cartilagem de revestimento
do processo coronodide mandibular, unilateral ou bilateral que pode acarretar na inadequada
forma de mastigacdo ou da limitacdo na abertura bucal (trismo). Tal enfermidade pode
surgir principalmente em pessoas que apresentam ma oclusao , falta de dentes, habitos
parafuncionais, traumas e fraturas faciais. Objetivo : Apresentar a patologia, o que influencia
0 surgimento da mesma, seus impactos para mastigagao , seu diagnodstico e conduta.
Materiais e métodos: Foifeita uma revisao de literatura sendo utilizados varios artigos , artigos
nos anos de 1957 a 2020 que mais se enquadraram com o tema. Foram acessados nas
bases de dados Scielo e Google académico, nas linguas de inglés e portugués, usando os
descritores “Doenca de Jacob®. Resultados : A hipertonicidade do musculo temporal resulta
na hiperplasia/condromatose do processo coronéide (HPC) , conhecida como a doenga
de Jacob. Normalmente tem seu surgimento lento e indolor , podendo muitas vezes ser
confundido com as disfungdées temporomandibulares (DTM). Indicios do desenvolvimento
da HCP devem ser pesquisados como diante do prolongado trismo que diferente de uma
DTM nao se tem esse longo periodo de tempo com sua existéncia, resultando diretamente
em problemas na mastigagdo e musculatura facial envolvida. Os exames preferenciais
para o auxilio diagnéstico sdo as ortopantomografias (panoramicas), tomografias
computadorizadas (TC) e Waters Waldron a 45° respectivamente. Os tratamentos em casos
mais leves normalmente baseiam-se em exercicios vigorosos repetitivos fisioterapéuticos
com a finalidade de parar a progressao da HCP e de evitar a fibrose do processo corondide
e estruturas relacionadas. Em casos severos recomenda-se a coronoidectomia , apos a
puberdade ou primeira menorréia pelo menos ja que a partir dessa fase o crescimento 6sseo
do corpo € menor , e quando se falamos do de um dos principais pontos de crescimento
6sseo da mandibula, vale a pena levar isso em consideracéo. Conclus3o : E indispensavel o
conhecimento clinico e anatdmico pelo cirurgido dentista que saiba diferenciar , diagnosticar
e tratar os problemas correlacionados a articulagdes e musculos da face .
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REALIZAGAO DA CRICOTIREOIDOSTOMIA FRENTE AO PACIENTE
IMPOSSIBILITADO DA INTUBAGAO OROTRAQUEAL

Anistein Almeida Avelino Cintra, Jonas Vieira, Patricia Sthefania Mulatinho Paiva, Thiago
Cavalcante Valenca, Marcela Corte Real Fernandes, Ricardo Eugenio Varela Ayres De
Melo

Palavras-Chave: Vias aéreas. emergéncia. ambiente hospitalar.

INTRODUCAO: A cricotireoidostomia é um procedimento realizado em ambiente pré ou
intra hospitalar diante de uma emergéncia , quando o paciente corre risco de vida no
momento , por profissionais treinados a exemplo maioritario de alguns casos de pacientes
politraumatizados maxilo-facial . Esse procedimento cirurgico nao eletivo tem a finalidade
de acessar as vias aéreas do paciente , tirando o mesmo da classificagcdo de emergéncia.
OBJETIVO: Este trabalho tem a finalidade de orientar o cirurgido, de quando se faz esse
procedimento frente ao paciente politraumatizado de vias aéreas obstruidas, apresentando a
anatomia referente , indicagdes e contra indicagdes. METODOLOGIA: Foram pegos estudos
entre os anos de 2009 a 2017 e relatos de casos clinicos , nos idiomas de inglés e portugués
acessados na base de dados SCIELO, utilizando os descritores “Cricotireoidostomia” ,
cruzando em alguns com o operador booleano “or”. Foram pesquisados e selecionados
os melhores artigos que mais se adequaram ao tema deste trabalho. RESULTADOS : A
cricotireoidostomia diferente da traqueostomia € um procedimento cirurgico do tipo aberto
emergencial realizado anatomicamente sobre a cartilagem cricoide da tireoide em sua face
antero inferior na parte medial quando ndo se ha a possibilidade da intubagao orotraqueal
ou dificuldade para ventilagdo. Das indicacdes e contra-indicacdes: E um procedimento
simples realizado mas em ambiente hospitalar que ndo impede posteriormente a realizagao
da traqueostomia e de ser feito em qualquer outro lugar; de baixo custo beneficio utilizado
no geral com o bisturi , hemostaticas e afastadores pros tecidos; que nao necessita da
extensao do pescogo; procedimento temporario; comparada a traqueostomia os danos
as estruturas nobres do pescog¢o s&do menores e podem gerar mais complicagdes como
infeccbes aerdbicas pelo acesso sendo de fundamental importancia o conhecimento
; pratica cirurgica e terapéutica; ficar atento a evolugdo do quadro e tomar as corretas
decisbes por parte do profissional. CONCLUSAOQ: Este resumo ressalta a importancia da
cricotireoidostomia , de se ter um treinamento prévio , de quando e como realizar este
procedimento e o manuseio frente as adversidades

ANAIS DO IV CONGRESSO NACIONAL DE RESIDENCIAS EM SAUDE RESUMOS 3 1
(ON-LINE) - IV CONRES, VOL. 1 SIMPLES



RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE
SINDROME DE EAGLE, REPERCUSSAO OROFACIAL, DIAGNOSTICO E CONDUTA.

Jonas Vieira, Anistein Aimeida Avelino Cintra, Patricia Sthefania Mulatinho Paiva, Thiago
Cavalcante Valenca, Marcela Corte Real Fernandes, Ricardo Eugenio Varela Ayres De
Melo

Palavras-Chave: Processo estildide. sindrome. tratamento.

Introdugdo: A sindrome de condigao rara, de etiologia ainda duvidosa, que apresenta o
crescimento e calcificacdo exacerbada do processo estildide (PE), conhecida como a
sindrome de eagle. Uma projegao 6ssea que anatomicamente se origina desde a porgao
timpanica do osso temporal, antero-medial ao processo mastodideo, podendo se estender
até o osso hidide e induzindo danos as estruturas adjacentes nesses casos. O PE é uma
estrutura anatdbmica importante pois também serve para a insergao de varios musculos e
ligamentos para regiao de cabeca e pescogo. Objetivo: O presente trabalho visa apresentar
a causa dessa sindrome, repercussoes clinicas e de como tratar. Metodologia: Realizou-
se uma busca na literatura nas bases de dados SciELO, Google académico e BVS. Foram
selecionados 8 artigos e 3 relatos de casos encontrados na literatura entre 2002 a 2023,
nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Resultados: Os Indicios da presenga dessa
sindrome sao: cefaléia, odontalgia, tontura, sincope, otalgia e em casos mais avancgados,
odinofagia, trismo e disfagia. Podendo ter seu diagndstico confirmado através dos exames
de imagem, como os raios x da face, como a panoramica e incidéncia com tomografia
computadorizada (TC). Na literatura existem varias formas de tratamento, sendo padrao
ouro a ressecgao cirurgica intra-oral ou transcervical do mesmo, vale lembrar que nem
todo PE tem sua necessidade de remocdo. Sendo realmente indicados nos casos mais
severos onde repercutem diretamente no estilo de vida da pessoa e na funcionalidade das
estruturas anatémicas envolvidas. Em casos mais leves a farmacoterapia e fisioterapia
podem ser solicitadas como uma alternativa para melhoria de vida do paciente. Conclusao:
Sabendo desses sintomas o profissional da saude, normalmente o Cirurgidao-Dentista, tem
que ter em mente a importancia de se solicitar estes exames , de diferenciar de um quadro
de disfungcao temporomandibular (DTM) onde muitas vezes é confundido e de qual a melhor
conduta a ser adotada perante os sintomas e casos
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A IMPORTANCIA DO DIAGNOSTICO PRECOCE DA FRENOTOMIA LINGUAL EM
RECEM NASCIDO, DAS INDICACOES E BENEFICIOS A CIRURGIA.

Thiago Cavalcante Valencga, Anistein Almeida Avelino Cintra, Patricia Sthefania Mulatinho
Paiva, Jonas Vieira, Marcela Cérte Real Fernandes, Ricardo Eugenio Varela Ayres De
Melo

Palavras-Chave: Anquiloglossia. diagndstico. classificadas.

Introducgao: A frenotomia lingual € um procedimento, com indicagéo de sua realizagcdo em
bebés de até 1 ano de idade. Trazem beneficios que vao desde algumas melhorias, em
relacédo a postura e mobilidade da lingua, fonagao e respiracao. Tais efeitos contribuem para
uma boa saude e correto desenvolvimento da crianga. Objetivo: Este trabalho tem como
objetivo revisar a literatura sobre o diagnodstico prévio da anquiloglossia parcial no bebé,
como também quando realizar e indicar este procedimento . Material e Métodos: Trata-se
de uma revisao de literatura, com artigos, publicados entre os anos de 2016 a 2022, com
tematica relacionada aos objetivos deste trabalho, acessados nas bases de dados Scielo
e PubMed. O operador booleano AND foi empregado para aumentar a sensibilidade da
busca. Foram pesquisados e selecionados os melhores artigos que mais se adequaram
aos critérios de inclusao anteriormente citados, sendo excluidos artigos em duplicidade e
sem disponibilidade de texto integral. Resultados : Alingua é um 6rgao composto por feixes
de grupos musculares intrinsecos e extrinsecos. Dados estatisticos comprovam a eficacia
da frenotomia precoce em recém-nascidos de até um (1) ano de idade que apresentam
anquiloglossia, quando comparada a outras faixas etarias. A anquiloglossia € uma mucosa
que pode se estender da superficie ventral da lingua, na linha média até o assoalho da
boca. Sao classificadas de modo geral quanto ao formato , insergao e o local presente.
Dados de alguns autores mostraram que a realizacdo da frenotomia altera positivamente a
respiracao , alimentagcdo e a amamentagao. Para comprovacao dessas melhorias, o retorno
do paciente € imprescindivel, em torno de 7 a 30 dias, podendo prolongar um pouco mais
a até sendo necessario tratamento em conjunto com o profissional fonoaudidlogo. Estudos
revelam melhorias na alimentacao, “pega/succdo” no mamilo das maes e diminuicdo de
dor e,ou trauma mamilar . O diagndstico e o tratamento precoce sao importantes para a
garantia do aleitamento materno exclusivo até os primeiros 6 meses de idade. Conclusao:
A literatura revisada apontou que a frenotomia contribuiu para melhor fonagao, respiracao,
alimentacao e aleitamento materno exclusivo do recém nascido .
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DOENGA DE VON RECKLINGHAUSEN, ACHADOS CLINICOS, DIAGNOSTICO E
TRATAMENTO.

Thiago Cavalcante Valenga, Anistein Almeida Avelino Cintra, Jonas Vieira, Patricia
Sthefania Mulatinho Paiva, Marcela Cérte Real Fernandes, Ricardo Eugenio Varela Ayres
De Melo

Palavras-Chave: Neurofibromatose. Doenca de von Recklinghausen.

Doenga de von Recklinghausen, € uma doenga autoimune sistémica e neuroldgica. Pode
se manifestar em qualquer idade, sem predilegao por sexo, normalmente hereditaria devido
a sua mutagao genética autossémica, apresentando grande impacto na qualidade de vida,
tanto do ponto de vista clinico como do estético, constituindo uma verdadeira agressao
a autoimagem e a autoestima da pessoa com esta condigédo. Objetivo: Este trabalho tem
como objetivo revisar a literatura sobre a doenga de von Recklinghausen, descrever a
patologia bem como diagnosticar e conduta a ser adotada frente a mesma. Materiais e
Métodos: Trata-se de uma revisdo de literatura, com artigos que mais se enquadraram
para realizagao deste resumo, publicados entre os anos de 1983 a 2021, sendo excluidos
artigos em duplicidade e sem disponibilidade de texto integral, na lingua portuguesa ,
acessados nas bases de dados Scielo , BVS e Google académico , usando como termos
de busca: Doenga de von Recklinghausen operador booleano AND foi empregado para
aumentar a sensibilidade da busca. Desenvolvimento: A Neurofibromatose acomete em
torno de 1 a cada 3.000 pessoas, tendo suas classificagbes e foi descrita pela primeira vez
por volta dos anos de 1882, séculos depois com a evolugao da saude sendo comprovada
cientificamente que ha relagdo com alteragdo nos genes NF1 e NF2. Onde clinicamente
podem apresentar mais comumente manchas de aspecto “ café com leite” além de
“‘malformacgdes 6sseas” e “neurofibromas” (pequenas lesdes nodulares pedunculados ou
sésseis cutaneas) amolecidos que podem se manifestar por todo e em qualquer lugar do
corpo, derivados dessa enfermidade que sao originadas através da bainha mielinica dos
nervos. Além dos exames clinicos ,alteracdo dos genes NF1 e NF2 e bidpsia essa doenca
pode ter seu diagndstico através de exames de imagem radiograficos , tomograficos e até
por ressonancia nuclear magnética (RNM). Seu tratamento na grande parte dos casos é
cirargico ou por acompanhamento semestral ou anual, ja que sua presenga no corpo sera
para o resto da vida. Conclusdo: Ainda ndo se existe uma cura para essa doenca,l. E
de grande importancia que o profissional especializado saiba diagnosticar a mesma para
melhor progndstico e continuidade no tratamento.
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O QUE FAZER EM CASOS DE OBSTRUGAO RESPIRATORIA DEVIDO ANGINA DE
LUDWIG: CONDUTA DE EMERGENCIA

Patricia Sthefania Mulatinho Paiva, Jonas Vieira, Anistein Almeida Avelino Cintra, Thiago
Cavalcante Valenca, Marcela Corte Real Fernandes, Ricardo Eugenio Varela Ayres De
Melo

Palavras-Chave: Angina de Ludwig. Obstrugao das vias respiratérias. Traqueostomia.
Manejo das vias aéreas.

Introdugao: Aangina de Ludwig (AL) € uma infecgao que ocorre no espago submandibular, a
qual representa uma patologia de dificil manejo em reflexo da rapida progressao e dificuldade
na manutencgao da via aérea pérvia, seus sintomas consistem em dor, disfagia e obstrugao
das vias aéreas, ocasionando asfixia e morte em 8-10% dos pacientes. Objetivo: Reduzir
a morbidade e mortalidade associadas com a AL através de intervengcbes de emergéncia
eficazes. Metodologia: Trata-se de uma revisdo de literatura, com os dados colhidos
nas bases de dados Medline e SciElo, como critérios de inclusdo, adotou-se: estudos
publicados no periodo de 5 anos (2018 e 2022) a fim de obter dados atualizados sobre a
tematica, nos idiomas portugués e inglés que condiziam com o objetivo do trabalho, ja como
critérios de exclusao: literatura cinzenta e estudos duplicado. Resultados: Constatou-se
dentre os 4 artigos analisados, que a velocidade e severidade da evolugdo da AL ocasiona
obstrugcdo das vias aéreas devido a elevagao e edema da lingua e do desvio da traqueia.
Por ser uma patologia consideravelmente grave exige medidas de carater emergenciais
como o0 emprego da traqueostomia para a manutengao das vias aéreas, isto pois, além da
preservagao previnem a bronco aspiracdo durante as manobras de intubacao, evitando
assim a pneumonia bronco aspirativa. Apesar de pesquisas afirmarem que o tratamento
para a AL é um desafio, o método tradicional compreende da manutengao das vias aéreas
pela intubacéao traqueal ou a traqueostomia, assim como a drenagem cervical e/ou toracica,
0 emprego de antimicrobianos e a estabilizagdo do estado geral do paciente. A escolha
do procedimento deve basear-se em questdes como o plano cirurgico, comprimento da
intubagao, estado do paciente. Conclusdes: Desta forma, o estudo conclui que o manejo da
via aérea nos pacientes com angina de Ludwig permanece desafiador. Contudo, a escolha
da técnica mais segura e do profissional de saude deve ser embasada no quadro clinico,
nas condi¢des técnicas disponiveis e na necessidade premente de preservagao da vida do
paciente, apresentando a traqueostomia como uma alternativa eficaz.
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RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE

ATUAGCAO DA ENFERMAGEM PERANTE O PROTOCOLO DE SEGURANGA DO
PACIENTE NA PRESCRIGCAO, USO E ADMINISTRAGCAO DE MEDICAMENTOS

Camila Cristiane Formaggi Sales Ribeiro

Palavras-Chave: Segurancga do paciente. Assisténcia de enfermagem. Medicacao segura.
Protocolos de Seguranca.

Introdugao: Os erros de medicagao representam um dos tipos de incidentes mais comuns
nas instituicbes de saude, que em sua maioria ocorrem por falhas durante processos e
procedimentos da terapia medicamentosa, podendo resultar em danos graves e até na
morte do paciente. A atuagao da enfermagem no contexto dos protocolos de seguranga na
prescrigao, uso e administragao de medicamentos ¢é vital para a seguranga do paciente e
para a eficacia do tratamento. Objetivo: analisar como a enfermagem atua nos protocolos de
seguranga para a prescrigao, uso e administracao de medicamentos visando a seguranga
do paciente. Metodologia: estudo bibliografico, cujo o levantamento foi realizado no més
de novembro de 2023 em trés recursos informacionais, tendo o seguinte questionamento:
Quais sao as evidéncias cientificas sobre a atuagdo da enfermagem perante o protocolo
de seguranca na prescri¢cao, uso e administracdo de medicamentos? Apds analise, foram
selecionados oito artigos para o estudo publicados nos ultimos 5 anos, com acesso
aberto e texto disponivel na integra. Resultados: com base nos materiais analisados, foi
possivel identificar questdes importantes sobre a atuagao de enfermagem na segurancga do
paciente e sobre a atuagdo da enfermagem em protocolos de seguranga na administragao
de medicamentos. Este tema, crucial tanto na saude coletiva como na hospitalar, reflete
as praticas de enfermagem e sua importancia na prevencgao de erros de medicacgéo e na
promoc¢ao da segurancga do paciente. Nesse sentido, a ndo adesao ao protocolo de seguranga
por parte da equipe de enfermagem, interfere na qualidade da assisténcia ofertada no
servigo de saude, diminuindo a oportunidade de produzir resultados desejados e coerentes.
Consideragoes finais: a partir da analise das publicagdes, sugere-se a necessidade da
implementacgao e padronizagao no processo de terapia medicamentosa, principalmente no
seguimento dos nove certos para administragdo de medicamentos. A identificagao dos erros
de medicagao decorrentes do ndo cumprimento de um processo padronizado, também é
importante para evidenciar a necessidade de o enfermeiro buscar e cobrar da instituicdo a
adocgao do protocolo de seguranga na prescrigao, uso e administragao de medicamentos,
no intuito de prestar um atendimento seguro e de qualidade.
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RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE

DESAFIOS E DISPARIDADES NA ATENGAO A SAUDE DAS MULHERES RURAIS:
UMA ANALISE INTEGRATIVA

Thayla Muller, Aluana Moraes
Palavras-Chave: Populagao rural. Acesso a saude. Mulheres

Introdugdo: O acesso a saude na populagao rural, especialmente para mulheres, é
desafiador devido a escassez de servigos, falta de profissionais qualificados e dificuldades
de deslocamento, resultando em altas taxas de doengas cronicas e incapacidades, com
consequéncias diretas na qualidade de vida. Profissionais de saude precisam reconhecer
as especificidades de cada comunidade e desenvolver estratégias de promocédo da
saude para atender as necessidades das mulheres rurais, garantindo acesso eficaz
aos servigcos e melhorando sua qualidade de vida. Objetivo: Analisar as dificuldades de
acesso a saude, comparar o perfil e habitos de vida, qualidade de vida entre mulheres
urbanas e rurais, e identificar os fatores associados a escassez de saude. Metodologia:
Revisao integrativa da literatura realizada na base de dados da biblioteca virtual em saude
(BVS), com os descritores: Populagao rural; Acesso a saude e Mulheres. Resultados:
Foram encontrados 8 artigos, predominando ano de 2022. Eles fornecem uma analise
abrangente sobre a saude rural, abordando o perfil das mulheres em areas rurais, acesso
aos servigos de saude, desigualdades entre areas urbanas e rurais, percepgao da saude
e doenga, disturbios musculoesqueléticos relacionados ao trabalho agricola, saude sexual
e reprodutiva, resiliéncia e qualidade de vida. Foi identificada alta prevaléncia de disturbios
musculoesqueléticos relacionados ao trabalho agricola em mulheres, com taxas entre 40%
e 60%. Estudos mostraram disparidades no acesso a saude entre areas urbanas e rurais,
evidenciando uma lacuna persistente no acesso aos servigos de saude para mulheres rurais.
Critérios de Inclusao: Estudos sobre acesso a saude de mulheres rurais, comparando com
mulheres urbanas e identificando fatores associados a escassez de saude. Critérios de
Exclusao: Estudos que nao focam em mulheres rurais ou nao abordam suas dificuldades de
acesso a saude, nao comparam perfil, qualidade de vida e habitos com mulheres urbanas,
nao identificam fatores ligados a escassez de saude em mulheres rurais. Conclusao: Diante
disso, essa analise da atencdo primaria a saude destacou desafios especificos, como
escassez de profissionais de saude e acesso limitado a servigos essenciais, evidenciando
a necessidade de investimentos e estratégias direcionadas para melhorar a qualidade e
acessibilidade dos cuidados de saude nessas areas.
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RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE
DETERMINANTES SOCIAIS DA TUBERCULOSE MULTIRRESISTENTE
Charles Karel Martins Santos

Palavras-Chave: Adesao a Medicagao. Determinantes Sociais da Saude. Tuberculose
Resistente a Multiplos Medicamentos.

Introdugao: Atuberculose (TB) é um grave problema de saude publicaque requerintervengdes
sociais, econbmicas e ambientais. A tuberculose multirresistente (TBMR) é uma barreira
concreta para as politicas publicas de eliminagao da TB. A baixa taxa de tratamento e o alto
indice de desfechos negativos associados a TBMR resultam em alta mortalidade. Objetivo:
Investigar as variaveis socioecondmicas determinantes nos resultados associados a TB-
MDR. Metodologia: Trata-se de uma reviséo da literatura em que foram analisados artigos
disponiveis na plataforma PubMed. Como estratégia de pesquisa, foram utilizados os termos
MeSh “social determinants” e “multidrug-resistant tuberculosis”, juntamente do operador
booleano “AND”. Ademais, foi aplicado o filtro “last 5 years”, totalizando 170 resultados,
mas sendo 35 incluidos na revisao apds a adogao dos critérios de exclusado. Resultados:
Desfechos negativos da TBMR foram associados a laténcia de diagndstico, aos custos para
familias de baixa renda e a baixa adesao. Em paises de baixo e médio rendimento, observa-
se maior mortalidade por TBMR devido a baixa cobertura dos servigos de tuberculose e
atraso no inicio do tratamento. Somando-se a isso, pacientes com baixo IMC e desnutricao
apresentaram progressao mais rapida da TBMR, resultando em morte em um menor periodo.
O principal determinante da mortalidade foi a baixa adeséo, resultando em uso incorreto dos
medicamentos e consequente abandono de tratamento. Baixa escolaridade, desemprego e
menor nivel socioecondmico foram os principais fatores associados a péssima adesao aos
regimes da TBMR. Da mesma forma, a TBMR é um fardo maior entre familias de baixa renda,
resultando em gastos catastréficos com as cascatas diagndsticas e terapéuticas, mesmo
com apoio do SUS no Brasil. Além disso, pacientes de menor escolaridade apresentam
maior probabilidade de abandonarem as medicagbes por conta prépria devido aos efeitos
adversos associados a regimes toxicos e longos. Conclusao: Os desfechos negativos da
TBMR estdo associados a fatores socioeconémicos, habitacionais e nutricionais, sendo
que a baixa adesao ao tratamento foi o principal fator de mortalidade por TBMR. O apoio
socioecondmico, educacional e nutricional pode aumentar substancialmente o sucesso do
tratamento da TBMR.
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RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE

PANORAMA DA VIOLENCIA DOMESTICA CONTRA MULHERES DURANTE A
PANDEMIA

Charles Karel Martins Santos
Palavras-Chave: COVID-19. Saude Mental. Violéncia contra a Mulher.

Introdugao: A pandemia de COVID-19 implicou em longos periodos de quarentena, que
embora sejam eficazes na contengao infecciosa, podem ter agravado a violéncia doméstica
(VD), com pouca investigacdo sobre o fendbmeno. Objetivo: Analisar o panorama da VD
durante apandemiade COVID-19 e suas repercussoes na pés-pandemia. Metodologia: Trata-
se de uma revisao da literatura em que foram analisados artigos disponiveis na plataforma
PubMed. Como estratégia de pesquisa, foram utilizados os termos MeSh “domestic violence”
e “Covid-19”, juntamente do operador booleano “AND”. Ademais, foram aplicados os filtros
“Observational Study”, “Review” e “last 5 years”, totalizando 110 resultados, mas sendo
30 incluidos apos a adogéao dos critérios de exclusdo. Resultados: Observou-se aumento
na VD e redugao na procura de assisténcia pelas vitimas de VD durante a pandemia de
COVID-19. O isolamento social, o estresse econdmico e o desemprego insuflaram a VD e
as disparidades de género. Comparando com periodo pré-pandémico, os registros de VD
subiram em mais de 40% no Brasil. Mulheres com menos de 30 anos, desempregadas,
casadas e com parceiros de 30 a 40 anos foram as principais vitimas da VD. Com a
pandemia, 0 acesso das vitimas a assisténcia social foi reduzido, constituindo um grande
obstaculo a denuncia da VD. A redugao na procura assistencial e a subnotificacdo foram
limitacbes para analise da VD no contexto pandémico. Estudos observacionais apontam
aumento na busca por servigos de assisténcia a saude mental associados a VD apos a
pandemia, implicando em consequéncias como lesdes fisicas, depressao e transtorno de
estresse pos-traumatico. Conclusao: A pandemia de COVID-19 nao so intensificou a VD,
como também diminuiu a busca por cuidados por parte das vitimas. A procura por servigos
de saude mental associados a VD aumentou com a revogagao do isolamento, havendo
necessidade significativa de estratégias multidisciplinares para abordar a VD no periodo
pos-pandémico.
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RESUMO SIMPLES - ATENCAO A SAUDE

CONSTRUINDO PRATICAS DE CUIDADO HUMANIZADAS EM SAUDE DA MULHER
SOB O OLHAR DA LIGA ACADEMICA

Vitéria Da Costa Pereira
Palavras-Chave: Saude da mulher. Formacgao profissional. Humanizagao da assisténcia.

INTRODUCAO: A Liga Académica de Humanizac&o da Assisténcia em Saide do Amazonas
(LAHAS), desenvolvida pela Universidade do Estado do Amazonas (UEA) desde 2022,
assume um importante papel na formagao de académicos e profissionais de diferentes
campos que dialogam com uma proposta de cuidados em saude extramuros, ampliada. As
atividades se desenvolvem a partir de reunides cientificas e atividades praticas, orientadas
por preceptores de areas diversas da saude, voltadas para uma assisténcia em saude
qualificada e humanizada considerando a multiplicidade das dimensdes da saude da mulher
e as politicas publicas que as envolvem. OBJETIVOS: Relatar a experiéncia vivenciada,
como ligantes, durante o ciclo 2023/2024 da LAHAS na formacéao do profissional qualificado
na saude da mulher. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo ancorado no relato
de experiéncia acerca das atividades de ensino aprendizagem realizadas, durante o ciclo
2023/2024 da LAHAS, desenvolvido por académicos, preceptores e profissionais inseridos
nos diferentes espacos de producéo de saude. RESULTADOS E DISCUSSAO: Durante
o ciclo 2023/2024 da LAHAS, foram realizadas praticas assistenciais voltadas para as
tematicas de acbes de enfrentamento a violéncia de género, violéncia obstétrica e morte
materna, atengao humanizada a mulher em situacao de perdafetal, além de a¢des afirmativas
de humanizagdo com énfase no parto digno. Por meio das atividades, os participantes
desenvolveram a escuta qualificada e formas de cuidado baseadas em evidéncias voltadas
para saude da mulher, objetivando uma formagao profissional humanizada. CONCLUSAO:
A participacao na Liga Académica de Humanizacao da Assisténcia em Saude do Amazonas
contribui no percurso formativo dos ligantes através de atividades que relacionam aportes
tedricos e praticas profissionais pautadas na garantia dos direitos humanos nas dimensdes
de cuidado que envolvem a saude da mulher considerando as singularidades do contexto
amazonico.
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RESUMO SIMPLES - CLINICO — HOSPITALAR

FRATURAS DO COMPLEXO ZIGOMATICO ORBITAL E AS ALTERAGOES
FUNCIONAIS

Patricia Sthefania Mulatinho Paiva, Jonas Vieira, Thiago Cavalcante Valenga, Anistein
Almeida Avelino Cintra, Marcela Cérte Real Fernandes, Ricardo Eugenio Varela Ayres De
Melo

Palavras-Chave: Fraturas ésseas. Orbita. Diplopia.

Introdugdo: As fraturas da regido do complexo zigomatico orbital envolvem estruturas
anatémicas nobres e consequentemente, acarreta em alteragdes funcionais. O diagnéstico
dessas fraturas é baseado em achados clinicos, assim como exames complementares
por imagem, sendo para definir a extensao das fraturas, bem como para estabelecer o
planejamento do tratamento, sendo ele cirurgico ou conservador. Objetivo: Assim, este
estudo tem como objetivo investigar e descrever o diagndstico, conferindo nogdes sobre
as principais complicagdes e alteragdes funcionais, associadas as fraturas do complexo
zigomatico orbital. Metodologia: Trata-se de uma revisao de literatura do tipo descritiva,
com os dados colhidos nas bases de dados PubMed e SciElo, selecionando artigos entre
0 ano de 2020 — 2021, de lingua inglesa e portuguesa, utilizando os descritores: Fraturas
dsseas; Orbita; Diplopia. Quanto os critérios de elegibilidade, utilizou-se pesquisas que
antecediam os ultimos 3 anos, selecionando os artigos que condiziam com o objetivo do
trabalho. Resultados: Ainda que o exame clinico seja primordial para analise das fraturas
faciais, os exames radiograficos e principalmente os tomograficos sdo primordiais para a
obtengao de um diagndstico satisfatério, isto pois, o diagndstico das fraturas nos pacientes
recém-traumatizados torna-se desafiador em reflexo dos hematomas presentes. Os sinais
clinicos mais frequentes nestes pacientes, sdo os hematomas, equimose conjuntival,
edemas locais, fragmentos dos segmentos ésseos fraturados, ptose palpebral e dor. Os
traumas em regiao orbitaria resultam em complicagées bem caracterizadas que auxilia por
vezes no diagnéstico, dentre elas encontra-se a diplopia, enoftalmia, hipoftalmia, paralisia
do nervo infra-orbitario, assimetria facial, obstrugdo do ducto nasolacrimal, mobilidade
muscular ocular prejudicada e perda de visdo em casos graves. Contudo, estudos afirmam
a prevaléncia de diplopia varia de 15% a 86% e aumenta sua prevaléncia quando tratado de
maneira tardia. Conclusao: Ressalta-se, portanto, que diante exposto as diversas fraturas
de orbita de acordo com o local acometido podem ocasionar sequelas como: diplopia,
enoftalmia, hipoftalmia dentre outras. Contudo, a principal alteracao funcional decorrente
das fraturas orbitarias € a diplopia, e, a menos frequente ocorrendo apenas em situagdes
graves, a perda de visao. O tratamento consiste em tratamento conservador, cirurgico, e
de reducéo de fraturas minimamente invasivo, realizado pelo Cirurgido Buco-Maxilo-Facial.
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RESUMO SIMPLES - CLINICO — HOSPITALAR

IMPLICAGOES DO TRATAMENTO CIRURGICO CONSERVADOR EM LESOES
CiSTICAS

Patricia Sthefania Mulatinho Paiva, Jonas Vieira, Thiago Cavalcante Valenga, Anistein
Almeida Avelino Cintra, Marcela Cérte Real Fernandes, Ricardo Eugenio Varela Ayres De
Melo

Palavras-Chave: Tratamento Conservador. Cistos Odontogénicos. Cirurgia Bucal.

Introducdo: As lesdes cisticas odontogénicas podem ser caracterizadas como uma
alteragao anormal revestidas por tecido epitelial e cercados por tecido conjuntivo fibroso,
no qual podem apresentar potencial de recidiva ou n&o. Por serem lesdes crbnicas, sao
geralmente assintomaticos, sendo assim, detectados na maioria das vezes em exames
radiograficos de rotina. Objetivo: € apresentar e compreender as implicagdes do tratamento
cirurgico conservador em lesdes cisticas. Metodologia: Para tal, foi realizada por meio
de uma busca bibliografica tendo como base de dados SciELO e PubMed, onde utilizou-
se 0s seguintes critérios de inclusao: Artigos disponiveis nas referidas bases de dados,
nos idiomas portugués e inglés, e que retratassem intrinsecamente a tematica em estudo
no resumo ou no corpo do texto. Utilizando descritores esppecificos e recorte temporal
2018 a 2022. Foram excluidos trabalhos que n&o condiziam com o objetivo do trabalho.
Resultados: As lesdes cisticas sdo encontradas regularmente na regiao oral e maxilofacial
em comparagdo ao tumores odontogénicos, onde apresentam caracteristicas clinicas
e radiograficas similares, suscitando em diagnosticos diferencias por semelhangas.
Clinicamente podem atingir grandes dimensdes, causando deslocamentos dentarios e
expansoes Osseas. Desta forma, dentre as técnicas terapéuticas preconizadas o uso da
descompressao ou marsupializagcdo em grandes lesdes, permitem a regressdo do seu
tamanho e podendo favorecer a enucleacao posterior da lesao, proporcionando protecao
de estruturas adjacentes como dentes e feixe vasculho-nervoso. No entanto, objetivando
a diminuicdo das recorréncias, existem tratamentos coadjuvantes como a utilizacdo de
solugéo de Carnoy, crioterapia e osteotomia periférica, no qual ambos visam a destruigdo das
células cisticas remanescentes. Em contra partida, ainda com as vantagens apresentadas
no tratamento conservador, lesdes cisticas que apresentam um alto poder de recidivas,
tendo como exemplo o ceratocisto odontogénico, necessitam de intervengao cirurgica mais
invasiva. Ademais, pesquisas apontam que existe uma correlagao do tratamento empregado
e o indice de recidiva, no qual observou-se que associando técnicas adjuvantes a um
tratamento conservador ou agressivo, a ocorréncia de recidiva decresce. Conclusdo: Com
base nos dados coletados, conclui-se que o sucesso na aplicagao do tratamento cirurgico
conservador diante de lesdes cisticas depende do tipo da lesao, localizagao e a proporg¢ao
em que a lesao se encontra.
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RESUMO SIMPLES - CLINICO — HOSPITALAR

AVALIAGAO AUDIOLOGICA E SUA RELEVANCIA NO DIAGNOSTICO DO
TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA - TEA

Verginia Cristiane Gomes Gaio
Palavras-Chave: Transtorno do Espectro Autista. Avaliagao audioldgica. Diagndstico.

Introdugao: O entendimento de que o Transtorno do Espectro Autista (TEA) € um assunto
relevante e de grande impacto no desenvolvimento infantil, porque leva a alteracdes
de comportamento, interacdo social e comunicagdo faz despertar a necessidade de
compreender como o transtorno é diagnosticado pelos profissionais da saude, que estao
diretamente envolvidos na avaliacdo e no diagnéstico. Objetivo: O estudo objetivou
identificar nos prontuarios dos pacientes encaminhados para um Centro Especializado em
Reabilitacdo da Cidade de Foz do Iguacgu, quais sdo os exames auditivos utilizados para
diagnosticar o Transtorno do Espectro Autista (TEA), quantificar os pacientes que passaram
por avaliacao audiologica antes do fechamento do diagndstico, investigar nos prontuarios
quais os exames audiologicos solicitados, categorizar os profissionais que solicitaram os
exames audioldgicos, identificar quais as alteragdes auditivas encontradas e responder
ao problema de pesquisa, Criangas diagnosticadas com o Transtorno do Espectro Autista
(TEA) sao submetidas a avaliagdo audioldgica? Metodologia: Essa pesquisa caracteriza-
se como um estudo analitico e quantitativo, longitudinal retrospectivo e prospectivo o qual
foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos (CEP) sob o
numero 6.225.674. Foram utilizados 48 prontuarios eletrébnicos de pacientes atendidos e
em processo de terapia no Centro Especializado em Reabilitagdo. Os prontuarios foram
selecionados randomicamente e analisados os seguintes quesitos: data do primeiro
atendimento, ano, idade, género, se o paciente foi encaminhado ou n&o para avaliagao
auditiva, se realizou os exames, quais profissionais realizaram o encaminhamento, quais os
exames solicitados, grau de perda auditiva e diagndstico. Resultados: Dos 48 prontuarios
pesquisados 31 sdo do sexo masculino e 17 do sexo feminino. A idade média do primeiro
atendimento é de 7,9 anos. Dos 48 prontuarios 17 foram encaminhados para avaliagao
auditiva. Os profissionais que encaminharam para avaliagdo auditiva sdo Neuropediatras
e Fonoaudidlogos. Os exames solicitados foram audiometria completa e audiometria tonal.
Quanto aos achados audiolégicos a audigao normal € o resultado de maior incidéncia e, dos
48 prontuarios, 44 possuem atraso de fala. Conclusdo: Conclui-se que a avaliagao auditiva
nao € um procedimento padrao para o diagnéstico do Transtorno do Espectro Autista assim
como nao é nos casos de pacientes com atraso de fala.

ANAIS DO IV CONGRESSO NACIONAL DE RESIDENCIAS EM SAUDE RESUMOS
(ON-LINE) - IV CONRES, VOL. 1 SIMPLES



EDUCAGAO EM SAUDE



RESUMO SIMPLES - EDUCAGAO EM SAUDE

EDUCAGAO EM SAUDE COMO ESTRATEGIA PARA COMBATER O CANCER DE
MAMA

Claudiana De Lourdes Guilherme Gomes
Palavras-Chave: Deteccao Precoce de Cancer. Neoplasia de Mama. Conscientizagao.

Introdugao: O cancer de mama é uma condi¢gao em que ha crescimento anormal de células
na mama, sendo responsavel pela maior causa de mortes por cancer em mulheres. O
diagnostico precoce desempenha um papel crucial na evolugao e prognostico da doencga,
sendo importante a ampliacdo do conhecimento sobre o assunto para que o combate a
essa neoplasia seja mais eficiente. Objetivo: Identificar as estratégias de educagado em
saude para promover o enfrentamento ao Cancer de Mama. Metodologia: Realizou-se uma
analise qualitativa através de uma revisao integrativa da literatura, utilizando os descritores
“‘Cancer de Mama”, “Prevencao”, “Estratégias” e “Educagdo em Saude” nos bancos de
dados: Portal de Periédicos CAPES, Scielo e PubMed. Foram estabelecidos como critérios
de inclusao: artigos publicados entre o periodo de 2019 e fevereiro de 2024 nos idiomas
portugués e inglés e como critérios de exclusao, estudos duplicados e aqueles que nao
estavam acessiveis gratuitamente. Resultados: Apds a pesquisa, foram encontrados 21
artigos dos quais apenas 6 se enquadraram no eixo tematico. A partir da analise dos
estudos verificou-se agdes de conscientizacdo que visam disseminar informagdes quanto a
fatores de risco, sinais e sintomas, a importancia da detecgao precoce, com a promocgao de
autoexames das mamas e a realizagao de exames clinicos regulares, como a mamografia.
Essa transmissao de conhecimentos ocorre por meio de campanhas educativas, palestras,
rodas de conversas e materiais informativos, além disso, as redes sociais também estido
sendo usadas como veiculo de informagao. Essas medidas sdo promovidas e planejadas
por equipes multidisciplinares visando o cuidado integral e a diminuigdo da mortalidade por
Cancer de Mama. Concluséo: Diante disso, torna-se perceptivel a importancia de acdes de
educagcao em saude no enfrentamento eficaz do cancer de mama, melhorando assim as
chances de cura e qualidade de vida das mulheres afetadas por essa condigao.
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A EXPERIENCIA DE PRECEPTORIA NA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM
SAUDE: UM RELATO DE UM HOSPITAL UNIVERSITARIO

Larissa Menezes Santos

Palavras-Chave: Residéncia. Multiprofissionalidade. Preceptor. Educagao
Interprofissional. Integragcao Ensino-Servico.

Introdugcdo A Residéncia Multiprofissional em Saude tem contribuido para a formacéao
qualificada de profissionais em saude, possibilitando aos residentes a compreensao da
saude em sua visao ampliada, que transcende os fazeres individualizados das profissées.
Dentro da perspectiva de trabalhar integralmente todas as profissbes de saude, os
programas de residéncia exercem grande importancia para o sistema de saude publica
e para a educacao de profissionais de saude no Brasil. Objetivos Relatar a experiéncia
de um preceptor de programa de residéncia multiprofissional em saude de um hospital
universitario, incluindo o impacto na formagdo dos residentes e no atendimento ao
paciente. Metodologia Utilizou-se como método o Relato de Experiéncia e, de forma
descritiva, foram apresentadas as percepg¢des de um preceptor no que diz respeito a
atuagao multiprofissional, sua importancia na formacgao do residente e no atendimento ao
paciente. Resultados e discussédo Ao longo dos dois anos de residéncia, as oito profissdes
(enfermagem, farmacia, fisioterapia, fonoaudiologia, nutricdo, odontologia, psicologia
e servigo social), divididas em equipes, perpassam pelas clinicas médicas, cirurgicas e
de onco-hematologia, atendimento ambulatério, unidade de terapia intensiva e estagios
opcionais onde sao vivenciadas as praticas. Além disso, ha uma carga horaria tedrica a
ser cumprida com eixos de concentragao, eixos transversais, tutoria e aulas dedicadas ao
Trabalho de Conclusao de Residéncia. Todas as profissdes sdo orientadas por preceptores
e tutores da area, que a todo tempo impulsionam o trabalho multiprofissional. As constantes
discussdes de casos clinicos, a insergcao dos profissionais residentes em rounds e visitas
multiprofissionais viabilizam a pratica da multiprofissionalidade. O programa subsidia a
formagao de profissionais com interagao ensino, servigo e aprendizado, que impactam na
qualidade da assisténcia prestada. Consideracoes finais

Aestruturacao daresidéncia valoriza as agées multiprofissionais e apresenta-se consolidada
e bem desenvolvida nesta instituicdo. Vale ressaltar que este € um trabalho expresso pela
percepcao de apenas um preceptor, portanto, destaca-se a importancia de mais estudos
abrangendo outros programas de residéncia em saude, com vistas a aprimorar programas
de residéncia multiprofissional.
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EDUCACAO EM SAUDE NA ATENGAO PRIMARIA: A RESIDENCIA
MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE COLETIVA E A PROMOGAO DA SAUDE

Michelle Da Silva Sousa, Juciara Noara Santana De Araujo Costa, Fernanda Prudéncio
Da Silva

Palavras-Chave: Educagao em Saude. Promocao da Saude. Prevencéo de ISTs.

Atencdo Primaria a Saude (APS) é a principal porta de entrada do Sistema Unico de
Saude (SUS), responsavel por promover um conjunto de acdes, programas e Servigos
nos territorios. Nesse contexto, a educagao em saude tem um papel fundamental para
viabilizar a promog¢ao em saude. A campanha educativa do “Dezembro Vermelho, promove
a conscientizagdo acerca da importancia do diagndstico precoce para prevengao e o
tratamento do HIV, AIDS e outras ISTs, no estado da Paraiba em 2022 foram registrados
319 novos casos de Aids. Este estudo visa relatar uma experiéncia de educagédo em saude
conduzida por residentes em Saude Coletiva, focada na prevengao de HIV/AIDS e outras
ISTs”, em uma Unidade Basica de Saude do municipio de Riacho dos Cavalos/PB. Trata-
se de um relato de experiéncia, com abordagem qualitativa, realizado na campanha do
“‘dezembro vermelho”, compreendendo a importancia das agdes educativas nos territérios.
Assim, foi planejado uma sala de espera com os usuarios e profissionais do servigo, por
meio de uma roda de conversa com a tematica de promogao e prevengao a saude sexual
e reprodutiva das mulheres, utilizando-se de um jogo didatico de mitos e verdades, com
o intuito de integrar a relagdo com os usuarios, os quais relataram casos de amigos e
familiares que tinham vergonha em comparecer a unidade, levando em consideragao todo
o estigma e receio da exposigao, e por fim foi distribuido materiais educativos. Desse modo,
a educagao em saude apresentou-se como estratégia de cuidado integral na APS, haja
vista que os usuarios durante a sala de espera relataram a importancia de disseminar essas
informacgdes para vizinhos, familiares e amigos, contribuindo para a conscientizagao da
comunidade da necessidade da adogao de métodos preventivos e de tratamento contra HIV,
AIDS e IST’s, estarem incluidos diariamente na rotina de prevengao e promogéao da saude.
Portanto, nota-se a importancia da educagédo em saude, tendo em vista que estimula o
didlogo entre os profissionais e os usuarios, incentivando o protagonismo e a autonomia do
usuario da importancia dos cuidados em saude para prevencgao de doengas, e promovendo
a construgcdo de uma nova ordem societaria sem estigma e preconceito.
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HUMANIZA SUS: OFICINA DE EDUCACAO PERMANENTE COMO ESTRATEGIA DE
FORTALECIMENTO DA POLITICA DE SAUDE

Michelle Da Silva Sousa, Juciara Noara Santana De Araujo Costa, Fernanda Prudéncio
Da Silva

Palavras-Chave: Educagao em Saude. Educacado Permanente. Politica Nacional de
Humanizacao.

A Politica Nacional de Educagao Permanente (PNEPS) tem como pressuposto a integracao
ente ensino e servigo para a formacao e o desenvolvimento dos trabalhadores da saude.
Nesse contexto, a PNEPS se apresenta como ferramenta estratégica de reorganizagao
dos processos de trabalho as necessidades de saude da populagdo, considerando os
desafios que se apresentam desde a fragmentagao do trabalho, a rotina organizacional,
que permeiam as organizagdes. Partindo dessa compreensao, a dimensao do acolhimento
ressaltada pela Politica Nacional de Humanizagao (PNH), amplia o olhar para compreensao
do cuidado transversal entre os atores sociais. Este estudo visa relatar a experiéncia de
uma oficina de educacao permanente centrada na Politica Nacional de Humanizagao para
profissionais de saude, enfocando a importancia do acolhimento humanizado. Trata-se de
um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, com abordagem qualitativa, realizado
em novembro de 2023, cujos dados foram obtidos por meio de uma oficina de educagao
permanente, realizada pela equipe de residentes em saude coletiva, a qual participaram
15 profissionais da 8° Geréncia Regional de Saude, do municipio de Catolé do Rocha/PB,
através da metodologia de ensino ativa de “roda de conversa” foi discutida os principios
e diretrizes da PNH, com o auxilio de videos didaticos sobre atendimento humanizado,
relatos de experiéncia de uma profissional convidada, com o intuito de sensibilizar os
participantes da importancia de um atendimento humanizado e empatico aos usuarios.
A oficina promoveu diversas reflexdes entre os profissionais, desde apontamentos sobre
ambiéncia do servigo, a conduta profissional, ética profissional e um olhar ampliado sobre
estigmas e preconceitos. Além disso, durante o encontro foi possivel salientar sobre os
direitos dos usuarios, entre eles debater o atendimento prioritario, o que foi apresentado
pelos participantes como um ponto extremamente importante, pois muitos nao tinham
conhecimento sobre a inclusao de diversas leis. Assim, a Educacdo Permanente € um
instrumento primordial para a transformacgao dos processos de trabalho, pois permite a
problematizagao do cotidiano e o reconhecimento dos profissionais sobre diversas lacunas
nas institui¢cdes, instigando novas abordagens de intervencgao. Além disso, estimula posturas
mais horizontalizadas e dialégicas no cuidado em saude, viabilizando um atendimento
equitativo, integral e universal.
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ATENGAO PRIMARIA COMO PORTA DE ENTRADA PARA O CUIDADO A SAUDE DA
MULHER: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Juciara Noara Santana De Araujo Costa, Fernanda Prudéncio Da Silva, Michelle Da Silva
Sousa

Palavras-Chave: Residéncia multiprofissional. Cancer de colo de utero. Educacdo em
saude.

A Politica de Atencao Integral a Saude da Mulher € uma das estratégias de fortalecimento
das agdes, para além das questbes reprodutivas, abordando os determinantes e
condicionantes do processo satde-doenca da mulher, no Sistema Unico de Saude (SUS).
No més de margo, as agdes voltadas ao publico feminino sao intensificadas, em alusao a
campanha de prevengao ao cancer de colo de utero. O objetivo desse trabalho € relatar
uma experiéncia de Educacdo em Saude vivenciada pela equipe de residentes em Saude
Coletiva, no Alto Sertao Paraibano. A agao foi realizada em margo de 2024, em uma Unidade
de Saude da Familia (USF), de maneira multiprofissional e interdisciplinar. Foi feita uma
sala de espera, no formato de roda de conversa, acerca do més de campanha, abordando a
prevencgao e testagem das IST’s, o incentivo a realizagao de consultas regulares, do exame
citopatoldgico e da vacinagao contra o Papilomavirus Humano (HPV). Além da distribuicao
de preservativos e panfletos sobre os temas abordados. Apds a fala dos profissionais, foi
realizada com as usuarias uma dinamica de “Mitos e Verdades” sobre o cancer de colo de
utero, e um momento para tirar duvidas. Resultados: Foi possivel identificar a importancia da
sala de espera no contexto da USF, a medida em que se pbde ouvir as usuarias e contribuir
com a troca de saberes, de forma dialdgica e horizontal. Também cabe ressaltar esse tipo
de atividade como essencial no trabalho da Atengao Primaria a Saude (APS), considerando
o seu papel primordial de promover e prevenir saude. O trabalho reforga a importancia do
espaco da APS como potente no processo de cuidado em saude, a medida em que é a porta
de entrada preferencial para o SUS, esta localizada no territério, mais préoximo e com maior
possibilidade de vinculagao ao usuario, e oferece uma visdo ampliada sobre a realidade,
oportunizando ag¢des mais resolutivas. Além disso, se reitera a importancia do modelo de
roda de conversa nas praticas de Educacdao em Saude, e estimula a continuidade dessas
acdes nos diversos servicos do SUS.

ANAIS DO IV CONGRESSO NACIONAL DE RESIDENCIAS EM SAUDE RESUMOS 50
(ON-LINE) - IV CONRES, VOL. 1 SIMPLES



MEDICINA VETERINARIR



RESUMO SIMPLES - MEDICINA VETERINARIA

PIOMETRA CANINA: PREVALENCIA, FATORES DE RISCO E OPGOES
TERAPEUTICAS

Rubens Barbosa Rezende
Palavras-Chave: Ovario-histerectomia. Epidemiologia. Saude reprodutiva.

A piometra € uma condi¢cdo grave que pode ocorrer em qualquer momento apds o inicio
do estro, mas € mais comumente observada cerca de 4 a 6 semanas apos 0 seu término.
Dessa forma, objetivou-se avaliar a prevaléncia, fatores de risco e opgdes de tratamento
para piometra em cadelas, utilizando dados epidemiologicos e resultados de estudos
clinicos. Para isso foi feita uma revisao integrativa nas bases de dados eletrénicas, como
PubMed, Scopus e Web of Science, nos ultimos 10 anos. Apds a selecao dos estudos, os
dados epidemioldgicos foram extraidos e analisados, incluindo a prevaléncia de piometra
em cadelas nao castradas, fatores de risco associados a doenga (como idade, raca e
historia reprodutiva) e distribuigdo sazonal da doenca. Além disso, os resultados de estudos
clinicos que investigaram diferentes op¢des de tratamento para piometra foram analisados.
Os resultados epidemioldgicos revelaram uma alta prevaléncia de piometra em cadelas
nao castradas, variando de 23% a 24% em estudos de base populacional. Fatores de risco
significativos associados a doenca incluiram idade avangada, ragas de porte grande ou
gigante e histdria de ciclos estrais nao regulares. Além disso, foi observada uma distribuicao
sazonal da doenca, com maior incidéncia durante os meses de outono e inverno. A analise
dos estudos clinicos demonstrou que a ovario-histerectomia foi o tratamento mais eficaz
para piometra em cadelas, com uma taxa de sucesso global de aproximadamente 95%. O
tratamento conservador com prostaglandinas ou antibidticos mostrou uma taxa de sucesso
variavel, com uma média de aproximadamente 70%. No entanto, houve uma alta taxa de
recorréncia da piometra em cadelas tratadas de forma conservadora, com uma média
de 50% de recorréncia observada nos estudos analisados. Em conclusdo, esta reviséo
destacou a alta prevaléncia e os fatores de risco associados a piometra em cadelas nao
castradas, bem como a eficacia da ovario-histerectomia como o tratamento mais eficaz para
a doenca. A distribuicdo sazonal da piometra também foi observada, com maior incidéncia
durante os meses mais frios do ano. Esses achados enfatizam a importancia da castragao
precoce e do diagndstico e tratamento adequados para a prevengéo e controle da piometra
em cadelas.
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ANALISE DOS FATORES CLINICOS, MICOLOGICOS, AMBIENTAIS E
EPIDEMIOLOGICOS DO COMPLEXO SPOROTHRIX SCHENCKII EM FELINOS

Rubens Barbosa Rezende
Palavras-Chave: Esporotricose. Fungos. Zoonoses.

Introdugdo: A esporotricose € uma doenga fungica infecciosa e crénica, causada por
fungos pertencentes ao complexo Sporothrix schenckii que afeta humanos e animais por
implantacédo traumatica do fungo na pele. Sdo fungos dimorficos, saprofitos e geofilicos
que estdo amplamente distribuidos na natureza, principalmente em solos ricos em matéria
organica, plantas secas, madeira e musgos, pois os locais sao umidos, quentes e carentes
de luz, o que favorece o crescimento e a reprodugédo do fungo, sendo o S. schenckii a
espécie mais comum neste complexo. Objetivos: Compreender os aspectos clinicos,
micolégicos, ambientais e epidemiolégicos do complexo Sporothrix schenckii em felinos.
Metodologia: Trata-se de uma revisao narrativa da literatura, de natureza qualitativa, carater
descritivo e exploratério através das bases de dados PubMed, Scopus e do site Google
académico, utilizando os descritores: “Esporotricose”, “Complexo Sporothrix schenckii” e
“Zoonoses”. Como critérios de inclusdo teve-se: textos completos, gratuito e disponiveis
on-line; nos idiomas em inglés e portugués; no periodo de 2015 a fevereiro de 2024. E
como critérios de exclusao: textos incompletos, duplicagbes, artigos que nao atenderam
ao critério de relevancia e tematica do estudo. Resultados: Apos a busca, obteve-se 22
publicagdes incluidas na pesquisa, sendo 15 da PubMed, duas da Scopus e cinco do Google
académico. A literatura ressalta que o Sporothrix spp. € considerado um complexo de pelo
menos seis espécies cripticas, ou seja, possuem caracteristicas morfolégicas semelhantes,
mas genodtipos diferentes. Nos gatos, o periodo de incubagao € variavel; geralmente
dura 14 dias. Ao penetrar no tecido, a forma micelar se transforma em levedura, gerando
resposta inflamatdria e proliferagdo do microrganismo no local, causando lesbées papulares
e nodulares que, em alguns casos cicatrizam espontaneamente. Conclusao: Portanto,
ficou claro que a esporotricose, € causada por fungos dimérficos do complexo Sporothrix
schenkii, sendo uma doenga de carater zoondtico e que possui grande importancia no
contexto de saude publica; uma vez que ainda € uma doencga negligenciada e necessita
de medidas robustas para seu controle. Como também, os felinos, além de serem os mais
gravemente acometidos, sdo os principais transmissores para humanos e animais, sendo
assim um ponto chave no controle de surtos da doenga.
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ACIDOSE RUMINAL EM OVINO POR EXCESSO DE INGESTAO DE MILHO — RELATO
DE CASO

Alirio Britto Quirino, Mayara Christiane Ribeiro Dos Santos, Samir Aparecido Alves Bento,
Raphael Chiarelo Zero, Leticia Barbosa Mota

Palavras-Chave: Ovino. acidose. milho.

Introducgao: Acidose ruminal € uma enfermidade que pode acometes ruminantes expostos a
altaingestao de carboidratos, como o farelo de milho, por exemplo, gerando efeitos sistémico,
podendo desencadear o 6bito do animal. O diagndstico pode ser clinico, mas com dados
laboratoriais o tratamento tende a ser mais afetivo. Objetivo: Objetiva-se discorrer sobre o
protocolo terapéutico utilizado no caso de acidose ruminal em ovino. Metodologia: Trata-
se de um ovino, macho, com trés meses de idade, 26,450 kg e queixa principal de apatia
e anorexia. Durante anamnese foi relatada ingestao de farelo de milho no dia anterior. Ao
exame clinico observou-se animal apatico, letargico, apresentando anorexia. Ao exame
fisico: mucosas congestas, hipomotilidade ruminal préximo a atonia, FC: 152, FR: 24, T°:
38,5°C, liquido ruminal fétido, amarelado, pH 5, e analise microscépica sem motilidade de
protozoarios. Exames laboratoriais sugestivos de desidratacdo com proteinas plasmatica
no limite superior 8,0, leucocitose com neutrofilia, sendo leucécitos totais 13,700 Ureia
113,6 mg/dL, Creatinina 2,70 mg/dL, GGT 64,69 U/L. Diagnosticando-se acidose ruminal
por excesso de farelo de milho, com efeitos sistémicos. Instituiu-se o seguinte tratamento:
apenas no primeiro dia, foi realizado lavagem ruminal com agua potavel e transfaunagao
com 500mL de conteudo ruminal saudavel e administragao de 1,5 litros de Solugao Ringer ¢/
Lactato IV, no primeiro e demais dias administracdo de 1ml de Flunixin Neglumine IM/SID/3
dias, 1 ml Ceftiofur (2,2 mg/kg) IM/SID/5 dias, 1 ml Bionew IM/SID/5 dias, 10 ml Sorbitol
(Sedacol®) diluido em Solugao Ringer com Lactato IV, 10 ml Mercepton® IV/SID/ 3 dias. No
segundo dia de tratamento, além das medicagdes descritas, realizou-se transfaunacao de
1,5 litro de conteudo ruminal saudavel. Ao terceiro dia de tratamento o animal apresentou
melhora dos sinais clinicos, em estagdo, calmo, alerta, com apetite positivo e seletivo
para gramineas, fezes normais, hidratado, urina fisioldgica, normomotilidade ruminal, com
intensidade (+ +), conteudo (+ +), boa estratificacao.
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ENTEROTOXEMIA EM OVINO FEMEA PRENHE SUBMETIDA A CESAREA - RELATO
DE CASO.

Leticia Barbosa Mota, Alirio Britto Quirino, Mayara Christiane Ribeiro Dos Santos, Samir
Aparecido Alves Bento, Raphael Chiarelo Zero

Palavras-Chave: Enterotoxemia. prenhez. ovino.

Introdugao: A enterotoxemia € uma enfermidade do género clostridio de distribuicdo mundial,
que causa impactos e prejuizos para a ovinocultura. A prevencéo consiste na vacinagao
dos animais. Objetivos: Objetiva-se relatar um caso de enterotoxima em ovelha prenhe
submetida a cesarea. Metodologia: Trata-se de um ovino fémea 50 kg, com queixa principal
de mudanga de comportamento, ficando em posi¢cao de cavalete, olhar fixo, sialorreia,
respiragdo abdominal. Ao exame fisico animal apresentou FC: 72 bpm, FR: 40 rpm, T°
39,2°C, hipomotilidade ruminal, sem resposta pupilar, andar cambaleante. No exame de
ultrassonografico verificou-se a presenca de um feto, nos exames laboratoriais foi pedido
bioquimico dosagem de glicose, resultando em 136 mg/dl. Institui-se no primeiro dia
aplicar 12 ml Dexametasona IM/ apenas uma vez, 3 ml Dipirona IM/ apenas uma vez, nao
apresentando melhora do quadro, foi indicado cesarea de emergéncia. O local de escolha
na regiao da fossa paralombar esquerda, foi feito tricotomia total da regido, antissepsia,
anestesia local com Lidocaina sem vasoconstritor, em forma de L invertido, incisdo de
aproximadamente 30 cm em sentido vertical, assim como, incisdo do musculo obliquo
abdominal interno, obliquo abdominal interno e transverso do abdémen e posteriormente
incisao de peritdnio, encontrando o utero, exteriorizando-o e realizando incis&o para remogao
do feto (macho, aproximadamente 3,0 kg, com vida). Para histerorrafia foi realizado dupla
sutura tipo Cushing, miorrafia com padrao simples continuo festonado, dermorrafia com
sutura simples separada. Medicagdes pos-cirurgica foram Ceftiofur 2,7mL/IM/SID, Flunixin
Meglumine 2,4 ml/ IM/SID. Devido a nao resposta ao tratamento, optou-se pela eutanasia,
seguida de necropsia, revelando necrose de algas de intestino delgado, sugestivas de
enterotoxemia.
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ARTROGRIPOSE CONGENITA EM BEZERRA NELORE PURA DE ORIGEM ORIUNDA
DE TRANSFERENCIA DE EMBRIAO- RELATO DE CASO

Mayara Christiane Ribeiro Dos Santos, Alirio Britto Quirino, Samir Aparecido Alves Bento,
Raphael Chiarelo Zero, Leticia Barbosa Mota

Palavras-Chave: Artrogripose. Tenotomia. Osteossintese.

Introdugéo: Anomalias congénitas tém origem durante a vida embrionaria, quando se inicia
o desenvolvimento da maioria das estruturas do corpo. Podendo ter causas de natureza
infecciosa, nutricional,ingestdodeplantastéxicas,ingestdodeagentesquimicos, etc. Objetivo:
O objetivo deste trabalho é relatar o caso de artrogripose em membro pélvico direito em uma
bezerra nelore pura de origem, oriunda de transferéncia de embrido. Metodologia: Trata-se
de um bovino, fémea, com trés dias de vida, 30 kg com queixa principal de nascimento com
o membro pélvico direito torto. Ao exame clinico-fisico observou-se parametros fisiolégicos
dentro dos valores de referéncia, claudicagao grau 5 em membro pélvico direito, sem apoio
do membro ao solo, apresentando escaras de apoio em regido metatarsica e contratura do
tendao flexor digital superficial e flexor digital profundo. Ao exame radiografico, constatou-
se que além da contratura havia fratura do metatarso e rotagdo de aproximadamente 130°
lateralmente a direita. Optou pela cirurgia de tenotomia e osteossintese. Apds preparo pré-
anestésico, o animal foi induzido e, procedeu-se com incisdo para realizagao da tenotomia
do tendao flexor digital superficial. Posteriormente realizou-se 0 acesso para realizagao da
osteossintese, na qual deu-se necessaria a retirada de fragmento em cunha do osso em
90° para alinhamento da fratura e posteriormente colocou-se placa e parafusos ortopédicos
para fixacao, realizou-se a sintese do espago subcutdneo com nailon n° 2-0 padrao zigue-
zague e dermorrafia com nailon n° 0 padrao simples separado, em ambas incisées. No
pré cirurgico realizou-se terapia antinflamatéria e analgésica com cetoprofeno (3mg/kg/
SID, 3 dias) e dipirona (25mg/kg BID, 3 dias), respectivamente. No transcirurgico utilizou-
se terapia antibiotica com Cefalotina (55mg/kg), soro antitetanico (um frasco, dose unica).
Confeccionou-se uma tala com moleta de suporte para que ndo houvesse apoio do membro.
Resultados: O resultado do procedimento cirurgico foi positivo, houve corregao da rotagao
e alinhamento 6sseo, embora perdeu-se um pouco do comprimento do membro devido ao
fragmento retirado. Porém, devido aos riscos anestésicos existentes em uma cirurgia deste
porte, infelizmente o animal ndo sobreviveu. Conclusdes: Conclui-se que o diagndstico
radiografico e execugao do protocolo cirurgico de tenotomia e osteossintese para corregao
de artrogripose grave, foi eficaz.
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TRATAMENTO DE FERIDA POR ARAME LISO COM PLASMA RICO EM PLAQUETAS
EM BEZERRO DE 8 MESES DE IDADE - RELATO DE CASO

Mayara Christiane Ribeiro Dos Santos, Alirio Britto Quirino, Samir Aparecido Alves Bento,
Leticia Barbosa Mota, Raphael Chiarelo Zero

Palavras-Chave: Plasma rico em plaquetas. Ferida. Arame liso.

Introdugao: Acidentes com arame liso fazem parte da rotina de grandes animais, sendo mais
comuns com equideos, com poucos relatos em bovinos. Objetivo: Objetiva-se discorrer
sobre a utilizagao do plasma rico em plaquetas para tratamento de ferida por arame liso em
um bezerro. Metodologia: Trata-se de um bovino, macho, com oito meses de idade, 150
kg e queixa principal de acidente com arame liso que resultou em laceragao traumatica no
membro toracico esquerdo, de aproximadamente 15 cm x 20 cm. Ao exame clinico-fisico
observou-se parametros fisioldégicos dentro dos valores de referéncia, claudicagdo grau
2, presenga de miiases e ovos de Cochliomya hominivorax, tecido necrético, exsudagao
e odor fétido vindo da ferida. Optou-se pela debridagem cirurgica e remogao da miiase,
sob sedacao e anestesia local. O pds-operatorio foi baseado em associagédo de Penicilina
com diidroestreptomicina (20000 Ul/ kg/q 48 h, 4 aplicagdes), terapia antinflamatoria
com Flunixina Meglumine (2,2 mg/ kg/ SID, 5 dias), curativo diario da ferida com solugao
fisioldgica e aplicagao de pomada a base de triancinolona acetonida, sulfato de neomicina,
gramicidina, nistatina na ferida, Cidental Unguento nas bordas da ferida, e aplicagao
infiltrativa em toda extensao da ferida de plasma rico em plaquetas obtido de colheita de
sangue do préprio animal uma vez por semana até resolugao do defeito cutaneo. Resultados:
No pés operatério mediato, houve melhora clinica instantanea, cessando a claudicagao
e exsudacao. O tratamento até completa cicatrizagdo durou 120 dias. Resolugdo rapida
devido a extensao da lesao. Conclusao: De acordo com o presente relato, o plasma rico em
plaquetas no tratamento de feridas por segunda intengao, agregado ao manejo correto da
ferida, tem resultado satisfatorio.
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REMOGAO CIRURGICA DE CORPO ESTRANHO METALICO (ARAME RECOZIDO) DA
FALANGE PROXIMAL DE MULA DE VINTE E DOIS ANOS DE IDADE - RELATO DE
CASO

Raphael Chiarelo Zero, Mayara Christiane Ribeiro Dos Santos, Alirio Britto Quirino, Samir
Aparecido Alves Bento, Leticia Barbosa Mota

Palavras-Chave: Corpo estranho. Técnica cirurgica. Tratamento.

Introdugdo: Lesdes cutdneas causadas por corpo estranho sdo comuns em equideos. O
diagndstico e tratamento ainda sao desafiadores. Objetivo: Objetiva-se discorrer sobre o
protocolo terapéutico utilizado no caso de corpo estranho metalico da falange proximal
de um muar. Metodologia: Trata-se de um muar, fémea, com vinte e dois anos de idade,
350 kg e queixa principal de claudicagao. Ao exame clinico-fisico observou-se parametros
fisiolégicos dentro dos valores de referéncia, claudicagdo de grau 1 em membro pélvico
direito, ferida ulcerativa proliferante na regiao plantar do boleto, e cicatriz linear ao redor de
toda a superficie cutanea, distal a articulagado metatarso falangeana. Ao exame radiografico,
constatou-se presenca de fio de arame, em duas voltas, ao redor da falange proximal.
Optou-se pela remogao cirurgica do corpo estranho. Apds preparo pré-anestésico, o
animal foi induzido e, procedeu-se a incisao longitudinal de pele e tecido subcutaneo de
aproximadamente 3cm de comprimento. Apds divulsdo romba, localizou-se em duas voltas
e ao redor da falange proximal, o fio de arame. Com uma pinga allis tracionou-se o fio em
questao, do qual foi seccionado com alicate de corte lateral e removido com alicate de pressao
ortopédico. Procedeu-se a lavagem da regidao com agua oxigenada e solugao fisiologica, e
sintese do espago subcutaneo com poliglactina 910, n° 0, padrao zigue-zague. A dermorrafia
foi realizada com fio nailon n° 0, padrdo simples separado. O protocolo pés-operatoério
foi baseado em antibioticoterapia com associagbes de penicilinas e diidroestreptomicina
(10000UI/kg/q48h, 4 aplicagdes), terapia antinflamatéria com flunixina meglumina (1.1mg/
kg/BID, 5 dias), limpeza diaria da ferida com solugao fisiolégica e aplicacéo tépica de
rafamicina sédica por 10 dias. Soro antitetanico (um frasco/IM, dose unica). Os pontos
foram removidos dez dias apds o procedimento cirurgico. Resultados: No pés-operatoério
mediado, houve melhora clinica gradual, cessando a claudicacédo e exsudagao na ferida,
obtendo alta médica onze dias apds o procedimento cirurgico. Conclusdes: De acordo com
o presente relato, conclui-se que o estabelecimento do diagndstico radiografico, e execugao
do protocolo cirurgico para a remogao do corpo estranho na falange proximal do muar em
questao, foi eficaz.

ANAIS DO IV CONGRESSO NACIONAL DE RESIDENCIAS EM SAUDE RESUMOS 58
(ON-LINE) - IV CONRES, VOL. 1 SIMPLES
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EXERSE DE LIPOMA MAMARIO EM PORCA DA RACA DUROC: ABORDAGEM
CIRURGICA E ANESTESICA — RELATO DE CASO

Raphael Chiarelo Zero, Mayara Christiane Ribeiro Dos Santos, Alirio Britto Quirino, Samir
Aparecido Alves Bento, Leticia Barbosa Mota

Palavras-Chave: Cirurgia. Lipoma. Suino.

Introducgao: O tratamento de neoplasias em animais de produgao geralmente € negligenciado
e 0s protocolos anestésico e cirurgico sdo desafiadores, principalmente em suinos. Objetivo:
Objetiva-se discorrer sobre o protocolo anestésico e cirurgico utilizado na exérese de lipoma
mamario em uma porca. Metodologia: Trata-se de um suino, fémea, oito anos, 450 kg e
aumento de volume na regidao abdominal. Ao exame clinico-fisico observou-se apatia e
aumento de volume de aproximadamente 30x20x10 centimetros (comprimento, largura,
altura, respectivamente) na regido hipocodndrica direita. A palpagéo, constatou-se contetido
detexturamole e flutuante. Na pungao aspirativa poragulhafina, identificou-se tecido adiposo.
Optou-se pela resseccao cirurgica. Na medicagao pré-anestésica, utilizou-se 4mg/kg/IM de
azaperona. Na Indugao, associagao de cetamina (10mg/kg/IM) e midazolan (0,3mg/kg/IM),
e anestesia local por tumescéncia com cloridrato de lidocaina a 2%, na proporgao de 15mL/
kg. Procedeu-se a inciséo eliptica de pele e tecido subcutaneo, 3cm distantes das bordas
do lipoma. Na sequéncia, divulsdo romba ao redor de toda a neoformacgao até a exérese
total. Apds, realizou-se a divulsao romba do tecido subcutaneo remanescente, com objetivo
de liberacao da pele para a sintese. Foi utilizado para a redugao do espaco subcutaneo fio
poliglactina 910, n° 0, padrao zigue-zague. A dermorrafia foi realizada com fio nailon n° 0,
padrao simples separado. O protocolo pés-operatério foi baseado em antibioticoterapia com
associacgoes de penicilinas e diidroestreptomicina (10000Ul/kg/q48h, 4 aplicagdes), terapia
antinflamatéria com flunixina meglumina (1.1mg/kg/BID, 5 dias), limpeza diaria da ferida
com solugao fisiolégica e aplicacao tépica de pomada cicatrizante e replente, unguento®,
por 10 dias. Soro antitetanico (um frasco/IM, dose unica). Os pontos foram removidos dez
dias ap6s o procedimento cirurgico. Resultados: O protocolo anestésico utilizado foi eficaz,
proporcionando condigdes favoraveis para o procedimento cirurgico de exérese do lipoma
mamario. No pods-operatorio mediado, houve melhora clinica do paciente em questao,
retornando ao comportamento normal e ganho de peso. A alta médica foi apds dez dias do
procedimento cirurgico. Nao houve recidiva. Conclusdes: De acordo com o presente relato,
conclui-se que o protocolo anestésico instituido possibilitou a terapia cirurgica radical para
0 caso de lipoma mamario em uma porca.
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RESUMO SIMPLES - SAUDE COLETIVA

IMPACTO DO COVID-19 NO DIAGNOSTICO E TRATAMENTO DO CANCER
COLORRETAL: UMA REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA

Driely Georgia Dums
Palavras-Chave: Neoplasia colorretal. Pandemia COVID-19. Programas de rastreamento.

Introdugado: A COVID-19 é uma doenga causada pelo virus Sars-Cov-2, a qual teve seu
primeiro surto documentado em dezembro de 2019, na cidade de Wuhan, China. Apds esse
episodio, a infecgado se espalhou rapidamente em esfera global, tornando-se pandemia
entre marco de 2020 até maio de 2023. Nesse periodo, foram implantadas medidas para
impedir a propagacgao do virus, como a suspensao dos servigos de saude. Os pacientes
oncoldgicos foram um dos grupos afetados nesse momento, principalmente em relagao
ao cancer colorretal (CCR). Objetivo: Analisar o impacto da pandemia do Covid-19 no
diagnostico e tratamento dos pacientes com cancer colorretal. Metodologia: Trata-se de uma
revisdo integrativa da literatura, que abrangeu artigos publicados entre janeiro de 2020 e
agosto de 2023 disponiveis em portugués, inglés e espanhol na plataforma PubMed, SciELO
e BVS. Foram encontrados no total 796 registros nas trés bases de dados da pesquisa,
sendo 527 artigos encontrados na plataforma PubMED, 266 artigos na BVS e 3 artigos na
SciELO. Desse montante, 227 estudos foram excluidos por estarem duplicados nas bases
de dados. Por conseguinte, 569 artigos foram triados através do titulo e leitura do resumo,
dentre os quais 394 artigos foram excluidos. Desse modo, houve 175 artigos selecionados
para uma analise minuciosa de leitura integral, resultando em uma amostra de 120 artigos
que foram incluidos na revisdo. Resultados e discussao: Os principais impactos foram a
dificuldade de acesso da populagdo aos servigos de saude e reducao de diagnédsticos de
CCR devido a suspensao dos exames de rastreio. O tratamento foi afetado de diferentes
formas conforme o periodo da pandemia e o modo de contengao do virus em cada regiao.
Paises com intensas restricdbes de acesso aos servigos de saude apresentaram casos de
cancer colorretal mais avangados e uma maior necessidade de tratamentos de urgéncia,
culminando em piores taxas de sobrevida. Conclusao: A COVID-19 impactou o mundo de
diversas formas, causando expressivo impacto negativo em todos as fases do manejo do
CCR, desde o rastreamento ao tratamento da doenca. Todos esses fatores implicaram em
um prognostico pior para esses pacientes.
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VANTAGENS DO USO DA TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA NO DIAGNOSTICO
DE PROVAVEL MICROCEFALIA DEVIDO A INFECCAO CONGENITA PELO ZIKA
ViRUS

Rubens Barbosa Rezende
Palavras-Chave: Microcefalia. Tomografia computadorizada. Zika virus.

Introducgao: O advento da tomografia computadorizada (TC) é considerado uma das maiores
inovacdes da radiologia desde o anuncio dos raios X por Wilhelm Conrad Rdéntgen, em
1895. A TC é um dos métodos diagndsticos mais importantes, pois permite a aquisicao
de imagens em cortes, sem sobreposi¢gao, com melhor contraste entre os tecidos do que
a radiografia convencional, podendo observar a topografia geral da regiao de interesse.
Portanto, permite melhor visualizagdo de estruturas especificas ou areas de tecidos
moles que ndo podem ser observadas satisfatoriamente por outras técnicas. Objetivo:
Compreender as vantagens do uso da tomografia computadorizada no diagndstico da
microcefalia. Metodologia: Para atender aos objetivos desta pesquisa, foi realizado um
levantamento dos dados de natureza qualitativa, carater descritivo e exploratorio através
de revisao narrativa da literatura através das bases de dados PubMed e Scielo, utilizando
os descritores “Microcefalia”, “Tomografia computadorizada” e “Zika virus”. Como critérios
de inclusao teve-se: textos completos, gratuito e disponiveis on-line; nos idiomas em inglés
e portugués; no periodo de 2015 a dezembro de 2022. E como critérios de exclusao:
textos incompletos, duplicagdes, artigos que nao atenderam ao critério de relevancia e
tematica do estudo. Resultados: Foram incluidos apos analises dos textos, 20 publicagdes,
entre eles: artigos, dissertagdes e monografias. A literatura ressalta que em relagéo aos
achados de neuroimagem na sindrome congénita pelo virus ZIKA na TC, um deparado
comum descrito na literatura é a redugcédo do diametro do cranio (microcefalia) associada
a uma acentuada reducgao do volume cerebral, que € mais frequente no primeiro trimestre
de gestacdo com risco de 1% de 13%. A microcefalia pode ser assimétrica e variar de
leve (25%) a moderada/grave (75%). Conclusao: Concluiu-se que a neuroimagem torna-se
uma importante ferramenta para o estudo da morfologia do parénquima cerebral devido ao
aumento acentuado do numero de nascidos vivos com microcefalia. Bem como, a infecgao
fetal pelo virus ZIKA é responsavel por graves anormalidades no desenvolvimento do
sistema nervoso central, embora os achados de neurocimagem na sindrome congénita do
virus ZIKA nao sejam caracteristicos, o diagnéstico pode ser feito se houver dados clinicos
e laboratoriais compativeis.
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DOENCAS TRANSMITIDAS POR ALIMENTOS: CASOS DE FEBRE TIFOIDE NA
REGIAO NORDESTE DO BRASIL NO PERIODO DE 2009 A 2019

Rubens Barbosa Rezende
Palavras-Chave: Febre tifoide. Epidemiologia. Regido nordeste.

Introdugao: As Doengas Transmitidas por Alimentos (DTAs) constituem um amplo espectro
de enfermidades originadas pela ingestao de alimentos contaminados, predominantemente
por diversas espécies bacterianas. Entre essas DTAs esta a febre tifoide, uma doenca
bacteriana causada pela Salmonella entérica sorotipo Typhi. Objetivo: Analisar o perfil
epidemioldgico dos casos de febre tiféide na Regidao Nordeste do Brasil de 2009 a 2019.
Metodologia: Utilizando uma abordagem quantitativa e descritiva de estudo transversal,
foram analisadas as notificagdes de intoxicagdes alimentares ocupacionais ao Sistema de
Informacao de Agravos de Notificagao (Sinan), dados coletados do TABNET/DATASUS,
durante o periodo mencionado. As variaveis analisadas incluiram ano de ocorréncia, estado
da notificacao, faixa etaria e desfecho da doencga. Os dados foram processados utilizando
o Microsoft Office Excel® 2010 e foram aplicadas medidas percentuais de acordo com os
critérios de avaliagao de cada atributo analisado. Como os dados sao de dominio publico e
abrangem toda a nagao, nao houve submissao do estudo ao comité de ética. Resultados:
A analise revelou 353 casos de febre tifoide na Regido Nordeste, distribuidos entre os nove
estados, sendo a Bahia o estado com maior incidéncia (35%). A maioria dos pacientes
(86,6%) se recuperou, enquanto uma pequena proporcgao (1,1%) faleceu e em outros casos
(11,8%) a evolucao foi desconhecida. Quanto a faixa etaria, a maioria dos casos ocorreu
entre 15 e 29 anos (42%), seguido por 5 a 14 anos (28,3%), 40 a 64 anos (17,2%), 0 a 4
anos (8,4%) e acima de 65 anos (3,5%). Em relagéo a escolaridade, os pacientes com
ensino fundamental incompleto (33,9%), ensino médio incompleto (9,0%) e ensino superior
completo (4,2%) foram os mais afetados. Conclusao: Considerando o perfil identificado da
febre tifoide no Nordeste do Brasil, sdo necessarias politicas publicas que visem a melhoria
do saneamento basico, acesso a agua potavel e campanhas educativas sobre higiene
pessoal e manipulagdo adequada dos alimentos, especialmente aqueles consumidos
crus. Além disso, enfatiza-se a importancia de mais estudos sobre as DTAs no Brasil, para
embasar a implementagao de programas de saude publica eficazes por meio do controle
estatistico e registro de dados.
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COMPOSTOS PHROLOGLUCINOL-1 E TOLUIDROQUINONA EXTRAIDOS DE ALGAS
MARINHAS E SUAS ATIVIDADES BIOLOGICAS

Rubens Barbosa Rezende
Palavras-Chave: Algas. Farmacognosia. Metabdlitos secundarios.

Introdugdo: A produgdo de metabdlitos secundarios por algas resulta de mecanismos
evolutivos; algumas delas, como as diatomaceas, possuem genes com heranga vegetal
terrestre. Além disso, a complexidade morfolégica de varias algas pode resultar em familias
de genes expandidos, compartilhando um ancestral comum com as plantas. Os metabdlitos
secundarios das algas exibem uma ampla gama de atividades bioldgicas, incluindo
propriedades antitumorais, antidislipidémicas, hipotensivas, antiobesidade e antidiabéticas.
Objetivos: Analisar as atividades biolégicas de metabdlitos secundarios encontrados em
algas marinhas. Metodologia: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, realizada na
base de dados eletrdbnicos PubMed e no site do Google Académico, utilizando os termos
“‘metabdlitos secundarios”, “algas” e “atividades bioldgicas”. Como critério de inclusao
teve-se: artigos completos, disponibilizados de forma gratuita e on-line; nos idiomas em
inglés e portugués nos ultimos sete anos. E como critérios de exclusao: artigos que nao
estavam de acordo com os objetivos e tematica proposta. Resultados e discussao: Apds
analise, foram selecionados e incluidos 12 estudos, dentre eles artigos e dissertagcdes. A
literatura ressalta que foram destacados a acéo antigiogénica do metabdlito secundario
toluidroquinona é resultado da simbiose entre uma espécie de fungo (Aspergillus sp.) e uma
espécie de alga vermelha (Hypnea saidana). Esta substancia demonstrou inibir a adesao,
invasao, migracao e formagao de estruturas semelhantes a tubos em células vasculares
endoteliais humanas, através da regulagcao de varios fatores, incluindo MMPs, b-catenina
e sinalizacdo Ras / MAPK; potencializando assim a sua possivel aplicagao terapéutica na
metastase do cancer. Além disso, foram avaliadas as multiplas a¢gdes do Phloroglucinol-1
de algas como Eisenia bicyclis e Ecklonia cava em diferentes animais. Os resultados
indicam diversas atividades, como supressao da hiperpermeabilidade induzida pelo acido
aceético, indugao da migracao de leucadcitos, protegao contra danos causados pela radiagao
gama, redugao do crescimento tumoral, melhoria da tolerancia a glicose e prevencao de
danos oxidativos. Conclusao: Conclui-se que estes achados destacam a relevancia dos
metabdlitos secundarios das algas, incentivando futuros estudos que explorem seu potencial
terapéutico e sua contribuicdo para a saude publica.
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CONSUMO DE BEBIDAS ALCOOLICAS DURANTE A PANDEMIA DE COVID-19
Maxsuel Oliveira De Souza
Palavras-Chave: Alcool Etilico. Consumo de Bebidas Alcodlicas. Covid-19.

Introdugdo: O comportamento do uso de alcool tem sido comum, principalmente quando
este esta associado ao lazer, a diversao e a interagao social. O alcool (etilico ou etanol),
encontrado em todos as bebidas alcodlicas, trata-se de uma substancia psicoativa de
carater licita, no qual promove sensacgdes de prazer com sintomas iniciais de desinibigao,
euforia e alivio de tensdes psicoldgicas ou fisicas. O uso continuo e abusivo desta droga
pode provocar dependéncia quimica e outras alteragdes fisiopatolégicas, a longo prazo
com maior prejuizo nas fungdes hepaticas e renais. Objetivo: Investigar o consumo de
bebidas alcodlicas durante a pandemia de Covid-19. Método: Trata-se de um estudo de
revisédo integrativa da literatura, de abordagem descritiva e qualitativa. A pesquisa ocorreu
na Biblioteca Virtual em Saude com os Descritores em Ciéncias da Saude (DeSC/MeSH):
“Alcool Etilico”, “Consumo de Bebidas Alcodlicas” e “Covid-19”, por meio do operador
de busca “AND”. Foram selecionadas as bases de dados: Medical Literature Analysis
and Retrievel System Online (MEDLINE) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS). Os critérios de inclusdo foram: textos completos, disponiveis
gratuitamente e on-line; nos idiomas em inglés e portugués; entre o periodo de 2020 a 2022.
E critérios de exclusao: textos duplicados, dissertacbes de mestrado, teses de doutorado e
textos que nao apresentaram relevancia com a tematica desta pesquisa. Resultados: Com
os DeSC/MeSH foram encontrados 58 textos, sendo 57 no MEDLINE e 1 no LILACS. Com a
aplicagao dos filtros “texto completo”, “idioma” e “intervalo de ano de publicagao” restaram 25
artigos no MEDLINE e 0 no LILACS. Apés a leitura minuciosa foram selecionados 15 artigos
do MEDLINE para a composigao da amostra. Discussao: Evidenciou-se alta incidéncia no
consumo de etilicos nas populagdes jovens a adultas; em destaque aos paises: Brasil,
Estados Unidos, Reino Unido e Russia. Entre os fatores identificados estavam: alivio de
sintomatologias ansiosas e depressivas; isolamento e distanciamento social; estresse
prolongado em decorréncia das situagbes de panico e medo; problemas financeiros e
insegurancga devido as altas taxas de mortalidade por Covid-19. Conclusao: A pandemia de
Covid-19 gerou um aumento significativo no consumo de etilicos em todas as populagdes.
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RESUMO SIMPLES - SAUDE COLETIVA

COBERTURA VACINAL DA BCG PARA O PRIMEIRO ANO DE VIDA NAS
MACRORREGIOES DE SAUDE DO PIAUI

Sérgio Mendes Rodrigues, Osmar De Oliveira Cardoso
Palavras-Chave: Prevaléncia. Doencga. Imunizagao.

INTRODUCAO: A tuberculose é uma doenca infecciosa grave causada pelo Mycobacterium
tuberculosis. A vacina BCG(Bacillus Calmette-Guérin) € uma das ferramentas mais eficazes
para prevenir as formas mais graves da doenca, especialmente em criangas, protegendo-
as contra a tuberculose miliar, meningite tuberculosa e outras formas disseminadas da
doenga. Considerando a magnitude do problema, a imunizagdo se destaca como uma
importante estratégia para prevengao, erradicagao e controle de doengas transmissiveis.
Assim, conhecer as taxas de cobertura vacinal no primeiro ano de vida nas macrorregioes de
saude do Piaui, € fundamental para subsidiar a estruturagao de linhas integrais de cuidados
e de politicas publicas efetivas, sustentaveis e baseadas em evidéncias. OBJETIVO:
Analisar a tendéncia temporal da cobertura vacinal da BCG no primeiro ano de vida nas
macrorregides de saude do Piaui entre o periodo de 2000 e 2021. METODOLOGIA: Estudo
analitico de séries temporais, técnica estatistica utilizada para estudar padrdes, tendéncias
e comportamentos em conjunto de dados ao longo do tempo com abordagem quantitativa,
que utilizou dados secundarios sobre a cobertura vacinal do imunobiolégico BCG ofertado
para o primeiro ano de vida, extraido do Sistema de Informag¢des do Programa Nacional
de Imunizagdes (SI-PNI) no periodo de 2000 a 2021, nas macrorregides de saude do
Piaui. Considerou-se Al (ano inicial 2000), AF(ano final 2021) e VPA(Variagao Percentual
Anual). RESULTADOS: A cobertura vacinal da BCG foi estatisticamente decrescente em
trés das quatro macrorregides: Litoral (Al= 100,7% e AF=62,2%;VPA= -3,3%; ); Meio
Norte (Al =121% e AF = 88,2%; VPA= -1,4); e Semiarido (Al=118,5% e AF=86,5%; VPA=
-1,6%). CONCLUSOES: Verificou-se a diminuigdo da cobertura vacinal para a BCG nas
macrorregides de saude do Piaui, com énfase a macrorregido meio norte que apresentou
a maior tendéncia de diminuicdo de cobertura vacinal, fato este que pode estar associado
a hesitagcao vacinal, influéncia ideoldgico/politica, desabastecimento de imunobioldgicos,
necessitando portanto, de mais investimentos em estratégias eficazes de conscientizagao,
distribuicao e acesso da vacina BCG para a populagéo.
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RESUMO SIMPLES - SAUDE COLETIVA
A MUSICA COMO UM RECURSO TERAPEUTICO NA SAUDE MENTAL
Maxsuel Oliveira De Souza
Palavras-Chave: Musicoterapia. Grupo Social. Centro de Atencéo Psicossocial.

Introdugao: A musica tem sido um recurso terapéutico frequentemente utilizado em servigos
de saude mental. Pois este possibilita 0 acesso ao paciente e a construgdo do vinculo
para o cuidado, como também, instiga elementos Artisticos e culturais. Objetivo: relatar
a experiéncia de um profissional residente em um grupo de musica em um servigo de
saude mental. Método: Trata-se de um relato de experiéncia, de natureza descritiva e
qualitativa. Realizado em um Centro de Atencao Psicossocial, CAPS, do tipo Il, de uma
regido brasileira. A experiéncia ocorreu entre os meses de maio a novembro de 2022.
Os materiais e recursos utilizados foram: uma caixa de som, cadeiras e 0 espaco de
convivéncia do CAPS. As atividades de musicalizagao foram realizadas em formato grupal,
no “Grupo de Musica”; conduzido por um psicélogo e uma assistente social. No decorrer do
grupo foram solicitados repertérios musicais de acordo com a tematica semanal, exemplo:
“hoje trabalharemos musicas que trazem sentimentos de alegria”, a tematica da semana
foi “alegria”. Apos, realizavam-se as discussdes das musicas selecionadas. Resultados e
Discusséo: Participaram do grupo usuarios com idades entre 20 a 60 anos; dos quais eram
diagnosticados com transtorno afetivo bipolar, esquizofrenia e personalidade borderline. O
grupo se mostrou como um espaco potente para a troca de experiéncias, interagao social e
expressao de sentimentos. Também eram discutidos os conteudos apresentados nas letras
das musicas, os significados e os ritmos musicais; tal como, as representagdes sociais,
emocgoes, sentimentos e memoarias. Esta atividade impactou positivamente na qualidade de
vida dos participantes. Uma vez que os usuarios relataram melhoras na interagao social no
ambito familiar; evocagao, estimulagao e construgdo de memdrias; um recurso terapéutico
em momentos de crise e sofrimento emocional com resultados significativos na diminui¢cao
de sintomas produtivos (delirios e alucinacdes), estresse, ansiedade e raiva. Conclusao: O
grupo se mostrou como um recurso terapéutico relevante para o cuidado em saude mental,
uma vez que a musica proporcionou sensagdes de prazer, construgdo de vinculos e um
excelente recurso terapéutico interventivo durante as crises.
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RESUMO SIMPLES - SAUDE COLETIVA

FARMACEUTICO, GESTAO DE ESTOQUE E ADESAO: UMA TRIADE ESSENCIAL
PARA O SUCESSO DO TRATAMENTO DO HIV

Joao Maria Macedo Da Costa, Elinaldo Bernardo De Oliveira Junior, Joissy Matias Sales
De Andrade

Palavras-Chave: Farmacéutico. Gestdo de Estoque. Adeséao. HIV.

Introdugao: O HIV/AIDS ainda representa um problema de saude publica global. A adesao
a terapia antirretroviral (TARV) é crucial para o controle viral e a qualidade de vida dos
pacientes. O farmacéutico, como profissional especializado em medicamentos, pode ter
um papel fundamental na gestao de estoque de antirretrovirais e na promogao da adesao
ao tratamento. Objetivo: Este estudo teve como objetivo analisar a relagdo entre gestao de
estoque, atuacao do farmacéutico e adesdo a TARV em pacientes com HIV. Metodologia:
Foi realizado um estudo observacional transversal em uma farmacia publica de referéncia
para o tratamento do HIV. Foram coletados dados sobre o perfil dos pacientes, a gestao de
estoque de antirretrovirais e a adesédo a TARV. A analise dos dados foi realizada por meio do
Sistema de Controle Logistico de Medicamentos (SICLOM). Resultados: O estudo identificou
que a gestao de estoque eficaz, com foco na organizagao, controle e monitoramento dos
antirretrovirais, estava associada a uma maior adesao a TARV. O farmacéutico, por meio
de suas atividades de dispensagao, acompanhamento farmacoterapéutico e educagao em
saude, também contribuiu significativamente para a adeséo ao tratamento.Para otimizar
a gestao de estoque e fortalecer o papel do farmacéutico, algumas medidas podem ser
tomadas: Capacitagao profissional — Investir na formacao continuada dos farmacéuticos
em HIV/AIDS e gestao de estoque garante um atendimento mais qualificado aos pacientes;
Implementacgao de protocolos — Criar e implementar protocolos padronizados para a gestao
de estoque e acompanhamento farmacoterapéutico dos pacientes com HIV aumenta
a eficiéncia e a qualidade do atendimento; Integracdo com a equipe multidisciplinar — A
atuagao conjunta do farmacéutico com médicos, enfermeiros, psicologos e assistentes
sociais garante uma abordagem holistica e individualizada do tratamento. Consideragbes
Finais: A gestdo de estoque, aliada a atuagao do farmacéutico, configura-se como uma
triade essencial para o sucesso do tratamento do HIV. Aimplementacéo de estratégias que
otimizem a gestao de estoque e fortalegcam o papel do farmacéutico podem contribuir para
a melhora da adesao a TARYV, impactando na saude individual e coletiva.
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RESUMO SIMPLES - SAUDE COLETIVA
PREP: DESAFIOS E OPORTUNIDADES PARA A PRATICA FARMACEUTICA

Joao Maria Macedo Da Costa, Elinaldo Bernardo De Oliveira Junior, Joissy Matias Sales
De Andrade

Palavras-Chave: PrEP. Farmacéutico. HIV. Prevencéo.

Introdugdo: A profilaxia pré-exposicao (PrEP) € uma estratégia fundamental para a
prevencao do HIV, mas sua implementacédo ainda enfrenta desafios. O farmacéutico, por
sua posigao estratégica no sistema de saude, pode ter um papel crucial na superagao
desses desafios e na promogao da PrEP. Objetivo: Descrever os desafios e oportunidades
para a pratica farmacéutica na PREP. Metodologia: Foi realizada uma revisao integrativa
da literatura nas bases de dados PubMed, Scopus e Web of Science. Foram selecionados
estudos publicados entre 2016 e 2023 que abordassem o papel do farmacéutico na PrEP.
Os descritores utilizados foram PREP, HIV, PREVENTION, PHARMACEUTICAL com o
operador booleano AND. Foram encontrados um total de 667 artigos e apds aplicar os
critérios de exclusao (Ano, Artigos completos gratuitos, titulo, resumo) finalizamos com um
total de 10 artigos para leitura na integra e realizagao da revisdo. Resultados: A revisao
identificou que os principais desafios para a PrEP incluem o conhecimento insuficiente dos
profissionais sobre a profilaxia, o estigma associado ao HIV, a falta de acesso aos servigos
de saude e o alto custo dos medicamentos. As principais oportunidades para a pratica
farmacéutica na PrEP incluem a educacédo continuada dos profissionais, a realizagao
de testes de HIV, o aconselhamento sobre PrEP, a dispensagao dos medicamentos e o
acompanhamento dos pacientes. Conclusao: A PrEP é uma ferramenta poderosa para
a prevencgao do HIV, e o farmacéutico esta posicionado de forma unica para contribuir
para o seu sucesso. O farmacéutico pode ter um papel fundamental na PrEP, atuando na
educacgao, no aconselhamento, na dispensagéo e no acompanhamento dos pacientes. A
superacao dos desafios e o aproveitamento das oportunidades para a PrEP exigem uma
atuacgao interdisciplinar e colaborativa entre os profissionais da saude. Dessa forma, a
interdisciplinar colaborativa pode ajudar a aumentar a adeséo a PrEP e reduzir o numero
de novas infecgdes por HIV.

ANAIS DO IV CONGRESSO NACIONAL DE RESIDENCIAS EM SAUDE RESUMOS
(ON-LINE) - IV CONRES, VOL. 1 SIMPLES
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS PACIENTES DIAGNOSTICADOS COM COLECISTITE
AGUDA NO ESTADO DO TOCANTINS, 2010 A 2019.

Vinicius Barroso De Sousa, Danyel Carvalho Dos Santos, Gabriel Campos Facundes,
Clenilson De Jesus Cutrim Junior

Palavras-Chave: Complicagbes. Mortalidade. Inefetivo.

Resumo: A colecistite aguda é a inflamagao aguda da vesicula biliar, geralmente causada
pela obstrucdo do ducto cistico por um calculo biliar. E a complicagdo mais comum da
colelitiase, podendo evoluir para complicagdes graves, como necrose, perfuragéo, abscesso,
peritonite e sepse. O perfil € heterogéneo depende de fatores regionais, como habitos
alimentares, condi¢cdes socioecondmicas e acesso aos servicos de saude. Atualmente, ha
poucos estudos sobre essa doenga na regiao norte do pais, especialmente no estado do
Tocantins. Objetivos: Descrever o perfil epidemioldgico dos pacientes com colecistite aguda
no Tocantins, utilizando dados do Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
e do Sistema de Informacédo de Agravos de Notificagao (SINAN). Métodos: Foi realizado
um estudo descritivo, retrospectivo e de corte transversal, com base nos dados do SIH/
SUS no periodo de janeiro de 2010 a dezembro de 2019. Foram analisadas as seguintes
variaveis: sexo, idade, procedéncia, etiologia, forma clinica, complicagdes, tratamento e
desfecho. Resultados: Foram registrados 1.234 casos de colecistite aguda no Tocantins.
A média de idade dos pacientes foi de 51 anos, sendo 62% do sexo feminino e 38% do
sexo masculino. A maioria dos pacientes era procedente da capital Palmas (32%), seguida
pelos municipios de Araguaina (14%), Gurupi (9%) e Porto Nacional (7%). A etiologia
litiasica foi a mais prevalente (94%), seguida pela acalculosa (6%). As complicagdes
ocorreram em 12% dos casos, sendo as mais comuns a necrose (5%), a perfuracao (4%) e
0 abscesso (2%). O desfecho foi favoravel em 97% dos casos, sendo registrados 33 ébitos
(3%). Conclusdes: Com base nos resultados, conclui-se que a colecistite aguda acomete
principalmente pacientes do sexo feminino e com idade média de 51 anos. Além disso, é
importante destacar que as complicagcbes foram observadas em 12% dos casos, sendo as
mais comuns a necrose, a perfuragao e o abscesso. No entanto, o desfecho foi favoravel
em 97% dos casos, com uma taxa de mortalidade de apenas 3%. Esses dados indicam que
o tratamento da colecistite aguda no Tocantins tem sido inefetivo e inseguro, com alta taxa
de complicagao no percentual de casos.
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QUALIDADE DE VIDA INTEGRADA A VIVENCIA DE PROFESSORES DA EDUCAGAO
INFANTIL.

Evina Anelise Coelho Ribeiro, Carolina Duarte Cardoso, Luiza Jane Eyre De Souza Vieira,
Maria Deusimar Rios Gomes

Palavras-Chave: Docéncia. Pedagogia. Saude.

Introdugdo: A docéncia envolve dimensdes que transpbéem a pratica pedagodgica e
alcangam aspectos da vida pessoal, familiar e social. Na Educagao Infantil, a crianca esta
se desenvolvendo, cujo processo demanda ensino e aprendizagem continuos. Desse
modo, as demandas inerentes ao planejamento, exercicio das atividades pedagodgicas,
metas e indicadores a serem cumpridos, somadas as extensas cargas horarias, fragil
valorizacgao profissional e da sociedade tém implicado na qualidade de vida e saude integral
de professoras da Educacéao Infantil. Objetivo: Analisar publicagcdes sobre as dinamicas
vivenciais de professoras da educacéao infantil com énfase na qualidade de vida e saude
integral. Metodologia: Realizou-se uma revisao focalizada, realizada no terceiro trimestre
de 2023, resultando em torno de 20 artigos, utilizando como palavras-chave qualidade de
vida, professor, educagao infantil e saude, considerando periddicos brasileiros. Resultados:
Os principais achados reportam-se as triplas jornadas de trabalho impostas pelos afazeres
domésticos, multiplos papéis na atividade pedagogica e lidar com situagdes que nao estao
preparados. Ainda ha assimetrias de género cuja educacéao e cuidados com a familia recaem
sobre amulher, nessa sobrecarga, a qualidade de vida e saude integral estdo comprometidas,
raras pausas para descanso, instabilidade de humor, niveis elevados de estresse, emogdes
desreguladas intrinsecas no cotidiano desses profissionais. Filhos influenciam bastante na
carga horaria de alguns educadores, o Ocio se torna inviavel ja que necessitam estar em
constante esfor¢o, um individuo sem descanso acaba por acumular uma gigantesca carga
de estresse, prejudicando assim seu humor, sua saude e bem estar em geral. Debates
sobre o0 suporte psicologico para essa categoria mostram-se incipientes; diferencas na
valorizacdo de educadores da rede publica e privada também foram mencionadas na
literatura pesquisada, como reflexo de uma sociedade desigual. Consideragdes finais: Ante
0 exposto, pondera-se a necessidade de ag¢des que considerem a qualidade de vida e a
saude integral dos professores da Educacéo Infantil, compreendendo as singularidades no
ensino e aprendizagem de criancas. E indispensavel debates sobre valorizagéo social e
salarial de professores sejam pautas continuas na politica brasileira.
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RESUMO SIMPLES - SAUDE COLETIVA

PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS PACIENTES COM DIAGNOSTICO DE
LEPTOSPIROSE NA REGIAO NORTE DO BRASIL DURANTE OS ANOS DE 2018 A
2022.

Vinicius Barroso De Sousa, Clenilson De Jesus Cutrim Junior, Gabriel Campos Facundes,
Danyel Carvalho Dos Santos

Palavras-Chave: Acdes. Prevencao. Controle.

Introdugao: A leptospirose € uma doencga infecciosa causada pela bactéria Leptospira,
transmitida ao ser humano por meio do contato com agua ou solo contaminados pela
urina de animais infectados, como ratos. Na regido norte do Brasil, a leptospirose tem se
destacado como um importante problema de saude publica, exigindo medidas eficazes de
controle e monitoramento.

Objetivos: Compreender a incidéncia dos pacientes diagnosticados com leptospirose na
Regido Norte do Brasil durante os anos de 2018 a 2022. Além disso, sua distribuicdo por
faixa etaria e género dos pacientes, identificar possiveis fatores de risco associados a sua
ocorréncia e examinar os desfechos dos casos confirmados.

Métodos: Foram analisados dados secundarios obtidos do DATASUS, sistema de
informacgdes do SUS. A fonte de dados utilizada foi o DATASUS, contendo registros de
notificagdes compulsorias de casos de leptospirose ocorridos na Regiao Norte durante o
periodo de estudo. A selecao incluiu pacientes com diagndstico por critérios clinicos e/ou
laboratoriais.

Resultados: No periodo de 2018 a 2022, foram analisados 1.886 casos confirmados de
leptospirose na Regidao Norte do Brasil. Desses, 1.377 casos ocorreram em individuos
do sexo masculino (73%), e 509 em individuos do sexo feminino (27%). O ano de 2019
apresentou o maior registro de casos, com 516 notificagdes, sendo 378 em homens e 138
em mulheres. A raga parda foi a mais prevalente, com 1.601 casos confirmados. Quanto a
faixa etaria, os pacientes entre 20 e 39 anos foram os mais afetados pela doenga durante
o periodo analisado.

Conclusdes: Tal estudo indica que a leptospirose afetou predominantemente individuos
do sexo masculino na Regiao Norte do Brasil durante os anos de 2018 a 2022. O ano de
2019 apresentou o maior registro de casos, com uma ocorréncia significativamente maior
no sexo masculino. Além disso, a raca parda foi a mais afetada, e a faixa etaria entre 20 e
39 anos foi a mais acometida pela doencga durante o periodo em questdo. Esses achados
epidemioldgicos séo validos para direcionar agdes de prevengao e controle relacionados a
leptospirose na regiao, buscando a redugao da incidéncia da doenga e 0 aprimoramento da
saude publica para os pacientes afetados.
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS PACIENTES DIAGNOSTICADOS COM FEBRE
TIFOIDE NA REGIAO NORTE DO BRASIL DURANTE OS ANOS DE 2018 A 2022.

Vinicius Barroso De Sousa, Danyel Carvalho Dos Santos, Gabriel Campos Facundes,
Clenilson De Jesus Cutrim Junior

Palavras-Chave: Diagndstico. Propagagao. Importancia.

Introducgao: Afebre tifoide € uma enfermidade infecciosa ocasionada pela bactéria Salmonella
typhi e sua principal forma de transmissao € através da ingestdo de agua ou alimentos
contaminados. Essa doenca representa uma preocupacgao significativa para a saude
publica em diversas regides, incluindo a Regido Norte do Brasil, devido aos seus efeitos na
saude e na taxa de mortalidade. Objetivos: Este estudo tem como objetivo analisar o perfil
epidemioldgico dos pacientes diagnosticados com febre tifoide na Regidao Norte do Brasil
durante os anos de 2018 a 2022. Pretende-se investigar a incidéncia da doencga na regiao, a
distribuicao por faixa etaria e género dos pacientes. Métodos: Neste estudo, adotou-se uma
abordagem metodoldgica baseada na analise de dados secundarios obtidos do DATASUS,
um sistema de informagdes do Sistema Unico de Saude (SUS) no Brasil. Para nossa
pesquisa, selecionamos os pacientes cujos casos foram diagnosticados e confirmados por
critérios clinicos e/ou laboratoriais. Os dados coletados foram organizados e submetidos a
uma analise estatistica detalhada. Resultados: Durante o periodo de 2018 a 2022, foram
analisados um total de 152 casos de febre tifoide na Regido Norte do Brasil. Dentre esses
casos, 84 foram em pacientes do sexo masculino, representando cerca de 55% do total,
enquanto 68 foram em pacientes do sexo feminino, correspondendo a aproximadamente
45% do total de casos. O ano de 2019 registrou o maior numero de casos notificados,
com um total de 50 casos na regidao. Em relagdo a raca dos pacientes afetados, a raga
parda foi a mais prevalente, com 114 casos confirmados durante o periodo estudado.
Quanto a evolugao dos pacientes diagnosticados, 104 evoluiram com a cura da doenga.
Conclusbdes: Os achados deste estudo apontam que a febre tifoide ainda € uma questao
relevante de saude na Regidao Norte do Brasil, apesar do numero relativamente baixo de
casos notificados durante o periodo de analise. A predominancia da raga parda entre os
pacientes afetados pode sugerir possiveis influéncias de fatores sociais e demograficos
relacionados a propagacao da doenca. Enfatizando a importancia do diagndstico precoce e
tratamento adequado para a melhoria dos resultados.
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ANALISE DOS POLIMORFISMOS GENETICOS E SUA INFLUENCIA NA
SUSCETIBILIDADE A DENGUE

Rubens Barbosa Rezende

Palavras-Chave: Arboviroses. Genes. Polimorfismo de nucleotideo unico. Susceptibilidade
a Dengue. Gravidade da Doenca.

Introducgao: O polimorfismo genético desempenha um papel significativo na suscetibilidade
individual a dengue. Fatores como variagdes nos genes do sistema imunoldgico, citocinas e
receptores virais podem influenciar a resposta do hospedeiro ao virus da dengue. Objetivo:
Identificar os principais polimorfismos genéticos associados a suscetibilidade a dengue.
Metodologia: Trata-se de uma revisédo narrativa da literatura nas bases de dados PubMed,
Scopus e Web of Science, utilizando os descritores: “Dengue”, “Polimorfismo genético”
e “Genes de resposta inflamatéria”. Os critérios de inclusdo foram: artigos completos e
disponiveis de forma gratuita e on-line, no periodo de 2019 a fevereiro de 2024, nos idiomas
inglés e portugués. E como critérios de exclusao: artigos que nao traziam informacdes
relevantes sobre a tematica abordada. Resultados: Apds analise, foram incluidos 12
artigos na pesquisa, sendo seis da PubMed, quatro da Scopus e dois da Web of Science.
A literatura ressalta os principais polimorfismos: os dos genes do complexo principal de
histocompatibilidade (MHC), como HLA-A, HLA-B e HLA-C, que desempenham um papel
crucial na apresentagao de antigenos aos linfécitos T e na resposta imunolégica adaptativa.
Bem como os relacionados a resposta inflamatdria, como genes que codificam citocinas pro-
inflamatadrias, como o gene TNF-a (fator de necrose tumoral alfa) e o gene IL-10 (interleucina
10), que podem modular a intensidade e a natureza da resposta imunolégica a infecgao
pelo virus da dengue. Como também os genes envolvidos na regulagao da coagulagao
sanguinea, como os genes FGA (fibrinogénio alfa), o gene FGB (fibrinogénio beta) e o gene
FGG (fibrinogénio gama), que podem influenciar a propensao a trombocitopenia e hemorragia
associadas a dengue grave. E os polimorfismos em receptores virais, como os receptores
DC-SIGN (dendritic cell-specific intercellular adhesion molecule-3-grabbing non-integrin),
que podem afetar a capacidade do virus da dengue de infectar as células do hospedeiro
e desencadear uma resposta imunolégica. Conclusao: Conclui-se que a interagcao entre o
polimorfismo genético e a dengue é complexa e multifacetada, e é ressaltado a importancia
de estudos adicionais para elucidar completamente essas relagdes e traduzir os achados
em beneficios tangiveis para a saude publica.
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RESUMO SIMPLES - SAUDE COLETIVA

PROGRAMA DE EXTENSAO UEA CIDADA: PROMOGAO DA SAUDE NO ESTADO DO
AMAZONAS

Matheus Tetsuji Gongalves Enokizono, Vitéria Da Costa Pereira
Palavras-Chave: Saude Coletiva. Educacdo em saude. Extensao Universitaria.

Introdugao O programa de extensdao UEA Cidada, fundamentada na cidadania e desenvolvida
pela Universidade do Estado do Amazonas, forma académicos que dialogam com proposta
de educagdo em saude e saude coletiva, tendo como foco principal o aperfeigoamento
profissional. As atividades desenvolvem-se por meio de palestras educativas e atividades
como afericdo de pressdo arterial, teste de glicemia, célculo do IMC (indice de Massa
Corporal) e aplicacao de fluor desde o0 ano de 2009. Objetivos Estabelecer proximidade entre
a universidade e as escolas publicas, assim como as comunidades menos favorecidas no
Amazonas, visando construir parceria colaborativa, compartilhar experiéncias e transmitir
conhecimento. Metodologia Integrar conhecimentos tedrico-praticos universitarios,
enquanto se garante prestacao de servigos qualificados para a comunidade. Para tornar-se
um voluntario do programa, os candidatos passam por uma prova de selegdo que aborda
assuntos relacionados a saude coletiva ministrados por académicos e profissionais da
saude. Os candidatos aprovados foram submetidos a um treinamento interno para melhor
atender as necessidades da comunidade. Apds o treinamento, preencheram uma ficha de
cadastro e assinaram o Termo de Compromisso, que exige um minimo de 30 horas de
trabalho voluntario ao longo de um ano. Os membros do projeto s&o vinculados aos cursos
de Enfermagem, Odontologia, Medicina e Educagao Fisica. Conclusao

O programa de extensao UEA Cidada demonstrou excelente desempenho dos voluntarios
e realizou a promogao social por meio de educagao em saude. Os académicos voluntarios
aplicaram seus conhecimentos teorico-praticos e reconheceram a realidade da saude
no Estado do Amazonas, logo isso os levou a adquirir maior compreensao dos desafios
enfrentados e a refletir sobre possiveis solugdes. Além disso, destacou-se a oportunidade
para os participantes realizarem trabalhos cientificos, propondo alternativas para enfrentar
as dificuldades identificadas. Durante as agdes, os voluntarios desenvolveram habilidades
de trabalho em equipe, escuta ativa e multitarefa. Os atendimentos nas comunidades
superaram as expectativas dos organizadores, ressaltando a importancia da atengao
primaria e da educacgao em saude no contexto brasileiro atual.
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RESUMO SIMPLES - SAUDE COLETIVA
PANORAMA DA COBERTURA VACINAL CONTRA HPV NO BRASIL

Elinaldo Bernardo De Oliveira Junior, Joao Maria Macedo Da Costa, Joissy Matias Sales
De Andrade

Palavras-Chave: HPV. Cobertura vacinal. Saude publica. Brasil.

Introdugdo: O HPV é um virus altamente prevalente, infectando milhdes de pessoas no
mundo. A infeccao persistente por alguns tipos de HPV pode levar ao desenvolvimento de
canceres, como o cancerde colo uterino, além de verrugas genitais. Avacinagao contrao HPV
€ uma medida eficaz na prevengao dessas doencgas. No Brasil, a cobertura vacinal contra o
HPV ainda esta abaixo do ideal, representando um desafio para a saude publica. Objetivo:
Avaliar a cobertura vacinal contra o HPV no Brasil e identificar os principais desafios para
a sua ampliagao. Metodologia: Foi realizado um estudo descritivo, retrospectivo, utilizando
dados do Sistema de Informagao de Vacinagao (SIVEP) do Ministério da Saude, referentes
aos anos de 2014 a 2022.

Resultados: Entre 2014 e 2022, a cobertura vacinal contra o HPV no Brasil apresentou
um crescimento gradual, mas ainda aquém da meta ideal. Para a primeira dose, a taxa
subiu de 57,8% para 75,2%, enquanto para a segunda dose, o aumento foi de 43,5% para
63,8%. Apesar da melhora, o pais ainda precisa alcancar a meta de 80% estabelecida pelo
Programa Nacional de Imunizacédo (PNI) para garantir a protecao da populagao contra as
doencas relacionadas ao HPV. As maiores coberturas vacinais para ambas as doses foram
observadas nas regides Sul e Sudeste, enquanto as menores foram registradas nas regides
Norte e Nordeste. Essa disparidade espacial pode ser explicada por diversos fatores,
como desigualdades socioecondmicas, acesso a saude e infraestrutura dos servigos de
saude. A baixa cobertura vacinal para a segunda dose, em comparagao a primeira, pode
ser atribuida também a fatores como falta de informagao, esquecimento e dificuldade de
acesso aos servigos de saude. Consideracdes finais: A cobertura vacinal contra o HPV no
Brasil precisa ser ampliada para alcancgar a meta do PNI e garantir a protegao da populagao
contra as doencas relacionadas ao HPV. E necessario fortalecer as acdes de comunicagéo
e educacdo em saude, além de melhorar a infraestrutura dos servigcos de saude para
aumentar a oferta da vacina.
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RESUMO SIMPLES - SAUDE COLETIVA
HPV: DESAFIOS E OPORTUNIDADES NA PREVENGAO DO CANCER CERVICAL

Elinaldo Bernardo De Oliveira Junior, Joao Maria Macedo Da Costa, Joissy Matias Sales
De Andrade

Palavras-Chave: HPV. Cancer Cervical. Prevencgao. Vacinagao.

Introdugado: O cancer cervical, causado principalmente pelo HPV, é o quarto cancer mais
comum em mulheres no mundo. Apesar da disponibilidade de vacinas e métodos de
rastreamento eficazes, a prevencgao ainda enfrenta desafios. Objetivo: Analisar os desafios
e oportunidades na prevencgao do cancer cervical, focando na vacinagao e no rastreamento.
Metodologia: A pesquisa consistiu em uma revisao critica da literatura sobre epidemiologia,
vacinagao e rastreamento do HPV. Foram selecionados estudos publicados nos ultimos
5 anos (2019 — 2023) em bases de dados como PubMed, Scopus e Web of Science. Os
critérios de inclusdo foram: estudos em inglés, espanhol ou portugués, que abordassem
os desafios e oportunidades na prevencao do cancer cervical. Resultados: A prevengao do
cancer cervical ainda enfrenta desafios como baixas taxas de vacinagao, acesso desigual
ao rastreamento e a falta de conhecimento sobre o HPV. A cobertura vacinal contra o HPV é
baixa em muitos paises, especialmente entre adolescentes e meninos. O acesso a métodos
de rastreamento, como o teste de Papanicolaou ou o teste de HPV, é desigual em diferentes
regides e grupos socioecondmicos. A falta de conhecimento sobre o HPV, seus riscos e as
formas de prevengao é um obstaculo importante. Para melhorar a prevengao do cancer
cervical, € necessario ampliar a cobertura vacinal, fortalecer os programas de rastreamento
e implementar campanhas de educacgao. Ampliar a cobertura vacinal pode ser feito através
de programas de vacinagao escolar, campanhas de conscientizacao e facilitando o acesso
a vacina. Fortalecer os programas de rastreamento significa implementar programas
organizados, garantir a qualidade dos testes e promover a participagdo das mulheres.
As campanhas de educacdo devem informar sobre o HPV, seus riscos, a importancia
da vacinagcdo e do rastreamento, direcionando as campanhas a diferentes publicos.
Consideragdes Finais: A prevencao do cancer cervical € viavel com o uso estratégico de
vacinas e métodos de rastreamento. Abordar os desafios e aproveitar as oportunidades
existentes é crucial para reduzir a morbidade e a mortalidade por essa doenca.
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O IMPACTO FINANCEIRO DAS DOENGAS CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS NOS
COFRES PUBLICOS NO BRASIL: REVISAO INTEGRATIVA

Ana Clara Ferreira Asbeque'; Maria da Conceigao Silva da Silva?; Dhamacynho
César de Lima Peres?

Laboratério Multidisciplinar de Estudos e Escrita Cientifica em Ciéncias da Saude (LaMEECCS) da
Universidade Federal do Acre — UFAC, Rio Branco, Acre'
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Laboratério Multidisciplinar de Estudos e Escrita Cientifica em Ciéncias da Saude (LaMEECCS) da
Universidade Federal do Acre — UFAC, Rio Branco, Acre?®

PALAVRAS-CHAVE: Doencgas Crbnicas Nao Transmissiveis. Impacto Financeiro. Custo
Hospitalar.
AREA TEMATICA: Areas afins.

INTRODUGCAO

As doencas crénicas nao transmissiveis (DCNT) vém se destacando como um
importante desafio de saude publica ha muitos anos, principalmente pela morbidade e
mortalidade que elas causam. Estas doengas podem provocar sérios graus de incapacidade
que afetam tanto os habitos de vida e o bem-estar dos individuos quanto a economia do
nosso pais. No entanto, possui 0 seguinte ponto positiva: pode ser prevenida.

Em geral, essas doengas sao de longa duragdo, exigem acompanhamento
multidisciplinar permanente, intervengbes continuas e requerem que grandes recursos
materiais € humanos sejam despendidos, gerando encargos ao sistema publico e também
social. No Brasil, por exemplo, elas respondem por, aproximadamente, 70% dos gastos
assistenciais com a saude (BRASIL, 2007).

O tratamento para diabetes, cancer, doencas do aparelho circulatério e doenga
respiratoéria crénica pode ser de longa duracédo, onerando os individuos, as familias e
os sistemas de saude. Os gastos familiares com DCNT reduzem a disponibilidade de
recursos para necessidades como alimentagao, moradia e educacéo, entre outras. A OMS
(Organizacao Mundial de Saude) estima que, a cada ano, 100 milhdes de pessoas sao
levadas a pobreza nos paises em que se tem de pagar diretamente pelos servigos de saude
(ABEGUNDE D.O et al., 2007).

Recente analise do Banco Econémico Mundial estima que paises como Brasil, China,
india e Russia perdem, anualmente, mais de 20 milhdes de anos produtivos de vida devido
as DCNT (WORKING TOWARDS WELLNESS, 2008).

Os custos diretos das DCNT para os sistemas de saude em todo o mundo
representam impacto crescente. Segundo o World Economic Forum, a carga global das
perdas econdmicas por DCNT entre 2011 e 2030 é estimada em até 47 trilhdes de ddlares,
0 que equivaleria a 5% do produto global bruto no periodo considerado (GOULART F.A,
2011).

Com isso, apesar da possibilidade de prevengao, as DCNT permanecem como um
dos maiores desafios enfrentados pelos sistemas de saude atualmente. Dessa forma, o
objetivo desse estudo justifica-se pela importancia da prevengao nos casos de DCNT no
Brasil resultando assim numa economia nos cofres publicos.

OBJETIVO

Analisar o impacto financeiro decorrente dos casos de DCNT no Brasil nos ultimos 5
anos (2018 a 2022).
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METODOLOGIA

Estudo de reviséo integrativa da literatura. Esta € uma modalidade de pesquisa que
permite a andlise de pesquisas e sintese dos conceitos de forma extensa. Algumas etapas
devem ser seguidas para sua elaboracao, sendo elas: Elaboragao da pergunta/problematica;
coleta bibliografica, classificacdo dos dados, analise e discussao dos estudos incluidos, e
resultados finais (CROSSETTI, 2012). Vale ressaltar que este produto intelectual é oriundo
de um capitulo de livro.

A questao norteadora para a tematica estudada seguiu do seguinte questionamento:
Sera que a prevencgao de doencgas conicas ndo transmissiveis gera uma economia na saude
publica do Brasil?

Foram identificados e selecionados os estudos cientificos abrangendo a area da
saude, realizado no periodo de junho a julho de 2023. A busca pelos artigos concentrou-
se nas bases de literatura: PUBMED; Latino Americana em Ciéncias da Saude (LILACS);
Biblioteca Virtual de Saude (BVS) e Scientific Electronic Library Online (SCIELO).

Foram utilizados os descritores disponiveis no DeCS (Descritores em Ciéncias da
Saude): Doencgas Crénicas Nao Transmissiveis; Impacto Financeiro; Custo Hospitalar.

Os critérios de inclusdo foram: estudos robustos, artigos publicados nos idiomas
inglés e portugués, que respondiam a pergunta norteadora, disponiveis na integra online,
gratuitamente, incluindo artigos originais e livre acesso, tanto de forma combinada quanto
isolada. E como critérios de exclusao, os artigos que nao respondiam ao objetivo proposto
e estudos n&o robustos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com a pesquisa de artigos encontrados, a literatura nos trouxe que no
Brasil, e nos outros paises, as DCNT constituem o problema de saude de maior magnitude,
principalmente, pela falta da conscientizagao na prevengao pela populagao.

Mesmo com a existéncia do Sistema Unico de Saude — SUS —, gratuito e universal,
o custo individual de uma doenca crénica ainda é bastante alto, em funcdo dos custos
agregados, o que contribui para o empobrecimento das familias. Para o sistema de saude,
os custos diretos das DCNT representam impacto crescente. No Brasil, as DCNT estao
entre as principais causas de internagdes hospitalares.

Recente analise do Banco Econémico Mundial estima que paises como Brasil, China,
india e Russia perdem, anualmente, mais de 20 milhdes de anos produtivos de vida devido
as DCNT (WORKING TOWARDS WELLNESS, 2008).

Além do que ja foi citado, de acordo com a publicagdo no site do Laboratério de
Analises Clinicas Hilab (2021), é importante dizer que as DCNT sao um dos maiores
problemas globais das ultimas décadas. Isso porque elas ocasionam milhdes de mortes
prematuras, incapacidade, limitagcédo, baixa qualidade de vida e, para completar, diversos
impactos econdmicos para sociedade. Para se ter uma ideia, em 2004 o Sistema Unico de
Saude gastou R$ 30,8 bilhdes somente com as doengas cardiovasculares. Sdo as DCNT as
maiores responsaveis por internagées no SUS, evidenciando a necessidade e a urgéncia
de se diminuirem esses casos.

Embora as evidéncias sobre o impacto econémico das doencgas crbnicas nos
paises de baixa e média renda precisem ser expandidas, cresceu 0 numero de estudos
que tratam da contribuicdo das doencas cardiovasculares e da obesidade (GHEORGHE
A. et al., 2018). Os estudos sobre o custo da obesidade complementam as informagdes
epidemioldgicas tradicionais ao contabilizar o resultado econdmico devido ao tratamento da
doencga, aumentando a sensibilidade dos gestores e do publico em geral para a adogao de
medidas preventivas. Os estudos também permitem estabelecer prioridades de investigagao,
monitoramento e avaliagcdo, revelando, por exemplo, areas ou grupos populacionais de
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maior expectativa que a intervengao, além de apoiar o processo de busca de eficiéncia para
os sistemas de financiamento da saude (STEVENS B et al., 2018; PEREIRA J et al., 1998).

Em 2010, o SUS gastou o equivalente a R$ 2,4 bilhdes com doencas cronicas e suas
internagdes hospitalares. Ja nos anos de 2014 e 2015, as internagdes custaram mais de R$
86 milhdes (HILAB, 2021).

De acordo com o Banco Mundial, as DCNT hoje representam dois tergos da carga
de doengas dos paises de meédia e baixa renda. A estimativa € de que esse numero chegue
a trés quartos até o ano de 2030. Importante lembrar que esse estudo foi feito antes da
pandemia do novo coronavirus.

No Brasil, os custos estimados de doencas cardiovasculares aumentaram em 17%
de 2010 a 2015, alcangando R$ 37,1 bilhdes no ano de 2015 (US$ 9,6 bilhdes), incluindo os
custos estimados por morte prematura, os custos diretos com internacdes e como perdas
de produtividade relacionadas a doenca (SIQUEIRA A.S.E; SIQUEIRA A.G; LAND M.G.P,
2017). De 2010 a 2016, os gastos do Sistema Unico de Saude (SUS) atribuiveis ao diabetes
com doengas renais cronicas quase dobraram, passando de US$ 1,4 milhdo para US$ 2,6
milhdes.

Em 2011, os gastos hospitalares e ambulatoriais do SUS com obesidade chegaram a
US$ 269,6 milhdes, dos quais quase 24% eram atribuiveis a obesidade mérbida (OLIVEIRA
M.L, 2011; GONCALVES G.M.R, 2018).

Apesar do rapido crescimento das DCNT, seu impacto pode ser revertido por meio de
intervengdes amplas e custo-efetivas de promogao de saude, para redugao de seus fatores
de risco, e pela melhoria da atengao a saude, detecgao precoce e tratamento oportuno.

CONSIDERAGOES FINAIS

Percebe-se um alto custo nos tratamentos de DCNT, havendo a necessidade de
implementar politicas publicas integradas e intersetoriais, priorizando a prevengao para o
controle das DCNT afim de alcancgar os objetivos econémicos e financeiros para diminuir
0s custos.
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ATENGAO A SAUDE
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F”ALAVRAS:CHAVE: Enfermagem. Assisténcia Hospitalar. Atengao Primaria a Saude.
AREA TEMATICA: Atengao a Saude.

INTRODUGCAO

As incessantes mudangas demograficas, socioculturais, politicas, econdmicas e
epidemioldgicas na atualidade demandam ajustes significativos naformagao de profissionais
da saude. Estes ajustes ndo devem apenas corresponder as exigéncias sanitarias do
momento, mas também abranger habilidades técnicas, ao lado de atitudes critico-reflexivas
essenciais para enfrentar os desafios ocupacionais (BEZERRA et al., 2022).

Um exemplo dessa dinamica é o fendmeno do envelhecimento populacional.
Observa-se um aumento continuo do numero de idosos, 0 que, por conseguinte, implica
no incremento das enfermidades associadas a esse grupo etario. Proje¢des indicam que
até 2025, a estimativa global ultrapassara 1,2 bilhdo de individuos com mais de 60 anos,
refletindo uma tendéncia similar no Brasil. Em 2012, a populagéo idosa brasileira era de
25,4 milhdes, e, em apenas cinco anos, registrou um crescimento de 18%, atingindo a
marca de 30,2 milhdes em 2017 (PERREIRA; DE JESUS; MARTINS, 2020). Em meio a
essa transformacao demografica no pais, surge a urgéncia de oferecer atendimento em
saude especifico e de alta qualidade para a crescente populagao idosa, com profissionais
especializados.

Assim, diversas estratégias e programas foram desenvolvidos para aprimorar a
qualificacdo dos profissionais de saude, destacando-se a Residéncia Multiprofissional em
Saude (RMS), estabelecida pela Lein® 11.129 de 2005. Configurada como um Programa de
Po6s-Graduacgao lato sensu, sob a forma de curso de especializagado, dentre elas Saude do
Idoso, a RMS se destaca por seu carater de ensino em servigo, sendo reconhecida como
uma abordagem educacional multiprofissional que destaca aimportancia do aprendizado em
equipe e da flexibilidade da for¢a de trabalho. Seu foco esta na capacitagcao de profissionais
qualificados para contribuir para a reorganizagao assistencial da saude proposta pelo
Sistema Unico de Saude (SUS) (BEZERRA; CURY, 2020).

O cuidado multiprofissional pode ser caracterizado como uma abordagem de trabalho
qgue reune profissionais de saude com experiéncias e habilidades complementares. Esses
profissionais compartilham objetivos de saude comuns, colaboram de forma interdependente
e dedicam esforgcos fisicos e mentais conjuntos na avaliagdo, no planejamento e no
atendimento ao paciente. Essa pratica é facilitada por meio de uma comunicagao aberta,
colaboracéao interdependente e tomada de decisdo compartilhada, gerando beneficios de
valor agregado para o paciente, a instituicao e a equipe (FERNANDES; FARIA, 2021).

O enfermeiro, um dos membros da equipe multiprofissional, desempenha um papel
abrangente que vai além das responsabilidades administrativas e assistenciais. Ele também
€ reconhecido como uma figura de confianga, com quem os pacientes compartilham nao
apenas questdes relacionadas a saude, mas também problemas e situagcdes de natureza
fisica, social, familiar, econdmica e emocional (ALVES; SANTOS; LOPES, 2019).
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OBJETIVO

Estetrabalhotem como objetivorelataraexperiénciade umaresidente multiprofissional
em saude do idoso, destacando as responsabilidades enfrentadas pelo enfermeiro, bem
como as virtudes e desafios inerentes a pratica colaborativa em um grupo multiprofissional.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, configurado como um relato de experiéncia,
baseado nas vivéncias do residente de enfermagem participante do Programa de Residéncia
Multiprofissional em saude do idoso de uma Universidade Federal do Tridngulo Sul de Minas
Gerais. Apresenta-se algumas reflexdes e impressdes obtidas por meio de observagdes e
entrevistas relacionadas a este processo de formagao, as quais foram adquiridas durante o
diagnostico situacional de cada campo pratico. Adicionalmente, as atividades desenvolvidas
ao longo da residéncia sao derivadas de registros individuais elaborados ao longo dessa
experiéncia.

O profissional de saude residente deve se dedicar exclusivamente ao programa,
cumprindo uma carga horaria de 60 horas semanais. O programa tem uma carga total
de 5.760 horas, distribuidas ao longo de 24 meses, com 1.152 horas tedricas e 4.608
horas praticas. A semana padrao para os residentes € composta por 48 horas de atividades
praticas e 12 horas de atividades tedricas (BRASIL, 2010).

A equipe multiprofissional em saude do idoso da residéncia da referida universidade
€ composta por fisioterapeutas, enfermeiros e nutricionista. Durante o primeiro ano de
residéncia, os profissionais de enfermagem desempenham suas atividades na area
hospitalar, passando por diversos setores, incluindo clinicas médica e cirurgica, ortopedia,
Pronto Socorro Adulto (PSA), Unidades de Doencas Infecto-parasitarias (UDIP), Servigo de
Educacao em Enfermagem (SEE), Unidade de Terapia Intensiva (UTI) adulto e coronaria,
ambulatério de especialidades em feridas e estomia, além do ambulatério multiprofissional.
No segundo ano, os residentes concentram suas atividades na atengdo primaria,
especificamente em uma Unidade Basica de Saude (UBS) da cidade.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No primeiro ano como residente multiprofissional em enfermagem, houve a
oportunidade enriquecedora de vivenciar diversas experiéncias no ambiente hospitalar,
no periodo de margo/2022 a fevereiro/2023. Percorrendo os diferentes setores, foi
desempenhado funcgdes relacionadas a gestdo da equipe e dos recursos, incluindo a
elaboragao de escalas diarias de trabalho e reposicdo de materiais. Além disso, houve
responsabilidades assistenciais, como passagem de cateteres, participacdo em paradas
cardiorrespiratorias, administracdo de hemocomponentes, avaliagdo de estomas e feridas,
atendimentos multiprofissionais, discussdes de casos clinicos e, em conjunto com colegas
de residéncia, coordenando semanalmente um projeto voltado para a promog¢ao da saude
e bem-estar de idosos.

Inicialmente, aadaptagcdo geroumedos e insegurangas quanto arealizagao corretadas
tarefas. No entanto, com o suporte essencial dos profissionais, especialmente enfermeiros
e técnicos de enfermagem, e a dedicacao aos estudos diarios para relembrar os conteudos,
desenvolveu-se uma seguranca crescente. Isso resultou no ganho de autonomia para tomar
decisdes e realizar procedimentos de forma mais confiante ao longo dos dias.

Com o passar do tempo, foi possivel aprimorar as habilidades técnicas e de gestao de
cuidados, aprendendo alidar com as complexidades do ambiente hospitalar e especificidades
de cada setor. A interagdo com pacientes, familiares e colegas de equipe multiprofissional
nos diferentes setores, proporcionou uma compreensao abrangente da importancia da
colaboracao para oferecer cuidados holisticos e de qualidade. Comparativamente, outro
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relato de experiéncia de enfermeiros na saude infantil que confirma essa perspectiva,
destacando que o periodo inicial foi repleto de experiéncias valiosas que enriqueceram a
formacgao profissional. Além disso, propiciou interagao e compartilhamento de conhecimentos
e experiéncias com as diversas equipes dos setores (FERREIRA; VASCONCELOS, 2021).

No segundo ano, a énfase do programa voltou-se para a atengdo primaria, com
atuagao em uma UBS, no periodo de margo/2023 a fevereiro/2024. Novamente, adaptar
a rotina da atencé&o primaria apds um ano no ambiente hospitalar representou um grande
desafio. Enfrentar realidades nunca antes vistas por meio de visitas domiciliares e responder
a demandas judiciais sem saber por onde comecar foi desafiador. Contudo, com o apoio
de toda a equipe foi possivel realizar essas atividades e promover um notavel crescimento
como enfermeira residente na UBS.

Este novo ambiente, abrangeu fungbes administrativas, como a elaboragcédo de
planilhas de indicadores e o controle dos gastos da unidade. Com participacao ativa junto
a equipe de saude, conduzindo grupos de hiperdia, visitas domiciliares, coletas de exames
de papanicolau e contribuicdo em campanhas de vacinagao. Destacando também o papel
no desenvolvimento de cursos para a promog¢ao do conhecimento e coordenagao de um
grupo de idosos com atividades voltadas a saude e prevencéao de doencgas, enfatizando a
abordagem humanizada na enfermagem gerontoldgica na comunidade.

Adaptar as praticas de enfermagem para atender as demandas da ateng¢ao primaria,
consolidando o entendimento da importancia da colaboragao, promog¢ao da qualidade de
vida e trabalho multiprofissional em ambos os contextos, enriqueceu significativamente
a profissdo. Outro relato na perspectiva do fisioterapeuta na residéncia multiprofissional,
corrobora a visdo de que o trabalho multiprofissional € um aspecto positivo essencial para
uma formagao de exceléncia, ndo apenas contribuindo para uma maior resolutividade dos
casos, mas também desempenhando um papel crucial na educacéao profissional (SANTOS;
BALK, 2021).

CONSIDERAGOES FINAIS

A residéncia multiprofissional aprimorou as habilidades tedrico-praticas,
administrativas e de comunicagdo com pacientes idosos, estabelecendo relagbes de
confianga e promovendo uma visao holistica do cuidado. Além disso, possibilitou o
desenvolvimento de sensibilidade ética e tomada de decisao juntamente com a equipe.

A habilidade de adaptacao entre os ambientes hospitalar e UBS nao sé enriquece
a experiéncia profissional do residente, mas também fortalece a versatilidade essencial na
carreira de enfermagem. Essa capacidade, construida ao longo da residéncia, proporciona
uma base de referéncia valiosa para futuros desafios profissionais, independentemente
do ambiente de trabalho. Referente a implantagdo do programa e a representagao de ser
ambientes de transformacdes em saude, essas potencialidades devem ser valorizadas
e estimuladas no intuito da continuacéo de saberes e de praticas que colaboram para a
valorizagao dos usuarios de saude nos diferentes tipos de atengao a saude.
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A VISITA DOMICILIAR COMO UMA FERRAMENTA POTENTE PARA O CUIDADO NA
ATENGCAO PRIMARIA A SAUDE

Maxsuel Oliveira de Souza'

'Fundagado Oswaldo Cruz (Fiocruz), Brasilia, Distrito Federal. Link do Curriculo Lattes: http:/lattes.cnpq.
br/1415990422609996

F”ALAVRAS:CHAVE: Visita Domiciliar. Cuidado. Ateng¢ao Primaria a Saude. Saude Mental.
AREA TEMATICA: Atencao a Saude

INTRODUGCAO

A Atencao Primaria a Saude (APS) corresponde ao primeiro nivel de saude, sendo
o ordenador da Rede de Atencéo a Saude (RAS) e porta de entrada do Sistema Unico de
Saude (SUS). E se caracteriza pelo conjunto de atividades e agcbes no ambito da saude,
no contexto individual e coletivo, das quais abrangem a promogéao e a prote¢cao da saude,
a prevencgao de agravos, o diagnostico, o tratamento, a reabilitagdo, a redugédo de danos e
a manutencdo da saude com o objetivo de desenvolver uma atencgao integral que impacte
positivamente na situagao de saude das coletividades (BRASIL, 2017).

Entre as atividades desempenhadas pelos dispositivos, Unidade Basica de Saude
(UBS) ou Unidade de Saude da Familia (USF) desta politica, estdo os atendimentos
individuais e familiares, os grupos educativos, as agdes em saude e as visitas domiciliares.
As visitas domiciliares sao atividades exigidas por esta politica publica como atribuigdes
e competéncias dos profissionais de saude. Por meio das visitas domiciliares, observa-
se 0 cenario e as complexidades de saude, sendo uma possibilidade de ferramenta para
acessar os sujeitos da comunidade e estabelecer vinculos para o cuidado (BRASIL, 2017;
BERNARDI; CARRARO; SEBOLD, 2011).

Desta forma, este estudo traz reflexdes e vivéncias de um profissional da psicologia
no ambito da APS.

OBJETIVO
Relatar a experiéncia de um profissional da psicologia durante as visitas domiciliares
na Atencao Primaria a Saude.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo e qualitativo, do tipo relato de experiéncia. Mussi,
Flores e Almeida (2021) afirmam que este método de pesquisa tem como pressuposto
relatar as experiéncias e vivéncias dos sujeitos em decorréncia do contato e pratica com
os individuos, populagdes e situagdes. Essa experiéncia ocorreu entre o periodo de janeiro
de 2021 a janeiro de 2022, em uma Unidade Basica de Saude, no estado de Alagoas,
Brasil. Durante as visitas participaram profissionais da medicina, enfermagem, nutricao e
psicologia; dos quais faziam parte da equipe multiprofissional daquela unidade.

Destaco que, durante este periodo atuei como profissional da psicologia ofertando
atendimentos voltados aos cuidados em saude mental no Sistema Unico de Saude. Entre
os materiais e recursos humanos disponibilizados para a execug¢ao das visitas domiciliares,
contavam-se com o carro e o profissional motorista.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As visitas domiciliares eram realizadas por profissionais da equipe multiprofissional
durante uma vez na semana. As solicitacbes de visita eram realizadas aos agentes
comunitarios de saude dos quais semanalmente ou quinzenalmente visitavam as familias
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da comunidade com a finalidade de identificar as demandas e os principais determinantes
sociais de saude; prestando uma atengdo humanizada e acolhedora; conforme os diferentes
publicos, compostos por criangas, adolescentes, jovens-adultos, adultos e pessoas idosas.

A partir da solicitagao e identificacdo das demandas de saude, os profissionais
da equipe multiprofissional eram escalados. Durante o periodo participei de visitas das
quais haviam demandas de sofrimento psicolégico, com maior predominancia de pessoas
com sintomas e sinais de transtornos mentais comuns como, os transtornos ansiosos
e depressivos. Pessoas da comunidade em cuidado paliativo, com diagnostico e em
tratamento de canceres agressivos; doentes renais crénicos; sequelados por acidente
vascular em encefalico e outras doengas neuroldgicas; e pessoas com agravos da diabetes
mellitus, do tipo II.

A depender do caso, eram realizadas consultas compartilhadas de psicoeducacgao,
orientagao e acolhimento. Dicas de promog¢ao do autocuidado com foco na saude mental
por meio de técnicas de respiragao e higiene do sono. Alguns pacientes durante as visitas
domiciliares recebiam atendimento psicoterapéutico breve, nos quais eram abordados os
principais medos e dificuldades de aceitacdo do diagndstico/tratamento. O acolhimento, a
escuta ativa e o vinculo também se mostraram como intervengdes potentes para o cuidado
e incentivo ao replanejamento de vida.

Notou-se que, os publicos visitados, geralmente apresentavam-se vulneraveis e com
baixas condigbes socioeconémicas. Outro ponto relevante, durante a visita era possivel
conhecer um pouco sobre a dindmica de vida daquele paciente e familia, os principais
envolvidos no processo de cuidado e quais manejos a equipe de saude deveria obter para
haver um melhor progndéstico e fortalecimento das praticas de cuidado. Observou-se que,
muitas familias e/ou cuidadores durante os dialogos com a equipe de saude relataram
cansaco, sobrecarga de trabalho e estresse.

Desta forma, as visitas domiciliares possibilitaram uma aproximagdo com os
pacientes e familiares provendo um cuidado integral em saude. Com base neste relato,
Cunha e Sa (2013) trouxeram a relevancia das visitas domiciliares como estratégias de
acesso ao territério; aos sujeitos; aos principais desafios e potencialidades do cenario; das
estratégias, manejos e intervengdes asserem discutidas e implementadas pela equipe de
saude para o cuidado daquele paciente. Rocha e colaboradores (2017) corroboram com
Cunha e Sa e, reafirmaram que a visita domiciliar possibilita um cuidado mais ampliado e
acessivel aos sujeitos, tal como, identifica as fragilidades e interferéncias que prejudicam
no cuidado.

CONSIDERAGOES FINAIS

As visitas domiciliares trouxeram trocas de experiéncia e o compartilhamento do
cuidado com a equipe multiprofissional; assim como, proporcionou o conhecimento sobre a
dindmica de vida e o histérico de saude e doenga daquele sujeito.
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ESTABILIZACAO SEGMENTAR PARA TRATAMENTO DA DOR LOMBAR NO BRASIL:
REVISAO DE LITERATURA
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F”ALAVRAS:CHAVE: Fisioterapia. Lombalgia. Terapia por exercicio.
AREA TEMATICA: Atencao a Saude.

INTRODUGCAO

A coluna lombar é formada por cinco vértebras (L1-L5) e apresentam uma largura
maior em relagéo a cervical e a toracica (TORTORA e GRABOWSKI, 2006), e tem como
papel a acomodagao de cargas decorrentes do peso corporal, da agao muscular e das
forcas aplicadas externamente (ALMEIDA et al 2006). Além disso, a coluna lombar tem a
capacidade de realizar movimentos em todos os planos e eixos, sendo, portanto, flexdo e
extensao, flexao lateral ou inclinagao, e rotagées (Marques, 2003). Segundo Graup (2008),
devido as fungbes mecanicas da coluna e os desequilibrios gerados nesta acabam gerando
instabilidade, deixando esta estrutura mais suscetivel a desenvolver dor.

Franca et al. (2008) e Ferreira (2011) em seu estudo, relatam que a lombalgia € uma
dor na regido lombar, com maior incidéncia em mulheres, individuos fumantes, pessoas com
alta estatura, obesos, sedentarios, causado por esforgo fisico inadequado e ma postura,
sendo uma das alteragdes musculoesqueléticas mais comuns na sociedade, segundo as
pesquisas, acometem entre 70% a 80% da populagéo, entre idades de 22 a 45 anos, e é a
segunda causa de afastamento do posto de trabalho. Segundo Nascimento e Costa (2015)
a prevaléncia de lombalgia no Brasil é de 65,4%, com maior frequéncia em mulheres e
individuos com idade entre 40 e 59 anos.

Diversos recursos e técnicas estao descritas como meio de tratamento da lombalgia,
onde o objetivo principal € o controle da dor, diminuir tensdo dos musculos adjacentes,
aumentar a amplitude de movimento e devolver o sujeito a capacidade de realizar suas
atividades de vida diaria, além de fornecer instru¢gdes quanto a percepcao sinestésica e
alinhamento, durante as atividades de vida diaria e laborais, evitando quadros de dor e
reagudizacoes (KISNER, COLBY, 2005).

A instabilidade segmentar acontece por uma falha no sistema estabilizador que
pode ser por articulagbes, ligamentos, vértebras, musculos, tenddes, nervo e sistema
nervoso central (SNC). As fungdes dos mesmos estdo interligadas e uma dessas fungdes
comprometida, pode ser compensada pelas outras, causando um dano estrutural. A
estabilidade espinhal apresenta dois grupos musculares que o sustenta, o sistema global
que é formado pelo reto abdominal, obliquo abdominal externo e a parte lombar do iliocostal
que estabiliza tronco; e o sistema local que é formado pelo multifido lombar, transverso
abdominal, diafragma, fibras posteriores do obliquo interno e quadrado lombar que estabiliza
a coluna lombar (PEREIRA, FERREIRA, PEREIRA, 2010).

A estabilizacdo segmentar é muito importante para que os musculos possam proteger
a medula e conseguir manter o peso do corpo (VOLPATO et al 2012).

OBJETIVO
Este estudo tem como objetivo investigar a intervencdo dos profissionais
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fisioterapeutas sobre os exercicios de estabilizagcdo segmentar no tratamento de dor lombar
no Brasil.

METODOLOGIA

Trata-se de um Estudo de Revisao de Literatura, a partir das bases de literatura mais
robustas e confiaveis em Ciéncias da Saude, a saber: PEDro, PubMed, Medline e Scielo
no periodo de 2005 a 2017. O idioma pré-estabelecido para esta revisao foi portugués. Os
critérios de inclusao para este estudo foram: estar relacionados aos descritores: estabilizagcao
segmentar, dor lombar e fisioterapia, ter nivel de evidéncia cientifica adequado, ter como
populagao pessoas adultas e ter como intervengao a fisioterapia para dor lombar com foco
em estabilizacdo segmentar. Excluiram-se os artigos com baixo grau de evidéncia cientifica,
artigos relacionados a animais, latentes, gestantes e idosos e aqueles que abordavam
questdes relativas a utilizagdo de farmacos, procedimentos cirurgicos e/ou publicados antes
de 2005.

Inicialmente foram encontrados 75 artigos através da pesquisa nas bases de dados
eletrénicas (Pedro: 12; Pubmed: 33; MedLine: 15; Scielo: 15). Apds a leitura dos resumos,
24 foram selecionados como relevantes para serem utilizados nesta revisao, porém ao final
da pesquisa somente 06 artigos cumpriram os critérios de inclusdo mostrando-se, portanto
elegiveis para a realizagao do estudo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

E notdria as comprovacdes de evidéncias cientificas presentes nesta revisdo que
relacionam positivamente a técnica de estabilizagdo segmentar no tratamento da dor lombar.
Dado a comprovagao, por meio de estudos de casos e revisdes literarias no tratamento e
prevencgao de lesdes. Nascimento e Costa (2015) reforcam a importancia deste estudo no
Brasil, visto que este é um problema de saude publica, com alta prevaléncia na populagao
brasileira.

Constatou-se seis artigos cientificos com grande paridade, que corroboram com a
grande eficacia da estabilizagdo segmentar na abordagem fisioterapéutica da dor lombar,
favorecendo o aumento da resisténcia dos musculos profundos, aumentando o controle
motor e for¢ca na regidao do tronco, e, consequentemente, amenizando a dor lombar e
suas recidivas, diminuindo a incapacidade funcional, bem como prevenir futuras lesées
(FERREIRA, 2011; PEREIRA, FEREIRA, PEREIRA,, 2010; PIZOL, OLIVEIRA, 2011;
AGUIAR, JUNIOR, 2017; VOLPATO et al 2012; FRANCA et al 2008).

Pereira, Ferreira e Pereira (2010), dizem que o exercicio de estabilizacao segmentar
na lombar se mostrou eficaz no tratamento da dor e incapacidade funcional do individuo.
Relatou também que esses resultados estdo de acordo com varios outros estudos, e foi
demonstrado que esses exercicios comparado a nenhuma intervengado médica, tem sido
mais eficaz para a redugao da dor a curto e a longo prazo.

O resultado de um estudo realizado por Ferreira (2011), concluiu que a técnica
de estabilizagdo segmentar no tratamento da dor lombar foi efetiva na redugao da dor e
na melhora da capacidade funcional. Em contrapartida, Pizol e Oliveira (2011), em sua
pesquisa mostrou que a melhora da dor da coluna lombar com o tratamento da estabilizagao
segmentar foi pelo fato de trabalhar com os musculos profundos, com a fungao de estabilizar
e reduzir as forgas compressivas dos tecidos que poderiam estar lesados.

CONCLUSAO

Uma disfungao de lombar pode ser tratada com técnicas de estabilizacdo segmentar.
Além de tratar o fator causal, o tratamento de prevencéao, evita-se as recidivas da dor.
Essa técnica tem sido muito utilizada por fisioterapeutas pelo baixo impacto mecanico, pela
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baixa acao indolor e por ter uma conduta técnica diferente de acordo com cada paciente
dependendo do seu grau de dor e realizando exercicios sutis, especificos e em posi¢cao
neutra. Futuros estudos com boa estrutura metodologica ainda s&o necessarios para gerar
banco de dados que apresentem o real impacto da dor lombar no Brasil, permitindo maiores
comparacgoes.
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F”ALAVRAS:CHAVE: Formagao em Saude. Cuidado integral. Diversidade de género.
AREA TEMATICA: Atencao a Saude

INTRODUGCAO

A sociedade calcada na concepcao binaria de género interfere na liberdade de
expressao de género das pessoas LGBT+. Essa atitude reacionaria de género limita as
pessoas a se comportarem apenas nas categorias de cis heteronormativa homem/mulher,
masculino/feminino, excluindo a diversidade de identidades de género e orientacdes sexuais
(LEMOS et al., 2020). Tal exclusado social nao permite a livre expressdo do exercicio da
sexualidade das pessoas LGBT+, traduzindo-se nas mais variadas formas de violéncia e
discriminagao, como a homofobia, transfobia, lesbofia e LGBTIfobia.

Em 2011, o Sistema Unico de Saude (SUS) estabeleceu a Politica Nacional de
Saude Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais (PNSI LGBTT),
um marco no reconhecimento das necessidades especificas dessa comunidade na saude.
Apesar disso, 0 preconceito ainda € um obstaculo significativo, levando a desigualdade
no acesso € na qualidade dos servigos prestados pelos profissionais de saude (BRASIL,
2013). Historicamente, o cuidado de saude para a populagdo LGBT+ tem sido focado na
prevencgao e tratamento de infecgdes sexualmente transmissiveis (ISTs), o que perpetua
preconceitos institucionais e entre os profissionais de saude, que muitas vezes nao recebem
formagao adequada nesse aspecto.

A formacgao profissional de enfermeiros para o cuidado de usuarios LGBT+
frequentemente € marcada pela desinformacao e percepgdes preconceituosas, refletindo
a marginalizagao e a falta de discussao sobre o tema. Dessa forma, a capacitagao dos
atuais e futuros profissionais na prestagao da assisténcia a essa comunidade permite a
compreensao das suas necessidades especificas, promovendo um cuidado mais inclusivo
(SANTOS, 2019).

OBJETIVO
Analisar as evidéncias cientificas sobre estratégias educativas no processo de
formagao de enfermeiros para o cuidado em saude integral as pessoas LGBT+.

METODOLOGIA

Trata-se de revisao integrativa da literatura que seguiu o0 método de Mendes et al.
(2008), desenvolvido em seis etapas: formulagdo da pergunta central: “Quais estratégias
sao utilizadas na formagao de enfermeiros para o cuidado integral em saude de pessoas
LGBT?.” Para o estudo, foram incluidos os artigos primarios completos e disponiveis na
integra, sem recorte temporal e que abordassem estratégias utilizadas durante o processo
formativo de enfermagem para o cuidado em saude integral de pessoas LGBT, publicados
em lingua portuguesa, inglesa ou espanhola. Foram excluidos estudos de revisao de
literatura/integrativa/escopo/sistematica, de opinido, editoriais, cartas ao leitor, resumos,
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comunicados breves, teses e dissertagdes. Os artigos duplicados foram considerados uma
unica vez.

A busca de evidéncias foi realizada no periodo de maio de 2023 nas bases de
dados: Base de dados de Enfermagem (BDENf), Web of Science (WoS), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Medical Literature Analysis and
Retrievel System Online (Medline); e deu-se pelo cruzamento dos seguintes descritores em
ciéncias da saude (DECS) e suas combinagdes na lingua portuguesa e inglesa: “estudantes
de enfermagem”,”educacdo em enfermagem”, “cuidados de saude”, “minorias sexuais;
“nursing students”, “nursing education”, “health care”, e “sexual minority”. Os descritores
foram combinados entre si com o operador booleano “AND”.

Foram definidas informacdes a serem extraidas dos estudos selecionados como titulo,
ano de publicacdo, pais de publicacao, objetivos, metodologia/método, tipo de estratégia
educacional adotada e resultados. A coleta dos dados, acompanhado de sua analise de
conteudo (SOUSA, 2020), deu-se por meio do instrumento validado por Ursi e Galvao
(2006). Os estudos selecionados foram avaliados em conformidade com a abordagem
metodoldgica da Agency for Healthcare Research and Quality (AHRQ). Os resultados
foram analisados na quinta etapa e apresentados na sexta etapa da revisao integrativa da

literatura. Esse método rigoroso garante uma revisao completa e confiavel da literatura.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Inicialmente, foram identificados 352 artigos nas principais bases de dados. Apos a
eliminagao de registros duplicados, procedeu-se a leitura dos titulos e resumos para avaliar
a relevancia de cada artigo. Critérios de exclusao foram aplicados para remover artigos que
nao atendiam aos requisitos especificos da pesquisa. Como resultado desse processo de
triagem, apenas 7 artigos foram selecionados para compor a amostra da pesquisa. Esses
artigos foram publicados no periodo de 2016 a 2020 e a maioria deles tem origem nos
Estados Unidos da América, com o idioma predominante sendo o inglés. Essa abordagem
garantiu que apenas artigos relevantes e alinhados com o objetivo da pesquisa fossem
incluidos na analise, contribuindo para a qualidade e precisao dos resultados.

E evidente que a disparidade na prestacdo de assisténcia as pessoas LGBT+
€ um problema significativo e persistente no sistema de saude em todo o mundo. O
desconhecimento do publico-alvo ndo garante cuidado inclusivo, integral e equanime,
constituido por lei. Todavia, sendo assim, favorece a permanéncia de lacunas e disparidades
ja vivenciadas pelo publico, portanto, € necessario que haja ambientes e incentivos para a
discussao acerca das particularidades dessas pessoas com os alunos e profissionais, cujo
conhecimento é limitado.

A adogado de medidas para a implementagdo de educagao clinica tanto para
estudantes quanto para profissionais de saude, bem como a capacitagéo do corpo docente
e aincorporagao de conteudo LGBT+ nos curriculos sao passos importantes para promover
uma mudanga positiva e reduzir a possibilidade de discriminagdo dentro do sistema de
saude. Em uma universidade da Califérnia foi sugerido pelos estudantes a criagcdo de uma
disciplina eletiva como alternativa a inser¢ao do conteudo durante a formagao académica;
outro estudo realizou o treinamento em saude LGBT+ a estudantes da area da saude dos
quais afirmaram maior conscientizagao sobre as particulares da populagéo apos realizagao
do treinamento (KATHLEEN AND PAULA, 2020; BRAUN et al, 2017).

Outras estratégias como debates, inser¢do de programa de saude de minorias
sexuais e de género dentro da disciplina de enfermagem da familia, bem como a criagao
do programa de saude sexual e reprodutiva (MCEWING, 2020; YINGLING et al, 2016)
favoreceram a capacitagao e aprimoramento dos estudantes, profissionais e docentes em
relacdo a tematica saude LGBT+. Assim, € possivel prestar um atendimento que abarque a
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pluralidade e especificidade que compde cada integrante da comunidade, a fim de regredir
a disparidade na prestagao de servigos ainda vivenciadas.

CONSIDERAGOES FINAIS

Existem poucos estudos sobre estratégias para implementar cuidados respeitosos a
populacao LGBT+, especialmente na saude brasileira. Os estudos analisados destacam a
fragilidade do sistema educacional superior em lidar com a diversidade sexual e de género.

Ainclusao da tematica na formacao em saude, com modelos educativos, demonstrou
melhorias no conhecimento de alunos, profissionais e docentes acerca do manejo a saude
da populacédo em questdao. Com isso, trabalhar a tematica LGBT+ desde a graduacao,
por meio de eletivas, debates ou programas educacionais permite aos alunos reavaliar
preconceitos e adotar habilidades clinicas de forma mais eficaz. Portanto, € urgente incluir
esse conteudo nos cursos superiores de saude, incluindo enfermagem, para garantir o
direito a saude para todos e melhorar a qualidade dos servigos prestados.
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F”ALAVRAS:CHAVE: Sindrome de Colisdo do Ombro. Medicinade Reabilitagao. Fisioterapia.
AREA TEMATICA: Atencao a saude

INTRODUGCAO

A lesdo do manguito rotador consiste em alteragao inflamatéria e degenerativa
do ombro. Caracterizada pelo impacto mecanico de estruturas localizadas no espaco
umerocoracoacromial, eventualmente incapacitantes, afetando a qualidade de vida e
capacidade funcional.

Dentre as alteragdes da cintura escapular € a mais comum, com maior prevaléncia
em individuos com idade superior a 40 anos e relacionada a atividades esportivas e laborais,
com consequente lesdo em menor faixa-etaria LAZARO et al, 2008; METZKER et al, 2017).

A articulagdo do ombro € do tipo diartrodial, a cabe¢a do umero articula-se com
a cavidade glendide, com os seguintes movimentos: flexao, extensao, adugao, abducao,
rotagdes interna e externa e circunducao (juncéo de todos os movimentos). Os mecanismos
de estabilizagdo envolvem ligamentos, capsula articular, tendbées e musculos. Sua
estabilizacao esta diretamente relacionada ao manguito rotador, este que por sua vez é
composto pelos musculos: redondo menor, subescapular, supraespinhal e infraespinhal
(BUSSO, 2008).

A dor € o principal indicativo para a lesdo de manguito rotador, localizada na regiao
anterolateral do ombro. A queixa do paciente deve ser analisada de forma detalhada
relacionando aos achados nos exames de imagem. No que se refere ao tratamento, o
conservador é o mais indicado, podendo estar associado a corticosteroides como medida
analgésica e anti-inflamatéria. Na falha do tratamento conservador, intervengdes cirurgicas
sao adotadas afim de proporcionar ao paciente uma melhor qualidade de vida (HALLGREN
et al 2014; WATANABE et al, 2018).

OBJETIVO
Analisar o diagnéstico, técnicas de tratamento e os resultados do tratamento
fisioterapéutico na sindrome do impacto do ombro.

METODOLOGIA

Realizou-se uma revisdo sistematizada, com estudos nos idiomas portugués e
inglés. Os critérios de inclusdo foram: estudos transversais e randomizados, publicados
nos ultimos 5 anos, com o foco em lesdes traumaticas no ombro. Os critérios de exclusao
foram: topico nao relacionado, estudos realizados em animais, meta-analise, estudo de
caso, revisao de literatura, carta ao leitor e estudos-piloto.

Os titulos incluidos neste manuscrito foram pesquisados nas bases de dados:
Medline, Scopus e Pubmed Advance. Foram utilizados os descritores: “Rotator Cuff Injuries”
e “Rehabilitation Medicine”, estes foram selecionados através dos descritores em Ciéncias
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da Saude (DeCS).

A pesquisa resultou em 874 artigos, apés a utilizacdo dos filtros “humanos, texto
completo gratis e ultimos 5 anos” reduziu para 71, estes foram submetidos a uma selecao
de titulos e resumos, onde foi realizada a leitura detalhada na busca de achados que
comprovassem a correlagao do titulo e resumo com a abordagem deste estudo. Dos 71
artigos analisados, 62 nao atendiam os critérios de inclusao, onde 38 foram excluidos por
resumo, e 08 foram excluidos por titulo, pois estes artigos ndo estavam relacionados ao
tema proposto, 04 estudos de caso e 12 artigos de revisdo de literatura. Dessa forma,
restaram 09 artigos para leitura completa e inclusdo na analise sistematizada.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Tabela 1. Resultados dos artigos inclusos na pesquisa.
AUTOR/ANO RESULTADOS
N&o houve diferengas significativas no numero de leséo traumética
Watanabe et al., 2010 | entre os 2 grupos. No entanto, os pacientes com lesdo do manguito
n= 110 rotador tiveram a média de idade maior em relagédo ao grupo de
individuos saudaveis

O teste de Jobe e o teste completo de latas apresentaram alta
sensibilidade para as lesbées do supraespinhal e o sinal de
Hornblower foi eficaz para as lesdes do infraespinhal.

Jain etal., 2017
n= 208

A amplitude de movimento (ADM) em flexdo avaliados em 45 e 90
graus aumentaram significativamente, assim como o movimento de
abducao, no final dos 5 meses.

Christense et al.,
2016 n=30

O brago dominante e o ndo dominante apresentaram diferentes niveis
de tendinose do infra espinhoso, porem ao comparar a forca de
rotagédo externa nao houve diferenga significativa entre os grupos.

Johansso et al., 2015
n=35

Observaram-se relagdes variadas entre o tipo de exercicio € a
elevagao umerotoracica. O ritmo escapulo umeral teve um aumento
no exercicio de lata cheia.

Robert-Lachaine et
al., 2015 n=15

Houve correlagao significativa entre os autorrelato e a ADM para

Vidt et al., 2016 n=25 . N .
pacientes com a lesdo no manguito rotador.

Miller et al., 2016 Pacientes com lesao supraespinhal tiveram diminui¢do da forga de
n=208 abdugao e rotagao externa.

Todos os pacientes melhoraram significativamente em 1 ano de
acompanhamento. (63%) do grupo controle decidiram fazer a
cirurgia, enquanto apenas (24%) grupo de exercicios especificos
optaram pela cirurgia.

Hallgren et al., 2014
n= 97

Fonte: Elaborada pelos autores, 2023.

Segundo Robert-Lachaine et al (2015) aproximadamente 30% a 70% das dores
localizadas no ombro estdo relacionadas a alteragdes do manguito rotador. Watanabe et
al (2018) observaram que a lesdo do manguito rotador estava presente em individuos com
maior idade. Para Vidt et al (2016) lesbes que acometem o manguito rotador consistem em
alteracdo musculoesquelética, comum em individuos mais velhos, com prevaléncia de 26%
na idade entre 60 e 69 anos e 46% entre 70 e 79 anos.
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Burrus et al (2017) verificaram significativa perda de forga do membro lesionado
quando comparado ao membro ndo acometido. Miller et al (2016) descreveram diminui¢cao
de for¢a de abducéo e rotagao externa. Contudo, Johansson et al (2015) ao examinarem
tenistas assintomaticos nao encontraram resultados significantes em relacéo a forga de
rotacdo externa do braco dominante.

Jain et al (2017) avaliaram a precisao de 15 testes diagnosticos para lesdes de
manguito rotador e verificaram que 3 deles foram eficazes em seus objetivos. Vidt et al
(2017) encontraram correlagcéao entre perda de ADM e lesdo do membro acometido.

Christense et al (2016) e Robert-Lachaine (2015) discutem que o processo de
reabilitacdo do manguito rotador envolve exercicios progressivos para recuperacao da
funcionalidade do membro superior. Enfatizam ainda, que os exercicios de coordenacgao
do ombro geralmente séo negligenciados, embora sejam essenciais na recuperagao dos
pacientes.

Hallgren et al (2014) descrevem que caso ocorra falha do tratamento conservador
€ indicada a intervencao cirurgica para descompressao subacromial. Verificaram que
os individuos que realizaram exercicios especificos para a lesdo de manguito rotador,
no periodo de um ano, ndo necessitaram de intervengao cirurgica, evidenciando que os
exercicios prescritos corretamente apresentam maior efetividade no tratamento.

CONSIDERAGOES FINAIS

A avaliagcao criteriosa com testes especificos e exames complementares sao
imprescindiveis para o diagndstico correto da Sindrome do Impacto do ombro. Os exercicios
de ganho de amplitude de movimento e de forga muscular especificos aos musculos do
manguito rotador apresentaram maior eficacia e minimizaram a necessidade de intervengao
cirargica.
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UM ESTUDO EM PETROLINA/PE

Joao Gabhriel Bes’erra Borges'; Ana Luiza Gongalves Pascoa'; Arthur Lobao
Ferreira de Souza'; Icaro Gava Muniz da Silva'; Lucas Miguel Martins de Souza
Alencar'; César Augusto da Silva'.

"Universidade Federal do Vale do Sao Francisco (UNIVASF), Petrolina, Pernambuco.

F”ALAVRAS:CHAVE: Esplenectomia. Lesado Esplénica. Trauma Abdominal.
AREA TEMATICA: Atencao a Saude

INTRODUGCAO

A esplenectomia, procedimento cirurgico realizado para a remog¢ao do bacgo, tem
incidéncia global de 6,4 a 7,1/100.000 pessoas/ano, sendo o trauma (25%) e os disturbios
hematoldgicos (25%) as causas mais comuns (TAHIR et al., 2020). O procedimento €&
indicado em casos de urgéncia e emergéncia, como ruptura de bago pdos-trauma ou por
indicacéo clinica, incluindo purpura trombocitopénica imune crénica, anemia hemolitica,
cistos e abscessos esplénicos, linfomas, leucemias e outras neoplasias (FERREIRA et al.,
2006). As indicagoes clinicas para a esplenectomia buscam diversos objetivos, como cura,
diagndstico, estadiamento ou cuidados paliativos (TRINDADE et al., 2022).

E importante considerar as consequéncias para o organismo apos a remocéo do
baco, que pode estar envolvida com infecgbes causadas por microorganismos como
Streptococcus pneumoniae (50 a 70%), Haemophilus influenzae tipo B e Neisseria
meningitidis (15 a 25% cada) e, em menor proporgéo, Plasmodium, Capnocytophaga
canimorsus e Babesia (WELEDJI, 2013; BUZELE et al., 2016; MISIAKOS et al., 2017).
O risco de infeccdo varia de acordo com as comorbidades associadas e o intervalo de
tempo pos esplenectomia, sendo o choque séptico secundario a infecgao fulminante pés-
esplenectomia (IFPE) a complicagao mais grave, mostrando-se potencialmente fatal nas
primeiras 48 horas apds admissao hospitalar, apesar da administragdo de antibidticos
de amplo espectro e da implementacdo de medidas intensivas de cuidado (MARQUES e
PETROIANO, 2003).

Causas como hemorragia, abscesso, tromboembolismo venoso, derrame pleural,
pneumonia e atelectasia, pancreatite aguda, podem ocorrer como complicagbes pos-
operatorias (MISIAKOS et al., 2017; WELEDJI, 2013). Destaca-se que a ocorréncia de
tromboses no sistema portal em pacientes vitimas de politraumatismo apresenta uma menor
probabilidade de acontecer, enquanto o risco € aumentado em individuos com cirrose,
doenga mieloproliferativa, esplenomegalia, anemia hemolitica, trombocitopenia autoimune
ou trombofilia congénita. No sistema cava, apesar da menor quantidade de estudos,
pacientes politraumatizados, sem hipertensao portal ou doenga hematoldgica, a incidéncia
de eventos trombdticos varia de 7% a 18%. Nos traumas com lesdo esplénica, o risco de
desenvolver trombose venosa profunda e embolia pulmonar € maior apds a esplenectomia
em comparagao ao tratamento conservador (BUZELE et al., 2016).

OBJETIVO

Identificar o perfil epidemiolégico, os mecanismos de trauma esplénico, os tipos
de lesdo no bago e a solicitagdo de vacina profilatica pds-esplenectomia em pacientes
submetidos a remogao total do bago no Hospital Universitario da Universidade Federal do
Vale do Sao Francisco (HU/UNIVASF).
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METODOLOGIA

O estudo é uma analise retrospectiva e descritiva, com abordagem quantitativa, dos
casos de esplenectomia total realizados no HU/UNIVASF em Petrolina/PE, durante o periodo
de outubro de 2021 a janeiro de 2024, a partir de dados coletados em prontuarios eletronicos.
A amostra corresponde a uma sele¢ao nao probabilistica e selecionada por conveniéncia,
composta por 52 prontuarios de pacientes que passaram pelo procedimento. O hospital é
uma unidade de referéncia para atendimento emergencial e ambulatorial de cirurgia geral
na Rede Interestadual de Atengao a Saude, composta por mais de 1.900.000 habitantes. Os
dados foram coletados pelo Aplicativo de Gestao Para Hospitais Universitarios, no Servigo
de Arquivo Médico e Estatistica do HU/UNIVASF.

A andlise dos dados foi realizada com base no quantitativo total de prontuarios
em relacdo ao efetivo de cirurgias implementadas, sendo calculado o percentual dos
mecanismos de trauma,tipos de lesao e indicagcao de vacinacgao profilatica, com base nas
indicacdes de esplenectomia. Dessa forma, foram calculadas média aritmética e desvio-
padrao das amostras.

Os critérios de inclusao relacionados as caracteristicas demograficas foram: idade,
sexo, raga e grau de instrugcéo e aqueles vinculados ao contexto do trauma foram: pacientes
atendidos em carater de urgéncia que passaram por esplenectomia oriundos de abdome
agudo traumatico. Os critérios de exclusao foram pacientes esplenectomizados em carater
eletivo e vitimas de abdome agudo sem lesao esplénica.

O trabalho respeitou os preceitos éticos, diretrizes e regulamentacdes previstas na
Resolucao N° 466/12 do Conselho Nacional de Saude, tendo sido aprovado de acordo com
o CAAE: 73874223.8.0000.0282.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados até aqui analisados mostram idade média dos pacientes de 30,89 anos,
na classificagdo etaria de adulto jovem (53,70%), do sexo masculino (90,90%), pardos
(94,54%) e com 1° Grau Incompleto (30,90%). Tal perfil corrobora com o panorama nacional
de vitimas de trauma abdominal (ANDRADE et al.,2022), fato que predispde a significativos
prejuizos sociais e econdémicos, configurando-se como importante problema de saude
publica tanto na regiao do Vale do Sao Francisco como no Brasil (LUAN et al., 2022).

Comrelacgao as causas para a esplenectomia, os numeros se distribuem em acidentes
automobilisticos (42,30%), perfuracao por arma de fogo (PAF) (36,53%), perfuragdo por
arma branca (PAB) (13,46%), atropelamento (1,92%), queda da prépria altura (1,92%),
queda com pisoteamento de animal (1,92%) e ataque de animal (1,92%). Tendo em vista
que o baco é um dos orgéos intra-abdominais mais comumente lesados em eventos
traumaticos, € fundamental a identificagdo e tratamento de hemorragias potencialmente
fatais neste sitio anatémico. A esplenectomia de emergéncia e urgéncia continua a ser uma
medida que salva vidas de muitos pacientes. Portanto, conhecer mecanismos do trauma
que mais cursam com lesao esplénica é necessario para orientar a busca de lesdes e indicar
a realizacao da esplenectomia (ADRIAN et al., 2023). No presente estudo, observou-se
que 42,3% dos pacientes esplenectomizados sofreram acidentes automobilisticos, e, em
segundo lugar, PAF (36,53%).

Trauma contuso, a exemplo de acidentes automobilisticos, quedas, atividades
esportivas ou agressdes, sao fatores que mais evoluem com leséo esplénica (ADRIAN et
al., 2023). No presente estudo, observou-se que 48,06% dos esplenectomizados sofreram
trauma contuso e que as PAF e PAB, somaram quase 50% dos casos, sugerindo que a
violéncia na regiao, provavelmente, seja refletida no volume de atendimentos de traumas
esplénicos, fatorimportante para analises das areas sociais e de segurancga publica. Segundo
o Férum Brasileiro de Seguranga Publica, no Atlas da Violéncia de 2023, o Municipio de
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Juazeiro/BA, vizinho ao local do estudo, € o 10° municipio mais violento do Brasil, que
pode ser uma das justificativas para que a lesao esplénica por trauma penetrante seja tao
recorrente no servigo analisado (CERQUEIRA et al., 2023).

No presente estudo, o sangramento ativo do bago foi o segundo trauma mais incidente
dentre os demais, perdendo em totalidade de casos apenas para aqueles sem registro.
Logo, tal forma de trauma resultou nos maiores numeros de esplenectomia, circunstancia
que pode ser explicada pelo fato de um bago traumatizado com sangramento ativo ser muito
mais provavel de exigir intervengao cirurgica imediata por laparotomia do que um bacgo
traumatizado onde o sangramento permanece contido dentro de uma capsula esplénica
intacta (OELHAF et al., 2024). Além disso, os demais mecanismos catalogados, laceragao
esplénica graus |V e lll, bago lacerado e laceragao grau V seguiram ordem de incidéncia
decrescente no presente estudo.

Pacientes submetidos a esplenectomia apresentam maior risco para infecgdes,
principalmente, por bactérias encapsuladas e a imunizagdo, por meio de vacinas, é
recomendada para prevenir tais eventos (DIONNE et al., 2017). Os dados de vacinagao
contra os germes encapsulados Streptococcus pneumoniae, Haemophilus influenzae tipo
B e Neisseria meningitidis, analisados no presente estudo, mostram que apenas 65,9%
dos prontuarios possuiam a solicitagdo da conduta apds a esplenectomia, enquanto que
34,1% dos pacientes submetidos ao procedimento n&o receberam a imunizagdo. Esses
dados corroboram com os resultados obtidos pelo estudo de Bianchi et al. (2021), os
quais evidenciaram que a cobertura vacinal para pacientes anatomicamente asplénicos é
abaixo do ideal, uma vez que ha falta de adesao as diretrizes internacionais por parte dos
profissionais da saude, sendo sugerido que estes recebam uma melhor educacao para
manejo desses pacientes de risco.

CONSIDERAGOES FINAIS

Os dados aqui apresentados sugerem uma correlagao entre o perfil epidemioldgico,
0S mecanismos traumaticos e a remogao do bacgo, além da caréncia de vacinagdo para
pacientes pds esplenectomia, de forma que, mesmo sendo resultados parciais, podem
contribuir para o desenvolvimento de agcbes em saude publica, tanto no contexto da
prevencao de eventos traumaticos de bago, como em condutas mais assertivas na vigéncia
dessas circunstancias nos setores de hospitalares.
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ABORDAGEM TERAPEUTICA DA POLIRRADICULONEUROPATIA DESMIELINIZANTE
INFLAMATORIA CRONICA EM ATENGAO BASICA: UM RELATO DE EXPERIENCIA
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F,’ALAVRAS:CHAVE: Atencao Primaria. Saude Familiar. Medidas Terapéuticas.
AREA TEMATICA: Atengao a Saude.

INTRODUGCAO

A compreensao do contexto familiar e psicossocial é essencial na Atengao Primaria
a Saude, permitindo uma abordagem personalizada as necessidades individuais. O
genograma, com sua estrutura de simbolos padronizados, auxilia na compreensao da
dinamica familiar ao longo de varias geracgdes, fornecendo informagdes sobre relagdes
interpessoais e padrbes de saude. Sua utilizacdo requer a participagdo da familia para
identificar conflitos que possam impactar o tratamento do paciente (MCGOLDRICK et al.,
2018).

O ecomapa é uma representacao grafica das relagdes entre familia e comunidade,
avaliando os apoios sociais disponiveis e sua utilizagao pela familia. Isso permite analisar
a ligacao da familia com as estruturas sociais do ambiente em que vive, possibilitando
a avaliagao das possibilidades terapéuticas presentes (NASCIMENTO LC et al., 2021).
Os projetos terapéuticos visam promover a autonomia e inclusdo social do individuo, e
reconhecem a importancia da participagédo da familia no processo terapéutico (CHAGAS et
al., 2023).

Este relato de experiéncia ilustra a aplicagao pratica do Projeto Terapéutico Singular
no cuidado ao paciente com Polirradiculoneuropatia Desmielinizante Crénica, evidenciando
seu papel em fortalecer a capacidade do paciente em enfrentar suas particularidades
dentro da Atencado Primaria a Saude. Destaca-se a importancia de considerar fatores
socioecondmicos e a habilidade de transformar limitagées em oportunidades de crescimento
e adaptacao.

OBJETIVO

O objetivo do relato é descrever a experiéncia de um grupo de cinco estudantes
de Medicina durante visitas domiciliares a um paciente com polirradiculoneuropatia
desmielinizante crénica. Eles utilizaram ferramentas de abordagem familiar para proporcionar
uma intervencgao holistica e personalizada, visando melhorar a qualidade de vida, promover
o autocuidado e otimizar o manejo da doenga na Atencao Primaria a Saude.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo qualitativo, transversal e descritivo, apresentado como um
relato de caso. Realizado de outubro de 2023 a margo de 2024, durante as aulas praticas
do curso de graduacao em Medicina, sob supervisdo de uma Agente Comunitaria de Saude.
O estudo ocorreu no territério da USF Mutirdo Il, em Serra Talhada | PE, onde foram
aplicados o0 genograma, ecomapa e o Projeto Terapéutico Singular (PTS) para aprimorar o
cuidado ao paciente em questéo.

Durante as atividades, diversos elementos foram analisados, incluindo caracteristicas
fisicas do territério, perfil epidemiolégico da populagao, infraestrutura da Unidade de
Saude da Familia (USF) e descrigdo detalhada das visitas domiciliares. Essa abordagem
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possibilitou uma observagao abrangente da comunidade, crucial para identificar demandas
sociais passiveis de intervengao pelo sistema de saude. Foram conduzidos questionarios
estruturados com o paciente para coletar informag¢des detalhadas sobre sua vida, como
histérico médico e condi¢des financeiras. Em seguida, em conjunto com o paciente, foi
elaborado um Projeto Terapéutico Singular (PTS) personalizado. As intervengdes propostas
foram discutidas e adaptadas de acordo com a compreensao, preferéncias e habilidades do
paciente. Durante 0 acompanhamento, a eficacia das intervencdes foi avaliada, com visitas
domiciliares adicionais realizadas conforme necessario e resultados documentados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Um genograma e um ecomapa foram utilizados na planificagao do projeto terapéutico
singular. Eles séo instrumentos que auxiliam na avaliagao estrutural da familia. (BOUSSO;
ANGELO, 2001). Os dados do genograma (figura 1) e do ecomapa (figura 2) foram retirados
das entrevistas feitas pelos alunos.

Figura 1: Genograma.

=Cancer de prostara

Fonte: Elaborado pelos autores.

No genograma em questao é possivel ver que o paciente A.N.S. 59 anos é casado
com V. N. 59 anos, ambos tendo Diabetes Mellitus tipo 2 e HAS, sendo A.N.S ainda portador
de PDIC. Ainda é possivel ver na familia do paciente uma alta incidéncia de casos de
Diabetes Mellitus Tipo 2.
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Figura 2: Ecomapa.
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Fonte: Elaborado pelos autores.

Neste ecomapa, nota-se o afastamento do paciente do trabalho e daigreja, juntamente
com pouca interagao familiar e falta de atividades recreativas. Esses afastamentos n&o s6
refletem as limitagbes da condigao médica, mas também tém impacto negativo na qualidade
de vida e no manejo da doengca. O desemprego gera estresse financeiro, enquanto o
isolamento religioso e social afeta o bem-estar emocional. A falta de atividades recreativas
pode levar a um estilo de vida sedentario, agravando os sintomas da neuropatia diabética.

Figura 3: PTS
DILAGMNOSTICO MMETA RESPOMNSABILIDADE REAVALIA(;E;O (8 DLAS)
- Circulagio - Caminhada - Paciente - Observar se ha alguma
prejudicada didria - Familia melhora no edema das
- rMobilidade - melhoria pernas
reduzida dos habitos - Avwaliar a adesdo do
- Padrio irregular alimentares, paciente as
na alimentagio diminuindo recomendagies
O COMSsuUmo alimentares
de agucar

Fonte: Elaborado pelos autores.

No PTS (figura 3), o paciente foi orientado a controlar sua alimentagao, evitando
carboidratos e praticando caminhadas devido a mobilidade prejudicada pela PDIC. Apds
dois meses, houve melhora na qualidade de vida, com estado emocional mais positivo,
aumento da disposicéo fisica e estabilizagao dos niveis de glicose e pressao arterial, além
de reducéo significativa do edema nas extremidades inferiores.

CONSIDERAGOES FINAIS

Portanto, este relato enfatiza a importancia do uso de ferramentas de cuidado na
Atencao Primaria a Saude e seu potencial terapéutico, com base nos dados obtidos e na
relacéo de confianga estabelecida com o paciente. Conclui-se que foi possivel desenvolver

ANAIS DO IV CONGRESSO NACIONAL DE RESIDENCIAS EM SAUDE RESUMOS
(ON-LINE) - IV CONRES, VOL. 1 EXPANDIDOS

109



uma abordagem personalizada, resultando na melhoria da qualidade de vida do paciente e
no fortalecimento do tratamento da polirradiculoneuropatia desmielinizante crénica.
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APLICAGAO DOS INSTRUMENTOS DE ABORDAGEM FAMILIAR DENTRO DA APS:
UM RELATO DE EXPERIENCIA DE ACADEMICOS DE MEDICINA.
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F”ALAVRAS:CHAVE: Genograma. Ecomapa. Universitarios.
AREA TEMATICA: Atengao a Saude.

INTRODUGCAO

AAtencéao Primaria a Saude (APS) é o primeiro nivel de atengdo em saude, importante
para o Sistema Unico de Saude (SUS), e fundamental para coordenar as Redes de Atengéo
a Saude (RAS). Ademais, é enfatizado a fungao resolutiva desses servigcos sobre os
problemas mais comuns na saude, com o objetivo de minimizar os custos econdmicos e
satisfazer a populagéo (CONASS, 2015).

E valido ressaltar a presenca da Abordagem Familiar (A.F.) dentro do contexto da
Atencdo Domiciliar, onde a familia é ativa no contexto de um paciente (DIAS E GUIMARAES).

Sob esse cenario, os estudantes de Medicina da UPE Serra Talhada, com os recursos
dispostos pela APS, fez o uso de ferramentas de A.F. para facilitar o vinculo e cuidados
ao paciente, como o Genograma (em que a arvore genealdgica é feita com a finalidade de
entender a patologia do paciente) o Ecomapa (representagao grafica das relagdes sociais
de uma familia) e o Projeto Terapéutico Singular (PTS) que consiste no planejamento das
acgdes em que se busca um melhor resultado.

OBJETIVO

Esse presente relato tem por objetivo descrever o processo e o funcionamento
dessas ferramentas de avaliacdo familiar e defender seu uso entre os académicos e os
profissionais da saude.

METODOLOGIA

Foi realizado um estudo qualitativo que fundamenta-se em uma metodologia cuja
finalidade € valorizar a singularidade do individuo (MINAYO). Utilizou-se a observacao
participante que consiste em uma ferramenta onde o observador se associa diretamente
aos interlocutores no espaco social da pesquisa com o objetivo de obter uma investigagao
cientifica (MINAYO). Outras ferramentas utilizadas associadas a observacgao participante
foram as entrevistas ndo estruturadas, nas quais, através da conversa e de indagacdes
direcionadas, podemos compreender a singularidade do individuo.

Os instrumentos de abordagem familiar, como o PTS, o Genograma e o Ecomapa,
foram métodos utilizados na intervencédo e experiéncia com o paciente A.S.M. durante a
construcado do trabalho. O grupo foi capaz de elabora-las através de visitas domiciliares
semanais, nas quais, a partir da interagao, foi possivel a construgao de tais instrumentos.
Com base na compreensao das relagdes de A.S.M. com sua familia, bairro, comunidade e
da observacao de seus habitos aliados as queixas trazidas pelo paciente, o grupo foi capaz

ANAIS DO IV CONGRESSO NACIONAL DE RESIDENCIAS EM SAUDE RESUMOS
(ON-LINE) - IV CONRES, VOL. 1 EXPANDIDOS

111



de intervir e contribuir positivamente para a melhora do quadro clinico de A.S.M.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir das vistas ao paciente houve a realizagdo de um genograma, “técnica
apresentada como uma maneira de registrar dados familiares”, no qual foi descoberto,
entre outras fatores, que o paciente A.S.M. possuia dificuldade de locomogéao e Hipertensao
Arterial, “uma doenga crénica nao transmissivel definida por niveis pressoricos sistolicos
maiores que 140 mmHg e diastdlicos maiores que 90 mmHg “(Diretrizes Brasileiras de
Hipertenséao, 2020).

Todavia, um empecilho que impossibilitou a coleta precisa dos dados foi a auséncia
de algumas informacgdes, como a ruptura da relacéo de A.S.M. com alguns familiares.

Figura 1: Genograma com as relagdes familiares de A.S.M.

Genograma com as relagées familiares de A.S.M.

Fonte: De autoria da prépria equipe.

O grupo contou também com o auxilio de um ecomapa, “ferramenta utilizada na
pratica para avaliar os sistemas de apoio social das familias”. Tal instrumento possibilitou
um olhar mais amplificado do contexto social do idoso.

De fato, observou-se que A.S.M. tem relagdes harmoniosas com os vizinhos e com
o mercado do bairro no qual ele frequenta. Porém, devido a sua dificuldade de locomogao,
foi possivel notar que as relagdes com outras pessoas e novos ambientes localizados
fora da sua rua sao praticamente inexistentes, sendo seu elo com a USF feito através da
intermediacéo da ACS do bairro.
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Figura 2: Ecomapa de A.S.M.

Ecomapa de A.S.M.
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Fonte: De autoria da propria equipe.

Também foi realizada a criagao de um PTS. Desse modo, a fim de mitigar os efeitos
motores que atingiam o hemicorpo direito de ASM, os discentes, juntamente as professoras
orientadoras, indicaram a pratica terapéutica de utilizagdo da bola cravo, ademais,
incentivou-se A.S.M. a realizar atividades do dia a dia de seu interesse que utilizassem o
bragco com dificuldade motora.

Outrossim, dois novos problemas vivenciados por A.S.M. foram observados durante
as tergas-feiras de visitas e relatados pelos seus familiares: a grande incidéncia solar a
que ele diariamente era exposto por passar longos periodos na calgada e a desidratagao
decorrente da pouca ingestao de agua.

Para diminuir a exposig¢ao a radiacao solar, foi estabelecido um dialogo com A.S.M.
orientando-0 sobre os horarios menos nocivos de exposi¢cao solar - pedindo que ele
passasse menos tempo exposto - e que utilizasse protetor solar. Ja em relagdo a ingestao
de agua, indicou-se o uso de uma garrafa térmica com agua para que A.S.M. pudesse se
manter hidratado.

Observou-se, com essas medidas, que pouco a pouco A.S.M. foi se mostrando cada
vez mais solicito a realizar as propostas do PTS, de fato, um dos pilares do PTS é “buscar a
autonomia afetiva-material-social e o incremento da incorporacao deste na vida de relagao
social e politica” (Zerbetto).

CONSIDERAGOES FINAIS

Por fim, a reabilitagdo motora transcende o aspecto apenas fisico do retorno dos
movimentos, a APS tem a chave de acesso as demandas que vao além do caso clinico.
Ademais, algumas informagdes fundamentais para a evolugdo do caso sé puderam ser
melhor observadas no convivio diario através do uso do genograma, ecomapa e PTS. Nota-
se, com base no exposto, que a busca por uma “abordagem centrada na pessoa” obtém
resultados extraordinarios e abrangentes.

PRINCIPAIS REFERENCIAS

A atencao primaria a saude e redes de atencao a saude. Para Entender a Gestdo do SUS.
Conass, 2015.

The ecomap: a tool for extending understanding in hermeneutic phenomenological research
- PubMed (nih.gov). Acesso em 13 de fevereiro de 2024

The genogram - PubMed (nih.gov). Acesso em 15 de fevereiro de 2024.
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USO DE GENOGRAMA, ECOMAPA E PROJETO TERAPEUTICO SINGULAR COMO
FERRAMENTAS DE ATENGAO PRIMARIA A SAUDE: UM RELATO DE EXPERIENCIA
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PALAVRAS-CHAVE: Educacao em saude. Atengao Primaria a Saude. Medicina
c;omunitéria.,
AREA TEMATICA: Atencao a Saude.

INTRODUGCAO

A estratégia de abordagem familiar respeita os valores pessoais a medida que
requer do profissional de saude a destreza de saber ouvir, explorar e potencializar os
recursos familiares. Tal estratégia auxilia na promocgao de saude, uma vez que favorece
a realizacado de avaliagdes e intervengdes no contexto familiar (BARBOSA et al, 2021).
No Brasil, a construgéo e a aplicagado de instrumentos, como o genograma, ecomapa e
Projeto Terapéutico Singular (PTS), sdo acdes de saude relevantes na abordagem familiar,
especialmente no contexto da Atencao Primaria a Saude (APS) (BRASIL, 2013).

O genograma é umarepresentacao grafica que apresenta o mapadafamilia. Utiliza-se
no contexto da APS como ferramenta que auxilia os profissionais de saude na conexao das
diversas informagdes genéticas, médicas, sociais, comportamentais, relacionais e culturais
na dinamica familiar (SA et al., 2023). Permite o delineamento de conflitos familiares, rede
de apoio psicossocial, antecedentes genéticos e causas de morte (GOMES, 2023).

Quanto a elaboragcdo do ecomapa, séo representacdes infograficas na simulagéo
de relagdes familiares entre os individuos e as estruturas sociais (SANTOS, 2021). Auxilia
os profissionais de saude identificarem padrbées organizacionais e familiares, como meio
de definir estratégias que favorecam o equilibrio entre as necessidades de saude e os
equipamentos de existentes dentro do territorio.

Referente a construgcdo e a aplicagédo do Projeto Terapéutico Singular (PTS) por
profissionais de saude e pacientes, estas permitem que ocorra uma cogestao terapéutica
de individuos ou coletivos que se encontram em situacdes de vulnerabilidade (DE FATIMA
DEPOLE, 2022).

Figura 1: exemplo de genograma da familia e ecomapa.
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Fonte: autores.

OBJETIVO
Relatar a experiéncia de alunos do primeiro semestre do curso de Bacharelado
em Medicina da Universidade de Pernambuco Campus Serra Talhada na utilizacdo de
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genograma, ecomapa e Projeto Terapéutico Singular (PTS) como ferramentas de pratica
de saude durante as aulas do Modulo de Atengao Primaria a Saude 1 (APS 1).

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo qualitativo, do tipo relato de experiéncia, que busca
compreender os fendbmenos humanos em seu contexto social, visto que o ser humano se
distingue ndo so por agir, mas por pensar sobre o que faz e por interpretar suas agdes a
partir da realidade vivida e partilhada com seus semelhantes (MINAYO, 2006).

O presente estudo foi realizado a partir das vivéncias de um grupo de estudantes
de Medicina que, sob supervisdo de docentes e em parceria com a Agente Comunitario de
Saude (ACS), realizaram visitas domiciliares como atividades praticas da disciplina de APS
1.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A construgao do genograma por alunos de Medicina facilitou a compreensao sobre
as relagdes familiares da pessoa indice, uma vez que permitiu a visualizagao grafica
da estrutura familiar, possibilitando que os alunos realizassem estratégias de promogao
de saude adequadas a realidade do individuo. Além disso, ao analisarem o instrumento
construido, foi possivel a conexao tedrico-pratica sobre determinantes e condicionantes
de saude, tais como moradia, saneamento basico, meio ambiente, renda familiar, lazer e o
acesso aos bens e servigos essenciais para a
saude.

Ademais, a construgao e analise in loco de ferramentas de Atencao Primaria a Saude
por estudantes de curso de saude auxilia na pratica pedagodgica e formagao académica,
uma vez que beneficia o processo de ensino-aprendizagem sobre os aspectos profissionais.
Tal pratica de ensino € considerada uma atividade atrativa e dinamica, que permite o
protagonismo do aluno em seu processo de aprendizagem, a medida que facilita a conexao
dos alunos com a situagao-problema de determinados individuos (BARBOSA et al., 2021).

No que se refere a elaboragao e a interpretagcdo do ecomapa por alunos do curso
de Medicina, o grupo de estudantes considerou tais praticas como essenciais para o
planejamento das propostas de intervenc&do. Permitiu aos alunos olharem além dos
determinantes familiares, buscando considerar os aspectos pertencentes ao territorio e
as interagdes sociais, como grupos sociais, relagdes interpessoais significativas, relagées
interpessoais nocivas, servigos da comunidade, entre outros elementos.

Segundo Tszesnioski et al (2015), o ecomapa tem o objetivo de detalhar e avaliar as
relagdes estabelecidas com o meio social, bem como é utilizado para delinear as diversas
condigcbes de saude de uma determinada estrutura familiar. Apresenta-se como uma
visdo grafica de determinada familia, que permite a visualizagao das relagdes entre cada
individuo com o contexto social, como membros familiares, amigos, recursos comunitarios,
servigos de saude, entre outros subsidios importantes na situagao que se quer descrever e
compreender (CHIAVERINI, 2011).

Outra ferramenta elaborada, aplicada e avaliada pelo grupo de alunos de Medicina foi
o Projeto Terapéutico Singular (PTS), ela permite tanto ao profissional quanto aos individuos
envolvidos o entendimento sobre as necessidades de saude, por meio da discussao do
diagnostico, responsabilidades, metas e prazos sobre as agdes terapéuticas propostas
como pratica de saude (BRASIL, 2014).

Referente a elaboragao e a aplicagao do PTS, observou-se aspectos positivos no
processo de aprendizagem, a medida que auxiliou na organizagado do cuidado de saude,
na compreensao das singularidades do sujeito e na complexidade de cada caso. Quanto
aos aspectos negativos, o grupo de alunos vivenciou a pouca colaboragao do individuo em
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atender as propostas do PTS para a melhoria do seu quadro de saude.

Por fim, o grupo de alunos de Medicina, juntamente com o caso indice, avaliou
os resultados apés a aplicagdo do PTS e considera como positivas todas as condutas
terapéuticas que o individuo realizou. Compreendendo que o sucesso do tratamento
proposto depende tanto dos profissionais quanto do usuario, a corresponsabilizagao das
acdes se limita entre o papel de cada atuante (BRASIL, 2009), assim como a importancia
do forte vinculo entre os participantes do PTS.

CONSIDERAGOES FINAIS

A elaboragao e a aplicagdo do genograma e ecomapa permitiram que o grupo de
estudantes de Medicina compreendesse a estrutura e dinamica familiar do caso indice em
relacdo as questdes pessoais observadas. Tais ferramentas de atencédo Primaria a Saude
mostraram-se eficazes ao apresentar as relagdes sociais e as suas influéncias nos habitos
de saude do paciente, bem como a importancia dos profissionais de saude no contexto da
atengao primaria, com énfase ao atendimento domiciliar.

Quanto a elaboracao e a aplicagao do PTS, estas permitiram que o grupo de alunos
melhor direcionassem o atendimento a realidade individual do usuario. Constatou-se que
a melhoria na saude da comunidade depende da coparticipagdo entre os profissionais de
saude e os individuos.

Portanto, a experiéncia pratica sobre as ferramentas utilizadas no presente relato de
experiéncia possibilitou uma melhor compreensao sobre a atengcéo a saude centrada na
pessoa, além de favorecer o aprendizado dos alunos de Medicina na compreensao sobre a
situacao vivida por sujeitos em estado de vulnerabilidade social.

PRINCIPAIS REFERENCIAS
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DA ESTETICA A NECESSIDADE, DIREITOS E BENEFICIOS DA CIRURGIA
PLASTICA REPARADORA EM PACIENTES POS-BARIATRICOS: UM RELATO DE
CASO.
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PALAVRAS-CHAVE: Cirurgia Bariatrica. Saude Integral. Agao Judicial.
AREA TEMATICA: Atencdo a saude.

INTRODUGAO

Muitos sado os pacientes que apds cirurgia bariatrica sofrem com o excesso de
pele, além de ptose mamaria em se tratando de pacientes mulheres, sendo essas
consequéncias da perda ponderal abrupta. Sendo assim, os pacientes buscam as cirurgias
plasticas reparadoras e nesse momento enfrentam resisténcia na autorizagao desse tipo
de procedimento por parte dos planos de saude, transformando a garantia de sua saude
integral em uma batalha judicial, uma vez que a negativa é corriqueira e justificada por ser
procedimento meramente estético, esquecendo-se que o conceito de saude total vai muito
além de padrdes fisicos e devem ser considerados aspectos psicoldgicos e sociais.

Atualmente, € incontestavel que a cirurgia plastica se encaixa de maneira comum no
contexto do tratamento médico e ndo deve ser vista como uma intervengao “de luxo” ou um
simples capricho. Raramente um paciente opta pela cirurgia estética sem uma necessidade
real, pelo menos de natureza psicologica. Assim, a correcao dessas imperfeigbes fisicas
assume uma importancia significativa em termos de bem-estar psicolégico do paciente.

Diante disso, este artigo tem como objetivo revisar a literatura cientifica existente sobre
os direitos e beneficios da cirurgia plastica reparadora em pacientes pds-bariatricos. Serao
discutidos os direitos, beneficios funcionais e psicolégicos, bem como os riscos e limitagdes
associados a esses procedimentos. Esperamos que este artigo possa fornecer informacgdes
importantes para pacientes e profissionais de saude que trabalham nessa area, a fim de
promover a tomada de decisao informada e melhorar a qualidade de vida dos pacientes
pos-bariatricos.

METODOLOGIA

A metodologia utilizada neste relato de caso consistiu em uma abordagem descritiva e
analitica. Para da coleta de dados, foi realizada uma revisado da literatura sobre o tema em
questao, a fim de embasar a descri¢cao e analise do caso em questao.

Posteriormente, foram coletados os dados clinicos do paciente, tais como histério
meédico, exames laboratoriais e de imagem, bem como informacdes sobre o tratamento
realizado e sua evolucao.

A analise dos dados coletados ddi realizada através da comparagéo com os dados da
literatura, visando identificar possiveis semelhancgas e diferengas entre o caso em questao
e outros casos relatados na literatura.

Por fim, foram apresentadas as consideracgdes finais sobre o caso, incluindo uma
discusséao sobre os resultados obtidos, suas limitagdes e possiveis recomendacgdes futuras
sobre o tema em questao.

REsULTADOS E DISCUSSAO
Paciente do sexo feminino, 32 anos, com obesidade grau trés e pré-diabetes, submetida
a uma gastroplastia redutora por bypass em 12/06/2019, apds inumeras tentativas de perda
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ponderal sem sucesso. Apos a cirurgia, a mesma enfrentou problemas fisicos e emocionais,
incluindo lipodistrofia, ptose mamaria, dores e dermatites devido ao excesso de pele apds
perder mais de 30% do seu peso inicial. Uma avaliagdo psicoldgica destacou impactos
psicossociais significativos, como baixa autoestima, inseguranga e isolamento social.

Indicada pelo cirurgiao plastico, a paciente solicitou a operadora de plano de saude a
cobertura para cirurgias reparadoras, abdominoplastia com lipoescultura e mastopexia. A
operadora negou o pedido, alegando que procedimentos estéticos ndo estavam cobertos,
mas a paciente buscou amparo legal, entendendo que tais cirurgias eram necessarias para
sua saude e qualidade de vida.

O texto ressalta que, de acordo com a Constituigdo Federal e o Cédigo de Defesa
do Consumidor, os pacientes tém o direito de contestar negativas de cobertura de
procedimentos meédicos necessarios. A recusa da operadora pode ser considerada ilegal e
passivel de indenizacao por danos morais. No caso especifico, a agao judicial foi impetrada
com pedido de tutela de urgéncia, buscando garantir os procedimentos necessarios para a
recuperacao da paciente.

O advogado especializado optou por uma “ACAO DE OBRIGACAO DE FAZER
CUMULADA COM PEDIDO DE TUTELA DE URGENCIA OU EVIDENCIA E REPARACAO
DE DANOS MORAIS”, buscando compelir a operadora a cumprir o contrato e fornecer
os tratamentos necessarios. A decisao judicial foi favoravel a paciente, reconhecendo a
necessidade das cirurgias reparadoras como parte integral do tratamento pdos-cirurgico da
obesidade.

A paciente realizou as cirurgias em dois tempos, obtendo beneficios significativos para
suasaude fisica e emocional, incluindo melhora na autoestima, mobilidade e relacionamentos
interpessoais. O texto enfatiza a importancia de os pacientes conhecerem seus direitos e
buscarem assisténcia juridica especializada em casos de negativa de cobertura por parte
dos planos de saude.

Além disso, destaca-se a necessidade de os pacientes nao se intimidarem diante das
negativas e buscarem a protecao de seus direitos, contribuindo para a melhoria do sistema
de saude como um todo. O papel do advogado especializado é crucial nesse processo,
oferecendo orientacéo e representacao legal para garantir que os pacientes recebam os
tratamentos e procedimentos necessarios para sua saude e bem-estar.

CONSIDERAGOES FINAIS

Portanto, o direito do paciente pés-bariatrico a cirurgia reparadora é uma questao
importante e que deve ser garantida pelos planos de saude e pelos sistemas publicos de
saude. A perda significativa de peso pode levar a deformidades e excesso de pele, que nao
s6 afetam a aparéncia fisica do paciente, mas também podem causar problemas de saude
e limitacdes em suas atividades diarias.

A cirurgia reparadora é uma opg¢ao importante para esses pacientes, proporcionando
melhora na autoestima, saude e qualidade de vida geral. E importante que os pacientes
estejam cientes de seusdireitos e busquem auxilio de profissionais advogados especializados
em casos de negativas de cobertura por parte dos planos de saude.

Em resumo, o direito do paciente pds-bariatrico a cirurgia reparadora deve ser garantido
e respeitado, pois essa opg¢ao pode proporcionar melhorias significativas na qualidade de
vida desses pacientes.
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INTRODUGCAO

A oferta de assisténcia a saude de qualidade e humanizada durante o ciclo gravidico
da mulher é de extrema importancia. Uma das agdes destinadas a contribuir para essa
assisténcia humanizada é a presenga do acompanhante para a mulher durante o processo
de parturicdo. Essa presencga nao apenas transmite mais seguranga, mas também contribui
para aceitagao das praticas de saude fornecidas pelos profissionais durante o parto (Tomasi
et al., 2020).

Quanto a humanizacgao da assisténcia, a Rede Cegonha, uma estratégia do Ministério
da Saude, tem como objetivo aprimorar o atendimento as mulheres, fornecendo os servigos
de pré-natal, garantindo dessa forma a realizagdo de todos os exames necessarios e
estabelecendo a vinculagdo da gestante a uma maternidade para o parto. Uma estratégia
fundamental prevista pela Rede Cegonha é orientar sobre o direito do acompanhante
durante as consultas de pré-natal, visando assim qualificar o cuidado a mulher e ao feto
(Tomasi et al., 2020). Assim, surge a seguinte pergunta norteadora: “Qual a influéncia do
acompanhante durante o processo perinatal?”.

OBJETIVO
Evidenciar a importancia da presenga do acompanhante durante o periodo perinatal
da gestante, para melhores desfechos maternos e neonatais.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura. A busca de dados ocorreu no més
de fevereiro de 2024, através da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). No qual selecionou-
se as bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS); Base de dados de Enfermagem (BDENF) e Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE). Para a filtragem de dados, utilizou-se os descritores
em Ciéncias da Saude (DeSC): Parto, Acompanhante e Analgesia, por meio do operador
booleano “AND”. Os critérios de inclusao adotados foram: artigos completos, disponiveis
gratuitamente e on-line: nos idiomas em portugués e inglés, durante o periodo de 2014 a
2024. Os critérios de exclusao foram: artigos duplicados, teses de doutorado, dissertacées
de mestrado e textos que nao foram elegiveis e relevantes para a resposta da pergunta da
pesquisa.
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Fluxograma 1: fluxograma com as fases da revisao de literatura

r ~
BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE Excluidos conforme o critério de
MEDLINE: (n=2) inclusio: artigos completos, disponiveis
LILACS: (n=17) —— | gratuitamente e on-line: nos idiomas
IDENTIFICACAO BDENF: (n =10) em portugués e inglés, durante o
TOTAL: (n=28) periodo de 2014 a 2024: (n=11)
e o

l

- Selecionados para a leitura dos . -
SELECAO ) — J doutorado, dissertacdes de mestrado e
titulos e resumos: (n = 17)

Excluidos conforme o critério de

exclusio: artigos duplicados, teses de

textos que nao foram elegiveis e

relevantes para a resposta da

l pergunta da pesquisa: (n=3)
X
ELEGIBILIDADE Selecionados para a leitura Excluidos apés a leitura integral por
integral do artigo: (n=14) nao se encaixar na temaética: (n=10)
_J

l

INCLUSAO [ Incluidos no artigo final: (n=4) ]

Fonte: elaborado pelos autores, 2024.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa contou com uma amostra de 4 artigos, dos quais fizeram parte dos
resultados e discussao deste estudo. O quadro abaixo apresentou a distribuicdo dos artigos
de acordo com o nome dos autores e a ordem de publicagao; titulo; a revista no qual o
estudo foi publicado.

Quadro 1 — distribuicéo dos artigos segundo os autores/ano, titulo e revista.

AUTOR/ANO TiTULO REVISTA

TOMASI, Y. T.; SARAIVA, S. Do pré-natal ao parto: um estudo transversal sobre

S.; BOING, A. C.; DELZIOVO, a influéncia do acompanhante nas boas praticas Epidemiol. Srv. Satide.

C.R.; WAGNER, K. J. P; obstétricas no Sistema Unico de Saude em Santa
BOING, A. F. 2020. Catarina, 2019,
DOS ANJOS, A. M; Presenca do acompanhante durante o processo de
GOUVEIA, H. G. 2019. parturicdo e nascimento: analise pratica. Ver Enferm UERJ

LEAL, M. C.; BITTERCOURT,
S.A.; PEREIRA,A. P. E;;
AYRES, B. V. S; SILVA, L. B.
R.A.A; THOMAZ, E. B. A.
F.; LMAY, Z. C.; NAKAMURA-
PEREIRA, M. TORRES,

J. T.; DAGAMA, S. G. N.
DOMINGOS, R. M. S. M;;
VIELA, M. E. A. 2019.

Avancos da assisténcia ao parto no Brasil:
resultados preliminares de dois estudos avaliativos.

Card. Saude Publica
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MONGUILHOT, J. J. C.;
BRUGGEMANN, O. M;
FREITAS, P. F,; D'ORSI, E.
2018. .

Nascer no Brasil: a presenga do acompanhante
favorece a aplicacao de boas praticas na atengéo ao Rrv Saude Publica
parto na regiao sul._

Fonte: elaborado pelos autores, 2024.

Apos a analise dos quatro artigos finais, identificaram-se duas categorias principais:
A importancia do saber das mulheres no ciclo gravidico sobre o direito ao acompanhante e
A influéncia da presenca do parceiro durante o processo de parturi¢ao.

AIMPORTANCIA DO SABER DAS MULHERES NO CICLO GRAVIDO SOBRE O DIREITO
AO ACOMPANHANTE

A rede cegonha é uma estratégia implementada pelo Ministério da Saude, para
promover a execug¢ao de boas praticas de atengao ao parto, ao nascimento e ao puerpério de
maneira humanizada. Contribuindo para essas estratégias encontra-se o direito da gestante
a escolha de seu acompanhante, respaldado pela Lei 11.108, que assegura a gestante o
direito a presenga de um acompanhante ao longo de todo o processo de parturicdo no
Sistema Unico de Saude (Dos Anjos, 2019; Leal, 2019; Brasil, 2005, Art. 19-J).

Além disso, é fundamental esclarecer durante as consultas de pré-natal os direitos
da mulher no decorrer do processo de parto e pos-parto, realizando essa orientagao de
forma proativa pela equipe de saude. Essas orientagdes devem enfatizar que os direitos da
mulher serao respeitados, independentemente de ela optar por ter um acompanhante ou
nao. Observa-se, através de estudos, que a maioria das gestantes tem conhecimento sobre
a legislacao que as respaldas somente no ambiente hospitalar, no momento do parto (Dos
Anjos, 2019; Leal, 2019).

Corroborando com esse contexto, € destacado que a problematica da nao observancia
da lei do acompanhante, evidenciando falhas por parte da equipe hospitalar, outrossim, as
pesquisas revelam que as boas praticas recomendadas no manejo do trabalho de parto, como
a presenga de acompanhante, a utilizagdo de programas e métodos nao farmacoldgicos
para o alivio da dor, bem como a possibilidade de movimentacado e alimentacéo, foram
significativamente negligenciadas (Dos Anjos, 2019; Leal, 2019).

A INFLUENCIA DA PRESENGA DO PARCEIRO DURANTE O PROCESSO DE
PARTURICAO

Sobretudo, o Ministério da Saude reconhece os beneficios da aplicacao da lei
que respalda a presengca do acompanhante durante o parto e pds-parto. Em relagdo a
auséncia do acompanhante, a justificativa mais comum apresentada pelas mulheres no
estudo € a falta de pessoas disponiveis para acompanha-las. Observa-se que a presenca
do acompanhante durante o parto vaginal aumentou nos servigos publicos de saude (Dos
Anjos, 2019; Leal, 2019; Monguilhott, 2018).

As mulheres optam por ter seus parceiros como acompanhantes devido aos
beneficios que proporcionam, tais como apoio emocional, a capacidade de estabelecer
vinculos estreitos com o recém-nascido, o aumento da valorizagao da mulher e contribui¢cao
para a formacgao de um pai responsavel, contribuindo assim para a reducao de casos de
abandono, violéncia e outras adversidades sociais. Quanto as razdes para a auséncia do
acompanhante, destaca-se a falta de espaco e a falta de permissao por parte da equipe de
saude (Dos Anjos, 2019; Leal, 2019; Monguilhott, 2018).

Nesse contexto, a utilizagdo adequada de tecnologias benéficas, como a presenga do
acompanhante, o suporte dos profissionais de enfermagem e a aplicacédo de métodos nao
farmacoldgicos para o alivio da dor, revela-se fundamental. A presenca do acompanhante
durante o trabalho de parto proporcionou condi¢cdes favoraveis para a oferta de liquidos e
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alimentos, bem como para o alivio da dor (Dos Anjos, 2019; Leal, 2019; Monguilhott, 2018).

CONSIDERAGOES FINAIS

Apresenca do parceiro durante o processo de parturigao € reconhecida pelo Ministério
da Saude como benéfica, contribuindo para apoio emocional, estabelecimento de vinculos
e formacao de um pai responsavel. No entanto, a auséncia do acompanhante muitas vezes
se justifica pela falta de disponibilidade de pessoas para acompanhamento. A promogao de
tecnologias benéficas, é essencial para criar condi¢gdes favoraveis durante o trabalho de
parto. Assim, ressalta a necessidade de fortalecer a conscientizagao sobre os direitos das
gestantes, corrigir falhas na implementacao da lei do acompanhante e promover praticas
humanizadas e eficazes no cuidado durante o processo de parto e pos-parto.

PRINCIPAIS REFERENCIAS

TOMASI, Y. T.; SARAIVA, S.S.;BOING,A.C.;DELZIOVO, C.R.;WAGNER, K. J. P.; BOING,A.
F. Do pré-natal ao parto: um estudo transversal sobre a influéncia do acompanhante nas boas
praticas obstétricas no Sistema Unico de Saude em Santa Catarina, 2019. Epidemiol. Srv.
Saude. 2020. Disponivel em: https://www.scielo.br/j/ress/a/ZHFXkKHPPypjwbtHCxsRjqP/.
Acessado em: 08 de fevereiro de 2024.

DOS ANJOS, A. M.; GOUVEIA, H. G. Presenca do acompanhante durante o processo de
parturicdo e nascimento: andlise pratica. Rev Enferm UERJ. 2019. Disponivel em: https://
www.e-publicacoes.uerj.br/index.php/enfermagemuerj/article/view/38686. Acessado em:
08 de fevereiro de 2024.

LEAL, M. C.; BITTERCOURT, S. A,; ESTEVES-PEREIRA, A. P.; AYRES, B. V. S.; SILVA, L.
B.R.A.A;;THOMAZ, E. B.A. F,; LMAY, Z. C.; NAKAMURA-PEREIRA, M. TORRES, J. T.; DA
GAMA, S. G. N. DOMINGOS, R. M. S. M.; VIELA, M. E. A. Avancos da assisténcia ao parto
no Brasil: resultados preliminares de dois estudos avaliativos. Card. Saude Publica. 2019.
Disponivel em: https://www.scielo.br/j/csp/a/grzfOkCgwKLFx8SV5DvPyJx/#:~:text=Um%20
grande%20n%C3%BAmero%20de%20estudos,apresenta%20melhores%20
resultados%20perinatais%2023. Acessado em: 08 de fevereiro de 2024.

MONGUILHOT, J. J. C.; BRUGGEMANN, O. M.; FREITAS, P. F.; D’ORSI, E. Nascer no
Brasil: a presengca do acompanhante favorece a aplicagéo de boas praticas na atencéo ao
parto na regiao sul. Rev Saude Publica. 2018. Disponivel em: https://www.scielo.br/j/rsp/a/
XJcsDzp7RjhSvhHDtP4HSBc/abstract/?lang=pt. Acessado em: 08 de fevereiro de 2024.

Governo Federal (Br): Lei n 11108, de 7 de abril de 2005. Altera a lei n 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para garantir as parturientes o direito a presenca de acompanhante
durante o trabalho de parto, parto e pds-parto imediato, no ambito do Sistema Unico de
Saude — SUS. Brasilia (DF): Senado Federal; 2005. Disponivel em: https://www.planalto.
gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2005/Iei/111108.htm.
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ATUALIZAGOES CIENTIFICAS DA ABORDAGEM DE STOPPA MODIFICADA NO
TRATAMENTO DE FRATURAS ACETABULARES: UM PANORAMA DOS ANOS 2020 A
2023.

Maria Eduarda Barros Marques Araujo Pinheiro'; Larissa Bonifacio Andrade
Carvalho Portela?; Yanna Buzahr Sousa Fontes?; Victor Albuquerque de Freitas*;
Maria Eduarda Moreira Borges Leal5;

" Faculdade Zarns (Medicina FTC) Salvador, Bahia.
2 Faculdade Zarns (Medicina FTC) Salvador, Bahia.
% Faculdade Zarns (Medicina FTC) Salvador, Bahia.
4 Centro Universitario de Maceio (UNIMA), Maceié, Alagoas.
SFaculdade Zarns (Medicina FTC) Salvador, Bahia.

F”ALAVRAS:CHAVE: Técnicas cirurgicas. Eficiéncia terapéutica. Visualizagao anatémica.
AREA TEMATICA: Clinico — Hospitalar

INTRODUGCAO

O manejo das fraturas acetabulares representa um desafio cirurgico devido a
complexidade anatdbmica envolvida. Acompreensao da anatomia tridimensional e a aplicagao
de técnicas de reducgado anatdbmica adequada sao fundamentais para o tratamento eficaz
dessas fraturas. Nesse contexto, a abordagem de Stoppa tem sido amplamente utilizada
como uma opgao para o tratamento de fraturas do acetabulo. (Singh, 2020) ( Adawaw,
2020)

Hirvensalo et al.(1993) e Cole e Bolhofner em (1994) foram os pioneiros na descrigao
de abordagens intrapélvicas extraperitoneais para a fixagdo de fraturas acetabulares, uma
modificacdo da abordagem de Stoppa. Essa técnica oferece acesso direto aos 0ssos
pubicos, a superficie posterior do ramo, a superficie quadrilatera, a eminéncia pubica e
a superficie infrapectinea. Além disso, permite o acesso as estruturas do suporte ciatico,
incisura ciatica e articulacao sacroiliaca anterior.

OBJETIVO
Avaliar a eficacia e as limitagdes da abordagem de Stoppa modificada no tratamento
cirargico de fraturas do acetabulo.

METODOLOGIA

Esta pesquisa constitui-se de uma revisao sistematica adotando o protocolo Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) para garantir rigor
e transparéncia na coleta, analise e apresentagao dos dados. Utilizou-se bancos de dados
eletrbnicos, principalmente o Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE/PubMed) e a Cochrane Library, para identificar estudos relevantes até a data de
corte estabelecida em 19 de dezembro de 2022. Nao houve restrigdes quanto ao idioma das
publicagdes. Empregaram-se operadores booleanos, tais como AND e OR, com o propdsito
de refinar a combinagao dos termos de busca pertinentes ao tema investigado, utilizando
os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) como “acetabulum fractures”, “ilioinguinal
approach”, “kocher-langenbeck approach”, “modified stoppa approach”, “pelvic trauma”.

A selecao dos estudos foi realizada em duas fases. Na primeira, os titulos e resumos
foram examinados para determinar sua pertinéncia. Apds essa triagem inicial, um total de
89 artigos foi identificado. Na segunda fase, 33 destes artigos foram selecionados para uma
leitura completa, tendo em vista seu maior alinhamento com o objetivo da revisdo. Desses,

apenas 3 correspondiam com os critérios de selegao predefinidos. Os critérios de inclusao
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foram estudos disponiveis na integra, publicados entre 01-01-2020 e 19-12-2022, que
correspondessem a pelo menos 80% dos critérios da ferramenta STROBE (STrengthening
the Reporting of OBservational studies in Epidemiology). Estudos que n&o correspondiam
a esses pontos ou que eram realizados em animais foram excluidos.

Para assegurar precisdo na extragcdo dos dados, trés pesquisadores, de forma
independente, se encarregaram de coletar informagdes dos estudos selecionados, focando
em parametros especificos de interesse. Eventuais discrepancias entre os pesquisadores
foram discutidas até que se chegasse a um consenso.

O total de artigos encontrados em cada base de dados foi meticulosamente registrado,
assim como os numeros de artigos incluidos e excluidos apos a aplicagao dos critérios de
selegao, proporcionando uma visao clara do processo de seleg¢ao e da base de evidéncias
que sustenta a revisao.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dentre as vantagens associadas a abordagem de Stoppa modificada, destaca-se a
melhoria na visualizagao das estruturas anatémicas criticas, como a coluna anterior, a placa
quadrilateral e a articulagédo sacroiliaca. Este avanco facilita a reducgao precisa das fraturas
e a subsequente fixagado. Especificamente, a pesquisa conduzida por Singh (2020) revelou
que a técnica de Stoppa modificada resultou em escores de quadril de Merle d’Aubigne
classificados como excelentes em 43,33% dos pacientes, bons em 50% e regulares em
6,66%, sem registros de resultados ruins apos seis meses de seguimento. Apesar desses
resultados promissores, o estudo também notou a ocorréncia de algumas complicagdes,
como lesdes da veia iliaca externa e infecgdes superficiais, embora com uma taxa menor
em comparagao a abordagem ilioinguinal.

Por outro lado, Adawaw (2020) ressaltou a conveniéncia da abordagem de Stoppa
modificada para o tratamento de fraturas anteriores do acetabulo, citando a melhora na
visualizacao de lesdes de compressao lateral e a possibilidade de tratar ambas as fraturas
da coluna com uma unica incisao. A pesquisa sugere que esta abordagem € uma alternativa
viavel a técnica ilioinguinal, especialmente em paises em desenvolvimento, apesar da
necessidade de estudos comparativos mais amplos para uma avaliagédo mais abrangente.

Nayak,(2020) enfocando nas complicagdes associadas ao tratamento cirurgico de
fraturas do acetabulo, observou que a abordagem de Stoppa modificada apresenta uma
menor frequéncia de lesdo do nervo cutdaneo femoral lateral comparada a abordagem
ilioinguinal. Além disso, a abordagem de Stoppa modificada oferece melhor acesso as
superficies quadrilateras e a coluna posterior, permitindo uma redugado anatdémica mais
apropriada, apesar da ocorréncia de outras lesdes nervosas.

Xio Liu (2021) contribuiu para o debate destacando as vantagens superiores da
abordagem de Stoppa modificada no tratamento de fraturas de coluna dupla associadas
a fraturas da zona quadrada, enfatizando a utilidade desta técnica na liberagdo do nervo
obturador.

Tabela 1: Descricado metodolégica dos estudos incluidos nesta revisao.

ID Autor/Ano Estudo

1 ‘ Surya V Singh (2020) Estudo Prospectivo

2 ‘ Ahmed Saleh Al Adawy (2020) Ensaio Clinico Randomizado
3 ‘ Tushar Nayak (2020) Estudo Prospectivo

Fonte: Propria autoria (2024)
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Tabela 2: Sintese dos Estudos

RESULTADOS

CONCLUSAO

Os resultados clinicos pelo escore de quadril de Merle d’Aubigne
foram excelentes em 13 (43,33%), bons em 15 (50%), regulares
em dois (6,66%) pacientes e ruins em 0 (0%) paciente (p=0,001).
A qualidade da redugado pelos critérios de Matta foi reducao
anatébmica em 26 (86,6%), reducéo imperfeita em trés (10%) e
redugéo ruim em um paciente (3,33%) (p<0,001). A graduagao
radioldgica pelos critérios de Matta foi excelente em 24 (80%), boa
em cinco (16,66%) e regular em um (3,33%) paciente, e nenhum
paciente preencheu critérios para resultados ruins (p<0,001).

A complicag&o precoce mais frequente do trauma inicial relatada
€ a lesdo do nervo obturador e a complicagao tardia do trauma
inicial é a artrite da articulagdo do quadril. A abordagem de O
estudo relata resultados favoraveis da abordagem de Stoppa
modificada no tratamento das fraturas anteriores do acetabulo,
pois melhora a visualizagdo nas Stoppa modificada pode ser util
na liberagéo do nervo obturador e, consequentemente, na leséo do
nervo obturador. Portanto, a abordagem de Stoppa modificada é
fortemente recomendada em pacientes com fraturas acetabulares
de duas colunas no caso de detecgao pré-operatoria de lesdo do
nervo obturador

O tratamento cirdirgico das fraturas do acetabulo esta
frequentemente associado a complicagées. O nervo cuténeo
femoral lateral € o nervo mais comumente lesado na abordagem
ilioinguinal 13 . O dano a este nervo é devido a retracdo extrema
ao expor a janela do meio. Esse nervo € menos comumente lesado
durante a abordagem de Stoppa e 0 dano ao nervo cutaneo lateral
nao ocorreu em nenhum de nossos pacientes. Na abordagem de
Stoppa modificada, outras lesdes nervosas sado frequentemente
relatadas.

Fonte: Propria autoria (2024)

CONSIDERAGOES FINAIS

A abordagem Stoppa modificada para
tratamento cirdrgico de fratura de
acetabulo em 30 pacientes é excelente
e eficaz para melhor visualizagdo da
coluna anterior, placa quadrilateral e até
a articulacao sacroiliaca. Esta abordagem
fornece melhor visibilidade do local da
fratura, o que permite uma reducao boa a
excelente da fratura e fixacao.

O estudo relata resultados favoraveis
da abordagem de Stoppa modificada no
tratamento das fraturas anteriores do
acetabulo, pois melhora a visualizagao
nas Stoppa modificada pode ser (util
na liberagdo do nervo obturador e,
consequentemente, na lesdo do nervo
obturador. Portanto, a abordagem
de Stoppa modificada ¢é fortemente
recomendada em pacientes com fraturas
acetabulares de duas colunas no caso de
detecgéao pré-operatéria de lesao do nervo
obturador les6es por compresséo lateral e

permite o tratamento de ambas as fraturas
da coluna com inciséo Unica.

Apesar de certas limitagdes, nosso
estudo demonstra que resultados bons
a excelentes sdo alcangados utilizando
a abordagem de Stoppa modificada
para a fixacdo de fraturas acetabulares.
Reduzir a morbidade perioperatéria e
simultaneamente abrir caminho para a
reducdo anatbmica sao os principais
beneficios da abordagem

A abordagem de Stoppa modificada € destacada no tratamento cirurgico de fraturas
do acetabulo, oferecendo excelente visualizagdo da coluna anterior, placa quadrilateral e
articulacao sacroiliaca. Isso facilita a correta reducao e fixagao da fratura. Contudo, existem
limitagdes: a incisdo reduzida pode exigir um acesso mais extenso e, ocasionalmente, a
seccao do musculo reto abdominal, acarretando potenciais danos musculares.

PRINCIPAIS REFERENCIAS

SINGH, S. V. et al. Clinico-Radiological Evaluation of Modified Stoppa Approach in
Treatment of Acetabulum Fractures. Cureus, 2 set. 2020.

ALADAWY, A. S. et al. Modified Stoppa as an alternative surgical approach for fixation of
anterior fracture acetabulum: a randomized control clinical trial. Journal of Orthopaedic
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Surgery and Research, v. 15, n. 1, 17 abr. 2020.

NAYAK, T. et al. Short-term results of surgical treatment of acetabular fractures using the
modified Stoppa approach. Journal of Clinical Orthopaedics and Trauma, v. 11, n. 6,
p. 1121-1127, nov. 2020.

LIU, X. etal.[Research progress of different surgical approaches in treatment of acetabular
both-column fractures]. Zhongguo Xiu Fu Chong Jian Wai Ke Za Zhi = Zhongguo
Xiufu Chongjian Waike Zazhi = Chinese Journal of Reparative and Reconstructive
Surgery, v. 35, n. 6, p. 661-666, 15 jun. 2021.
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REMOGAO DO FIXADOR EXTERNO DE ILIZAROV EM REGIME AMBULATORIAL :
UMA REVISAO SISTEMATICA QUALITATIVA DA LITERATURA.
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F”ALAVRAS:CHAVE: Técnica de llizarov. Fixadores externos. Ambulatorios hospitalares.
AREA TEMATICA: Clinico-Hospitalar

INTRODUGCAO

O Fixador Externo Circular de llizarov, um dispositivo ortopédico composto por
um sistema de anéis interconectados, € destinado a estabilizagdo e regeneragao ossea,
fornecendo suporte biomecanico para a fixagdo e alinhamento adequados dos segmentos
0sseos. Alinha de fixadores llizarov inclui anéis de varios tamanhos, adaptaveis a anatomia
especifica do paciente.1-3 Os anéis, caracterizados por uma superficie plana com orificios
equidistantes distribuidos ao longo da circunferéncia, formam uma estrutura tubular
alinhada a morfologia cortical dos ossos longos, proporcionando resisténcia e estabilidade
sob cargas axiais, torgdo, compressao, e combinacgdes de torgdo-compressao.'®?!

O método de llizarov envolve cinco etapas essenciais no tratamento de deformidades
Osseas, consolidagao de fraturas, e promogao da regeneragdo 6ssea adequada, com a
duracgao e o progresso de cada etapa variando de acordo com a complexidade da condigao
ossea, a resposta do paciente e outros fatores clinicos.>*®* A remog¢ao do fixador pode
ser realizada sob anestesia geral ou local, a depender da complexidade e do tamanho
da estrutura de fixacao, e da presencga ou auséncia de infecgdo. A presenca de pinos de
Schanz também influencia a escolha do procedimento cirurgico. (Tabela 1)

Critérios para Remoc¢ao do Fixador

Periodo de Incubagao: Nesta fase inicial, o fixador externo é aplicado ao redor da
area afetada, proporcionando estabilidade mecanica. O periodo de incubagao
tem uma duragao média de quatro a sete dias, permitindo a adaptagao biolégica
entre o fixador externo e o 0sso.

Periodo de Tragao/Compressao: Apos o periodo de incubacgéo, inicia-se o periodo de
tracao e compressao, com duragcdo média de 4 a 5 meses. Durante esta etapa, forgas
externas controladas sao aplicadas ao osso através do fixador, visando a corregao
progressiva das deformidades 6sseas. Essas forgas estimulam a regeneragao 6ssea
e promovem o realinhamento gradual das estruturas 6sseas afetadas.

Periodo de Imobilidade e Consolidagdo Ossea: Ap6s o término do periodo de tragao/
compressao, inicia-se o periodo de imobilidade, que geralmente requer o dobro do
tempo do periodo de tragdo/compressao. Durante essa fase, o osso consolidado é
mantido estatico e protegido, permitindo a formagado de um calo dsseo soélido e a
consolidagao adequada da fratura ou corre¢ao da deformidade.
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Interrupcgao da Tragao/Compressao e Dinamizagao da Estrutura: Apés um periodo
adequado de imobilidade, a tragao/compressao é interrompida e inicia-se a fase de
dinamizacao da estrutura. Essa etapa ocorre normalmente de 15 a 20 dias antes da
remocao completa do fixador externo. Durante a dinamizagao, a estrutura do fixador
é modificada gradualmente, permitindo movimentos controlados que estimulam a
remodelacao 6ssea e a recuperagao funcional do membro afetado.

Periodo de Imobilizagdo com Gesso ou Ortese: A ultima etapa do tratamento envolve
o periodo de imobilizacao utilizando gesso ou 6rtese. Esta fase inicia apés aremocgao
completa do fixador externo e tem como objetivo fornecer suporte adicional e
protecao ao osso durante a consolidagao final. A imobilizagdo com gesso ou 6rtese
é prescrita por um periodo determinado, baseando-se nas caracteristicas individuais
do paciente e nas necessidades especificas de recuperagao.

Apesar da ampla aplicacao de fixadores externos, a remocéao desses dispositivos tem
sido pouco abordada na literatura cientifica. Com o crescimento das cirurgias ambulatoriais,
emerge anecessidade de explorar os impactos psicologicos, socioeconémicos e as melhorias
no processo para o paciente, demandando estudos mais detalhados para estabelecer uma
base cientifica robusta.

Assim, torna-se fundamental conduzir pesquisas que investiguem de maneira
abrangente os fatores psicoldgicos, socioeconémicos e as melhorias clinicas associadas
a remocgao do fixador externo de llizarov, especialmente considerando o aumento das
cirurgias ambulatoriais. Tais estudos possibilitardo uma melhor compreenséo dos desafios
e oportunidades para otimizar o processo de remocao do fixador, oferecendo beneficios
significativos para os pacientes.®°

OBJETIVO
Investigar os desfechos clinicos, psicolégicos e socioeconémicos da remogao
ambulatorial do Fixador Externo Circular de llizarov.

METODOLOGIA

Esta revisao sistematica segue o protocolo Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) com o objetivo de avaliar a eficacia e seguranga
da remocgdo ambulatorial do Fixador Externo Circular de llizarov, comparando-a com
procedimentos realizados em ambiente hospitalar. Utilizando uma abordagem de busca
abrangente, foram consultados os bancos de dados PubMed/MEDLINE e Cochrane
Library até 26 de Maio de 2023, sem restricdo de idioma, empregando uma combinagao
de palavras-chave relevantes e operadores booleanos para garantir uma coleta de dados
ampla e precisa.

O estudo se baseia em rigorosos critérios de inclusdo e exclusdo, seguindo o
paradigma PICOS (Populagéo, Intervencdo, Comparador, Desfechos e Delineamento
Experimental). O foco esta nos pacientes que passaram pela remog¢ao do Fixador Externo
Circular de llizarov em um contexto ambulatorial, investigando os desfechos relacionados
a aspectos psicologicos, socioecondmicos e clinicos. Foi dada atengdo especial a
selecao de estudos, priorizando aqueles controlados randomizados e excluindo estudos
nao randomizados, meta-analises, opinides de especialistas, entre outros, para manter a
integridade e relevancia da revisao.
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Acrémio Definigao Descrigao
Pacientes submetidos a remocao do Fixador

P Populagao Externo Circular de llizarov em procedimentos
cirurgicos ambulatoriais

| Intervencéo Cirurgia Ambulatorial

Cc Comparador Abordagem cirurgica tradicional

Compreender tanto aspectos psicologicos
e socioecondmicos, quanto afericbes de
melhorias clinicas ocorridas apds a remogao
dos dispositivos.

(0] Desfechos

Trés pesquisadores independentes conduziram a extragdo de dados, abordando
variaveis como autor, ano, pais de origem, procedimento de duragao, dor relatada, tipo
de anestesia utilizada, custos associados, complicagcdes observadas e o tamanho total da
amostra. Qualquer discordancia entre os pesquisadores foi resolvida por consenso.

RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com o manual de Técnicas Operatérias do Método de llizarov de
Golyakhovks e Franzel (1966), a remocgao do fixador externo envolve quatro etapas criticas.
Inicialmente, é crucial liberar a tensao dos fios antes do corte, dada a tenséao significativa
a que estdo submetidos, potencialmente causando dor intensa mesmo sob sedacao e
anestesia local. A remocéao dos fios tensionados pode levar a microtraumatismos e fraturas
por esforco.

Um estudo de Pereira et al. (2020) avaliou a dor durante a retirada do fixador externo
em ambiente ambulatorial. A maioria dos pacientes identificou a remogao dos pinos de
Schanz como o momento de maior dor, seguido pela retirada dos fios e desconexao do
dispositivo. O desconforto foi predominantemente relatado nas extremidades dos membros.
A satisfacao geral pds-procedimento foi de 46,6%.

A pratica de cirurgia ambulatorial, favorecida pelos avangos em técnicas cirurgicas e
anestésicas desde os anos 1960, busca seguranga, eficiéncia financeira e redugéao no tempo
de internacdo. Esse método enfatiza a preservacao da individualidade e privacidade do
paciente, limitando tradicionalmente a procedimentos especificos. A nomenclatura “Cirurgia
Ambulatorial” reflete a extensdo do tratamento para procedimentos mais complexos,
demonstrando sua viabilidade e segurancga.

Golyakhovks e Franzel também destacam a técnica para extragédo do fio, enfatizando a
remogao cuidadosa para evitar sangramentos, que pode ser gerenciado ambulatorialmente.
Sardenberg et al. (2018) reportaram alta satisfagdo em cirurgias da méao realizadas com
anestesia local contendo epinefrina, sem sedagao ou assisténcia anestésica, reforcando a
seguranga da anestesia local mesmo em mé&os de cirurgides menos experientes.

A escolha do tipo de anestesia, quando em colaboragdo com o anestesista, recai
sobre este, embora cirurgidao e paciente participem da decisdo. Preferir anestesia local
ou regional sem sedagao pode reduzir complicagdes pds-operatérias, especialmente em
pacientes mais velhos.

A retirada do fixador externo de llizarov em ambiente ambulatorial surge como uma
alternativa viavel, alinhada a crescente pressao por eficiéncia de custos e melhoria na
prestacdo de servicos, sem comprometer a qualidade do cuidado. Os custos associados
as internagdes por lesdes indicam um maior énus para o sistema de saude, sugerindo que
procedimentos ambulatoriais podem otimizar recursos financeiros.
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CONSIDERAGOES FINAIS

A retirada do fixador externo de llizarov em ambiente ambulatorial emerge como
uma alternativa viavel e economicamente favoravel, especialmente relevante no contexto
do Sistema Unico de Saude (SUS) e da saude publica. Tal pratica endereca a necessidade
de reducado de custos e eficiéncia nos servigos de saude, enfrentada globalmente, mas
crucial em sistemas com recursos limitados. Oferece resposta as longas filas de espera por
procedimentos cirurgicos, permitindo um tratamento mais rapido e evitando a ansiedade
associada a espera por cirurgias em centros especializados. Ademais, o procedimento
ambulatorial melhora a experiéncia do paciente, contribuindo positivamente para sua
recuperacao e adesao ao tratamento. Do ponto de vista financeiro, a ambulatorialidade
demonstra ser mais econdmica em comparagao aos altos custos associados a cirurgias em
ambiente hospitalar, representando uma estratégia eficaz para otimizar recursos e oferecer
cuidados mais ageis.
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NUCLEO INTERNO DE REGULAGAO EM UM HOSPITAL UNIVERSITARIO: EXPERIENCIA
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F”ALAVRAS:CHAVE: Gestao de leitos. Enfermagem. Atencgao hospitalar.
AREA TEMATICA: Clinico — Hospitalar

INTRODUGCAO

Aolongodosanos, o modo de operacionalizarleitos hospitalares foram se aprimorando,
em decorréncia de uma complexidade de cuidados mais emergentes, avango tecnoldgico
e a demanda frente a oferta nos servigos de saude. O gerenciamento de leitos abrange,
desde o desenvolvimento de sistemas de informagédo de monitoramento e planejamento da
ocupacao hospitalar a elaboracédo de processos operacionais de admissao e alta (FARIA,
2010).

O gerenciamento dos leitos constitui-se como um servigo complexo que envolve todo
o hospital e a rede de atengdo a saude num processo de trabalho que vai da admissao a
desospitalizagdo do paciente e, por ser uma atividade relativamente recente no ambito do
SUS, essa atuagao tem sido pouco explorada na literatura especifica da area (FOGACA et
al., 2021).

A atuagao do enfermeiro, segundo Fogaca et al. (2021), esta relacionada a processos
sobre tomada de decisao, relacdo com demais servicos da rede, com a otimizacdo dos
leitos, elaboragcao de medidas gerenciais e, em menor escala, agdes que favoregam a
continuidade do cuidado pés-alta hospitalar, o que infere na transi¢ao do cuidado.

O enfermeiro analisa e interpreta os seus processos de trabalho, a partir do
monitoramento dos indicadores de desempenho, considerado uma ferramenta importante
de aprimoramento do fluxo do paciente, com carater estratégico e operacional (SOARES,
2017).

Senso assim, o enfermeiro possui intrinsicamente este carater gerencial, neste
caso da regulacao de leitos, uma vez que se destaca a fungao gerencial, num processo
operacional gerencial do cotidiano do trabalho das unidades hospitalares que, na pratica,
nao é exclusivo ao servigo de enfermagem, o qual acaba acumulando papéis diversos,
fundamentais para a maniutengao do hospital (RODRIGUES et al., 2019).

OBJETIVO
Relatar a experiéncia durante a coleta de dados em um nucleo interno de regulagao
de um hospital publico.

METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia a partir de dados provenientes de documentos,
registros de arquivos e observagdo em um servigo de gestado de leitos (denominada como
NIR), de um hospital de referéncia durante a coleta de dados para um Trabalho de Conclusao
de Curso (TCC).

No NIR, obteve-se um total de 86 horas de observagao junto ao setor, enfermeiros
e equipe. Foi possivel identificar que o servigo possui uma alta e complexa demanda de
trabalho face a taxa de ocupacgao e de permanéncia hospitalar. Isto enfatiza a importancia
em se ter um servigo que gerencie a regulagao dos pacientes internamente bem como a
regulacéo externa a priori da admissao.

Os preceitos éticos para a execugado deste trabalho foram atendidos mediante
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normas dispostas na Resolugado n°. 466/2012 do Conselho Nacional de Saude (CNS). A
pesquisa integra um projeto maior denominado Construgao de Indicadores Assistenciais e
gerenciais do Servigo de Enfermagem no Hospital Universitario do Oeste do Parana - HUOP
e aprovado sob o parecer do Conselho de Etica em Pesquisa (CEP) nimero 3.323.244 de
13 de maio de 2019.

RELATO DE EXPERIENCIA
Descricao do Nucleo Interno de Regulagao (NIR)

Vinculado a uma universidade publica, o Hospital Universitario do Oeste do Parana
(HUOP) localiza-se no Parana, e é considerado hospital de referéncia, pois ele absorve,
além de suas demandas locais, pacientes provenientes de outros vinte e quatro municipios
que compdem a Regional de Saude.

O local de estudo, dispde de servigos de média e alta complexidade, como as Unidade
de Terapia Intensiva (UTI) geral, UTI Neonatal, UTI pediatrica, UTI COVID-19, Unidade de
Neurologia e Ortopedia, Centro Cirurgico, Centro Obstétrico e Maternidade, Alojamento
Conjunto Pediatrico e Pronto Socorro. E comportava um total de 279 leitos em 2023.

O Nucleo interno de Regulacao (NIR) foi implementado no hospital em 2015 com o
objetivo de otimizar a ocupagao dos leitos disponiveis e organiza-los de maneira a garantir
a melhor utilizac&o dele para a populacéo.

Conforme descrito no Manual de Implantagéo e Implementagao do NIR, disponibilizado
pelo MS, caberia ao NIR no ambito da regulacédo de leitos intensivos realizar reserva de
leitos; auxiliar na mobilizacdo de pacientes, disponibilidade de leitos, principalmente de
isolamento e UTI quando necessario; auxiliar as equipes na identificacdo de pacientes
elegiveis para transferéncia; monitorar as solicitagdes de transferéncia no SISREG e auxiliar
nas articulagcbes com o Complexo Regulador Municipal e participar diariamente do Huddle
do setor (BRASIL, 2017).

Tais atividades foram notadas durante as observacdes no setor, especialmente a
comunicagao dentro do Huddle. O servico utiliza grupos de WhatsApp para a comunicagao
com os setores do hospital e a regulagao dos leitos intensivos e de enfermaria.

Conforme determina a Portaria n°3.390, 30 de dezembro de 2013 que Institui a
Politica Nacional de Atengdo Hospitalar (PNHOSP) no ambito do Sistema Unico de Saude
(SUS), estabelecendo- se as diretrizes para a organizagao do componente hospitalar da
Rede de Atencao a Saude (RAS), o NIR constitui a interface com as Centrais de Regulagao
para delinear o perfil de complexidade da assisténcia que sua instituicdo representa no
ambito do SUS e disponibilizar consultas ambulatoriais, servicos de apoio diagnéstico
e terapéutico, além dos leitos de internagdo, segundo critérios pré-estabelecidos para o
atendimento, além de buscar vagas de internagao e apoio diagndstico e terapéutico fora do
hospital para os pacientes internados, quando necessario.

No palco complexo da saude, as Centrais de Regulagcdo e o Nucleo Interno de
Regulagdo (NIR) executam uma danga sincronizada, harmonizando movimentos para
otimizar o fluxo de pacientes e recursos. Vamos desvendar os passos dessa coreografia.
Para tanto, a comunicacdo deve ocorrer de maneira efetiva, periddica e estruturada
(BRASIL, 2017).

O NIR éresponsavel por coletar, analisar e disseminar informacgdes estratégicas sobre
a situacao de saude da populagao, os recursos disponiveis, as demandas e as necessidades
de cada territério. (BRASIL, 2017). A RAS é composta por diferentes pontos de atencao,
devem estar articulados entre si e com o NIR para garantir o acesso, a continuidade, a
integralidade e a qualidade do cuidado.
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Impressoes da experiéncia

Como impressao primeira, percebe-se que um gerenciamento adequado do fluxo de
pacientes é fundamental para assegurar a qualidade do atendimento hospitalar. A auséncia
de uma gestao apropriada pode gerar atrasos, tempo de espera excessivo e insatisfagdo do
paciente, além de poder implicar em aumento de custos operacionais. Estudos demonstram
gue uma gestao eficiente pode melhorar a eficiéncia do atendimento, diminuindo os tempos
de espera e aumentando a satisfacdo dos pacientes (DYAS, 2015).

Dentre as dificuldades e potencialidades durante a observagao foi possivel notar
uma relutancia do setor como um todo, tendo uma pessoa observando a rotina, os afazeres
e os desafios do setor. Acredito que tal sentimento seja normal, ainda mais quando se
adentra um espaco tdo complexo e delicado quanto um nucleo de regulagao.

No que tange a coleta de dados documentais, notou-se uma caréncia na elaboragao
dos Procedimentos Operacionais Padrao (POPs), relevantes ao setor, bem como a definicao
de fluxos internos e externos das tarefas rotineiras do setor, como a determinacao de leitos,
agenda de cirurgias eletivas por exemplo.

CONSIDERAGOES FINAIS

Nota-se aimportancia do NIR dentro de umainstituicao, suarelevancia e complexidade
frente a uma demanda de leitos crescente, com uso racional de tecnologias leves e duras,
recursos humanos e financeiros. Tal percepgao toma ainda mais corpo quando iniciado
ainda na graduacao, adentrar um setor como este, mesmo que em fase final de curso, foi
impactante e esclarecedor, especialmente no que tange a complexidade de um hospital de
grande porte, com uma demanda tao alta de leitos e atendimentos.

Como futuro enfermeiro, ascendo a novas perspectivas, novos jeitos de olhar a
enfermagem e a regulacédo de leitos, vista a dedicagdo e empenhos da equipe do setor,
local de estudo, a otimizagao e aprimoramento das formas de regular leitos na instituigao.
Concluo, portanto que tal experiéncia foi de extrema importancia para o crescimento
profissional do académico.
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EDUCAGAO EM SAUDE



INOVAGAO E REFLEXAO NA DISCIPLINA DE EDUCAGAO EM SAUDE: UM RELATO
DOCENTE NA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE DA FAMILIA

Ana Marlusia Alves Bomfim'; Andrea Marques Vanderlei Fregadolli?; Ana Raquel de
Carvalho Mourao3; Monique Carla da Silva Reis*.
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PALAVRAS-CHAVE: Educagao em Saude. Internato e Residéncia. Formagao Académica.
Educagéo In,terprofissional.
AREA TEMATICA: Educacao em saude.

INTRODUGCAO

A Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia/RMSF tem como caracteristica
fundamental, a formacdo em servico de saude na atengdo basica, com a finalidade de
aproximarodiscente arealidade das comunidades. Apresentacomo cerne, a contextualizagao
da teoria apreendida em sala de aula, e refletida no cotidiano dos cenarios de pratica, no
intuito de consolidar o Sistema Unico de Saude/SUS.

Isto posto, ressalta-se que a RMSF é um espaco rico de ensino-aprendizagem,
bem como integra as atividades de graduagao e pods-graduagao, onde os conteudos e
praticas realizadas em equipe, com estudantes pertencentes as varias categorias da saude
aprendem juntos, na perspectiva de compreender, o processo de trabalho em saude, sob
um olhar multiprofissional (Barbosa et al., 2023).

De acordo com Mello et al. (2019) a RMSF é considerada uma ferramenta de
formagao, com a intengdo de ampliar as praticas de saude, tendo como escopo propiciar
aos residentes serem coparticipes de um transcurso que seja dinamico, pré-ativo e auxiliar
no tocante a sua educagao profissional.

Destarte, o estudo realizado por Prevedello, Géis e Cyrino (2022) afirma que, foi
possivel perceber que a Educacgao Interprofissional traz beneficios, especificamente:
Diminuicdo do preconceito, valorizagao e oportunidade de interagir com profissionais de
varias categorias, além do reconhecimento que, por meio do trabalho interprofissional,
pode surgir a oportunidade de resolugao de problemas complexos que incluam os usuarios
do SUS.

Como meio de auxiliar a compreensao a respeito do papel do residente na atengao
basica, é premente destacar a disciplina de educacdo em saude, como estratégia de
aproximacao entre os mesmos e a comunidade. Nesse sentido, Miranda e Malagutti (2010)
afirmam que todo profissional de saude € um educador, onde os mesmos devem respeitar
as crencgas e vivéncias de cada educando.

Para Bomfim e Mourao (2019), torna-se importante esclarecer que a Educagdo em
Saude serve como instrumento para favorecer o dialogo, bem como utilizar varios métodos,
com vistas a promover a saude da populagao. Assim, a comunicagao e o compartilhar dos
saberes popular e técnico-cientifico, proporcionam a elaboragao de recursos educacionais
que valorizam o conhecimento prévio dos usuarios e de todos aqueles que participam deste
processo.

Dessa forma, os autores acreditam que € necessario divulgar praticas exitosas e
compartilhar agdes que favorecem o processo de ensino-aprendizagem na formacgao
profissional, que por fim, beneficiam os docentes, residentes e a populagao.
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OBJETIVO

Descrever uma experiéncia de ensino-aprendizagem, nas atividades teodricas,
desenvolvidas na Disciplina de Educagao em Saude na Residéncia Multiprofissional em
Saude da Familia/RMSF, abordando estratégias pedagdgicas inovadoras alinhadas com o
surgimento da Inteligéncia Artificial.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, tipo relato de experiéncia das atividades teodricas
desenvolvidas pela disciplina Educacdo em Saude, pertencente ao Eixo Transversal
Atencao Basica/Saude da Familia, com alunos da Residéncia Multiprofissional em Saude
da Familia/RMSF/UNCISAL, AL, durante os meses de novembro e dezembro de 2023.
No que diz respeito, a execucdo da referida disciplina € tomada como base a ementa
prescrita no Projeto Politico Pedagégico da RMSF, como também os pressupostos a
respeito de educagao em saude na RMSF, a saber: “[...] Fomentar a educagao em saude
individual e de grupos, para atendimento a saude da populagao, priorizando o aspecto
geografico e cultural” (PPP/RMSF, p.6). Foram realizados cinco encontros, cada um com
duracao de cinco horas para trabalhar temas como: Introdu¢do a Educagdo em Saude,
reflexdes sobre o impacto da educacdo em saude individual e coletiva, desenvolvimento
de produtos educacionais por meio de Inteligéncia Atrtificial/lA e a educagao permanente,
como estratégia na construcdo da organizacao dos servigos de saude, no intuito de
possibilitar a qualificagao e transformacéo dos cenarios de pratica dos servigos de saude,
por meio do aprimoramento dos profissionais de saude, com vistas a integrar o ensino e
servigo, como também fortalecer os principios basilares do SUS. O encontro, que abordou
a tematica sobre desenvolvimento de produtos educacionais, foi inovador, visto que tratou
de uma pauta recente e proporcionou aos participantes uma compreensao das praticas,
ferramentas e estratégias para integrar a IA no desenvolvimento de produtos educacionais
digitais. Iniciou-se com uma introdugdo sobre o papel da IA no contexto educacional e
os beneficios de sua utilizagdo. Essa aula foi realizada por web conferéncia e teve como
objetivo principal explorar a |IA, para ser aproveitada na criacdo de recursos educacionais
digitais, incluindo websites interativos, e-books dinamicos, flipbooks envolventes, bibliotecas
clicaveis, aplicativos inovadores, videobooks cativantes, vodcasts informativos e POPs
eletrénicos, posteriormente explorou-se cada tipo de produto educacional digital e como a IA
pode ser aplicada em sua criagdo. Foram discutidos exemplos inspiradores, demonstradas
ferramentas e técnicas relevantes, estimulando-se a participagao ativa dos alunos, por
meio de perguntas e discussdes interativas. A disciplina € composta por docentes de
diversas areas do saber e de Instituicbes do Ensino Superior de Alagoas, que colaboraram
com suas experiéncias. Durante o periodo da disciplina houve momentos de discussao e
compartilhamento das duvidas surgidas, como também das experiéncias vivenciadas nas
Unidades Basicas de Saude, onde os estudantes atuam.

Os discentes expuseram as dificuldades, relatando o acesso a internet, desmotivagao
dos usuarios em participar de palestras, entre outros. Assim, foi possivel discutir novas
estratégias, utilizando ferramentas educacionais que desperte na comunidade interagir de
forma efetiva dos encontros sobre a tematica em tela.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As Residéncias multiprofissionais em saude apresentam uma peculiaridade, que é
o aprendizado no servigo de saude, em consonancia com varias categorias profissionais,
valorizando o trabalho em conjunto, como também, as especificidades de cada profissao.
Um dos pontos a serem destacados, € o perfil que se pretende alcangar durante a formagao
do residente: Profissional humano, habilidoso e com um olhar critico-reflexivo (Bespalhok et
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al., 2021). Adisciplina Educagcado em Saude vem corroborar, como elo entre a Universidade
e a comunidade, logo, por meio de recursos educacionais amplia-se a possibilidade de
transformacao e conscientizagdo da populagao na mudancga de paradigmas.

A proposta da disciplina foi a reflexdo a respeito dos seguintes itens: O que é a
educacao? O impacto da educacédo na vida do ser humano; A educagdo em saude como
ferramenta de transformacdo em saude; O profissional em saude compreendendo seu
papel de promotor em saude na comunidade, a qual esta inserido; principios norteadores
da elaboragao de recursos educacionais; a utilizagdo do chat GPT, constru¢cdo de e-book
como ferramentas na educagao em saude. A Educagao Permanente e seus pilares centrais:
Educacao Profissional e pratica colaborativa.

A preparacao de profissionais direcionados para as reais necessidades do SUS
preconiza estarem imbuidos de um espirito que precisam trabalhar com os usuarios,
familias e a populagao no tocante a perceberem que podem ser agentes de transformacéao
por onde passarem. Além disso, o investimento em formagdo em saude, com énfase nas
RMSF, vivifica-se a interprofissionalidade e mudancas no perfil do profissional de saude no
Brasil (Gomes et al., 2020).

O conteudo discutido, durante as aulas, serviu como algo instigante, promovendo a
possibilidade do residente refletir sobre seu papel de educador em saude na comunidade.
Para os residentes foi interessante compreender que, por meio de ferramentas simples,
como também a utilizagao da IA, é possivel incentivar a comunidade a ser multiplicadora
em saude. Percebeu-se que, a dificuldade encontrada foi: A falta de interesse de alguns
usuarios, pelo fato de estarem acostumados, apenas a palestras expositivas. Uma forma
discutida entre alunos e docentes, de solucionar a dificuldade encontrada, foi a possivel
elaboragao de e-books interativos, de acordo com a faixa etaria, e um dialogo incentivador
com as familias, por meio das visitas domiciliares.

CONSIDERAGOES FINAIS

As discussdes em grupo e as atividades exercidas em sala de aula, bem como a
leitura de artigos cientificos, pertinentes as tematicas estudadas durante as aulas, permitiram
aliar o que é aprendido na teoria, com o que € vivenciado nos cenarios de praticas, além
de despertar no residente um olhar para a elaboragao de recursos educativos, com base
em uma estruturagao fundamentada em tedricos unidos as tecnologias atuais. No que diz
respeito, a educagcdo permanente em saude, essa deve acontecer de maneira reflexiva,
com a participagao de todos os atores pertencentes ao processo, no intuito de fortalecer a
integracao do ensino com o servigo.

Sugere-se realizar estudos de pesquisa de campo para avaliar a pratica pedagdgica
dos residentes na area de educacado em saude, no intuito de verificar se a introducao de
ferramentas de IA pode modificar o paradigma de ensino-aprendizagem dos usuarios.
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MONITORIA DE ENFERMAGEM VOLTADA PARA A SAUDE DA MULHER E DA
CRIANGA: RELATO DE EXPERIENCIA
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F”ALAVRAS:CHAVE: Ginecologia. Obstetricia. Pediatria.
AREA TEMATICA: Educacao em Saude

INTRODUGCAO

A Lei n°® 9.394/1996, prevé o aproveitamento de discentes da Educacao Superior
para desempenho de tarefas de ensino e pesquisa no exercicio de monitoria. A monitoria
académica € um meio de aperfeigoar o processo de ensino-aprendizagem (Costa et al.,
2019). E possivel desenvolver, com isso, criticidade, autonomia e humanizacgao, além de
habilidades relacionadas a docéncia (Botelho et al., 2019).

Ademais, destaca-se a importancia da relagcao entre orientador e monitor (Botelho et
al., 2019). E necessario que haja vinculo de confianca entre as partes para que o monitor
seja encorajado a exercer sua autonomia dentro de suas capacidades (Burgos et al., 2019).
Além disso, o vinculo estabelecido possibilita o reconhecimento, por parte do monitor, de
suas proprias fragilidades, para que o docente possa orienta-lo da melhor forma para
enfrenta-las. Dessa maneira, faz-se possivel construir um relacionamento profissional
pautado no crescimento académico e desenvolvimento de habilidades para a docéncia.

O protagonismo no proprio aprendizado € também uma habilidade esperada do
monitor (Botelho et al., 2019). Nesse ponto, encontra-se um desafio para o monitor: entender
que havera momentos em que ele ndo conseguira sanar todas as duvidas. Para minimizar a
situacao, deve-se buscar aperfeicoamento de seus conhecimentos para conseguir transmiti-
los com clareza e eficiéncia aos monitorandos.

OBJETIVO
Descrever a experiéncia da monitoria académica em disciplinas de Enfermagem no
contexto da saude da mulher e da crianca.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, de abordagem qualitativa do tipo relato de
experiéncia, com base nas vivéncias durante as monitorias no curso de Enfermagem durante
os semestres-letivos 2023.2 e 2024.1 da UNIFAP. As monitorias foram desenvolvidas online
pela plataforma Google Meet, e presencialmente no Bloco de Enfermagem da Universidade,
apesar de as disciplinas possuirem também carater pratico em servigos de saude. As
atividades da monitoria limitam-se aos campos de laboratoério e sala de aula. No ambito da
assisténcia em si, os discentes sdo acompanhados pelos professores responsaveis pela
disciplina.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As atividades como monitora incluiam o acompanhamento dos alunos junto aos
Docentes no laboratério da disciplina, plantdo de duvidas, acompanhamento durante as
aulas, elaboracdo de estudos dirigidos, preparagdo de material audiovisual para aulas,
administracdo de aulas sob supervisdo do professor, producao cientifica, revisdo para
avaliagdes e explanacao de conteudos para os demais académicos da disciplina.
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Antes de iniciar as fung¢des, foram considerados obstaculos pessoais relativos a
timidez, ansiedade e inseguranga. Da Silva et al. (2019) afirma que durante o exercicio
da monitoria, ha possibilidade de enfrentamento de barreiras de comunicacgao, falta de
dedicacgao e desinteresse. Nesse sentido, foi possivel desenvolver habilidades de controle
da ansiedade e reducgao da timidez perante aos monitorandos e docentes.

A inseguranca foi reduzida ao cumprir com dedicagdo cada atividade proposta, de
forma a proporcionar aos alunos subsidios para uma boa aplicagao técnica dos conceitos
tedricos. O feedback positivo, recebido dos alunos apds os auxilios prestados também foram
decisivos na construgao da confianga com o proprio trabalho e motivagao para continuar.

Planejar e ministrar aulas, além do desenvolvimento de lideranga e estreitamento
da relacdo com a docente orientadora, possibilitaram a construgdo do perfil profissional
da monitora. Foi-se estabelecido, entdo, de forma natural, um incentivo a docéncia em
Enfermagem. Com base no Regimento Geral da UNIFAP (2002), a monitoria é considerada
titulo para ingresso posterior na carreira de magistério superior. Dessa forma, observa-
se como exercer a monitoria desenvolve a prospeccao de uma carreira dentro da prépria
instituicdo.

A participagdo como monitora permitiu adquirir e compartilhar experiéncias e
saberes mutuos, transformando o saber técnico-cientifico em uma comunicacao de facil
compreensao e acesso.

CONSIDERAGOES FINAIS

Durante a atuagdo como monitora de disciplinas relacionadas a saude da mulher,
foi possivel desenvolver habilidades capacitantes na superacéo de desafios pessoais, com
repercussao profissional, significativos. O reconhecimento dos alunos foi fundamental para
reforgar sua confianga e motivagao, mostrando-lhe que seu trabalho estava impactando
positivamente o aprendizado deles. A formulacdo de atividades e recursos para aulas,
além da relagdo com a orientadora foram importantes para o anseio da atuagao futura no
Magistério, com a perspectiva de retornar a mesma Universidade, desta vez exercendo a
funcao de docente.
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MEDICINA VETERINARIR



LEISHMANIOSE VISCERAL: O IMPACTO DO CONTROLE DO FLEBOTOMINEO NA
SAUDE UNICA
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PALAVRAS-CHAVE: Leishmania infantum. VVetor. Saude Publica.
AREA TEMATICA: Medicina veterinaria

INTRODUGCAO

O complexo Leishmania donovani é formado pelos protozoarios Leishmania donovani
(continentes Europeu, Asiatico e Africano) e Leishmania infantum (continente Americano),
que acarretam leishmaniose visceral (LV) (RODRIGUES et al., 2021). ALV é considerada
uma zoonose, que exerce maior impacto nos paises em desenvolvimento (VELOSO et al.,
2021). A Leishmaniose Visceral (LV) se apresenta na forma sistémica, sendo considerada
uma doenga rural com avango para areas urbanas (BRASIL, 2022).

Segundo Marcondes & Dia (2019), ocorreu uma transigao epidemioldgica da LV, da
zona rural para a urbana, evento associado a fatores como transformagées ambientais,
movimentagao de pessoas, assim como de caes infectados, espécie considerada como o
principal reservatorio da doencga, e a ineficiéncia da vigilancia no controle do vetor (COELHO,
2023).

Esse contexto pode ser relacionado a capacidade de adaptagcdo do mosquito
Lutzomyia longipalpis, espécie do flebotomineo responsavel por ser vetor da LV (VELOSO et
al., 2021). De acordo com Evangelista et al. (2022) a fémea de flebotomineo, popularmente
conhecida como mosquito palha, atua como vetor, sendo responsavel pela transmissao e
propagacao da doenca.

Diante disso, as modificagdes do novo padrdo entre a relagdo humano-animal,
que gradativamente passam a considerar os animais como membros da familia, exercem
importante papel na intensificagao da incidéncia da LV (LIMA et al., 2018)

OBJETIVO
O presente resumo evidencia descrever as principais medidas de combate ao vetor
da leishmaniose visceral.

METODOLOGIA

Revisaode literatura de cunho descritivo, utilizando as palavras-chave “Leishmaniose”,
“flebotomineo”, “saude unica” e “zoonoses”, na base de dados retirados em pesquisas
de 2006 a 2024 encontradas nas plataformas: Scielo, Pubmed, Google Académico e
homepages governamentais. A selecao das publicagdes baseou-se na leitura sistematica
de titulos e resumos em inglés e portugués, objetivando abranger os relatos e discussdes
de casos relevantes através de fontes jornalisticas, revistas médicas e artigos cientificos
para a revisdo proposta. A exclusdo de artigos baseou-se na auséncia de informacdes

relevantes quanto a efetividade das medidas de prevencéao e controle.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A LV é transmitida por insetos popularmente conhecidos como flebotomineos,
esses insetos hematofagos, conseguem facilmente atravessar mosquiteiros e telas devido
ao seu pequeno tamanho (ALVES et al., 2020). Os vetores iniciam seu ciclo biolégico
quando as fémeas se alimentam de sangue, contendo amastigotas, que no intestino do
vetor se diferenciam em promastigotas e se multiplicam. O flebotomineo entao inocula as
promastigotas no hospedeiro, onde sdo fagocitadas pelos macréfagos e se transformam
em amastigotas, continuando o ciclo até que um novo vetor se infecte (DE SOUZA SILVA
et al. 2022).

O mapa 1 evidencia a dispersao geografica do vetor da LV no estado de Sao Paulo,
demonstrando a disseminagao e propagacao da LV.

Mapa 1. Distribuicao das espécies de Flebotomineos, no estado de Sdo Paulo de 2017-2023.

[[] auséncia de detecco de vetores

Il Com Lo fongipalpis (n=209)

[ comp. fischeri efou M. migonei como vetor secundario (n=22)
I comny. intermedia come vetor secundario (n=3)

Fonte: Instituto Pasteur/COD/SES-5P.

Fonte: Instituto Pasteur, 2023

Apos a infeccdo da pele em caes, ocorre a disseminacdo do parasita por
todo o organismo com posterior desenvolvimento dos sintomas, que dependera da
imunocompeténcia do animal e das propriedades do parasita. Os sinais clinicos nos caes
mais observados na Leishmaniose Visceral Canina (LVC) incluem lesdes oculares, anorexia,
lesdes cutaneas, em manifestagdes mais graves € comum apresentar insuficiéncia renal
cronica, podem ocorrer casos assintomaticos. Em humanos infectados pode ocorrer
sintomas como anemia, febre intermitente, aumento do bago e do figado quando mais
graves comprometimento da medula 6ssea (MINISTERIO DA SAUDE, 2022).

O quadro 1 demonstra os casos confirmados e 6bitos em humanos com diagndéstico
de LV nos ultimos sete anos, evidenciando que o estado de Sao Paulo apresenta muitos
casos em humanos reforcando que o controle e profilaxia da zoonose ainda € um desafio
para a saude publica.

Quadro 1. Casos confirmados de Leishmaniose Visceral e 6bitos do estado de S&do Paulo de 2017-
2023.
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Casos confirmados e Obitos Confirmados Estado de Sdo Paulo
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Fonte: Adaptado do CVE - Centro de Vigilancia Epidemiolégica “Prof. Alexandre Vranjac”. O proprio
autor, 2024.

O diagnéstico da LV canina e humana é baseado no exame parasitolégico ou
soroldgico. A escolha do exame varia conforme a sintomatologia clinica do individuo e da
area provavel de transmissdo. Outros métodos de diagndstico laboratorial também podem
ser utilizados, os exames mais utilizados sao a reagao de imunofluorescéncia indireta (RIFI)
e ensaio imunoenzimatico (ELISA) (MINISTERIO DA SAUDE, 2022). Ainda assim, tanto
para caes como para humanos o custo do tratamento é elevado o que compromete a saude
publica, portanto o combate ao vetor € o método mais eficaz de prevengao da LV.

O governo brasileiro faz campanhas sobre controle dos vetores, com campanhas com
diversos alertas a populagao, que ocorrem em trés vias de agao. A primeira acontece por
meio do controle larval dos flebotomineos, sendo feito através de limpeza ou modificagao
do habitat considerado ideal para o desenvolvimento do vetor, a drenagem e ou aterramento
de areas sdo opcdes consideradas eficazes nesse propdsito (SAUDE, 2021).

A segunda, realiza-se através do controle do vetor adulto, utilizando-se barreiras
fisicas, que impedem o flebotomineo de se alimentar, bem como o uso de repelentes e
inseticidas piretroides. A pulverizagao baixa, proxima ao solo, de acordo com a amplitude
de voo do vetor, se tornou amplamente utilizada por gestores publicos, porém sua eficacia
€ temporaria em locais restritos. Enquanto, a pulverizagcdo em regides residenciais
demonstrou-se ser uma pratica bem-sucedida (CVBD MAPS, 2024). Por ultimo, a terceira
via de controle, exerce atuagdo sobre a picada dos vetores em caes, mediante ao
desenvolvimento de repelentes eficazes dentro da area da Medicina Veterinaria, como o
uso de coleiras impregnadas com repelente. Essa forma, bastante conhecida, foi adotada
no ano de 2021 pelo Governo Federal, periodo no qual ocorreu sua distribuigcdo gratuita a
populacdo em algumas localidades (SAUDE, 2021).

Sendo assim, por se tratar de uma zoonose vetorial, 0 combate ao flebotomineo se
torna uma arma imprescindivel para a saude unica, no foco homem:animal:meio ambiente,
consequentemente novos casos tendem a diminuir e/ou estabilizar.

CONSIDERAGOES FINAIS

O estudo destacou a significativa complexidade da LV e seu impacto na saude
publica. A transigao epidemioldgica, o vetor e a relagdo humano-animal-ambiente, contribui
para 0 aumento da incidéncia da zoonose. Os desafios no diagnostico e tratamento,
aliados a complexidade das estratégias de controle, evidenciam as preocupacgdes dos
orgaos publicos com a zoonoses. Enfatiza-se a importancia de pesquisas continuas para
desenvolver métodos diagndsticos e tratamentos acessiveis assim como e estratégias
eficazes no combate ao vetor realgando a saude publica como prioridade.
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PALAVRAS-CHAVE: Imunizagdo. Rhabdovirus. Zoonoses.
AREA TEMATICA: Medicina Veterinaria.

INTRODUGCAO

A raiva é uma doenga zoonotica transmitida através de um virus pertencente a
familia Rhabdoviridae e pode ser propagada desde animais silvestres como morcegos e
carnivoros selvagens, a caes domeésticos, sendo o ultimo considerado o principal reservatério
(AHMAD et al., 2021; LIU & CAHILL, 2020; WALLACE et al., 2020). A transmissao ocorre,
principalmente, por meio da saliva de animais infectados. Através da saliva na ferida, mais
comumente de mordedura, onde o virus passa para a corrente sanguinea, o que possibilita
o alcance do sistema nervoso periférico e conseguinte o sistema nervoso central, ocorrendo
entdo sua replicacao e disseminagao no organismo (LIU & CAHILL, 2020).

A zoonose, apresenta cerca de 100% de letalidade e afeta principalmente regides
mais carentes, alcangando um numero anual aproximado de 59.000 6bitos humanos
(HORTA et al., 2022). Em meio ao cenario de saude publica, as vacinas desempenham um
importante papel, contribuindo para o controle ou minimizagéo do impacto dessas doengas
sobre a saude humana e animal (CARPENTER et al., 2022).

A primeira vacina antirrabica para humanos foi administrada em 1885, sendo
aperfeicoada a partir de 1984 conforme recomendagao da World Healt Orgnization - WHO
(BILAL, 2021). O Programa Nacional de Profilaxia da Raiva (PNPR), estabelecido em 1973,
instituiu a vacinacao antirrabica em caes e gatos em todo o pais de forma gratuita. Em
2010, o Ministério da Saude passou a usar as vacinas de cultivo celular para a imunizagao
antirrabica em caes e gatos, devido a sua maior seguranca e eficacia na indugao de titulos
protetores (SAUDE, 2022).

OBJETIVO

O presente trabalho elucida a prevengao da zoonose, como agao na saude publica,
com foco na vacinagao canina, abordando a epidemiologia e a histéria da Raiva no Brasil,
com o proposito de propagar informagdes técnico-cientificas a profissionais da area da
saude.

METODOLOGIA
A metodologia consistiu na busca de dados em sites com cunho cientifico, como
Google Scholar, PubMed, PubVet, Scielo e DATASUS, para que possa dar créditos a esta
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pesquisa, no qual utilizou o periodo de 2011 a 2024, nos idiomas em inglés, espanhol e
portugués.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No Brasil, toma-se por principais estratégias de vigilancia as campanhas de vacinagao
nacional anual de caes e gatos, a profilaxia antirrabica humana, a notificagcao e investigagao
de casos e a monitoragao da circulagao viral (VIEIRA, 2022). Segundo o Ministério da
Saude, no periodo de 2010 a 2023, foram registrados 47 casos de raiva humana, sendo
apenas uma ocorréncia no estado de Sao Paulo, no ano de 2018 (BRASIL, 2023). Ja no
casos de raiva canina, entre o periodo de 2002 a 2022, houve um grande numero de casos,
sendo importante observar a queda do numero de ocorréncias, conforme mostra o Grafico
1. No ano de 2023 houve 2 casos, um no estado de Santa Catarina (G1, 2023) € um no
estado de Sao Paulo (CRMV-SP, 2023.); em 2024, até o presente momento, foi constatado
um caso de raiva canina, também no estado de Sao Paulo (IBIUNA, 2024).

Grafico 1- Numero de casos de raiva canina positivas no Brasil
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Fonte: Adaptado do Ministério da Saude. O proprio autor.

As campanhas nacionais de vacinagao contra raiva em caes ocorrem anualmente,
todavia, os estados de Santa Catarina e Rio Grande do Sul n&o realizam essas campanhas
massivas anuais desde 1995. Excepcionalmente no ano de 2019, a campanha ficou restrita
somente as areas de maior risco para raiva, devido a pandemia da Covid-19 em 2020,
os estados de Sao Paulo e Tocantins, e outros municipios de diferentes UFs, optaram
por nao realizar a campanha da vacinagao antirrabica, sendo essa decisao respaldada
pelas recomendagdes do Ministério da Saude as Secretarias Estaduais de Saude (Oficio
Circular N° 66/2020/SVS/MS). Em 2021 o estado de Sdo Paulo pactuou a suspensao das
campanhas, sendo mantidas as demais atividades do Programa de Vigilancia e de Controle
da Raiva no ESP (Deliberagao CIB n°® 169, 15-12-2021) (BRASIL, 2024).

Todos os mamiferos sdo propensos a infecgao, sendo a imunidade destes adquirida
através de vacinagdo - acompanhada ou ndo pelo soro. As pessoas que entram em contato
com um animal potencialmente transmissor do virus rabico devem lavar o ferimento com
agua e sabao e é orientado que recebam o esquema de profilaxia pds-exposi¢ao. Ja as
pessoas que exercem profissdo que acentue a exposicdo a doenca, recomenda-se a
profilaxia pré-exposi¢ao para profissionais da saude (BRASIL, 2023) (QUADRO 1).
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Quadro 1 Total de aplicagdes da Imunizagao de vacinas antirrabicas em humanos.

Imunizagédo da Raiva em Humanos - Estado de Sao Paulo
Ano de Aplicacao Total de Aplicacao
2024 (fevereiro) 2.161.761
2023 23.293.912
2022 18.369.860
2021 17.281.895
2020 22.648.718
2019 26.182.341
2018 26.250.596
2017 25.985.472
2016 19.278.980
2015 24.321.936
Total de Aplicagoes 2015-2024 (fev.) 179.524.875

Fonte: Adaptado do DATASUS. O proprio autor.

Nota-se que entre 2015-2024 (fev.) houve a aplicagdo da imunizagédo 179.524.875,
porém, sendo o ano de 2018 com mais aplicagoes, em 2021 o ano em que houve menos
aplicagdes, época da pandemia da COVID-19, uma diferenca de 8.968.701 aplicagdes. O
grafico 2, demonstra os casos confirmados de raiva em humanos em territrio nacional de
2010 até 2023, em 2017 e 2017 surto em Tocantins e Para.

Casos confirmados no Brasil 2010 - 2023
12

10

8

Casos Raiva em Humanos
o

0
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Tabela 2 Total de casos confirmados da Raiva em humanos.

CONSIDERAGOES FINAIS

De acordo com a analise realizada a respeito da imunizagao através das vacinas, &
notavel que ha uma crescente prevencao sobre a raiva, visto que em 2018 foi o ano com
maior destaque, porém, sabendo que a raiva € uma doenga 100% letal, leva-se a uma
preocupagao tanto em humanos quanto em animais. Embora tenha ocorrido 1783 casos
de raiva em humanos, a prevengao se sobressai. Contudo, € necessario a importancia
da vacinagado dos animais, dos humanos (principalmente para profissionais da area) e o
acompanhamento sorolégico da raiva periodicamente.
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PALAVRAS-CHAVE:: “Farmacéutico”. “Saude”. “Pessoas LGBT".
AREA TEMATICA: Salde Coletiva

INTRODUGAO

A ruptura do padrdo heteronormativo deu inicio na década de 1970 com o
movimento homossexual brasileiro (MHB) e na década seguinte ganhou mais contorno
com a insergado de mulheres Iésbicas, bissexuais, transexuais e travestis (Junior e Mendes,
2021). Este grupo populacional foi marcado, ainda na década de 80, pela epidemia de HIV/
AIDS que estigmatizou a populacgéao e dificultou o acesso desta aos servigos de saude. A
AIDS (Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida) € causada pelo virus do HIV (Virus da
imunodeficiéncia humana) e é considerada Infecgdo Sexualmente Transmissivel (IST) que
segundo o Ministério da Saude sao infec¢des transmitidas via contato sexual - oral, vaginal,
anal - sem o uso de camisinha feminina ou masculina e que pode ser causada por virus,
bactérias ou outros microrganismos (Brasil, 2024).

Farmacéuticos sdo considerados profissionais proximos da populagdo e por isso
podem prestar cuidados a saude diferenciados, de acordo com seu publico-alvo (CRF-BA,
2021).

Um grande desafio para o profissional de saude € compreender as disparidades
que acometem esse grupo, classificado como minoritario, com suas particularidades e
necessidades. Também estao previstas as atividades clinicas do farmacéutico, descritas na
Resolugao 585 do Conselho Federal de Farmacia (CFF, 2013) tais como acompanhamento
farmacoterapéutico, conciliagdo medicamentosa, orientagao farmacéutica, entre outros.

OBJETIVO

Este trabalho tem como objetivo discutir a atuagao do farmacéutico para a promogéao
da saude para a populagdo LGBT, através de material ja publicado em literatura. A revisao
bibliografica permite uma analise critica e discussdo conjunta acerca do acesso a saude
pela populagao alvo.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisdo narrativa da literatura. A busca de dados ocorreu
no PubMed. Para a filtragem de artigos, utilizou-se os Descritores em Ciéncias da
Saude (DeSC):
Farmacéutico; Saude; LGBT, com o operador booleano “AND”. Os critérios de inclusao foram
artigos disponiveis, gratuitamente e online nos idiomas em portugués e inglés, publicos
nos ultimos cinco anos. Os critérios de exclusao foram duplicagdes, teses de doutorado,
dissertagbes de mestrado e artigos que nao abordassem aos objetivos desta revisdo. Ao
utilizar os descritores,foram obtidos seis trabalhos e ao aplicar os critérios de exclusao,
somente trés puderam ser analisados.

RESULTADOS E DISCUSSAO
E importante abrir a discussao do presente trabalho com a constatagao da quantidade
pequenade estudos que abrangem o tema. Mesmo alterando o periodo temporal de cinco
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para os ultimos dez anos, a pesquisa retornou somente seis artigos no Pubmed. A baixa
quantidade de estudos ematerial para orientacdo encontrada reforga a condigdo de minoria
da populagdo LGBT e a necessidade de discutir e desenvolver subsidios para servir de
base ao acesso a saude para a populagdo em questao.

Os estudos analisados convergem sobre o papel do farmacéutico na promogao
da saude. O Conselho Regional de Farmacia do estado da Bahia (2021) apresenta que
farmacéuticos sdo considerados profissionais préoximos da populagédo e por isso podem
prestar cuidados a saude diferenciados, de acordo com seu publico-alvo. Porém, a
literatura também aponta que muitos farmacéuticos nao se sentem preparados para lidar
com este tipo de publico. Um estudo feito por Grundmann e colaboradores (2020) cita que
a maioria nao esta apta para realizar um servigo direcionado a populacédo LGBT, mesmo o
farmacéutico sendo considerado um importante aliado em potencial.

O farmacéutico € um dos profissionais que pode auxiliar na redugcdo dessas
desordens. Sendoum profissional proximo da populagédo, o farmacéutico deve aprimorar
suas habilidades comunicativas e culturais, além de maior empatia na individualizagao
da terapia (Grundmann etal, 2020). Entretanto, a formagao do farmacéutico, bem como
de outros profissionais da saude, esta pautada no modelo biomédico. Este modelo, como
bem discutem Almeida, Caldeira e Gomes (2022), divide o corpo da mente, reduzindo o
individuo a um organismo bioldgico e lhe atribuindo uma visao fragmentada. Ainda, exclui
contextos psicossociais dos individuos, desconsiderando suas vivéncias e impedindo uma
visdo mais clara de seus quadros clinicos. Maxwell e colaboradores (2017) discutem que
muitos profissionais que nao receberam um suporte educacional adequado.

Uma escuta ativa e mais sensivel também € um ponto importante, visto que se trata
de uma populagdo marginalizada da sociedade. A atuagdo do farmacéutico voltada
para exercer suas atribuicées clinicas (CFF, 2013), prevé o cuidado com a preservagao
e o respeito da identidadede género do paciente, para uma boa relagao entre profissional-
paciente, bem como compreender as dificuldades de acesso especificos da populagao
como transi¢cdes de género, demandas de saude mental e abuso de substancias que podem
causar dependéncia sao passos importantes para oferecer integralidade e equidade no
acesso a saude, como prevé nosso sistema.

Num foco voltado para a populacdo LGBT, a disseminacdo de conhecimento
sobre praticas sexuais seguras, uso hormonal, prevencao de IST’s e acerca do virus da
imunodeficiéncia adquirida (HIV) sao alguns pontos de agcédo que o farmacéutico pode atuar
(Grundmann, et al. 2020), além de realizar orientagcdes quanto ao uso de psicotrépicos,
tabagismo, uso recreativo de alcool e risco de obesidade (CRF-BA, 2021). E importante o
profissional farmacéutico se empoderar de suas habilidades clinicas e se posicionar perto
desta populacéao, para prestar uma melhor assisténcia a saude.

CONSIDERAGOES FINAIS

Tendo em vista o exposto, € de suma importancia a maior elaboragao de literatura
sobre saude LGBT. O farmacéutico, por ser considerado profissional proximo da populagao,
assume um papel importante na abordagem clinica. Num foco voltado para a minoria em
questao, o profissional necessita de um preparo maior em sua formagao para direcionar
suas praticas clinicas, bem como ocupar espagos que possibilitem a inser¢cao da populagao
LGBT em busca de melhores condi¢cbes de assisténcia a saude.

REFERENCIAS

ALMEIDA, Patrique Jardel Rocha; CALDEIRA, Francois Isnaldo Dias; GOMES, Claudia.
Do modelo biomédico ao modelo biopsicossocial: a formagao de profissionais da saude no
Brasil.

ANAIS DO IV CONGRESSO NACIONAL DE RESIDENCIAS EM SAUDE RESUMOS
(ON-LINE) - IV CONRES, VOL. 1 EXPANDIDOS

156




Revista Brasileira de Educacao Fisica, Saude e Desempenho, [S.I], v. 3, n. 2, p. 1-9,
jul. 2022.Editora Universitaria Edu Fatecie. http://dx.doi.org/10.33872/rebesde.v3n2.e017.
Disponivel em: https://revista.unifatecie.edu.br/index.php/rebesde/article/view/131/97.
Acesso em: 12 mar. 2024.

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Infecgées Sexualmente Transmissiveis. Disponivel
em: https://lwww.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/i/ist#:~:text=As %20
Infec%C3%A7%C3% B5es%20Sexualmente%20Transmiss%C3%ADveis%20
(IST,uma%20pessoa%20que%20esteja%20infectada.. Acesso em: 12 mar. 2024

Conselho Federal de Farmacia. Resolugao 585 de 29 de agosto de 2013. Regulamenta
as atribuicdes clinicas do farmacéutico e da outras providéncias. Disponivel em: https://
www.cff.org.br/userfiles/file/resolucoes/585.pdf.

Conselho Regional de Farmacia do Estado da Bahia. Guia do Cuidado Farmacéutico
para acomunidade LGBTI+. 2 ed. 2021.

JUNIOR,C.A.A.S;MENDES, D.C.Politicas publicas paraapopulagdao LGBT: umarevisao
de estudos sobre o tema. https://www.scielo.br/j/cebape/a/sLppG4k73FFG33g9qJZxWzB/.

Maxwell E, Salch S, Boliko M, Anakwe-Charles G. Discrepancies in Lesbian, Gay,
Bisexual, and Transgender Patient Care and How Pharmacists Can Support an
Evolved Practice. AmJ Pharm Educ. 2017 Sep;81(7):6181. doi: 10.5688/ajpe8176181.
PMID: 29109564; PMCID: PMC5663655.

Oliver Grundmann, Richard Segal, Joshua Pullo, Laura Davis, Yesenia Felix-Irizarry, Lais Da
Silva, Tyler Holets. The Pharmacist as an LGBT ally. American Journal of Pharmaceutical
Education Jul 2020, 84 (7) ajpe7835; DOI: 10.5688/ajpe7835.

ANAIS DO IV CONGRESSO NACIONAL DE RESIDENCIAS EM SAUDE RESUMOS
(ON-LINE) - IV CONRES, VOL. 1 EXPANDIDOS

157



ORDEM DE PRIORIDADE PARA AS AGOES DE PREVENGAO E CONTROLE DA
LEISHMANIOSE VISCERAL NOS MUNICiPIOS DE SALGUEIRO E MIRANDIBA, PE
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PALAVRAS-CHAVE: Calazar. Incidéncia. Razao cao/habitante.
AREA TEMATICA: Saude Coletiva

INTRODUGCAO

A Leishmaniose visceral humana (LV), forma mais grave da leishmaniose, constitui-
se numa doenca infecciosa cronica e sistémica, que compromete 6rgaos internos, e
apresenta como hospedeiros mamiferos envolvidos no ciclo da parasitos os humanos e os
caes, sendo este ultimo o principal reservatorio (BRASIL, 2021b). Devido a magnitude de
sua morbimortalidade € considerada umas das cinco doengas negligenciadas prioritarias
para eliminagao (ALMEIDA et al., 2010). Em 2019 foram detectados 2.529 casos de LV no
Brasil, sendo 49% dos casos (1.241) observados na Regidao Nordeste (GONCALVES et al.,
2022), sendo a taxa de letalidade de 9% (BRASIL, 2021a).

As medidas de controle atualmente utilizadas, como realizagao de inquérito canino
apenas em localidades com casos de LV em ano anterior, ttm-se mostrado pouco efetivas
para conter a disseminagao da doencga, sobretudo em municipios com transmissao intensa
ou alta incidéncia. Embora a metodologia de Areas de trabalho Local (ATL) (BRASIL, 2021c¢)
se mostre uma importante ferramenta de auxilio para as agdes de prevencao e controle,
ha caréncia de pesquisas direcionadas ao sertdo pernambucano, que definam as ATL com
inclusdo de parametros diferenciados, como a razao de cao por habitante.

OBJETIVO

O objetivo deste estudo foi estabelecer a ordem de prioridade para as acgbes de
prevencgao e controle da LV em ATL dos municipios de Salgueiro e Mirandiba com base na
frequéncia e incidéncia de casos e na razao de cao/habitante

METODOLOGIA

Este estudo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Autarquia Educacional
de Belo Jardim - AEB (Parecer N°: 5.574.506), tratou-se de uma pesquisa observacional
transversal descritiva, de abordagem quantitativa. As areas de trabalho Local (ATL) dos
municipios de Salgueiro e Mirandiba (PE) foram aquelas estabelecidas pela Estratégia de
Saude da Familia (ESF) e a ordem de prioridade para a execugao das acdes de controle e
prevencgao da LV em cada uma considerou a frequéncia de registro de casos da doenca e
a taxa de incidéncia de LV nos ultimos quatro anos consecutivos (2019 a 2022), e a razao
de cao por habitantes.

Afrequéncia de registro de casos foi obtida a partir de dados cadastrados no Sistema
de Informacao de Agravos de Notificagao (SINAN) e classificada como baixa, média ou alta.
A taxa de incidéncia de LV, obtida do SINAN, foi classificada como baixa, quando a taxa de
incidéncia (TI) era inferior a taxa de incidéncia média acumulada (IMAc), ou alta, quando a
Tl era superior a IMAc.

A razao de cao/habitante (cdo/hab.) em cada ATL considerou o numero de caes e
habitantes obtidos através da realizacdo do censo canino € humano. O canino foi realizado
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utilizando-se a metodologia do programa Levantamento de indice Rapido do Aedes aegypti
— LIRAa. Foi elencada uma localidade por ATL no estudo, e do conjunto de localidades
formou-se um estrato em cada municipio para calculo da amostra utilizando-se o numero
total de iméveis do estrato (soma da quantidade de iméveis de cada bairro selecionado); e o
numero de quarteirdes (soma da quantidade de quarteirbes existentes). Assim, o programa
forneceu a amostra a ser trabalhada, os quarteirbes que deveriam ser analisados e quantos
domicilios deveriam ser visitados em cada localidade elencada.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Das 14 ATL listadas no municipio de Salgueiro, apenas Barriguda, Divino, Planalto
e Prado foram incluidas no estudo, pois as demais ndo apresentaram casos de LV. Em
Mirandiba as duas ATL do municipio (Cohab e Projetada) foram incluidas. Todas as ATL, de
ambos 0os municipios, foram classificadas como de baixa frequéncia de casos (Tabela 1).

Tabela 1- Classificagdo das ATL de acordo com a frequéncia de anos consecutivos com registro de casos de
leishmaniose visceral.

Municipio ATL 2019 2020 2021 2022 AC Frequéncia
Prado 1 1 0 0 2 Baixa
Saleuei Barriguda 1 0 0 0 1 Baixa
algueiro :
g Planalto 1 1 0 0 2 Baixa
Divino 0 1 0 1 2 Baixa
. . Cohab 1 0 0 0 1 Baixa
Mirandiba . 0 0 0 :
Projetada 1 1 Baixa

Silva (2013) observou tendéncia de redugao de casos da doenga com o avangar
dos anos e, alguns anos, auséncia de notificagdes, e atribuiu estes resultados a melhoria
das politicas de controle. Neste estudo acredita-se que a reducédo dos casos decorreu da
subnotificagdo durante a pandemia da Covid-19 (MAIA et al., 2023).

Apenas as ATL Prado e Cohab foram classificadas como de alta incidéncia de
casos (Tabela 2).

Tabela 2- Classificagao das ATL de acordo com a taxa de incidéncia de leishmaniose visceral.
Populagdo em Classificacdo da

ATL N2 Casos Tl IMACc

Municipios 2022 Incidéncia

Salgueiro Barriguda 1 2298 10,88 Baixa
Divino 2 5042 9,92 11,47 Baixa
Planalto 2 4663 10,72 Baixa
Prado 2 3253 15,37 Alta
Mirandiba Cohab 1 3153 7,93 6.28 Alta
Projetada 1 4815 5,19 ! Baixa

ATL= Area de trabalho local; Tl= taxa de incidéncia; IMAc= taxa de incidéncia média acumulada

(IMAc).

Silva (2017) concluiu que a aplicagdo da analise espacial associada a um sistema
de vigilancia de LV permitiu ampliar o entendimento sobre a epidemiologia e controle da
doenga em Palmas (TO). Contudo, diferente de Abrado et al. (2020), este estudo verificou
que a classificagao de risco ndo deve ser baseada apenas na taxa de incidéncia dos casos.
O aumento de casos em determinados bairros parece acompanhar a expanséo urbana e
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a mobilidade populacional e ressalta a importancia de as agdées de controle serem mais
intensas nas areas com maior numero de casos (ORTIZ; ANVERSA, 2015).

A metodologia de trabalho do LIRAa n&o apresentou pendéncias de trabalho, pois
foram visitadas 50% das residéncias de cada quarteirdo sorteado, obedecendo o sentido
horario do quarteirdo. Assim, a razado média de cao/hab. foi de 0,16 em Salgueiro e de 0,14
em Mirandiba. Embora a ATL Prado tenha apresentado maior numero de habitantes e de
caes foi a ATL Planalto que apresentou a maior razao cao/hab. (Tabela 3).

Tabela 3- Razao de cao por habitante (Cao/hab.) em cada ATL.

Municipio ATL N2 Quarteires N2 Domicilios N2 Habitantes N2 Caes Raz:ca);:ao/
Barriguda 2 30 117 16 0,14
salgueiro Divino 3 63 199 29 0,15
Planalto 12 47 174 36 0,21
Prado 3 100 293 42 0,14
Total 04 20 240 783 123 0,16
Mirandiba Cohab 8 112 353 52 0,15
Projetada 7 105 360 49 0,14
Total 02 15 217 713 101 0,14

Begalli (2020) encontrou uma razdo de cdo/hab. de 0,12, enquanto Cruz et al. (2019)
encontraram uma razao de 1,9 caes para cada domicilio e Rangel e Matheus (2021) razao
média de caol/imoveis de 1,81, concluindo que o trabalho contribuiu para melhoria do
direcionamento das a¢des de controle do reservatorio da LV em Séo Pedro (SP).

Assim, considerando-se todos os parametros analisados a ordem de prioridade para
realizacao das acdes de controle e prevencao da LV estdo exibidas na Tabela 4.

Tabela 4: Ordem de prioridade para realizagao das a¢des de controle e prevengéo da LV nos municipios de
Salgueiro e Mirandiba.

L Anos consecutivos com Taxa de incidéncia  Razdo de cao Ordem de
Municipio ATL . . -
registro de casos acumulada por habitantes prioridade
Prado Baixa Alta 0,14 1
Salgueiro Planalto Baixa Baixa 0,21 2
Divino Baixa Baixa 0,15 3
Barriguda Baixa Baixa 0,14 4
Mirandiba Cohab Baixa Alta 0,15 1
Projetada Baixa Baixa 0,14 2

CONSIDERAGOES FINAIS

Os resultados indicam que a classificacdo das ATL com base nos parametros de
frequéncia e incidéncia de casos e na razdo cao por habitante € mais eficaz do que a
baseada em apenas um parametro isolado.
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PERFIL SOCIODEMOGRAFICO-PROFISSIONAL DE PROFESSORAS DE UM CENTRO
DE EDUCAGAO INFANTIL, FORTALEZA, CEARA, BRASIL
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PALAVRAS-CHAVE: Professor Educacéao Infantil. Saude Mental. Saude do Trabalhador.
AREA TEMATICA: Salde Coletiva.

INTRODUGCAO

O adoecimento dos professores € realidade, tem sido objeto de estudo de pesquisas
no contexto brasileiro, apontando-se circunstancias histéricas, culturais, econémicas,
politicas e sociais nas quais a profissdo se inscreve. Estudos mostram que o trabalho
docente é qualificado pela Organizagao Internacional do Trabalho como de alto risco,
ocupa a segunda categoria profissional mais acometida por doencgas ocupacionais (Tostes
et al. 2018, p.95). Miranda (2017) assevera que o quadro de adoecimento docente pode
ser explicado pelo nivel de formacéao integral dos sujeitos; vivéncia ou nao de praticas
espirituais; condicbes econdmicas; herangas culturais; grupos sociais com 0s quais
convive (contagio social); estilo de vida adotado pelas pessoas; entre outros. Na docéncia
merece destaque as condi¢gdes de trabalho que exigem a mobilizagdo das capacidades
fisicas, cognitivas e afetivas originando desgaste nos diversos aspectos, o que inclui a
saude emocional. Investigagao realizada por Lima (2019) sobre o sofrimento psiquico em
professores dos anos iniciais do ensino fundamental no municipio de Fortaleza, identificou
que 51% dos professores se percebem em sofrimento psiquico, relatando alguns sintomas
de ansiedade e depressao, 26% afirmam vulnerabilidade ao estresse em sua ocupacéo e,
26% compreendem que necessitam investir na sua qualidade de vida para terem melhor
vida pessoal e profissional. Acrescentou que o professor ndo tem consciéncia de estratégias
para lidar com as situagdes inerentes ao seu sofrimento psiquico.

OBJETIVO
Descrever caracteristicas sociodemografica e profissional de professoras da
educacao infantil de uma Escola Municipal.

METODOLOGIA

Com abordagem qualitativa, do tipo estudo de caso, o estudo triangula técnicas
de coleta com questionario e entrevista semiestruturada, realizado com 20 professoras
da Educacéao Infantil. Optou-se como locus da pesquisa o Centro de Educacgao Infantil
Belarmina Campos, situado na Praia do Futuro. A escolha pela instituicao deu-se em fungao
de ser o maior Centro de Educacgao Infantil de Fortaleza, da Secretaria Executiva 2 (SE 2) e
dispor de maior numero de professores lotados em sala de aula. A coleta ocorreu em local
reservado, com agendamento prévio, entre janeiro e abril de 2023 e aplicagdo do questionario
antecedeu as entrevistas. O estudo esta aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade de Fortaleza, parecer N. 5.797.069, CAAE: 64983722.0.0000.5052.

RESULTADOS
Participaram da pesquisa 20 professoras que estavam ensinando em turmas de
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Creches e da Educacéo infantil do Centro de Educacédo Belarmina Campos. Os dados
sociodemograficos evidenciam que 100% s&o mulheres, na faixa de 41 a 49 anos (65%),
a idade média de 47 anos (minima de 33 e maxima de 65); 95% declararam ter algum tipo
de religido, 65% sao casadas; 80% tém filhos; 70% tém de 1 a 2 filhos e 100% participam
e/ou realizam, os afazeres domésticos. Sobre as condigbes de moradia e mobilidade, 65%
disseram residir préximo da escola; 80% tém casa propria; 85% compartilham residéncia
com 3 a 5 pessoas; 55% tém transporte proprio e, 85% levam em média 30 minutos para
chegar ao trabalho. Observa-se que 80% das professoras tém especializagcao e 100% é
graduada no Curso de Pedagogia. Destaca-se que sete professoras tém mais de uma
especializagdo. Quando se fala das condi¢des de trabalho, os dados mostraram que 60%
tém entre um e nove anos em sala de aula, 40% dao aula em alguma turma de Educacgéao
Infantil ha cerca de seis a 10 anos e 55% s&o vinculadas a Prefeitura Municipal de Fortaleza
(PMF) em torno de seis a nove anos. Destaca-se que 90% das professoras tém contratos
temporarios (professoras substitutas); 85% trabalham 200 horas mensais incluindo a carga
horaria de planejamento; 85% exercem a docéncia em dois turnos e ndo exercem outra
atividade. Sobre a renda mensal ficou entre R$ 3.501 a 4.500 mil reais, 60% das ficam
nessa margem salarial; 55% consideram muito boa sua realizagéo profissional.

Depreende-se que perdura as relagbes assimétricas entre os géneros, em que
a mulher assume maior carga de trabalho no terceiro turno, com a realizagdo afazeres
domésticos. Na contemporaneidade a profissdo de educador esta sobrecarregada, cargas
horarias extensas e se perpetuando dupla ou tripla jornadas de trabalho. Somam-se a essa
situacao, imputar as mulheres a responsabilidade pela criagao e educacéao dos filhos, o que
compromete a qualidade de vida e a saude emocional dessas profissionais.

Acresce-se a esse cenario a instabilidade profissional com contratos temporarios
e processos seletivos frequentes o que caracteriza a precarizagdo do trabalho dessa
categoria. Essa flexibilizagdo do trabalho retrata o avango das politicas neoliberais sobre
direitos trabalhistas, e induzem ao trabalhador desenvolver percep¢des equivocadas das
relagdes do trabalho que usurpam a vida pessoal, familiar e social. Essa conjuncao de
fatores impactam na saude mental, haja vista que os profissionais da educagao estao
adoecidos nos espacos e condicdes de trabalho atrelados a construgéo neoliberal de
sucesso e gestao de resultados.

CONSIDERAGOES FINAIS

Diante dos resultados obtidos, o perfil sociodemografico de professoras da educagéao
infantil caracteriza-se pela predominancia de mulheres, casadas, com filhos, adulta jovem,
sobrecarregadas com a sobreposi¢ao das atividades pedagdgicas e os afazeres domésticos.
Essa dupla ou tripla carga de trabalho compromete a vida pessoal, familiar e social e,
replica na pratica pedagdgica.

Importante que se ampliem pesquisas sobre a saude emocional do professor, para
que frente a este cenario, os docentes possam acessar saberes e conhecimentos com vistas
a promover sua saude emocional e, consequentemente, ajudando-os no seu autocuidado e
em mudancas de comportamento pessoal e profissional de modo que promovam bem-estar
fisico, psiquico, espiritual e ocupacional. Tudo isso nos conduz, ainda, para a necessidade
da formacao de uma mentalidade a qual reconhega que os seres humanos sao dotados de
emogdes e sentimentos os quais precisam ser manejados a favor de uma melhor qualidade
de vida.

PRINCIPAIS REFERENCIAS
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TENDENCIAS NA COBERTURA VACINAL PARA CRIANGAS MENORES DE UM ANO
NAS REGIOES BRASILEIRAS: UMA ANALISE DE 2017 A 2022
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PALAVRAS-CHAVE: Criangas. Cobertura Vacinal. Programa Nacional de Vacinagéao.
Tendéncias de Cobertura Vacinal. Saude Infantil.
AREA TEMATICA: Saude Coletiva.

INTRODUGCAO

O Programa Nacional de Imunizagao (PNI) visa contribuir para o controle, eliminagao
e/ou erradicagao de doengas imunopreveniveis, sendo reconhecido internacionalmente.
Entretanto, apesar da suarelevancia, observa-se um declinio nacional das taxas de cobertura
vacinal (CV) nos ultimos anos, o que acarreta danos para a coletividade e risco de reemergir
doencas controladas ou erradicadas (SATO, 2020). E importante ressaltar que essa reducéo
nas taxas da CV sinaliza uma problematica aderente na saude coletiva, ainda mais em
criangas menores de um ano, que possuem o sistema imunolégico mais enfraquecido e
estdo expostas a diversos patégenos que podem dificultar seu desenvolvimento (SOUZA
et al, 2022).

Desde 1990, as CV infantis estavam acima de 95%, porém, a partir de 2016, essas
coberturas tém caido, o que aumentou a mortalidade infantil e materna. As epidemias de
sarampo em Roraima e Amazonas sao consequéncias imediatas da diminuigdo. Varias
podem ser as causas como o enfraquecimento do Sistema Unico de Saude (SUS);
problemas técnicos e/ou qualificacao profissional; aspectos sociais e/ou culturais que
impactam na aceitagdo da vacinagao (ABREU, 2022; SATO, 2018). Diante do exposto,
nota-se a importancia de criar estratégias que apontem os motivos da baixa adesao da
populagao as vacinas para tragar agées que minimizem essa problematica e aumentem as
CV.

OBJETIVO
Analisar e comparar as taxas de cobertura vacinal em criangas menores de um ano
entre 2017 e 2022 nas diferentes regides brasileiras.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo analitico-ecolégico, de série temporal. Os dados foram
coletados em fevereiro de 2024, na base de dados do DataSUS, As seguintes variaveis
foram selecionadas: TABNET; Assisténcia a Saude; Imunizacdes - desde 1994; Cobertura;
Linha: Regiao; Coluna: Ano (janeiro de 2017 a dezembro de 2022); Medidas: imunobiolégicos
selecionados - Bacilo de Calmette e Guérin (BCG), hepatite B em criancas até 30 dias,
rotavirus humano, meningococo C, pentavalente, pnemocdcica, poliomielite, hepatite A e
triplice viral (SCR), visto serem os que estavam disponiveis na plataforma para as criangas
menores de um ano.

Foi realizada uma analise de dados descritiva, ao serem inseridos em um banco de
dados, com uso do software Microsoft® Excel® versao 2017, programa que também foi
usado para a analise dos dados e apresentagao e elaboragao da tabela. Por se tratar de
dados de dominio publico, dispensa submissao ao comité de ética e pesquisa.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram analisados nove imunobioldgicos preconizados pelo PNI para criangas
menores de um ano, a Hepatite B foi a que apresentou menor queda, de 0,1 no periodo
estudado, seguido da vacina contra triplice viral (2,67). Outra vacina que se destaca é a
BCG, com incremento na CV nas regides Norte (4,21) e Nordeste (0,24), assim como SCR,
com aumento no Sul (3,54) e Centro-oeste (3,21); e a hepatite B com acréscimos no Norte
(5,17), Nordeste (3,23) e Sul (5,64) (TABELA 1).

Observou-se tendéncia decrescente na cobertura vacinal da maioria dos
imunobiolégicos. Corroborando com essa ideia, o estudo de Chaves et al., (2020) aponta
uma heterogeneidade, com numeros inferiores ao esperado, sinalizando que a partir de
2017 o sarampo, por conta da baixa cobertura vacinal, vem reemergindo em solo nacional.
Outro estudo que analisou a tendéncia da Cobertura Vacinal em criangas de zero a 12
meses no Piaui, de 2013 a 2020, trouxe um decréscimo na CV de todos os imunobiolégicos
(FREITAS et al., 2023). A pesquisa de Silva et al., (2020) também aponta um decréscimo
na CV em todas as regides, sendo a Regidao Norte a que possui a menor cobertura vacinal
entre as cinco regides do Brasil e a vacina BCG foi a unica que apresentou cobertura
vacinal média superior a 90.

Os parametros das CV segundo o PNI sdo de 80% para as vacinas contra o HPV
e meningocdcica C em adolescentes; 90% para BCG e Rotavirus; e 95% para as demais
vacinas indicadas na rotina vacinal (SOUZA et al., 2022). Logo, destaca-se que a vacina
BCG néo alcangou sua meta, no Sudeste (83,30%) e Sul (88,25%); a triplice viral so
conseguiu bater a meta no Sul (90,8%); a VORH, meningo C, penta, pneumo, VIP, hepatite
A e B nao atingiram as metas em nenhuma das regidées. Como observado, os anos que
apresentaram a menor cobertura vacinal foram 2019, 2020 e 2021, com maior prevaléncia
para o ano de 2021, na regiao Norte, seguido do Sudeste (TABELA 1).

Abreu et al., (2022) sinaliza que houve um impacto negativo da pandemia de COVID-19
na cobertura de vacinagao, especialmente na faixa etaria de 0 a 2 anos, nas regides Norte,
Nordeste e Centro-Oeste. Acrescenta-se ainda que por causa da pandemia a vacinagao de
muitas criangas foi adiada em 2020. Associado a isso, verifica-se uma grande avalanche
de fake news sobre as vacinas (OTERO; SILVA; SILVA, 2022). Os autores sinalizam ainda
questdes culturais; falta de imubiolégicos ou ma conservagao dos mesmos; dificuldades de
acesso as unidades de saude pouca informagao sobre a importancia da vacinagao.

Tabela 1: Cobertura vacinal por imunobiolégico e ano nas cinco regiées brasileira no periodo de 2017 a

2022.
Regiao 2017 2018 2019 2020 2021 2022 Total
BCG
Norte 92,41 94,95 91,04 81,19 80,66 96,62 89,43
Nordeste 97,26 100,35 85,39 74,83 75,13 97,50 88,33
Sudeste 101,98 101,98 84,41 73,41 71,18 83,30 86,20
Sul 92,32 94,15 88,08 87,45 78,42 88,25 88,14
Centro-Oeste 97,54 102,19 93,76 80,50 78,80 90,44 90,49
Total 96,30 98,73 88,53 79,48 76,84 91,22 88,52
Hepatite B idade <= 30 dias
Norte 82,35 87,51 85,99 74,18 75,73 87,52 82,16
Nordeste 86,05 92,57 80,53 70,34 72,12 89,28 81,73
Sudeste 89,71 88,94 73,59 57,91 60,48 76,19 74,56
Sul 76,6 73,57 75,78 69,02 64,66 82,24 73,61
Centro-Oeste 86,41 97,58 90,58 71,5 72,42 85,22 83,88
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Total 84,22 88,03 81,29 68,59 69,08 84,09 79,18
Vacina Oral contra Rotavitus Humano (VORH)

Norte 73,80 79,20 80,49 68,54 63,94 70,08 72,67
Nordeste 81,94 92,13 84,04 74,72 69,16 75,90 79,66
Sudeste 88,72 93,73 85,63 78,66 71,76 75,27 82,46

Sul 89,82 92,64 90,55 87,52 81,34 84,23 87,73

Centro-Oeste 85,74 90,73 86,74 81,72 75,74 81,19 83,64

Total 84,00 89,69 85,49 78,23 72,39 77,33 81,23
Pentavalente (DTP+HepatiteB+HIB)

Norte 72,8 71,3 70,27 64,12 62,35 71,57 68,72
Nordeste 81,46 89,5 71,34 70,1 69,5 78,86 76,75
Sudeste 88,22 92,28 69,05 83,17 71,75 74,77 80

Sul 87,74 89,58 74,7 87,82 80,78 83,3 83,99

Centro-Oeste 83,76 87,45 71,06 80,22 74,37 80,67 79,54

Total 82,79 86,02 71,28 77,08 71,75 77,83 77,8
Pneumovalente

Norte 84,23 86,5 88,39 76,19 69,44 78,92 80,61
Nordeste 90,48 97,3 88,53 79,72 72,67 82,35 85,19
Sudeste 95,15 97,01 88,16 81,29 73,83 77,84 85,74

Sul 93,77 93,13 92,77 90,79 83,94 88,41 90,51

Centro-Oeste 91,11 94,85 90,08 86,57 79,17 87,59 88,21

Total 90,94 93,75 89,58 82,91 75,81 83,02 86,05
Vacina Inativada contra Poliomielite (VIP)

Norte 75,67 77,06 79,59 65,69 62,29 71,23 71,92
Nordeste 81,92 90,04 82,73 73,11 68,53 78,5 79,13
Sudeste 87,56 92,66 84,54 78,28 71,53 75,14 81,77

Sul 89,82 89,91 89,04 86,5 79,98 83,1 86,44

Centro-Oeste 84,44 88,59 85,4 80,47 74,22 80,5 82,26

Total 83,88 87,65 84,26 76,81 71,31 77,69 80,30
Meningococo C

Norte 78,58 74,1 84,23 71,53 66,06 74,63 74,87
Nordeste 85,66 90,44 86,32 76,09 69,41 78,86 81,15
Sudeste 89,65 90,77 86,67 79,16 71,77 75,97 82,5

Sul 92,13 88,65 93,4 89,16 81,54 85,61 88,47

Centro-Oeste 86,87 89,47 88,89 83,71 76,15 83,84 84,82

Total 86,57 86,68 87,90 79,93 72,98 79,78 82,36
Hepatite A

Norte 711 73,83 79,01 64,56 57,73 64,41 68,45
Nordeste 78,09 80,15 82,33 71,29 62,09 71,37 74,26
Sudeste 80,12 85,2 86,17 77,79 70,43 72,38 78,82

Sul 82,81 86,49 91,38 86,37 76,79 82,2 84,4

Centro-Oeste 80,12 84,43 85,94 79,87 70,46 77,43 79,72

Total 78,44 82,02 84,96 75,97 67,5 73,55 77,13
Triplice viral (Sarampo, caxumba e rubéola - SCR)

Norte 76,18 84,69 88,27 69,22 68,53 73,23 76,68
Nordeste 87,07 94,6 94,42 79,34 70,44 80,36 84,41
Sudeste 88,65 94,61 94,06 83,41 75,56 78,21 85,91

Sul 87,26 89,97 92,67 86,47 84,47 90,8 88,6
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Centro-Oeste ‘ 83,35 91 91,28 79,91 80,25 86,56 85,36
Total ‘ 84,50 90,97 92,14 79,67 75,85 81,83 84,19

Fonte: SI-PNI (Gerado em 22/02/2024 as 22:43)

CONSIDERACOES FINAIS

A reducao da cobertura vacinal € um problema de saude publica. Portanto, torna-se
primordial que equipe de saude, em especial, a equipe de enfermagem, esteja capacitada
para garantir a vacinagao de forma correta e sem erros técnicos, assim como realizagao de
busca ativa, em especial na atengao primaria. Para além disso, a educacéo da populagao
também é um fator crucial, visto que a partir da divulgacédo de informagdes fidedignas a
adesao as vacinas aumentam.
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PALAVRAS-CHAVE: Sarampo. Cobertura Vacinal. Epidemiologia.
AREA TEMATICA: Saude Coletiva.

INTRODUGCAO

O sarampo trata-se de uma patologia viral grave e altamente infecciosa transmitida
pela via respiratoria. Seus principais sintomas sao febre, tosse, coriza e conjuntivite, seguido
por erupg¢ao cutanea caracteristica. A unica maneira conhecida de prevencao dessa doenga
€ através da vacinacao (CARVALHO et al., 2021), que constitui relevante ferramenta na
prevengao de doengas. Contudo a cobertura populacional nem sempre é alcangada, por
varios fatores (PERSON; PUGA; ATALLAH, 2019). Nos ultimos anos, os casos de sarampo
voltaram a ser notificados, acometendo principalmente criangas menores de 5 anos, o que
acarretou no reaparecimento da doencga que ja havia sido erradicada desde 2016 no Brasil
(CHAVES et al., 2020). Diante disso, se torna necessario analisar a adesao da populagao
aos imunobioldgicos que protegem contra o sarampo, buscando tragar agbes que aumentem
0 numero dessa cobertura vacinal (CV).
OBJETIVO

Avaliar a cobertura vacinal do sarampo nas regides do Brasil durante o periodo de
2017 a 2022.

METODOLOGIA

Foi realizado um estudo analitico-ecoldgico, de série temporal. Os dados foram
coletados em fevereiro de 2024, na base de dados do Departamento de Informatica do
Sistema Unico de Saude (DATASUS), obtendo-os a partir do Sistema de Informacdes do
Programa Nacional de Imunizag¢des (SI-PNI), sendo utilizadas informagdes referentes a
regidao, ano e imunobioldgico contra o sarampo, correspondentes aos anos de 2017 a 2022.
Foi realizada uma analise de dados descritiva, sendo convertidos em tabelas no programa
Microsoft Office Excel 2011. Foram incluidos os dados referentes as vacinas: Triplice Viral
(Sarampo; Caxumba e Rubéola - SRC) e Tetra Viral (SRC + varicela - VZ), visto serem as
que estavam disponiveis na plataforma. Por se tratar de uma pesquisa que envolve dados
de dominio publico, dispensa submissao ao comité de ética e pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram analisados dois imunobiolégicos indicados pelo Programa Nacional de
Imunizagao (PNI) para combater o sarampo: a Triplice Viral, possuindo duas doses, e a
Tetra Viral, de dose unica. A primeira dose (D1) da Triplice Viral foi a que indicou menor
decréscimo (5,54) em todas as regides. Apontando ainda incremento nas regides Sul (3,54)
e Centro-Oeste (3,21). Em contrapartida, sua segunda dose (D2) e a dose unica da Tetra
Viral tiveram numeros bem maiores com relagdo as suas quedas no periodo analisado,
respectivamente, 15,3 e 5,01 (TABELA 1).

Segundo o PNI, as coberturas vacinais para o sarampo em todas as cidades do pais
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devem estar na meta de 95% (BRASIL, 2019). Logo, observa-se que essa CV recomendada
nao foi alcangada em solo brasileiro, mesmo nos melhores anos, que variou entre 2018 e
2019, a depender do imunobioldgico e/ou regido (TABELA 1). Corroborando com essa ideia
pesquisa que também analisou as regides brasileiras apontou que a cobertura vacinal dos
estados que apresentaram surto de sarampo no ano de 2018 estava menor que a meta
preconizada. Acrescentou ainda que, a vacinagao contra sarampo, de 1944 a 2019, possui
a menor CV na regidao Norte (SOUZA et al., 2020).

Ao se analisar as duas doses (D1 e D2) da vacina triplice viral e comparar os anos
de 2017 (D1 [0 86,24; D2 (1 72,94) e 2022 (D1 [1 80,7; D2 [1 57,64), nota-se uma queda na
CV da D2 nas cincos regides brasileiras, deixando explicito que muitas das criangas que
tomaram a primeira dose no retornaram para a administragdo da segunda dose (GRAFICO
1).

Dado semelhante foi encontrado no estudo de Chaves et al., (2020) que identificou
um declinio a partir de 2017, sendo considerado uma reemergéncia do virus, ocasionada
principalmente pela baixa cobertura vacinal. Se caracterizando como um problema de
saude publica devido ao risco de quadro mais graves que pode ocasionar em 6bito.

Percebe-se ainda que a Tetra viral, apesar de ser dose unica, também apresenta
uma queda na sua CV, principalmente na regiao Nordeste na série historica (10,96), com
numeros muito baixos especialmente no ano de 2020 (4,15).

Esses dados podem estar associados ao acontecimento da pandemia por COVID-19,
em que houve isolamento social, associado as Fakes News e a falta de informagdes. O
estudo de Carvalho et al., (2021) aponta que o efeito direto da pandemia na CV no Brasil
ficou evidente ao analisar o aumento de numero de casos subnotificados pelas Secretarias
de Saude.

Tabela 1: Cobertura vacinal dos imunobiolégicos triplice viral (D1 e D2) e treta viral, por ano, nas cinco
regides brasileira no periodo de 2017 a 2022.

Regiao 2017 2018 2019 2020 2021 2022 Total
Triplice Viral D1
Norte 76,18 84,69 88,27 69,22 68,53 73,23 76,68
Nordeste 87,07 94,60 94,42 79,34 70,44 80,36 84,41
Sudeste 88,65 94,61 94,06 83,41 75,56 78,21 85,91
Sul 87,26 89,97 92,67 86,47 84,47 90,80 88,60
Centro-Oeste 83,35 91,00 91,28 79,91 80,25 86,56 85,36
Total 86,24 92,61 93,12 80,88 74,94 80,70 84,81
Triplice Viral D2
Norte 61,41 69,4 77,2 54,94 35,53 38,95 56,32
Nordeste 64,42 69,58 76,32 56,81 47,15 54,44 61,53
Sudeste 79,46 80,18 82,87 65,3 60,41 63,08 72,1
Sul 80,52 84,42 90,24 81,15 64 67,48 78,13
Centro-Oeste 73,28 83,06 84,22 68,83 46,13 51,95 68,02
Total 72,94 76,89 81,55 64,27 53,2 57,64 67,91
Tetra Viral (SCR + V2)
Norte 57,5 54,19 67,36 42,56 2,1 8,23 39,68
Nordeste 25,98 10,23 6,37 4,15 5,64 11,99 10,96
Sudeste 19,89 24,19 16,7 4,75 5,42 8,95 13,95
Sul 66,54 66,53 84,53 58,3 13,55 11,23 51,62
Centro-Oeste 63,14 67,39 77,47 53,7 5,88 12,89 47,85
Total 35,44 33,26 34,24 21,01 6,27 10,43 2417
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Fonte: SI-PNI (Gerado em 22/02/2024 as 22:43)

Grafico 1: Comparagao da cobertura vacinal dos imunobioldgicos triplice viral (D1 e D2) e treta viral, nas
cinco regides brasileira, entre os anos de 2017 e 2022.
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Fonte: SI-PNI (Gerado em 22/02/2024 as 22:43)

CONSIDERAGOES FINAIS

A falta de imunizacéao rotineira pode progredir para o ressurgimento de doengas
erradicadas, como o sarampo, provocando danos graves ou morte na populagdo. No
entanto, torna-se necessario, tracar estratégias para diminuir os indices de queda na
cobertura vacinal, sendo também essencial que aconteca a adesao da sociedade as vacinas
e a educacgao em saude. O ressurgimento da doenga ressalta a necessidade de estimulo
constante para a vacinagdo como importante medida de saude coletiva e individual.
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ANALISE DO SERVIGO DE ATENGAO DOMICILIAR EM CASCAVEL/PR: DESAFIOS E
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PALAVRAS-CHAVE: Educacao permanente. Cuidados domiciliares. Gestao do cuidado.
AREA TEMATICA: Saude Coletiva.

INTRODUGCAO

Nas ultimas décadas, mudancgas significativas ocorreram e sao alguns fatores a
transicdo demografica, epidemioldgica e o acréscimo da dependéncia social e funcional
dos sujeitos, atrelada as condi¢des cronicas de saude (BRASIL, 2016).

AAtencao Domiciliar (AD) se destaca como uma modalidade de servigo recomendada
para individuos que, estando clinicamente estaveis, precisam de cuidados de saude em
situagcdes temporarias ou permanentes de restricdo ao leito e/ou em casa, bem como em
situagcdes de vulnerabilidade. Onde a assisténcia domiciliar € a opgao mais oportuna para
tratamento, alivio de sintomas, paliacéo, reabilitacdo e prevencao de agravos, tendo em
vista a ampliagcdo de autonomia do usuario, familia e cuidador (BRASIL, 2016; ROSSETTO,
2017), assegurando a continuidade do cuidado e integragao a Rede de Atengao a Saude
(RAS).

Para isso o Servigo de Atengao Domiciliar (SAD) tem como objetivos redugéo da
demanda por atendimento hospitalar; redugdo do periodo de permanéncia de usuarios
internados; humanizagdo da atencdo a saude, com a ampliacdo da autonomia dos
usuarios; a desinstitucionalizacao e a otimizacao dos recursos financeiros e estruturais da
RAS (BRASIL, 2016). Compbdem-se por Equipes Multiprofissionais de Atengao Domiciliar
(EMAD) e Equipe Multiprofissional de Apoio (EMAP), vinculadas ao Programa Melhor em
Casa.

Em Cascavel/PR, por exemplo, os profissionais da APS tém a disposigdo o SAD
e o Programa de Atendimento Residencial (PAR) para suporte técnico e matriciamento,
conforme a necessidade. O SAD ¢ estruturado com base em uma area territorial especifica,
sendo responsavel pela prestagao de cuidados domiciliares para uma populacéo designada
(BRASIL, 2016; ROSSETTO, 2017; BESPALHOK et al., 2022).

Esse trabalho incorre também na relevancia de difusdo da informagao acerca da
existéncia deste servigco na saude publica. Portanto, sentido de estimular a discuss&o sobre
o tema deste trabalho a pesquisa foi conduzida no ambito do Programa de Atendimento
Residencial (PAR) no municipio de Cascavel/PR.

OBJETIVO

Caracterizar o Programa de Atendimento Residencial e identificar o perfil dos
pacientes em acompanhamento pelo servigo na cidade de Cascavel/PR, com intuito de
entender a demanda de atenc&o na busca de melhorias da Atengcao Domiciliar na regi&o.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa de campo, nas dimensdes quanti-qualitativo de natureza
exploratéria e descritiva. O estudo ocorreu em regime de escala semanal, inserido nas
atividades rotineiras ou direcionadas pela enfermeira do Programa de Atendimento
Residencial (PAR) situada em Cascavel/PR. Os dados foram coletados dos documentos
e planilhas de paciente atendidos pelo PAR e, em seguida, foram analisadas por meio

ANAIS DO IV CONGRESSO NACIONAL DE RESIDENCIAS EM SAUDE RESUMOS
(ON-LINE) - IV CONRES, VOL. 1 EXPANDIDOS

172



de estatistica simples e organizadas em quadros por meio de categorias e dispositivos.
Incluiram-se paciente ja atendidos e em atendimento pelo par no ano de 2023-2024.
Salienta-se que foram seguidos os preceitos éticos para a execugao deste trabalho mediante
as normas dispostas na Resolugao n°. 466/2012 do Conselho Nacional de Saude (CNS).
A pesquisa integra um projeto maior aprovado sob o parecer do Conselho de Etica em
Pesquisa (CEP) n°. 3.323.244 de 13 de maio de 2019.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O PAR foi estabelecido em 2018, a partir de umainiciativa da administragdo municipal,
conforme estabelecido pelo decreto municipal n°. 14.234, e esta sob a coordenacgédo do
Departamento de Atencao Especializada, da Secretaria Municipal de Saude. Com o intuito
de constituir-se como servigo de referéncia, principalmente, para os profissionais da APS,
no sentido de propiciar apoio matricial e suporte técnico, no contexto da modalidade AD1. E
composto por uma equipe mével, composta por dois técnicos de enfermagem, um enfermeiro,
uma nutricionista, um médico e um motorista. Quanto as atividades do programa, o PAR
enfrenta uma demanda significativa de solicitagdes para suporte técnico, especialmente
para a troca de dispositivos, como canulas de traqueostomia, sondas de gastrostomia e
cistostomia, além da avaliagao de lesdes complexas e a conduta de curativos especiais de
alta tecnologia.

O PAR oferece apoio matricial e cuidado compartilhado, por meio de diversas agoes,
considerando o contexto histérico, social e epidemiolégico da populagédo, conforme as
bases do SUS. Por esta razao, o PAR representa um novo modelo de assisténcia, o qual
valoriza as praticas baseadas em evidéncias e o trabalho em equipe, em contraposicéo a
um modelo tradicional e fragmentado (BESPALHOK et. al, 2022).

Como parte dos resultados deste estudo, destacam-se algumas fragilidades no
processo de internagcdo e alta hospitalar dos pacientes, como a falta de preparo das
familias, dos pacientes e das equipes de saude nas instituicdes hospitalares, o que dificulta
a transigcao e a continuidade do cuidado.

Alvitra-se que colaboragdo entre diferentes profissionais e instituicdes pode ser
fundamental para assegurar que as necessidades dos individuos sejam atendidas de forma
abrangente e eficaz. Isso ndo apenas melhora a qualidade dos cuidados, mas também
pode levar a melhores resultados para aqueles que estao recebendo assisténcia.

No que tange a caracterizagao dos pacientes acompanhados pelo PAR, o quadro 1
apresenta os principais aspectos sobre o publico atendido:

Quadro 1 — Categorizagao dos pacientes atendidos pelo PAR com os profissionais da APS no municipio de
Cascavel/PR quanto a dispositivos médicos, sexo e idade

Porcentagem dos pacientes com dispositivo

Dispositivo Idade (média) Sexo %)
Sonda Vesical de Demora Masculino Feminino
(SVD) 70,6 anos 2 . 1.5. 12,20
Gastrostomia (GGT) 54,7 anos Masgzlmo Fen;(r)nno 21,69
GGT e traqueostomia (TQT) 51,0 anos Mascgullno Femll‘nlno 4,41
Sonda Nasoenteral (SNE) 76,2 anos Masgglmo Fem5|(r)1|no 29,15
Traqueostomia 48,1 anos Mascsullno Feménlno 3,73
TQT e SNE 43,6 anos Mas%”"”o Fem(')”'“o 2,03
. . . Masculino Feminino
Colostomia e/ou ileostomia 58,8 anos 3 3 2,03
SVD e SNE 682 anos Masculino Feminino 136
3 1
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Masculino Feminino

Sem dispositivos 71,0 anos 33 36

23,39

Total 60,2 anos 295 pacientes 100%
Fonte: Os autores (2024).

Os dados acima denotam uma demanda expressiva de pacientes com perfil para
AD1 com dispositivos médicos, somando 76,6% dos pacientes atendidos, com um ou mais
dispositivos. Isso ressalta a necessidade de atencao e cuidados integrados por parte das
equipes de saude da RAS, assim como do paciente/cuidador.

Observa-se também uma prevaléncia de pacientes do sexo masculino 50,85%
(n=150) em relagdo a paciente do sexo feminino 49,15 % (n=145). Esse dado esta em
conformidade com os achados de pesquisas realizadas por Silva et al. (2019) e Euzébio et
al. (2021), os quais também identificaram o predominio do sexo masculino. Essa tendéncia
pode estar associada ao menor interesse dos homens na promog¢ao da saude, 0os quais
tendem a procurar os servicos de saude somente quando enfrenta uma situacdo de
agravamento agudo ou crénico das doengas.

Existem evidéncias de que as demandas e necessidades em saude nao tém sido
totalmente consideradas na organizagao dos servigos de AD, resultando em um déficit na
oferta de servigos tanto nacional quanto internacionalmente (BRAGA, 2016). Tal cenario
pode resultar em um aumento dos custos e na ampliagdo da demanda pelos servigcos de
saude.

CONSIDERAGOES FINAIS

Frente ao objetivo exposto para este trabalho, percebe-se que o PAR assume um
papel fundamental como um componente educativo e formativo. Investir em recursos
humanos e infraestrutura para expandir a capacidade a AD, haja vista que este modelo de
assisténcia, permite ampliar a resolutividade das demandas dos usuarios RAS, visando
atender as necessidades de saude de forma mais humanizada, eficiente e personalizada,
no conforto do ambiente domiciliar.

E possivel inferir a urgéncia em repensar os modelos de atencdo em saulde,
considerando a lacuna entre a oferta de servigos de AD, as demandas por cuidados e as
necessidades em saude da populacéao. Investir em recursos humanos e infraestrutura para
expandir a capacidade de atendimento domiciliar.
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VULNERABILIDADES EM SAUDE RELACIONADAS A TRANSMISSAO DA
LEISHMANIOSE VISCERAL HUMANA NOS MUNICIiPIOS DE SALGUEIRO E
MIRANDIBA, PE
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PALAVRAS-CHAVE: Calazar. Caes errantes. Terrenos baldios.
AREA TEMATICA: Saude Coletiva

INTRODUGCAO

A Leishmaniose visceral humana (LV) € uma protozoonose infeciosa sistémica e nao
contagiosa que acomete o0 homem e outros animais, tipica de areas tropicais, considerada
negligenciada e mais prevalente na populagao pobre (DA SILVA ZUQUE et al., 2022).
Considerada como uma enfermidade do ambiente rural do Nordeste brasileiro, nas ultimas
décadas sofreu um processo de urbanizagao passando a ser tipica das cidades, onde esta
associada aos bolsdes de pobreza, caracteristicos na regidao Nordeste (BRASIL, 2021a). Isto
porque a doenga decorre tanto das condi¢des precarias de vida existentes nas periferias das
cidades, como aglomeragdes populacionais, degradagao ambiental, desmatamentos etc.,
quanto da ligagao das pessoas com o ambiente rural contribuindo, assim, com o avango da
transicao epidemioldgica e a transferéncia de perfis de morbi-mortalidade caracteristicos do
meio rural para a zona urbana (LEMOS et al., 2019; CALDAS, 2022).

Fatores urbanos como terrenos baldios com presencga de lixo, vegetagcao alta em
muros, criagao de animais de producédo proximos aos domicilios, dentre outros, podem
estar diretamente ligados a transmissao da doenca, pois do fleb6tomo transmissor da
doenca depende da existéncia de aspectos de vulnerabilidades e de desequilibrio nos
fatores ambientais como, por exemplo, umidade e altas temperaturas, para que ocorra a
proliferagao vetorial e o0 estabelecimento de uma cadeia favoravel a transmissédo da LV.
Também favorecem o desenvolvimento dos flebotomineos em locais do peridomicilio a
presencga de abrigos de animais (curais, galinheiros, dentre outros), com presenca de lixo e
matéria organica em decomposicao na umidade e sombra (MARCONDES, 2019).

Portanto, o controle da LV requer uma maior integragao nas atividades de vigilancia,
protegao individual, gestdo ambiental e educagdo em saude, além de mapeamento dos
municipios com alta incidéncia, para que a vigilancia em saude elenque prioridades e
estratégias especificas (AZEVEDO et al., 2022).

OBJETIVO
O objetivo deste estudo foi identificar as vulnerabilidades em saude relacionadas com
a transmissao da leishmaniose visceral humana nos municipios de Salgueiro e Mirandiba.

METODOLOGIA ]

Este estudo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Autarquia Educacional
de Belo Jardim - AEB (Parecer N°: 5.574.506), tratou-se de uma pesquisa observacional
transversal descritiva, de abordagem quantitativa.

Foram visitados peridomicilios da zona urbana de Salgueiro e Mirandiba (PE)
abrangidos nas unidades estabelecidas pela Estratégia de Saude da Familia (ESF) que
apresentaram maior incidéncia de LV no periodo de janeiro de 2013 a dezembro de 2022.
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Em Salgueiro foram os bairros Barriguda, Divino, Planalto e Prado e, em Mirandiba, Cohab e
Projetada. Os enderegos foram extraidos das fichas de notificagao do Sistema de Informagao
de Agravos de Notificacao (SINAN). Para a tabulacdo dos dados foram considerados o
ano de notificacdo, o modo de entrada (caso novo), a classificacdo final (confirmado) e
o critério de classificagao (laboratorial e clinico epidemiolégico) e antes da exportagao
dos dados foram excluidas as inconsisténcias de registros e duplicidades de casos. As
vulnerabilidades em saude relacionadas a transmissdo da doenga foram coletadas por
meio de formulario especifico, preenchido pelo entrevistador, com base nas informacdes
visualizadas nos peridomicilios onde ocorreram casos de LV. Foram elencados trés aspectos
de vulnerabilidade avaliados através de 25 quesitos, sendo eles: vulnerabilidade social (N=
9), vulnerabilidade econdmica (N= 9) e vulnerabilidade ambiental (N= 7).

Os dados foram tabulados usando as ferramentas do Tabwin32 e Excel (Microsoft
365®) e os resultados analisados utilizando-se de analise descritiva com porcentagem
simples.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As vulnerabilidades que mereceram destaque foram piso do quintal de terra; presenca
de lixo ou entulhos, plantas, vegetacao alta e rasteira nos quintais; terrenos baldios; caes
errantes; esgoto a céu aberto (Tabela 1).

Tabela 1- Vulnerabilidades em saude observadas nos bairros de Salgueiro e Mirandiba (PE) com maior
incidéncia de leishmaniose visceral humana no periodo de janeiro de 2013 a dezembro de 2022.

Bairros Vulnerabilidade em Saude

Salgueiro

= Muro de alvenaria e piso do quintal de terra
(100%);

. . , . . o\
Barriguda Quintal com lixo ou entulhos e plantas Presenca de galinheiro (100%);

(100%); = Presenca de vegetacéo rasteira (100%).
= Umidade no muro (0%);
= Sem muro ou com cerca de madeira (50%);
. . o\
Piso do quintal Qe terra (50%); _ = Terrenos baldios (100%);
= Presenca de lixo ou entulhos; plantas e Caies errantes (100%);
Divino umidade no quintal (50%); s

» Esgoto a céu aberto (50%);

= Presenca de entulhos de madeira, folhas . > . o
(100%): Acumulo de lixo (50%).
, ™ A 0,
= Area externa com reboco (60%); Esgoto a céu a berto 0(0 ,/°)’
. o/\. " Terrenos baldios (60%);
= Sem muto ou com cerca de madeira (80%); C5 o/ \.
. . o/ \. = Caes errantes (100%);
Planalto » Piso do quintal de terra (100%); ~ : o/ \.
. o = Vegetacao alta e rasteira (100%);
* Presencga de lixo ou entulhos (0%), o L Co
] = Criacdo de animais, galinheiros,
= Plantas no muro; T . o
chiqueiros ou currais (20%).
= Ruas pavimentadas (60%); * Presenca de entulhos de madeira, folhas
= Domicilios com calgadas (67%); (33%);
Prado Sem muto ou com cerca de madeira (33%); = Terrenos baldios (33%);
= Piso do quintal de terra (33%); = Caes errantes (100%);
= Presenca de lixo ou entulhos (33%), = Esgoto a céu aberto (67%);
= Plantas e umidade no quintal (33%) = Presenca de vegetacéo alta (33%).
Mirandiba
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» Ruas se pavimentacéo (40%); = Canis individuais (20%);
» Piso do quintal de terra (40%); » Plantas no quintal (60%);
Cohab = Lixo ndo doméstico (40%); = Presenca de vegetacado alta (80%) e
= Terrenos baldios (40%); rasteira (60%);
= Céaes errantes (60%); = Galinheiros (80%).

= Ruas se pavimentagao (67%);

= Domicilios de alvenaria e com reboco
Projetada (17%));

= Muro ou com cerca de madeira (17%);

= Piso do quintal de terra (17%);

Lixo ndo doméstico (17%);
Terreno baldio (17%);
Vegetacao alta e rasteira (17%);
Animais de criagao (33%).

Os resultados indicaram que a expansao e a alta incidéncia da LV estdo associadas
a fatores climaticos e ambientais favoraveis, em conjunto com os determinantes em saude
como € o caso da alimentacdo e o nivel socioeconbémico das pessoas, corroborando os
achados de Oliveira et al., (2016). Para Reis et al. (2019) o flebotomineo se desenvolve em
ambientes terrestres umidos, ricos em matéria organica e com baixa incidéncia luminosa e
as altas temperaturas aumentam sua atividade e, consequentemente, a transmissao da LV.

Além desses fatores, o cao é parte essencial no ciclo urbano da doenca, sendo o
principal reservatorio para a LV. Nesse mesmo sentido, Abrantes et al. (2018) ressaltam
a preocupacao do descontrole da Leishmania, causada pelos aglomerados subnormais
nas areas urbanas e o convivio das pessoas e da populacado canina em areas faveladas,
tornando-se um fator de risco para a infeccao. Esses desequilibrios socioambientais, devido
principalmente a ocupacdo humana desordenada e invasao de areas florestais, permitem
que os vetores se aproximem cada vez mais do peridomicilio e domicilio e que o ciclo das
leishmanioses ocorra nesse ambiente modificado com mais eficiéncia.

Portanto, o fleb6tomo transmissor da leishmaniose se desenvolve quando ha
condicbes propicias para sua reproducdo, principalmente em residuos acumulados nas
ruas e em animais abandonados, encontrados em ocupagdes urbanas. Caldas (2022)
observou que através de agdes conjuntas a partir da integragao da secretaria de saude com
a vigilancia de saude e com a saude ambiental, com a realizacdo de mutirdes com acgdes
de avaliacdo médica veterinaria, palestras, limpeza das ruas, recolhimento de entulhos,
aplicacao de repelentes e poda das arvores, houve reducdo do numero de casos de LV e
maior sensibilizacado da populagao, sobretudo a manter uma ambiente saudavel e favoravel
a melhores condicdes de saude.

CONSIDERAGOES FINAIS

Os resultados demonstram que a identificagao das vulnerabilidades em saude nas
populagdes de risco € fundamental para o controle e prevencao da leishmaniose visceral
humana no sertdo pernambucano.
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PROJETO TERAPEUTICO SINGULAR, GENOGRAMA E ECOMAPA, COMO
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PALAVRAS-CHAVE: Promoc¢ao da saude. Educacdo em saude. Medicina comunitaria.
AREA TEMATICA: Saude Coletiva

INTRODUGCAO

No contexto das politicas publicas de saude brasileira, o Sistema Unico de Saude
(SUS) disponibiliza aos profissionais ferramentas para auxiliar nas praticas de saude
comunitaria (Gomes; Dalla Vecchia; 2023). Dentre essas, destaca-se a abordagem familiar
como um instrumento relevante na compreensao de padrbes familiares, bem como sua
aplicabilidade torna-se imperativa na escolha de a¢des de saude condizentes ao contexto
social vivenciado (NAPOLEAO, 2023).

Outros instrumentos, como o Projeto Terapéutico Singular (PTS), Genograma
e Ecomapa, ajudam os profissionais de saude da Atengao Primaria da Saude (APS) a
compreender as dindmicas familiares e interagdes de individuos com os servigos disponiveis
e favorecer a promogao em saude (FERREIRA, 2022). Organiza-se no PTS propostas de
condutas terapéuticas individuais e coletivas. Quanto ao Genograma e Ecomapa, utiliza-
se de elementos infograficos distribuidos sistematicamente em formato de organograma,
promovendo o entendimento e reconhecimento das relagbes do individuo com seus
familiares e comunidade. (BRASIL, 2007).

OBJETIVO

Relatar a experiéncia de alunos do primeiro semestre do curso de bacharelado
em Medicina da Universidade de Pernambuco campus Serra Talhada, na elaboracéo e
aplicagao de ferramentas que auxiliam na abordagem familiar e promocéo de saude, em
uma comunidade do municipio de Serra Talhada - PE.

METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia de um grupo de alunos de Medicina durante as
aulas praticas do Médulo de Atengao Primaria a Saude 1 (APS 1), em que, sob supervisao
dos docentes e auxiliados por Agentes Comunitarios de Saude, da Unidade Basica de Saude
Mutirdo | e Il, no periodo de outubro de 2023 a margo de 2024, elaboraram e aplicaram o
PTS, Genograma e Ecomapa.

Utilizou-se da abordagem qualitativa para analisar os dados coletados, como forma de
descrever as agdes realizadas pelo grupo de alunos e interpretar os fenédmenos observados
sobre a paciente indice descrito a seguir (CRESWELL, 2013).

Para coleta de dados, realizaram observagdes participantes, técnica de captacéo de
dados menos elaborada e entrevistas nao estruturadas, como um processo de interagao,
em que, por meio de roteiros elaborados (HAGUETTE, 1995), especificamente, para as
aulas praticas de APS 1. Para além dos instrumentos supracitados, aplicou-se a Escala de
Depressao Geriatrica - EDG (BRINK et al., 1982), questionario que favorece a identificagao
de um possivel quadro depressivo em idosos, a partir de condigbes emocionais.
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RESULTADOS E DISCUSSOES

O relato de experiéncia é da paciente indice, a senhora M.T.S de 75 anos de idade,
como descrito no Genograma (Figura 1), quatro filhos (dois homens e duas mulheres),
divorciada, mora sozinha, realize a maioria de suas atividades diarias de forma independente.
E hipertensa e diabética, com histéria de dislipidemia e em recuperacéo de fratura proximal
do fémur direito. O grupo de estudantes de Medicina, ao aplicarem a Escala de Depressao
Geriatrica (EDG) puderam identificar que M.T.S apresentava quadro depressivo leve (EDG
= 9 pontos).

A depresséao deve ser investigada em idosos na Estratégia de Saude da Familia
(ESF), pois € uma enfermidade muito prevalente, sendo negligenciada como possivel
indicador de uma morbidade que causa sérios danos a qualidade de vida do idoso
e de seus familiares e que resulta em custos elevados para a sociedade em geral
(MAGALHAES et al, 2016).

Figura 1- Genograma e Ecomapa da familia

FAMLA
LEGENDA: INTENSIDADE DE LIGAQ[\O " s
FLUXO DEENERGIA 47 uss

FLUXODEDOMINANGA ~ +——————

IGREJACATOLICA

AMG0S
VIZINHOS
SERVIGE SOCIAL

Fonte: elaboragéo propria, 2024.

RELAGAQ FRACA

FELAIOROPDL
FitA

RECREAGAO

Quanto a receptividade de M.T.S. ao grupo de alunos, percebeu-se transparéncia
nas respostas durante a entrevista. Foi possivel construir, gradativamente, um vinculo
mais intenso com a paciente, o que possibilitou aos alunos realizarem observacées mais
detalhadas, assim como propor o PTS e construir o Genograma e Ecomapa.

Quanto ao Ecomapa (Figura 1), pode-se observar uma fragilidade no arranjo familiar
e apoio social, uma vez que apresenta uma ruptura de vinculo com alguns familiares e
uma fraca relagao com os servigos socias disponibilizados na comunidade. Destaca-se as
relagdes rompidas entre M.T.S. com a igreja que frequentava e os momentos de recreagao,
porém, mantem uma boa relagao com sua filha e aceitabilidade dos profissionais da unidade
de saude.

Além da familia, a rede de apoio social pode ser formada por vizinhos, amigos e
associagdes, como também pelo suporte formal oferecido por organizagdes, instituicbes
voltadas a implementacao de politicas publicas e as que prestam servigcos a populacao. Essa
rede, quando oferecida adequadamente se torna um fator protetivo contra a fragilidade e
influencia a melhora da qualidade de vida promovendo envelhecimento saudavel (MOTA et
al, 2022)

Apds o grupo de alunos analisarem o Genograma e Ecomapa, ferramentas
importantes para a abordagem familiar, foi sugerida a M. T.S. construirem o PTS (Figura 2) de
forma coparticipativa, estabelecendo diagndsticos, metas e responsabilidades exequiveis

ANAIS DO IV CONGRESSO NACIONAL DE RESIDENCIAS EM SAUDE RESUMOS
(ON-LINE) - IV CONRES, VOL. 1 EXPANDIDOS

181



ao contexto familiar observado, assim como a determinag¢ao de prazos para a reavaliagao
e concluséo do PTS.

Figura 2- Projeto Terapéutico Singular

DIAGNOSTICO METAS RESPONSABILIDADE REAVALIACAO CONCLUSAO

Riscos de queda Prevencéo de Académicos de 1 semana concluido
da propria altura acidentes domeésticos | Medicina / Familiares

Possivel quadro Estimular o Académicos de 2 semanas n&o concluido
depressivo leve acompanhamento Medicina / psicologia

e baixa psicologico e Familiares

Autoestima psiquiatrico

Edema nos Estimular exercicios e | Académicos de 2 semanas parcialmente
membros acompanhamento medicina/ACS concluido
inferiores com fisioterapeuta

Quadro Buscar informagdes e | Académicos de 3 semanas néo concluido
vertiginoso a ser encaminhar a paciente = medicina/ACS

investigado aum

otorrinolaringologista

Fonte: elaboracao proépria, 2024.

Apoés a aplicagédo do PTS, foi possivel observar melhorias na qualidade de vida
de M.T.S, tais como a pratica da caminhada, uma vez que ocasionou a diminuicdo do
edema nos membros inferiores, consequentemente diminuindo o risco de comorbidades
por sedentarismo. Concomitante a isso, o grupo de alunos aplicou a musicoterapia, uma
das Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) ofertada pelo SUS (BRASIL,
2017), considerada uma terapia ndo invasiva e holistica que contribui na qualidade de vida,
principalmente no dominio fisico e na redug¢ao dos niveis de depresséo (LUZ, 2015).

Na construgdo e aplicacédo do PTS, houve limitagdes na concretizagdo das metas
do PTS que envolviam atendimentos externos por profissionais da saude. Em razdo da
dependéncia de listas de espera, ndo foi possivel fornecer a M.T.S. as consultas com
psicologo, fisioterapeuta e otorrinolaringologista. Embora as praticas tenham sido concluidas
pelos alunos, a ACS comprometeu-se em retornar ao domicilio de M.T.S. para informar
sobre 0 acompanhamento ambulatorial requisitado.

CONSIDERAGOES FINAIS

A construgao e aplicagao do PTS, Genograma e Ecomapa, como ferramentas para
a abordagem familiar, mostraram-se relevantes na promog¢&o da saude, uma vez que tais
ferramentas proporcionaram aos estudantes de medicina um melhor entendimento da vida
e das condi¢des de saude da paciente. Apesar das dificuldades enfrentadas, o grupo de
alunos considerou como uma experiéncia positiva na formag¢ao académica, pois foi possivel,
de maneira eficiente, intervir nas suas condi¢cdes de saude, além de promover qualidade
de vida. Assim, conclui-se que, mesmo ndo se cumprindo todas as metas estabelecidas,
a utilizacado dessas ferramentas favorece a atencado a saude centrada na pessoa, a bem
como favorece a promogao da saude.
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CAPACITACAO DE PROFISISONAIS PARA OFERTA E MANEJO CLINICO DA VACINA
BCG NOS MUNICIPIOS DA 82 REGIAO DE SAUDE DA PARAIBA
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PALAVRAS-CHAVE: Vacinagao. Capacitagcdo em saude. Cobertura vacinal.
AREA TEMATICA: Saude Coletiva.

INTRODUGCAO

A vacina BCG é utilizada para prevenir a tuberculose, uma doenga bacteriana,
transmissivel e que afeta principalmente os pulmées. E administrada em bebés, logo
apos o nascimento, reduzindo significativamente o risco de formas graves da doenca. No
Brasil, o imunizante foi implantado no calendario vacinal, por meio do Programa Nacional
de Imunizagdes, no ano de 1976. A vacina é apresentada em forma de ampola de vidro,
contendo 20 doses para aplicagao por via intradérmica, podendo ser ofertada no periodo
de oito horas.

De acordo com o Manual de Recomendacdes e Controle da Tuberculose no Brasil
(Brasil, 2019), recomenda-se a intensificagao das agdes de prevencgao, sendo 90% a meta
de cobertura vacinal preconizada pelo Programa Nacional de Imunizacées (PNI) para
BCG, das criancas menores de um ano de idade. Os entes federativos também devem
realizar capacitacdo permanente dos vacinadores, promover educagao em saude para a
comunidade sobre a importancia da prevencgao, analisar os dados de coberturas vacinais
periodicamente e realizar a vacinagao na populagao adscrita (Brasil, 2019).

No territério nacional, observou-se uma diminuicdo nas coberturas vacinais, no
ano de 2020, em decorréncia do estado de emergéncia de COVID-19, o que impactou
negativamente no cumprimento do Calendario Nacional de Vacinagao, expondo a populagao
a riscos, especialmente as criangas menores de um ano (Oliveira, 2023).

No sentido de reduzir a morbidade e a mortalidade associadas as doencas, entende-
se como prioridade a protecao individual e coletiva através da vacinagdao. Em relacédo a
tuberculose, as principais formas de prevengao e controle séo a “identificacdo precoce de
casos suspeitos e tratamento adequado dos casos confirmados [...] Também sao importantes
a oferta da vacina BCG, que previne as formas mais graves em criancas” (Brasil, 2019).

Visando garantir a oferta da vacina, o acesso oportuno ao imunizante e melhorar
a cobertura vacinal, a 82 Regidao da Saude da Paraiba, que comporta dez municipios, foi
contemplada com a capacitagao de profissionais para a oferta da vacina BCG em municipios
que ainda nao estavam realizando a sua aplicagao.

OBJETIVOS

- Capacitar profissionais para realizagdo da vacinagao de BCG;
- Fortalecer a oferta da vacina;

- Melhorar a cobertura vacinal;

- Facilitar o acesso a vacinagao.

METODOLOGIA
Trata-se de um estudo qualitativo, de cunho descritivo e exploratorio. A selegao
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dos municipios foi feita em reunido ordinaria da Comissao Intergestores Regional (CIR),
onde foi solicitado aos secretarios municipais de saude o nome de 12 profissionais,
podendo ser enfermeiro ou técnico de enfermagem, para serem divididos em duas turmas
de capacitagdes. Os critérios de escolha foram: os municipios com maior populagéo de
nascidos vivos e que estivessem localizados no centro da regido, para que pudessem cobrir
as cidades circunvizinhas.

A capacitacao foi realizada pela Secretaria do Estado de Saude da Paraiba (SES-
PB). Na primeira turma, foram capacitados seis municipios: Catolé do Rocha (incluindo o
Hospital Regional), Belém do Brejo do Cruz, Bom Sucesso, Jericd, Riacho dos Cavalos e
Séao Bento, e ocorreu no primeiro semestre do ano de 2023. No periodo de uma semana,
os profissionais tiveram acesso a aulas tedricas e praticas de manejo da vacina. A segunda
turma esta prevista para acontecer no segundo semestre de 2024, onde serao capacitados
0s municipios de Mato Grosso, Brejo dos Santos, Sdo José do Brejo do Cruz, Catolé do
Rocha e Séo Bento.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Apos a capacitagao dos profissionais para vacinagao de BCG, notou-se um aumento
na cobertura vacinal do referido imunizante na 8° Regido de Saude. Identificou-se que
todos os profissionais capacitados estavam realizando a aplicagdo das vacinas, a partir do
nascimento, no Hospital Regional, onde se organizou um fluxo para que todos os bebés ja
fossem liberados com o imunizante aplicado. Para os bebés n&o vacinados, o municipio de
origem que assume a responsabilidade, considerando que ja existe profissional capacitado
em seu territorio.

Também foi possivel identificar a superagcao de algumas fragilidades a partir dessa
capacitacao, como: a melhoria do acesso da populagao a vacina, a medida que a oferta
esta sendo descentralizada para outros municipios da regidao; a organizacao do fluxo de
municipios que fazem fronteira com outros estados e nao tém uma estratégia de vacinagao;
a diminuigao da sobrecarga dos municipios que acumulavam a demanda de varias cidades
ao redor; aumento do numero de profissionais capacitados na regido; hospitais nao regionais
que fazem parto também apresentaram aumento na oferta da vacinagéo.

Figura 1: Fluxo de vacinagédo de BCG na 82 Regido de Saude da PB.

Realizapdo davacinagio { - " Caso o recém-nascido saia
nas primeiras horas de vida. do hospital sem a vacina, o

Apds o nascimento sera imunizante deve ser
trabalhada a aferta da vacina aplicada pelo profissional
ECG na propria capacitade, na Atengao
materninadade ou hospital Primaria do municipio em
de nascimento do bebe, que reside,

Fonte: Producgao prépria, 2024.

CONSIDERAGOES FINAIS

A estratégia de capacitagao para oferta da vacina BCG contribuiu com a vacinagao
para prevencgao da tuberculose e hanseniase nas primeiras horas de vida, onde a 8% Regiao
de Saude apresentava uma cobertura vacinal baixa devido ao dificil acesso e quantidade
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de profissionais capacitados para a realizagado. Atualmente, a regido ja conta com oito
municipios que realizam a aplicagdo da vacina, descentralizando dessa forma a oferta e
aumentando o acesso a populagao.

Sugere-se a realizagao de estudos futuros acerca da vacinagao de BCG em outros
territorios, avaliando quais estratégias podem facilitar a adeséo dos individuos, além do
fomento a formagéao continuada dos profissionais, visando garantir o acesso e protegcao da
populagao.

PRINCIPAIS REFERENCIAS

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de
Vigilancia das Doencgas Transmissiveis. Manual de Recomendag¢oes para o Controle da
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