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A EQUIPE MULTIDISCIPLINAR E SUA
IMPORTANCIA PARA O PACIENTE
ONCOLOGICO

'10.56161/sci.ed.20260130R1

1 Rodrigo da Silva Bezerra; 2 Larissa Maciel da Costa; 3 Cezar Rodrigues do Carmi Junior; #
Antonia Tamires do Nascimento Soares; ° Sthéfani Katheleen da Rocha; ® Felipe Sfolia;
Marcia MariaMorais de Oliveira Lima; & Adila Ferreira Alves; ° Paulo Roberto Pereira
Borges.

1 Uninassau, Pernambuco, Brasil; 2 UEPA, Pard, Brasil; 3 Unigranrio, Rio de Janeiro, Brasil;
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Eixo Temaético: Salide Publica

INTRODUCAO: O cancer é umadoenca complexaque afeta ndo apenas o corpo, mastambém
aspectos emocionais, sociais e nutricionais do paciente. Por isso, o tratamento oncol6gico
moderno prioriza uma abordagem da equipe multidisciplinar (EM), envolvendo profissionais
de diversas &reas da salde trabalhando de forma integrada, sendo esse modelo de tratamento
considerado padr&o ouro para pacientes oncologicos. OBJETIVO: Identificar na literatura
evidéncias sobre a importancia e os beneficios da EM no paciente oncoldgico. METODOS:
Trata-se de umarevisdo integrativa daliteraturafoi utilizado como critérios de inclusdo artigos
datados entre 2018 e 2026 em linguainglesa, portuguesa e espanhol a, pesguisados nas bases de
dados da Pubmed, BV S, Google Académico e Periddicos da Capes, sendo realizada no més de
janeiro de 2026. Os critérios de exclusdo foram artigos ndo completos na integra, resumos
simples, monografias, dissertagoes e teses. Foi feitaaleturainicia dos titulos, posteriormente
resumos e, para aqueles que correspondiam ao objetivo da pesquisa, a leitura do material na
integra. RESUL TADOS: Foram identificados 1387 artigos, sendo 12 deles aptos para compor
arevisdo. A EM éessencia no tratamento do cancer, pois promove umaabordagem abrangente,
melhora os desfechos clinicos, fortalece o suporte emocional e social e contribui
significativamente para a qualidade de vida do paciente em todas as fases da doenca. Além
disso, a EM pode otimizar tempo e recursos, quando a comunicacdo entre os profissionais €
eficiente, o diagnostico de complicagdes ocorre de forma precoce, isso evita reinternagdes de
emergéncia e agiliza a recuperagdo, tornando o processo de cuidado mais fluido e menos
oneroso para o sistema de salde e para a familia. O conjunto de saberes desempenha papel
fundamental no controle dos sintomas e no mangjo dos efeitos adversos decorrentes dos
tratamentos oncol 6gicos. Mesmo em casos em gue a cura ndo € o desfecho possivel, a equipe
garante a preservacdo da dignidade, permitindo que o individuo mantenha sua autonomia e
funcionalidade pelo maior tempo possivel. A atuagdo conjunta dos profissionais permite um
plano terapéutico mais preciso, individualizado e seguro. A integracdo da EM pode prolongar
significativamente a sobrevida global em comparacéo ao tratamento oncol 6gico padréo isolado.
CONCLUSAO: E perceptivel que aEM é muito importante e oferece uma gama de beneficios
para o paciente oncol 6gico, como reducdo de complicagdes clinicas e aumento de sobrevida,
abordagem de cuidado deve ser implementada sempre que possivel nos servicos de salde.
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INTRODUCAO: A vigilancia em salide constitui um dos pilares estruturantes do Sistema
Unico de Salide, articulando agdes de vigil ancia epidemiol 6gica, sanitéria, ambiental e de salide
do trabalhador, com o objetivo de monitorar riscos, agravos e determinantes que af etam a salide
da populacdo. Ao produzir, analisar e disseminar informacdes estratégicas sobre o perfil
epidemiol 6gico e as condi¢des de vida nos territorios, a vigilancia em salide subsidia a tomada
de deciso dos gestores e orientaaformulagdo, implementacéo e avaliacao de politicas publicas
em salde coletiva. Em um cenério marcado por transi¢des demograficas, mudancas climéticas,
emergéncia de doencas e persisténcia de iniquidades sociais, o fortalecimento da vigilancia
torna-se fundamental paraantecipar riscos, plangjar intervencdes e garantir respostas oportunas
e equitativas as necessidades da populacdo. OBJETIVO: Andisar o papel da vigilancia em
salde como instrumento estratégico na formulacdo de politicas publicas de salde coletiva no
ambito do SUS. METODOLOGIA: Tratase de um estudo descritivo, de abordagem
qualitativa, desenvolvido por meio de revisdo narrativa da literatura cientifica e analise de
documentos oficiais do SUS. Foram consultadas as bases SCIELO, LILACS e PubMed, aém
de portarias, planos e relatorios do Ministério da Salide, considerando publicacdes entre 2019
e 2024 relacionadas a vigilancia em salde, plangamento e politicas publicas. Os dados foram
sistematizados por meio de andlise tematica, permitindo identificar como as informacgdes
produzidas pelos sistemas de vigilancia subsidiam processos decisorios e a formulagdo de
estratégias de salide coletiva. RESUL TADOS E DISCUSSAQ: Os resultados evidenciaram




gueavigilanciaem salide exerce papel central naidentificacdo de padrdes de morbimortalidade,
na deteccdo precoce de surtos e na andlise de determinantes sociais, fornecendo subsidios
técnicos para o plangjamento de acOes e para a definicdo de prioridades em salde. Observou-
se que dados provenientes dos sistemas de informagdo permitem direcionar recursos, orientar
campanhas de prevencéo e estruturar politicas de enfrentamento a agravos, como doencas
transmissiveis, condigdes crbnicas e eventos ambientais. No entanto, também foram
identificadas fragilidades relacionadas a subnotificacdo, a integracdo limitada entre sistemas e
a capacidade técnica desigual entre os entes federativos, o que pode comprometer a utilizagcdo
plena das informagdes no processo de formulagéo de politicas. CONCL USAO: Conclui-se que
avigilancia em salde representa uma ferramenta estratégica indispensavel para a formulacéo
de politicas publicas no SUS, ao possibilitar decisdes baseadas em evidéncias, embora seu
potencial dependado fortalecimento dos sistemas de informacéo, da qualificacéo das equipes e
daintegracdo entre os niveis de gestéo.
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Eixo Temético: Saude publica

INTRODUCAO: A assisténcia de enfermagem & crianca com doencas respiratorias constitui
um eixo estratégico do cuidado em salde, considerando a el evada preval éncia dessas condicdes
na infancia e sua expressiva contribuicdo para a morbimortalidade evitavel nesse grupo etario.
Doencas como infecgles respiratdrias agudas, bronquiolite, pneumonia e asma representam
importantes causas de hospitalizacdo pediatrica, especialmente em paises de média e baixa
renda, nos quais fatores socioecondmicos, ambientais e assistenciaisinfluenciam diretamente o
processo salde-doenca. Além dos impactos clinicos imediatos, essas enfermidades podem
comprometer o crescimento, o desenvolvimento biopsicossocial e a qualidade de vida da
crianga, bem como gerar sobrecargaemocional e financeira as familias e aos sistemas de salide.
Nesse contexto, a enfermagem desempenha papel central, uma vez que mantém contato
continuo com a crianca e seus cuidadores, articulando vigilancia clinica, intervencbes
terapéuticas, educacdo em salde e apoio emocional. OBJETIVO: Andisar criticamente a
producdo cientificanacional einternacional acerca daassisténciade enfermagem acriangcacom
doencas respiratérias, com o proposito de identificar as principais intervencfes descritas, 0s
fundamentos tedricos que as sustentam e os resultados assistenciais associados a prética de
enfermagem pediétrica nesse contexto. METODOS: Trata-se de uma pesquisa de natureza
basica, com abordagem qualitativa e objetivos exploratérios e descritivos, desenvolvida por
meio de revisdo sistemética da literatura, conduzida de acordo com as diretrizes do Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). O estudo teve como
objetivo compreender e sistematizar o conhecimento produzido sobre a assisténcia de
enfermagem a criangca com doencas respiratorias. As buscas foram realizadas nas bases de
dados PubMed, SciELO, LILACS e CINAHL, utilizando descritores controlados e néo
controlados relacionados a enfermagem pediétrica, doencas respiratorias e cuidado em salde.
O recorte tempora compreendeu publicactes entre 2014 e 2024, nos idiomas portugués, inglés
e espanhol, com aplicacéo de critérios de inclusdo e exclusdo previamente definidos. Apos a
leitura dos titulos, resumos e textos completos, 32 estudos compuseram a amostra final. A
andliise dos dados ocorreu por meio da andlise de conteido, na modaidade temética,
possibilitando a sintese critica das evidéncias e a identificacdo de nucleos de sentido
recorrentes. RESUL TADOS: Osresultados evidenciam que aatuagcdo daenfermagem acrianca
com doengas respiratOrias concentra-se, predominantemente, no monitoramento clinico
continuo, na avaliagdo sistematica da funcdo respiratéria, no manegjo da oxigenoterapia, na




administracdo segura de medicamentos e na educacéo em salde direcionada a crianca e a
familia. Destaca-se a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem como elemento
qualificador do cuidado, ao favorecer a organizacdo das préticas, a individualizacdo das
intervencbes e a continuidade da assisténcia. Entretanto, identificou-se fragilidade
metodol6gica em parte dos estudos analisados, bem como insuficiente padronizacéo das
intervencdes de enfermagem, o que limita a comparabilidade dos resultados e a aplicacéo
consistente das evidéncias na prética clinica. CONCLUSAQ: Conclui-se que a assisténcia de
enfermagem fundamentada em evidéncias cientificas contribui significativamente para a
reducdo de complicagBes respiratérias, do tempo de internacdo hospitalar e das taxas de
reinternacdo pediétrica. Todavia, para o fortalecimento dessa préatica, torna-se imprescindivel
investir na formagdo critica dos profissionais, no desenvolvimento de pesquisas aplicadas e na
implementacdo efetiva da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem no contexto das
doencas respiratorias pediétricas. Recomenda-se, ainda, investimento institucional continuo na
elaboracdo e atualizacdo de protocol os assistenciais, na educacdo permanente das equipes, na
integracdo multiprofissional e na avaliagdo sistemética de resultados sensiveis a pratica de
enfermagem pediatrica, de modo a promover um cuidado seguro, qualificado e baseado em
evidéncias.
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Eixo Temético: Saude publica

INTRODUGCAO: A tuberculose (TB) é um problema de satide ptblicano Brasil, estando entre
0S paises com maior niimero de casos no mundo, registrando mais de 84 mil casos novos em
2024. lgualmente, o HIV representa um relevante desafio para a salide publica. Todavia, em
decorréncia dos avancos no acesso a informacédo, as estratégias de prevencao, ao diagnostico
precoce e ao tratamento, o HIV tornou-se uma condi¢do crénica controlavel. Assim, as pessoas
que vivem com o virus possuem maior qualidade e expectativa de vida quando acompanhadas
e tratadas adequadamente. Segundo a Organiza¢do Mundial da Salde, a coinfeccdo TB/HIV é
uma das mais comuns no mundo e, o Brasil ocupa a 192 posi¢éo dentre os paises com maior
cargadadoenca, com mais de 1 milh&o de pessoas convivendo com o virus e taxa de coinfeccdo
TB/HIV de 11,4%. As pessoas que vivem com HIV/AIDS estdo mais propensas a desenvolver
TB quando comparadas a populacdo geral, em virtude da imunossupressao. Nesse cenario,
individuos em situacdo de vulnerabilidade, tais como em situacdo de rua e as privadas de
liberdade, enfrentam maiores dificuldades no acesso aos servicos de salide, para o diagndstico
precoce e tratamento. Portanto, € imprescindivel avaliar as evidéncias cientificas disponive's, a
fim de subsidiar acBes de prevencdo, cuidado e formulacdo de politicas publicas voltadas a
reducdo da morbimortalidade em grupos com maior risco social. OBJETIVO: Anadisar os
principais aspectos relacionados a coinfeccdo de TB/HIV em contextos de vulnerabilidade
social. METODOS: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, realizada nas bases de
dados da Biblioteca Virtual em Salide (BVS) e PubMed. Formulou-se a seguinte questdo
norteadora: “Quais os principais aspectos relacionados a coinfec¢do TB/HIV em individuos
com vulnerabilidade social?” Foram utilizados os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS):
“Tuberculose”, “Tuberculosis”, “HIV”, “Coinfec¢do”, “Coinfection”, “Populacdes
Vulneraveis” e “Vulnerable Population”, os quais foram combinados por meio dos operadores
booleanos “OR” e “AND”. Incluiram-se artigos nos idiomas portugués, inglés e espanhol, com
texto completo, publicados entre 2021 e 2025, e foram excluidos artigos duplicados, literatura
cinzenta, revisdes de literatura e estudos que néo atendiam a tematica proposta. A andlise dos
artigos para compor o0 estudo foi redizada por pares e com uso da ferramenta Rayyan.
RESUL TADOS: Foram identificadas 110 producdes nas bases de dados, das quais 31 foram
excluidas por estarem publicadas antes de 2021 e 12 por duplicidade. Dos 67 artigos restantes,
57 foram excluidos com base nos critérios de el egibilidade, resultando na selecdo de 10 estudos
para compor a presente revisdo. Entre os estudos incluidos, foram observados os seguintes
fatores de vulnerabilidade: populacéo em situacdo de rua, uso de drogas ilicitas, alcoolismo,
tabagismo, imigrantes, trabalhadores do sexo, transexuais e populacdo privada de liberdade.
Quanto as variaveis sociodemogréficas, verificou-se que homens, individuos jovens, pessoas
com baixa escolaridade, raca parda e profissionais de salde apresentaram associagéo




significativacom acoinfeccdo. CONCL USAQ: Os achados revelam que a coinfecgdo TB/HIV
esta fortemente rel acionada a situagdes de vul nerabilidade social, estilo de vida e determinantes
sociais de salde. Os grupos predominantemente marginalizados, estéo predispostos a piores
desfechos de adoecimento, o que reflete as desigual dades e dificul dades no acesso aos servicos
de salde. Os resultados evidenciam a necessidade de politicas que ampliem 0 acesso aos
servicos referentes ao rastreio, diagndstico precoce e tratamento adequados, com vistas a
mitigac&o de coinfeccdo TB/HIV.
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Eixo Tematico: Saude Publica

INTRODUCAO: A Atenc3o Priméria a Salide constitui 0 eixo estruturante do Sistema Unico
de Salide, sendo responsavel pela coordenagdo do cuidado, pelo acompanhamento longitudinal
dos usuérios e pela articulacéo das redes de atencdo. A longitudinalidade, entendida como o
acompanhamento continuo das pessoas ao |ongo do tempo, representa um dos atributos centrais
da APS, favorecendo o vinculo, a integralidade e a resolutividade do cuidado. Contudo, no
contexto brasileiro, diversos fatores organizacionais, estruturais e de gestdo tém comprometido
a efetividade desse atributo, produzindo descontinuidade assistencial, fragmentacdo dos fluxos
de atendimento e aumento da procura por servigos de maior complexidade. Essas limitacOes
afetam diretamente a qualidade da atencéo, a eficiéncia do sistema e a capacidade da APS de
ordenar as redes de cuidado no territério. OBJETIVO: Andisar a efetividade da Atencéo
Priméria a Salde na coordenacdo do cuidado no SUS, identificando as principais barreiras a
longitudinalidade. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo de natureza descritiva, com
abordagem qualitativa, desenvolvido por meio de revisdo narrativa da literatura cientifica e
andlise de documentos normativos do SUS. Foram consultadas as bases SCIELO, LILACS e
PubMed, considerando publicagbes entre 2019 e 2024 que abordassem coordenacéo do
cuidado, longitudinalidade e Atengdo Priméria no contexto brasileiro. Os dados foram
organizados por meio de andlise temética, permitindo aidentificagdo de categorias rel acionadas
as barreiras estruturais, organizacionais e assistenciais que impactam a continuidade do
cuidado. RESULTADOS E DISCUSSAQ: Os resultados indicaram que a APS enfrenta
multiplos obstacul os para exercer plenamente a coordenacgéo do cuidado. Destacaram-se a ata
rotatividade de profissionais, a sobrecarga das equipes, a fragilidade dos sistemas de
informagdo e ainsuficienteintegracéo entre os diferentes pontos darede de atencéo. Taisfatores
comprometem o acompanhamento continuo dos usuarios, dificultam o compartilhamento de




informagdes clinicas e enfraquecem o vincul o entre equipes e populagdo. Observou-se também
que a desarticulacdo entre Atencdo Priméria, servicos especializados e hospitais contribui para
duplicidade de procedimentos, atrasos no cuidado e maior risco de desfechos desfavoraveis,
reforgando a fragmentagdo do sistema e reduzindo a efetividade da APS como coordenadora
do cuidado. CONCL USAQ: Conclui-se que, emboraaAtencao Primériaocupe posicao central
na organizacdo do SUS, sua capacidade de coordenar o cuidado e garantir alongitudinalidade
ainda se encontra limitada por barreiras estruturais e de gestao, sendo necessaria a qualificacéo
dos processos de trabalho, dos sistemas de informacdo e da integracdo em rede para o
fortalecimento desse atributo.
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Eixo Tematico. TEMASLIVRES
INTRODUCAO: O controle da glicemia é de suma importancia na terapia intensiva, visto
gue os efeitos da hiperglicemia e da hipoglicemia séo significativos na evolucéo clinica de
pacientes criticos. A hiperglicemia € comum em pacientes criticos devido ao estresse e a
resisténcia a insulina. Esta associada a um pior prognostico, incluindo maior mortalidade e
complicacdes infecciosas. Por outro lado, a hipoglicemia pode levar a danos neurol égicos e
aumentar o risco de morte. Diante disso, uma estratégia equilibrada de controle glicémico é
necessaria. OBJETIVO: Compreender aimportancia do controle glicémico em pacientes nas
Unidades de Terapia Intensiva (UTIs). MATERIAISE METODOS: Trata-se de umarevisio
integrativa, desenvolvida em janeiro de 2026, em que encontra-se disponivel nos seguintes
acervos. Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), Literatura
L atino-americana e do Caribe em Ciéncias da Salde (LILACS) via BVS, e ScienceDirect. A
buscainicia se deu através dos Descritores em Ciéncias da Salde (DeCS), em cruzamento com
o operador booleano ‘AND’, da seguinte forma: (Hiperglicemia) AND ("Controle glicémico")
AND (Hipoglicemia) AND ("Unidades de terapia intensiva'), encontrando 19 estudos.
Critérios de inclusdo: artigos na lingua inglesa, espanhola e portuguesa, publicados na integra
em texto compl eto nos Ultimos 10 anos (2016-2026). Critérios de exclusdo: artigos de revisoes,
dissertacoes, teses, estudos de caso, trabal hos duplicados nas bases de dados selecionadas e os
que ndo contemplassem o objetivo do estudo. Deste modo, apos aplicagdo dos critérios, foram
selecionadas sete publicagdes cientificas. RESULTADOS E DISCUSSAO: O controle
glicémico eficaz na UTI requer niveis de glicose entre 140 e 180 mg/dL. A administracéo de
insulina por viaintravenosa baseia-se na monitorizacédo frequente da glicose para evitar tanto
a hiperglicemia quanto a hipoglicemia. O monitoramento constante da glicose é crucia para
evitar a hipoglicemia, que pode levar a consequéncias graves. Pacientes com maior
variabilidade glicémica apresentaram o dobro da probabilidade de 6bito em comparagdo com
pacientes com menor variabilidade glicémica. Outros estudos demonstraram a relagcéo entre
0 aumento da variabilidade glicémica e piores desfechos em pacientes hospitalizados. A
hipétese € que a maior variabilidade glicémica cause danos aos neurdnios e mitocondrias,
além de aumentar a atividade de coagul acéo, fatores prejudiciais aos pacientesem UTIs. Além




disso, variagdes rgpidas nos niveis de glicose no sangue aumentam o risco de infeccdo e
morte, sendo esta Ultimamais prejudicial do que um aumento sustentado da glicose sanguinea
considerado normal. A titulacdo precisa da insulina e a administracdo de gli cose quando
apropriada sdo fundamentais para manter o equilibrio glicémico e melhorar os desfechos
clinicos. Consequentemente, é crucial que o estado nutricional e o tipo de dieta sejam levados
em consideragdo juntamente com a escolha dos tratamentos farmacéuticos a serem
empregados. CONSIDERACOES FINAIS: Verificou-se que o controle adequado e
individualizado do nivel glicémico é crucia para promover a recuperacdo e reduzir a
mortalidade de pacientes criticos na UTI. Uma abordagem abrangente que equilibre a
frequéncia do monitoramento, a forma exata de administracdo da insulina e o manejo da
glicose € crucial para reduzir complicaces e melhorar os desfechos clinicos. Os resultados
deste estudo sugerem que a presenca de hiperglicemia ou hipoglicemia, bem como o aumento
da variabilidade glicémica, elevam a probabilidade de ébito em pacientes criticos. Portanto,
sugere-se a implementacéo de estratégias em UTIs para aprimorar o controle dos niveis de
glicose nos pacientes, com o objetivo de reduzir as alteragdes glicémicas.

PALAVRAS-CHAVE: Hiperglicemia, Hipoglicemia, Controle glicémico, Unidades de
terapiaintensiva.
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Eixo Tematico. TEMASLIVRES

INTRODUCAO: A Ventilagdo Mecanica (VM) é uma intervencdo indispensavel no
tratamento de pacientes criticos, principamente aqueles com insuficiéncia respiratoria,
entretanto a dependéncia prolongada da VM pode levar a complicagbes. A maioria dos
paci entes necessita de suporte respiratério de curto prazo, no entanto umaminoriarequer VM
prolongada, definida como 6 horas ou mais de VM por dia durante 21 dias ou mais.
OBJETIVO: Descrever o impacto da VM prolongada na recuperacéo do paciente critico.
MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisio integrativa, realizada em janeiro de
2026, baseada nas seguintes bases de dados. Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saide (LILACS), MEDLINE, IBECS, Coleciona SUS via Biblioteca Virtua em
Salde (BVS). Foram utilizados os Descritores em Ciéncias da Satide (DeCS): “Assisténcia ao
paciente”; “Unidades de terapia intensiva”; “Ventilagdo mecéanica”, cruzados com o operador
booleano AND. Critérios de inclusdo: artigos completos, ensaios clinicos, estudos
observacionais, estudos de progndstico, em portugués, inglés, e espanhol, entre os anos de 2016
a2026. Foram excluidos: teses, dissertacdes, artigos duplicados, revisdes de literatura e forado
idioma preconizado. Foram encontrados 285 artigos, em que ap0s leitura dos titulos e resumos
restaram 11 para compor a pesquisa finad. RESULTADOS E DISCUSSAO: Estudos
demonstraram que a VM prolongada aumenta o risco de Pneumonia Associada a Ventilacdo
Mecanica (PAV), uma complicagdo que ocorre em até 25% dos pacientes submetidos aVM
por mais de 48 horas. Além disso, as limitagdes inerentes a atividade fisica em pacientes
criticos podem levar a fragueza muscular adquirida na UTI, dificultando o desmame
ventilatorio e a recuperagdo funcional. Outro impacto significativo € o aumento da
mortalidade e a maior permanéncia na UTI. Estratégias como protocolos de desmame
precoce, mobilizacdo precoce, demonstraram reduzir efetivamente o tempo de VM,
diminuindo, assim, as complicagdes rel acionadas. No entanto, o tratamento individualizado é
crucial, levando em consideracdo fatores como idade, comorbidades e a gravidade das
doencas subjacentes. CONSIDERACOES FINAIS: Verificou-se que aVM prolongada tem
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um impacto significativo na recuperacdo de pacientes criticos, incluindo complicactes
respiratérias, fraqueza muscular e maior tempo de internacdo hospitalar. Intervencfes
precoces, como protocolos de desmame e mobilizacdo ativa, podem diminuir esses efeitos
adversos, favorecendo uma recuperacao mais rapida e eficaz.

Palavras-chave: Assisténcia ao paciente; Unidades de terapiaintensiva; Ventilacdo mecanica
REFERENCIAS

CARVALHO, Gabriel Vinicius Neves et al. Desfechos clinicos de pacientes criticos com e
sem pneumonia associada a ventilagéo mecéanica. Revista Ciéncia e Saude On-line, v. 7, n.
1, 2022.

LEITAO, Leonina Rafagla Gomes et a. Andlise dos pacientes em ventilagio mecanica
prolongada em Unidade de Terapia Intensiva em hospital de trauma. Ensaios e Ciéncia:
CiénciasBiologicas, Agréariaseda Saude, v. 22, n. 3, p. 152-156, 2018.

RANZANI, A. F.; DE SOUZA, MarcelaHilario; FERREIRA, Lucas Lima. Comparacéo de
desfechos clinicos e correlacdo entre funcionalidade e tempo de ventilagdo mecanica de
pacientes em UTI. Arquivos de Ciéncias da Saide da UNIPAR, v. 26, n. 3, 2022.

SOUSA, Anna Carolina Macedo; SANCHEZ, Lilian Cristina Ascencio; FERREIRA, Lucas
Lima. Desfechos clinicos de pacientes submetidos a ventilacdo mecanicainvasivaem uma
UTI neurocirargica. Brazilian Journal of Respiratory, Cardiovascular and Critical Care
Physiotherapy, v. 12, p. 0-0, 2021.




O USO DE METODOLOGIASATIVAS NA
EDUCACAO EM SAUDE COMO ESTRATEGIA
PARA O EMPODERAMENTO E O
AUTOCUIDADO COMUNITARIO

'10.56161/sci.ed.20260130R8

1 Inara de Jesus Bomfim; 2 Patrick SilvaMendes; 3 Maryane Francisca Araljo de Freitas
Cavalcante; 4 Elizabeth Ferreira da Rocha; ° Isabela Horn Martinelli; ® Ana Paula Mendes
Batista da Silva; ’ Sandra Raquel Macedo Almeida Drummond; @ Francisca Erivalda Silvério
de Aguiar; °® Gerald Souza Barros; 1° Maria José Candido da Silva

1 Graduanda em Odontol ogia pela Universidade Federal da Bahia— UFBA, Brasil; 2
Graduanda em Ciéncias Biol 6gicas pela Universidade Estadual do Maranh3o, Brasil; 3
Mestranda pela IFPI, Brasil; * Docente na UNINASSAU de Brasilia, Diretorado Colégio
Afirmativo e Educagdo Continuada na Plastika Brasilia, Brasil; > Médica pela Faculdade de
Medicina de Barretos - Facish, Brasil; ® Graduada em Enfermagem pela Fundagdo de Ensino
Superior de Olinda- FUNESO, Brasil; * Nutricionista pela Faculdade Uniasselvi, Brasil; &
Enfermeira pela Faculdade Terra Nordeste - Fatene, Brasil; ® Especialista em Promocéo da
Satide e Qualidade de Vida pela Faculdade Jardins , Brasil; *° Farmacéutica pela Faculdade
Mauricio de Nassau, Brasil

Eixo Temético: Saude Publica

INTRODUCAO: A educacio em salide constitui uma das principais estratégias do Sistema
Unico de Salide para a promog&o da autonomia dos sujeitos e para o fortal ecimento das préticas
de autocuidado nos territorios, especialmente quando articulada a Atencéo Priméria a Salde.
Entretanto, modelos tradicionais de ensino, centrados na transmisséo vertical de informagoes,
tém se mostrado limitados para produzir mudangcas efetivas de comportamento e de percepcao
sobre 0 processo salde-doenca. Nesse contexto, as metodologias ativas emergem como
dispositivos pedagdgicos capazes de estimular a participacdo, 0 protagonismo e a reflexéo
critica dos individuos e das coletividades, favorecendo a construcdo compartilhada do
conhecimento e o desenvolvimento de competéncias para o cuidado de s e do outro. Ao
deslocar 0 usuario da posicdo passiva para uma posicao ativa no processo educativo, essas
metodol ogias contribuem paraampliar 0 engajamento comunitério e parafortalecer préticas de
promocdo da salde alinhadas as necessidades reais dos territorios. OBJETIVO: Avdiar a
contribuicdo das metodologias ativas na educagdo em salde para 0 empoderamento e o
autocuidado em contextos comunitarios. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo de
natureza descritiva, com abordagem qualitativa, realizado por meio de revisdo narrativa da
literatura, utilizando publicages nacionais e internacionais disponiveis nas bases SCIELO,
LILACS e PubMed, referentes ao periodo de 2018 a 2024. Foram selecionados artigos que
abordavam a aplicacéo de metodologias ativas em a¢des de educacdo em salide no ambito da
Atencdo Primaria e em contextos comunitérios. Os dados foram organizados por meio de
analise tematica, permitindo a identificacdo de categorias relacionadas a0 empoderamento, a




autonomia e as préticas de autocuidado. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os achados
evidenciaram que o uso de metodologias ativas, como rodas de conversa, problematizagéo,
aprendizagem baseada em casos e atividades participativas, favoreceu maior envolvimento dos
usudrios nas agfes educativas, ampliando a compreensdo sobre sua condicdo de salde e
estimulando a corresponsabilizacdo pelo cuidado. Observou-se que essas estratégias
fortaleceram a capacidade dos participantes de identificar problemas, tomar decisdes
informadas e adotar préticas preventivas no cotidiano, impactando positivamente o controle de
doencas cronicas, a adesdo a tratamentos e a busca por habitos de vida mais saudaveis. Além
disso, aliteratura aponta que ainteragdo dial 6gica promovida por essas metodol ogias contribui
para o fortalecimento dos vinculos entre profissionais de salide e comunidade, potencializando
o0 alcance das ages de promocao da salide e reduzindo a dependéncia exclusiva dos servigos
formais. CONCLUSAQ: As metodologias ativas configuram-se como instrumentos eficazes
na educacd em salde, promovendo o empoderamento dos individuos e fortalecendo o
autocuidado comunitario, o que contribui parapréaticas mais sustentavei s de promocéo da salide
e para a consolidacdo de model os participativos no ambito do SUS.
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Eixo Temético. TEMASLIVRES

INTRODUCAO: As InfeccBes Relacionadas & Assisténcia a Satide (IRAS) séo reconhecidas
por apresentarem um conjunto complexo de sintomatologias. A frequéncia de IRAS na UTI

varia entre 18% e 54%. O uso de procedimentos invasivos, especial mente neste contexto, €
grandemente facilitado pelo desenvolvimento de infecgdes, 0 que justifica a presenca de
multiplos focos infecciosos (sistema urinério, sistema respiratorio, sitio cirdrgico e corrente
sanguinea). OBJETIVO: Compreender a relacdo entre os procedimentos invasivos e as
infeccdes hospitalares na UTI. MATERIAIS E METODOS: Caracteriza-se por uma revisio
integrativa, de cardter descritivo e exploratério, em que foi efetuada em janeiro de 2026 nas
seguintes bases bibliograficas: MEDLINE e LILACS via BVS, Science Direct, e Cochrane
Library, mediante os DeCS: “Unidades de terapia intensiva” AND “Infec¢@o hospitalar” AND
“Procedimento Cirurgico”. Incluiram-se: estudos disponiveis na integra e gratuitos em
portugués, inglés e espanhol com recorte temporal de 2016 a 2026. Excluiram-se: materiais da
literatura cinzenta. ldentificaram-se 60 artigos, sendo Science Direct (3), LILACS (3),
MEDLINE (54), Cochrane Library (0). Destes, foram incluidas 10 produgdes cientificas a
amostra final do estudo. RESUL TADOS E DISCUSSAO: Na UT], as infecgbes associadas a
procedimentos invasivos s&0 um desafio constante. Evidéncias comprovam que a utilizagéo
desses procedimentos contribui para o desenvolvimento de infec¢fes devido a diversidade de
locais onde precisam ser realizados, a longa duragéo e a crescente prevaléncia de bactérias
resistentes a multiplos farmacos. A utilizagdo frequente de procedimentos invasivos para
prolongar a vida dos pacientes, especiadmente aqueles de longa duracéo, é o principal

responsavel pelo desenvolvimento de cateteres urinarios, intubagdo endotraqueal, ventilacdo
mecanica, cateteres intravasculares e equipamentos de suporte a vida. Dentre os diversos
procedimentos invasivos, a cateterizac8o urinaria se destaca pela significativa associagéo entre
0 tempo de permanéncia do cateter e 0 desenvolvimento de infecgdes do trato urinério, umadas




infeccBes mais comuns e graves no ambiente hospitalar. Especificamente, o procedimento de
insercdo de um cateter urinério € considerado um risco significativo alongo prazo. Considera-
se prudente limitar a duracé&o de certos procedimentos invasivos, como VM e cateterismo
(vesical eintravenoso), como forma de prevencéo das IRAS, afim de reduzir a probabilidade
de pneumonia nosocomial, infeccdes do trato urinario e infecgbes da corrente sanguinea na
UTI. CONSIDERACOES FINAIS: Identificaram-se que os principais dispositivos
envolvidos no surgimento de IRAS sdo cateteres urin&rios, 10T, VM, e cateteres
intravasculares, que séo conectados a diferentes locais. Portanto, a educagdo continuada e
frequente é crucial para aumentar o volume de acdes e estratégias destinadas a reduzir
infeccdes. A seguranca do paciente e dos profissionais envolvidos durante o procedimento é
fundamental. No entanto, essa seguranca abrange multiplos aspectos, incluindo o
conhecimento dos profissionais e a complexidade de suas atividades assistenciais, a
disponibilidade de recursos humanos e infraestrutura fisica adequada para o controle de
infeccdes, e a distribuicéo dessainfraestrutura entre diversas instituicoes. Consequentemente,
o controle de infecgbes é um esforco colaborativo de todos os envolvidos na area da salide, e
estas estratégias abordam seus multiplos aspectos.
PALAVRAS-CHAVE: Unidades de terapiaintensiva, Infeccdo hospitalar, Procedimento
Cirargico.
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Eixo Tematico: Saude

INTRODUCAO: As doengas raras atingem uma pequena parcela da populagio e sio
consideradas raras aguel as as enfermidades que af etam 65 pessoas em um grupo de 100 mil, ou
sgja, 1,3 pessoas para cada 2 mil individuos (Brasil, 2022). OBJETIVO: O presente estudo
teve como objetivo evidenciar os desafios na assi sténcia prestadas as pessoas com doengasraras
na Atencdo Priméria (AP).METODOS: A pesquisa foi conduzida através de uma revisio
bibliografica onde foram analisados trabalhos académicos apds a elaboracéo da perguntada
norteadora: “ Quais 0s desafios enfrentados na assisténcia as pessoas com doencas raras na
Atengdo Primdria”?. A buscapeos trabahos sobre a temética ocorreu no més dejaneiro de 2026 na
plataforma Google Académico apés o ddineamento de critérios de indusio como trabahos em
portugués, com cinco anos de publicacéo, trabahos completos e acessiveis naintegra; os critérios de
exdusdo aforam: traba hosem outro idioma, forado periodo tempord de’5 anos de publicacgo, traba hos
incompletos, em outro idoma aém do portugués e que ndo fossem acessivels. Ao gplicar os critérios
de inclusdo retornaram 11 artigos que atenderam os referidos critérios. Logo depois, foi
realizada a |eituras dos textos e aplicados os critérios de exclusdo onde foram sel ecionados 03
tranalhos para compor a andlise final para a escrita e fundamentacdo desta pesquisa
RESULTADOS: Os achados evidenciaram diferentes desafios na assisténcia ao cuidado de
pessoas com doencas raras como: turnover nas unidades de salde, dificuldade na
implementacdo de boas préticas de cuidado, dificuldade de chegar a um diagndstico preciso,
despreparo profissional, falta de estrutura nos servicos de salide, regulacdo assistencial
adequada a rede especializada (média e alta complexidade), escassez de tecnologias para
tratamento. Outro desafio também evidenciado foi 0 acesso ao tratamento adequado e em tempo
habil que ocorre muitas vezes de forma fragmentda, acesso as terapéuticas especificas também
destacam-se como desafios pois alguns procediemntos ou medicacdo demora até chegar ao
usuério do servico. CONCL USAO: Conclui-se que os desafios enfrentados na assisténcia as




pessoas com doengas raras na AP € complexo e multifacetado onde os desafios vao desde o
acolhimento até as tecnologias necessé&rias. Observou-se também que apesar de existir uma
politica publica de cuidados para este publico, ainda existe uma discrepancia entre tedria e
préticano manejo dessa condic&o de salide. Outro achado € que ainda € necessério investimento
em formacdo profissional dos profissionais da sallde para atender com mais segurancas esse
publico que na maioria dos casos sd0 pessoas vulneraveis em varios aspectos social. O
despreparo profissional compromete consideravel mente os atendimentos e amplia a busca de
cuidados por esses pacientes em lugares diversificados e dificultanto assm o cuidado
compartilhado entre os niveis de salide. Por fim, e ndo menos importante, € necessario enfatizar
gue a assisténcia a pessoa com doenca rara esta intimamente ligado aos model o assistencial ja
existente para as demais demandas da AP, mas que nem sempre atendem ao que 0 paciente
precisa.
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Eixo Tematico: Salude

INTRODUGCAO: Os riscos psicossociais sio reconhecidos como contribuintes significativos
para problemas de salide ocupacional. A prevencado e o gerenciamento desses riscos exigem um
adequado gerenciamento da carga de trabalho, a promocgéo de uma cultura de trabalho positiva
e o fornecimento de servigos de apoio a salde mental. OBJETIVO: Identificar, na literatura
cientifica, os riscos ocupacionais e seus impactos aos trabalhadores em unidades de salde.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo bibliogréfica, visando responder a questéo
norteadora: Quais 0s riscos ocupacionais e seus impactos aos trabalhadores em unidades de
saude? A busca foi realizada nas bases de dados LILACS-Literatura Latino Americana e do
Caribeem Ciénciasda Salde e SCIEL O (Scientific Electronic Library Online). A buscaocorreu
em janeiro de 2026. Os critérios de inclusdo foram: artigos originais na integra, disponiveis de
forma gratuita, publicados no idioma portugués, com o recorte tempora de 5 anos (2021 a
2026). Foram excluidos trabalhos duplicados, estudos que néo estivessem dentro da proposta
de pesquisa e desalinhados com o objetivo principal desta pesquisa. Inicialmente encontrou-se
18 artigos que apos a aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, foram selecionados 4
artigos para compor a amostrafinal. RESUL TADOS: Entre os fatores de riscos psicossociais
mais preval entes, destacam-se a sobrecarga de trabalho, a falta de reconhecimento, os conflitos
interpessoais com a equipe, as condicles precérias de traba ho, violéncia, ansiedade, distirbio
do sono e depressdo. Os resultados também evidenciaram a presenca de diferentes riscos
acontecendo de forma conjunta como os de riscos fisicos (ruido, iluminag&o ruim, temperatura
inadequada), quimicos (agressdes napel€), biol gicos (acidentes com material perfuro-cortante
e contaminagdo) e ergondmicos (esforco repetitivo, posturas inadequadas e fadiga cronica),
riscos mecanicos (ambientes desorganizados, arranjos fisicos deficientes, instalacfes
precarias). Em relacdo aos impactos causados na salde desses trabalhadores os achados
mostraram gue os trabal hadores apresentam pressdo alta, fadiga crénica, sindrome de burnout,
doencas cardiovasculares, falta de motivaco e distirbios do sono. CONCLUSAO: Conclui-
seaposaleiturae elaboracdo desta pesquisa, que as condigdes de trabal hado associados a gestéo
das atividades, que exp0e as fragilidades na estrutura, assim como em politica publicas de salide
do trabal hador e também em legisl acéo especificacomo anovaNR 1 do Ministério do Trabal ho.




Constatou-se que 0s riscos psicossociais vivenciados por estes profissionais estdo fortemente
associados a forma como o trabalho é organizado e gerido, refletindo contradices estruturais
e fragmentacdo das politicas publicas de salde. Reforca-se a importancia de estratégias
institucionais voltadas a qualidade de vida no trabal ho.
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Eixo Temético: TemasLivres

INTRODUCAO: A endometriose é uma doenca que acomete, normalmente, mulheres em
idade reprodutiva. Ela é caracterizada pela presenca de de tecido endometrial fora do Gtero,
tendo predominio, principalmente, napelve feminina. A prevalénciaé controversanaliteratura,
porém se estipula uma variagdo entre 5% a 10% da populacdo feminina na faixa etéria
reprodutiva. HAumagamade possibilidade de manifestacdes clinicas, indo desde dismenorreia,
dor pélvica e dispareunia, até sua associagdo com a infertilidade. OBJETIVO: Andisar a
associacdo da endometriose com o aumento dainfertilidade nas mulheres em idade reprodutiva.
METODOS: Trata-se de uma revisio integrativa dos ultimos 3 anos, do periodo de 2023 a
2026. O site utilizado para a pesquisa foi a Biblioteca Virtua em Salde, usando as bases de
dados da LILACS. Os descritores em ciéncias da salde (DECS) que foram utilizados:
"Iinfertilidade feminina" "endometriose". Foram encontrados 08 artigos, sendo eles analisados
conforme os critérios de inclusdo e exclusdo. Os critérios de inclusdo foram artigos
disponibilizados na integra e que apresentavam relacdo com a proposta estudada. Os critérios
de exclusio foram artigos que ndo apresentaram relacdo com a proposta estudada, relatos de
caso e artigos disponibilizados na forma de resumo. Foram encontrados 3 artigos que atendiam
aos criterios. RESULTADOS: Na literatura vigente se observa uma associacdo da
endometriose com a infertilidade. Uma variacdo entre 25% a 50% das mulheres inférteis
apresentam endometriose e as mulheres que apresentam a doenca de 30% a 50% tém
infertilidade, observando-se, com isso, uma associacéo da doenca com a infertilidade. Outro
estudo observou a alta preval éncia das mulheres inférteis com diagnostico de endometriose que
buscam o tratamento dafertilidade, chegando a préximo de 20%, enquanto a preval éncia global
da populacéo geral ndo ultrapassa os 10%. Associa-se essa condi¢cdo, em virtude do impacto
que a condi¢do apresenta na qualidade e também nareserva ovariana. Outros fatores que podem
contribuir para infertilidade sdo as obstrucdes tubérias e alteracbes uterinas que podem estar
presentes em uma parcela das pessoas que apresentam a doenca. Essa condicdo interfere na
qualidade de vida das mulheres, tanto no ambito de manifestagdes clinicas, como também até
mental, ao dificultar agestagdo nas mulheres que desgiam ser mée. A identificagdo da condic¢éo
e seu respectivo manejo auxilia na melhora dos sintomas e na probabilidade de gestar, sendo a
conduta individualizada, dependendo das particul aridades da mulher. CONCLUSAOQ: Nessa




perspectiva, observa-se a associagdo que a endometriose apresenta com a infertilidade ao se
observar uma preval éncia aumentada dessa condi¢do nesse grupo.
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Eixo Tematico: TemasLivres

INTRODUCAO: A psicose por uso de metanfetamina afeta por volta de 7,4 milhdes de
pessoas a0 redor do mundo. Ela € uma droga psicoestimulante que afeta, principamente, o
neurotransmissor da dopamina, proporcionando, um estado de euforia e alerta ao individuo. O
uso dela é uma preocupacao publica, devido a essa substéncia, quando usada em altas doses e
de modo repetitivo, ter a possibilidade de desencadear uma psicose esguizofreniforme
transitoria. OBJETIVO: Anadisar a possivel associacdo da psicose induzida pelo uso de
metanfetamina. METODOL OGIA: Trata-se de uma revisao integrativa dos ultimos 3 anos,
do periodo de 2023 a 2026. O site utilizado para a pesquisa foi a Biblioteca Virtual em Salde,
usando as bases de dados da Medline. Os descritores em ciéncias da salde (DECS) gue foram
utilizados: "Psicoses Induzidas por Substancias’. O assunto principal utilizado foi
metanfetamina. Os artigos analisados foram revisdes de literatura, revisdo sistematica, estudos
observacionais e ensaio clinico controlado. Foram encontrados 06 artigos, sendo el es analisados
conforme os critérios de inclusdo e exclusdo. Os critérios de inclusdo foram artigos
disponibilizados na integra e que apresentavam relacdo com a proposta estudada. Os criterios
de exclusdo foram artigos encontrados na forma de resumo e que ndo tinham relacdo com a
proposta. Foram utilizados 03 artigos. RESULTADOS E DISCUSSAO: A psicose mais
comum nos usuarios sdo alucinagtes e paranoia. A duracéo dessa manifestacéo évariavel, tendo
duracdo de horas a dias até a eliminagdo do organismo. O risco dessa manifestacéo clinica e
dose-dependente, sendo quanto maiores a dose e duracdo, maiores as chances. Essa
manifestagdo implica em um aumento no risco de violéncia, suicidio, além da piora da funcéo
cognitiva. Convém frisar, que ha uma heterogeneidade de fatores que podem estar rel acionados
a psicose, um dos fatores que apontam forte relacéo € a historia familiar de psicose. Usuérios
de substéncias apresentam uma chance 11 vezes maior de apresentar psicose. Cercade um terco
dos usuérios desenvol veram essa condicdo. Embora os pacientes com esquizofrenia apresentam
uma probabilidade de 4,6 maior de usarem substancias ilicitas, ndo ha bem estabel ecida ainda
na literatura uma relaco do uso com o desenvolvimento da esquizofrenia. CONCLUSAO:
Nessa perspectiva, observa-se que hd uma associagdo do uso da substéncia com o aumento das
chances de psicose. Convém frisar, que o trabalho apresentou limitagdo da quantidade de
estudos analisados, sendo necessario mais estudos futuros para se estabelecer essa possivel
associ agao.
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Eixo Temaético: Salide Publica

INTRODUCAO: A giardiase, causada pelo protozoério Giardia lamblia, é amplamente
distribuida em regides marcadas por vulnerabilidade socioecondmica e deficiéncias de
saneamento basico. E transmitida pela via fecal-oral, por meio do contato pessoa a pessoa ou
ingestdo de cistos em &gua e/ou alimentos contaminados, com maior disseminacdo em
ambientes col etivos, como creches/escol as. Nesse contexto, a populacéo infantil, especialmente
criangas em idade pré-escolar/escolar, constitui grupo mais acometido, em decorréncia da
imaturidade dos habitos de higiene e sistema imunoldgico. Além das manifestacbes
gastrointestinais, a giardiase est4 associada a prejuizos nutricionais, como desnutricao, déficit
ponderoestatural e comprometimento do desenvolvimento infantil, reforcando o entendimento
dos desfechos relacionados a infecgdo na populacdo infantil e contribuicdes na promogdo da
educacdo em salde e acBes em salde publica. OBJETIVO: Correlacionar a giardiase aos
comprometimentos nutricionais e imunol 6gicos, avaliando seus impactos no desenvolvimento
infantil e na salide publica. METODOS: Revisio narrativa da literatura, reaizada a partir da
buscade artigos originais nas bases PubMed e SciEL O, idiomas portugués ou inglés, publicados
entre 2020 e 2025, como objeto a giardiase na popul acéo infantil, relacdo nutricional, alteractes
imunol égicas e impacto na salde publica. Os dados foram organizados e analisados de forma
descritiva e critica para a sintese dos principais achados. RESULTADOS:. Os estudos
evidenciam alta prevaléncia e f&cil transmisséo entre familias com baixa renda, pais com baixa
escolaridade, declarados negros ou pardos, residindo em casas com poucos comodos em areas
sem saneamento basi co adequado, o que revela profundas injusticas sociais, incluindo o0 acesso
a agua potével. No periodo analisado, ainda que ndo restritos a giardiase, 0s agravos
relacionados a auséncia de saneamento basi co resultaram em mais de R$ 100 milhdes em custos
diretos e indiretos ao Sistema Unico de Satide (SUS), incluindo consultas, exames, tratamento,
internagdes, auséncia escolar e osincalculavels custos emocionais. Além disso, agiardiase esta
associada a alteragdes morfofuncionais do intestino delgado, comprometimento das
microvilosidades e jungdes celulares, resultando em disfuncdes absortivas e sindrome de ma
absorgdo. Essas manifestaces sdo atribuidas a resposta imunol dgica do tipo Th2 (aumento de
IL-4, IL-5, IL-13 e IL-10) e produgdo insuficiente de IgA secretdria, favorecendo adesio dos
trofozoitos de G. lamblia, comprometimento dos enterécitos e a cronicidade da infecgdo. Esse
quadro prejudica a absor¢do de macro e micronutrientes, principalmente gorduras e vitaminas
lipossolUvel's, causando esteatorreia, desnutricdo e prejuizos no desenvolvimento corpora e
cognitivo devido a idade critica e reducdo da disponibilidade de nutrientes para maturacéo e




funcBes neuroldgicas. Tais efeitos foram observados inclusive em criangas assintomaticas,
repercutindo negativamente no desenvolvimento e configurando impacto na salde publica.
Curiosamente, a giardiase apresenta maior prevaléncia em criancas acima de 1-2 anos,
associada ao desmame, pois o aeitamento materno fornece componentes inatos (L actoferrina,
lisozima) que modulam a infeccdo e blogueiam a adesdo e multiplicacdo dos trofozoitos, por
aumento da IgA secretéria, citocinas anti-inflamatdrias e atividade das células caliciformes,
criando, assim, barreiras fisicas e imunoldgicas que favorecem a eliminagdo do parasito.
CONCLUSAO: A giardiase € um importante problema de satide publica, devido & associagio
com prejuizos nutricionais e comprometimento infantil, mesmo em casos assintoméaticos,
reforcando a necessidade do diagnéstico precoce, estratégias de prevencdo, vigilancia e
promogdo da sallde em ambientes coletivos, assim como intervencgdes estruturais que vao além
do tratamento medicamentoso. Um conjunto de agdes que reduz custos a0 SUS e prejuizos
0rganicos e emocionais aos infectados.

Palavras-chave: Giardia lamblia, Giardiase, Criangas, Salide Publica.
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FORMACAO DE ALUNOS MULTIPLICADORES
EM SAUDE: UMA REFLEXAO A LUZ DA
PEDAGOGIA LIBERTADORA DE PAULO

FREIRE
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Eixo Temético: Saude Publica

INTRODUCAO: A formagao de alunos multiplicadores em salide no &mbito escolar emerge
como estratégia potente para transformacdo social, porém sua fundamentacdo tedrica
permanece pouco explorada. Paulo Freire propde a educacdo libertadora em contraposicdo a
educacdo bancaria, na qual o educador deposita conhecimentos passivamente nos educandos.
Em seu lugar, defende uma pedagogia problematizadora, dialégica e conscientizadora, onde
educandos se reconhecem como sujeitos ativos capazes de transformar a redidade. Este
principio dialoga profundamente com a educagdo entre pares operacionalizada por aunos
multiplicadores. OBJETIVO: Anaisar como 0 pensamento pedagégico de Paulo Freire
oferece fundamentac&o tedrica para compreender e potencializar o processo de formagéo de
alunos multiplicadores em salde de forma aplicavel arealidade escolar. METODOS: Trata-se
de uma reflexdo tedrica fundamentada nos principios da pedagogia libertadora de Paulo Freire,
relacionando-os com a prética de formacdo de alunos multiplicadores. Foram articulados os
conceitos de educacdo libertadora, conscientizacdo e didogo horizontal com exemplos
concretos de aplicacdo em contextos escolares brasileiros. RESULTADOS: Os alunos
multiplicadores, quando formados sob perspectiva freiriana, atuam ndo apenas como
transmissores de informagdes, mas como agentes conscientizadores que facilitam reflexdo
critica entre seus pares. Em vez de apenas ensinar sinais de depressdo a um grupo de
multiplicadores, o educador pergunta sobre colegas tristes na escol a, relacionando com pressao
académica, relacionamentos e redes sociais. Os alunos refletem, trazem suas vivéncias e
compreendem profundamente. Assim, quando fazem uma roda de conversa com pares, nao
estao apenas repetindo informagdes, mas conversando autenticamente sobre algo que realmente
importa. Freire valoriza o didlogo horizontal, onde professor e alunos estdo no mesmo nivel,
respeitando-se mutuamente. Multiplicadores formados assim reconhecem o valor da fala de
cada colega, criam espagos seguros onde todos se sentem ouvidos sem julgamento. Umaoficina
sobre relacionamento saudavel deixade ser umasimples palestra e setransformaem um espaco
onde adolescentes se reconhecem nos relatos uns dos outros. CONCLUSAO: A pedagogia
libertadora de Freire oferece caminho pratico para formar multiplicadores que entendam o
porqué das questdes de salide, que dial oguem autenticamente e que criem espagos de confianca.
Assim, transformam-se de meros transmissores de informagdo em agentes reais de mudancaem
suas comunidades escolares, contribuindo para promogdo da salde de forma critica e
emancipatoria.

Palavras-chave: Educacéo em Saulde, Protagonismo Juvenil, Educacéo Libertadora.
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A IMPORTANCIA DO CHECKLIST
MULTIPROFISSIONAL NA SEGURANCA DO
PACIENTE EM TERAPIA INTENSIVA
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INTRODUCAO: A unidade de terapia intensiva (UTI) caracteriza-se como um ambiente
complexo, que envolve pacientes criticos e a utilizagcdo de multiplas tecnologias e intervencdes
invasivas, 0 que aumenta o risco de eventos adversos. Nesse contexto, a seguranca do paciente
tornou-se prioridade mundial, sendo incentivada por organizagfes internacionais e politicas
nacionais de salide. O checklist multiprofissional surge como ferramenta estratégica para
padronizacdo da assisténcia, organizacdo das condutas e melhoria da comunicacdo entre os
profissionais. Estudos recentes apontam que a utilizacdo sistematica de checklists na UTI
contribui para a identificagdo precoce de riscos, prevencdo de complicacdes e fortal ecimento
do trabalho em equipe, promovendo cuidado mais seguro e eficiente ao paciente critico.
OBJETIVO: Andisar aimportancia do checklist multiprofissional na seguranca do paciente
em terapiaintensiva. METODOS: Trata-se de umarevisio deliteratura, de abordagem quditativae
caréer descritivo. A buscafoi redlizada na base de dados PubMed, utilizando descritores relacionados a
sguranca do paciente, checklist e terapia intensiva, combinados por operadores booleanos “AND”.
Foram sdlecionados artigos publicados entre 2020 e 2025, disponives na integra, em linguainglesa e
portuguesa, que abordassem o uso do checklist multiprofissiona em unidades detergpiaintensiva. Apés
a golicacdo dos critérios de indusfo e exdusip, foram andisados estudos que discutiam a
implementaco, os beneficios e os impactos dessa ferramenta na assisténcia ao paciente critico.
RESULTADOS: Os estudos analisados mostraram que a implementacdo do checklist
multiprofissional naUTI traz beneficios reais, especial mente na melhora da comunicacéo entre
0s membros da equipe. 1sso gjuda na tomada de decisdes de forma mais colaborativa e na
padronizagéo dos cuidados. Foi possivel perceber um aumento na adesédo aos protocolos
clinicos, além de uma reducdo nas falhas durante o atendimento e uma organizagdo mais
eficiente das rotinas de cuidado. Outro ponto importante € que o uso do checklist esta
relacionado a diminuicdo de eventos adversos, como infecgbes relacionadas & assisténcia,
complicagdes por dispositivos invasivos e erros no maneo terapéutico. Os resultados também
indicaram que essa ferramenta auxilia na avaliagdo diaria dos pacientes criticos, permitindo
identificar riscos precocemente e plangjar intervencdes mais precisas. A atuacéo integrada de
diferentes profissionais da enfermagem, medicina, fisioterapia, farmécia e outros, foi




fundamental para o sucesso do checklist, fortalecendo o cuidado em equipe e garantindo uma
assisténcia mais segura e eficiente. CONCLUSAO: Conclui-se que o checklist
multiprofissional constitui uma ferramenta fundamental para o fortalecimento da seguranca do
paciente em unidades de terapia intensiva, a0 promover maior organizacdo do cuidado,
padronizacdo das condutas e integracdo entre os diferentes profissionais de salde. A sua
utilizacdo sistemética contribui para a reducdo de eventos adversos, melhoria da comunicacgéo
entre a equipe e maior adesdo a protocol os assistenciais, fatores essenciais em um ambiente de
ata complexidade como a UTI. Além disso, o checklist favorece a avaliagdo continua do
paci ente critico, permitindo aidentificacéo precoce de riscos e aimplementacdo deintervencdes
oportunas e eficazes. Evidenciase que a atuagdo conjunta e colaborativa da equipe
multiprofissional potencializa os beneficios dessa ferramenta, fortalecendo a cultura de
seguranca e a qualidade da assisténcia prestada. Dessa forma, recomenda-se a implementacdo
e monitoramento continuo do checklist multiprofissional nas unidades deterapiaintensiva, bem
como a capacitacdo das equipes para sua correta utilizacdo, visando a consolidacdo de praticas
seguras e a melhoria dos desfechos clinicos dos pacientes criticos.

Palavras-chave: Seguranca do paciente; Unidade de terapia intensiva; Checklist; Equipe
multiprofissional.
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INTRODUCAO: A monitoria académica é uma atividade que promove a integracéo entre
teoria e prética, favorecendo o desenvolvimento de habilidades técnicas, criticas e pedagdgicas
nos discentes. Na Odontologia, a disciplina de Materiais Odontolgicos € essencial para
compreender propriedades, indicagoes e limitagdes dos materiais utilizados em procedimentos
clinicos. A participacdo como monitor voluntario possibilita vivéncia diferenciada, ampliando
a compreensao dos contetdos e fortalecendo a formacdo profissional. OBJETIVO: Relatar a
experiéncia como monitor voluntério na disciplina de Materiais Odontol 6gicos, destacando as
atividades redlizadas e os aprendizados adquiridos durante 0 acompanhamento das préaticas
académicas. METODOS: Trata-se de um relato de experiéncia desenvolvido durante a
monitoria voluntéria na disciplina de Materiais Odontol 6gicos. As atividades incluiram apoio
ao docente na organizacao das aulas praticas, preparacdo de materiais e Kits, orientacéo aos
colegas quanto ao uso correto de diferentes materiai s restauradores e participacdo em discussdes
clinicas supervisionadas. RESULTADOS: Durante o periodo de monitoria, foi possivel
auxiliar na logistica das aulas préticas, garantindo a adequada organizacdo dos materiais e
instrumentos. A experiéncia envolveu orientar colegas sobre manipulacéo de cimentos, bases
cavit&rias e sistemas adesivos, dém de acompanhar a aplicacdo de diferentes materiais
restauradores. Entre os desafios enfrentados, destacaram-se a necessidade de conciliar a
monitoria com outras demandas académicas, lidar com dividas diversas dos colegas e manter
a padronizacdo na manipulacdo dos materiais. Esses aspectos exigiram postura critica,
capacidade de comunicagdo e constante atualizacado tedrica. A vivéncia também proporcionou
participacéo em debates sobre critérios de escolha de materiais e andlise de falhas comuns na
prética clinica. O contato direto com os alunos e o professor favoreceu o desenvolvimento de
habilidades de comunicago, lideranca e senso critico. CONCL USAO: A monitoriavoluntéria
na disciplina de Materiais Odontol 6gicos contribuiu de forma significativa para a formagéo
académica, a0 proporcionar maior segurancanapraticaclinicae aprofundamento dos contetidos
tedricos. Além disso, possibilitou o0 desenvolvimento de competéncias pedagdgicas e
colaborativas, refor¢cando a importancia da monitoria como espago de aprendizado mutuo e
crescimento profissional .

Palavr as-chave: Monitorial; Formagio Académica?; Materiais Odontol 6gicos®.

REFERENCIAS




ANUSAVICE, K. J.; SHEN, C.; RAWLS, H. R. Phillips Materiais Dentarios. 12. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2013.

BARATIERI, L. N.; MONTEIRO JUNIOR, S.; ANDRADA, M. A. C. Odontologia
Restauradora: Fundamentos e Possibilidades. Sao Paulo: Artes Médicas, 2001.

BRASIL. Ministério da Salde. Cadernos de Atencdo Basica: Saude Bucal. Brasilia: M S,
2018.

LOPES, H. P.; SIQUEIRA JUNIOR, J. F. Endodontia: Biologia e Técnica. 4. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2015.

SILVA, R. M.; SOUZA, A. C. Monitoria académica como estratégia de ensino-aprendizagem
na graduacdo em salde. Revista Brasileira de Educacéo Médica, v. 39, n. 2, p. 268-275,
2015.




d

OFICINA DE SAUDE BUCAL EM PACIENTES
PSIQUIATRICOS: RELATO DE EXPERIENCIA

'10.56161/sci.ed.20260130R18

1IFabio Kaian Silva Costa; 2 Mateus de Sena Costa Santos
1 Faculdade Mauricio de Nassau - UNINASSAU, Mossor9, Brasil; 2 Universidade Estadual
Do Rio Grande do Norte — UERN, Mossor9, Brasil.

Eixo Temético: Saude Publica

INTRODUCAO: A saide buca é um componente essencial da qualidade de vida, mas
frequentemente negligenciada em populagbes vulneréveis, como pacientes em tratamento
psiquidtrico. A auséncia de cuidados adequados pode agravar quadros clinicos e comprometer
a autoestima. Projetos de extensdo universitaria tém papel fundamental na promocéo da salide
€ na conscientizacdo sobre préticas preventivas. OBJETIVO: Relatar a experiéncia da oficina
de salde bucal realizada com pacientes do Hospital Psiquidtrico Dr. Milton Marques de
M edeiros, destacando as acbes educativas e de promogo dasalide desenvolvidas. METODOS:
A atividade foi conduzida por estudantes da UNINASSAU, em formato de oficina educativa,
no Hospital Psiquiatrico Dr. Milton Marques de Medeiros, localizado em Mossoré — RN.
Participaram 21 pacientes, sendo 76% do sexo masculino e 24% do sexo feminino, com idades
entre 20 e 53 anos. As acdes incluiram orientacdo sobre higiene oral, oficina de pintura para
reforco do aprendizado e entrega de kits contendo escova dental, creme dental e fio dental. O
enfoque foi participativo, com linguagem acessivel e atividades |tdicas. RESULTADOS: Os
pacientes demonstraram interesse e engajamento nas atividades propostas. A oficinade pintura
possibilitou a expressao criativa e reforcou os conceitos de higiene oral aprendidos. A entrega
doskits contribuiu paraestimular apréticadiariade cuidados bucais. Observou-se queamaioria
dos participantes apresentava conhecimento limitado sobre técni cas adequadas de escovacéo, o
que reforca a importancia de agdes educativas continuas. A literatura aponta que intervencoes
em salde bucal em ambientes psiquiatricos sdo eficazes na melhoria da adeséo ao autocuidado,
corroborando os achados desta experiéncia. CONCL USAO: A oficinade saide bucal realizada
no hospital psiquidtrico promoveu conscientizacdo, aprendizado pratico e estimulo ao
autocuidado entre os pacientes. A experiéncia reforca a relevancia de projetos de extenséo
universitaria na promoc¢ado da salide em populagdes vulneraveis. Além dos impactos imediatos,
espera-se que a acdo contribua para mudangas a longo prazo nos habitos de higiene ora dos
participantes, favorecendo maior autonomia e qualidade de vida. Contudo, reconhece-se como
limitagdo a necessidade de acompanhamento continuo e a escassez de recursos para ampliar a
frequéncia das oficinas. O desenvolvimento da atividade também evidenciou desafios, como a
adaptacdo da linguagem as condic¢des cognitivas dos pacientes e a manutencdo da atencéo
durante as atividades, aspectos que devem ser considerados em futuras intervencoes.

Palavras-chave: Salide Bucal’; Educagio em Salide?; Extensio Universitéria®,
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Eixo Temaético: Salide Publica

INTRODUCAO: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) envolve dificuldades no
desenvolvimento social, comportamental e comunicativo, demandando intervencbes
terapéuticas individualizadas. Assim, o cuidado pediatrico enfrenta desafios na adaptacéo de
tratamentos adequados a cada crianga, nos Ultimos anos, a Inteligéncia Artificial (1A) emergiu
como ferramenta promissora, permitindo o monitoramento de comportamentos, personalizacéo
de terapias e diagnostico precoce. No contexto pediétrico, a |A pode otimizar intervencdes e
aprimorar a eficécia dos tratamentos. Desse modo, este estudo investiga o uso da | A no cuidado
de criangas com TEA, analisando seus beneficios e desafios. OBJETIVO: Analisar aaplicacdo
da inteligéncia artificial no cuidado de criancas com TEA no ambiente hospitalar.
METODOLOGIA: Tratase de uma revisdo de literatura, com abordagem qualitativa e
exploratéria, baseada na selecdo e andlise de artigos cientificos publicados entre 2019 e 2024.
Para a busca dos estudos, foram utilizados os descritores “Inteligéncia Artificial”, “Transtorno
do Espectro Autista” e “Intervengdo Terapéutica”, combinados com o operador booleano
“AND”. As bases de dados consultadas incluiram PubMed, Scopus, Web of Science e
Periddicos CAPES. Os critérios de inclusdo adotados foram: estudos publicados nos ultimos
cinco anos, redigidos em inglés, portugués ou espanhol, revisados por pares, com acesso ao
texto completo e que abordassem a aplicagdo da |A no cuidado terapéutico de criangas com
TEA. Foram excluidos artigos duplicados, estudos com baixa qualidade metodol 6gicae aquel es
que ndo tratavam diretamente da intervencao terapéuticacom |A em criangas com TEA. Paraa
analise dos dados, os artigos selecionados foram submetidos a leituraintegral, categorizacéo e
sintese das informagdes, permitindo aidentificagdo de tendéncias, desafios e avangos no uso da
IA em intervencBes terapéuticas para criancas com TEA. RESUL TADOS E DISCUSSOES:
A |A demonstrou grande potencial no apoio ao cuidado de criangas com TEA, tecnol ogias como
rob6s e ferramentas computacionais mostraram-se eficazes na estimulagéo de habilidades




sociais e cognitivas. Além disso, a IA facilitou o monitoramento de comportamentos e o
desenvolvimento de programas terapéuti cos personalizados. Os estudos analisados evidenciam
gue a utilizagdo da IA pode reduzir significativamente a variabilidade na qualidade do
atendimento, padronizando e otimizando as intervengoes. No entanto, aimplementacdo dessas
tecnol ogias enfrenta desafios, como a necessidade de capacitacéo dos profissionais e limitagdes
No acesso a essas ferramentas. Sob este viés, a atuacdo dos profissionais de salde € essencial
para garantir a integracdo adequada dessas tecnologias no cuidado. CONSIDERACOES
FINAIS: A IA oferece suporte valioso ao cuidado de criangas com TEA, promovendo
intervencbes mais eficazes e personalizadas. No entanto, para resultados mais concretos, é
essencia expandir as pesguisas na area, explorando melhor o potencial dessas tecnologias e
desenvolvendo estratégias para superar desafios de acesso e capacitacdo dos profissionais de
saide. A atuacdo profissional é crucia paragarantir aintegracao dessas inovagdes no contexto
assistencial, assegurando que asintervencdes atendam as necessi dades especificas das criancas
com TEA e suas familias.

Palavras-chave: Inteligéncia Artificial; Intervencéo terapéutica; Transtorno do Espectro
Autista
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Eixo Temaético: Salide Publica

INTRODUCAO: A seguranca do paciente pediétrico representa uma preocupacio central na
salde, devido a vulnerabilidade das criancas em ambientes hospitalares. Protocolos de
seguranca foram desenvolvidos para reduzir erros clinicos e melhorar a qualidade do
atendimento. A colaboracao da equipe multidisciplinar € essencial paraaimplementacdo eficaz
desses protocolos, garantindo um cuidado seguro e integral. Este estudo investiga o impacto
dos protocol os de seguranca pediatrica na reducéo de erros clinicos, com foco na contribuicdo
da equipe multidisciplinar para sua eficacia. OBJETIVO: Investigar como os protocolos de
seguranca pediétrica contribuem para a reducéo de erros clinicos e qual o papel da equipe
multidisciplinar na eficacia desses protocolos. METODOS: Este estudo foi conduzido por
meio de uma revisdo sistemética da literatura, com a selecéo de artigos e estudos publicados
entre 2019 e 2024. A busca foi realizada utilizando os descritores “Comunicagao
Multidisciplinar”, “Seguranca do Paciente” e “Satide da Crianga”, combinados com o operador
booleano “AND”. As fontes de pesquisa incluiram PubMed, SciELO, BVS e Periodicos
CAPES. A busca inicia resultou em 98 publicacfes, das quais foram aplicados critérios de
inclusdo: artigos em portugués, inglés ou espanhol, disponiveis em texto completo e que
abordassem protocolos de seguranca pediétrica e atuacdo multidisciplinar. Os critérios de
exclusdo envolveram estudos duplicados, relatos de caso e artigos que ndo tratavam diretamente
da temédtica proposta. Apbs a andlise, selecionaram-se 12 artigos para a amostra final. A
avaliacdo considerou os contextos de aplicacdo dos protocolos, os resultados na reducéo de
erros clinicos e a contribuicdo da equipe multidisciplinar na adesdo e eficécia dos protocol os.
RESULTADOS: A implementacdo dos protocolos de seguranca pediétrica demonstrou
impacto positivo na reducdo de erros clinicos, especialmente quando as equipes




multidisciplinares estavam bem integradas. Os protocolos contribuiram para a melhoria da
comunicagdo entre os profissionais, diminuindo falhas e aumentando a eficiéncia no cuidado.
A atuacdo de médicos, enfermeiros, psicologos e outros profissionais foi crucial para o sucesso
das préticas de seguranca, garantindo a correta execucao de todas as etapas do atendimento. A
educacdo continuada e a conscientizacdo sobre a importancia da seguranca do paciente foram
identificadas como fatores-chave para a adesio aos protocolos. CONCLUSAO: A adogio de
protocol os de seguranca pediatrica tem mostrado resultados significativos na reducéo de erros
clinicos. A equipe multidisciplinar desempenha papel fundamenta naimplementacéo e adesdo
a esses protocolos, garantindo um atendimento mais seguro e eficiente. A pesquisa enfatiza a
importancia de uma abordagem integrada e continua, com foco na educacéo e treinamento dos
profissionais de salide, para garantir a seguranca das criangas em ambientes hospitalares.

Palavras-chave: Comunicagdo Multidisciplinar; Seguranca do Paciente;Salide da Crianca.
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Eixo Tematico: Saude Publica

INTRODUCAO: A adesfo da populacio as campanhas de vacinacdo representa um desafio
central para a salde publica, sendo determinante para a prevencéo de doencas e a reducdo de
surtos e epidemias. Diversos fatores influenciam a participagdo, incluindo desinformagao,
receios sobre efeitos adversos, barreiras de acesso, crencgas socioculturai s e baixa confianca nos
servicos de salide. A baixa adesdo compromete a eficacia das campanhas, colocando em risco
aimunidade coletiva e aprotecéo populacional. Nesse contexto, torna-se essencial compreender
0s determinantes que impactam a adesdo e desenvolver estratégias educativas, comunicacionais
e organizacionais que promovam a confianca, 0 acesso e 0 engajamento da populacdo,
garantindo que os objetivos das campanhas de vacinacdo sgiam efetivamente alcancados.
OBJETIVO: Andisar os fatores que influenciam a adesdo da populacdo as campanhas de
vacinacdo, identificando desafios e estratégias que promovam participacdo, confianca, acesso
e eficacia na protecdo coletiva METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo bibliografica,
realizada em bases nacionais, a partir de publicacdes no periodo de 2021 a 2026. A busca foi
conduzida nas bases SCIELO, LILACS e Biblioteca Virtua em Salde (BVS), utilizando os
descritores Salde Publica, Vacinagdo e Adesdo do Paciente, combinados pelo operador
booleano AND. Como critérios de inclusdo, consideraram-se artigos compl etos, publicados em
lingua portuguesa, disponiveis na integra e diretamente relacionados a tematica do estudo.
Foram excluidos estudos duplicados, publicacdes fora do recorte temporal, editoriais, resumos,
documentos institucionais e producdes sem rigor metodol 6gico. Apos a aplicacdo dos critérios,
foram selecionados 18 estudos para compor aanaise. RESULTADOS: A andlise dos estudos
demonstra que a adeséo as campanhas de vacinagédo é influenciada por multiplos determinantes
sociais, informacionais e estruturais. Os dados indicam que popul agdes com maior escolaridade
e acesso a informacgdes confiavels apresentam taxas de adesdo até 30-40% superiores em
comparagao a grupos socialmente vulneraveis. Barreiras como desinformagdo, medo de efeitos
adversos e dificul dade de acesso aos servigos de salde est&o associadas a redugéo significativa




dacoberturavacinal, especialmente em territérios periféricos e areasrurais. Comparativamente,
estratégias baseadas exclusivamente em campanhas informativas mostraram impacto limitado,
enguanto abordagens integradas, combinando educacdo em salde, engajamento comunitario e
facilitagdo do acesso, apresentaram aumento de adesdo de 20% a 35% em diferentes contextos.
Estudos também evidenciam que a presenca de profissionais de salide capacitados e a confianca
institucional estdo diretamente relacionadas ao aumento da procura pela vacinagdo. Ademais,
campanhas culturalmente adaptadas, com linguagem acessivel e uso de canais comunitarios,
demonstraram maior efetividade do que modelos padronizados. Assim, os resultados indicam
que a ampliagdo da adesdo vacinal depende de estratégias intersetoriais, territorializadas e
sociadmente contextualizadas, superando modelos unidimensionais de intervencgao.
CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que a adesio da populacdo a&s campanhas de
vacinacao é fundamental para a protecéo coletiva e 0 sucesso das politicas de salde publica.
Fatores como desinformagéo, receios e dificuldades de acesso limitam a participagso.
Estratégias que promovam educacdo em salde, comunicacdo clara e confianga nas institui coes
S50 essencials para aumentar a adesdo e garantir aimunizagéo efetiva da popul agéo.

Palavras-chave: Salde Publica; Vacinacdo; Adesdo do Paciente.
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Eixo Temaético: Salide Publica

INTRODUCAO: A salde mental dos profissionais da salide tem se consolidado como um
tema de grande relevancia no cen&rio contemporéneo, especiamente diante das elevadas
demandas emocionais, fisicas e organizacionais impostas pelo trabalho em salide. Jornadas
extensas, sobrecarga laboral, exposicdo constante a0 sofrimento humano e presséo por
resultados contribuem para o aumento do estresse ocupacional, da ansiedade e da sindrome de
burnout. Nesse contexto, torna-se fundamental discutir e implementar estratégias de promogao
dasalde mental que favorecam o bem-estar, a qualidade de vida e amanutencdo da capacidade
laboral desses profissionais, refletindo diretamente na seguranca do cuidado e na qualidade da
assisténcia prestada. OBJETIVO: Andisar estratégias de promocdo da salide mental em
profissionais da salide, focando na prevencao do estresse ocupacional, do burnout e namelhoria
do bem-estar e das condi¢bes de trabalho. METODOLOGIA: Trata-se de uma Reviséo
bibliogréfica de abordagem qualitativa, fundamentada em 15 artigos cientificos publicados
entre 2021 e 2026. A busca foi realizada nas bases SCIELO, LILACS e Google Académico,
utilizando os descritores Profissionais de Salde, Salide Mental, Promo¢do da Salde e
Estratégias de Salde, combinados pelo operador AND. Foram incluidos artigos completos,
disponiveis na integra, em lingua portuguesa e diretamente rel acionados a tematica do estudo,
sendo excluidos estudos duplicados, publicaces fora do recorte tempora e trabalhos de
conclusdo de curso. RESULTADOS: A andlise comparativa dos estudos evidencia que
estratégias ingtitucionais apresentam impacto mais consistente e sustentavel do que acoes
exclusivamente individuais. Programas estruturados de apoio psicossocial, acompanhamento
psicolégico continuo e politicas organizacionais de valorizagdo profissional demonstraram
maior capacidade de reduzir estresse, ansiedade e sintomas da sindrome de burnout, quando
comparados a intervengbes pontuais, como capacitacies isoladas ou agbes educativas
episodicas. Embora estratégias individuais, como incentivo ao autocuidado e fortalecimento
das relagOes interpessoais, contribuam para o bem-estar subjetivo, sua efetividade mostrou-se
limitada quando n&o acompanhadas de mudancas nas condi¢es | aborais e no model o de gestéo.




Estudos convergem ao indicar que ambientes organizacionais acolhedores, com gestdo
participativa, adequacdo da carga horéria e suporte institucional, produzem efeitos mais amplos
na salide mental e na qualidade da assisténcia. Assim, a literatura aponta que a promogdo da
salide mental requer integracdo entre politicas institucionais, praticas organizacionais e acoes
individuais, superando abordagens fragmentadas e assistenciadistas. CONSIDERACOES
FINAIS: Diante do exposto, apromoc¢ado dasalide mental dos profissionais da salide é essencial
para enfrentar o estresse ocupacional e a sindrome de burnout. Estratégias continuas de apoio
psicossocial, valorizagdo profissional e melhoria das condi¢gbes de trabalho reduzem o
adoecimento psiquico e fortalecem o bem-estar. Conclui-se que investir no cuidado a salide
mental desses profissionais é fundamental para a qualidade da assisténcia, a seguranca do
cuidado e a sustentabilidade dos servigos de salde.

Palavras-chave: Profissionais de Salde; Salde mental; Promocdo da Salde; Estratégias de
Salde
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Eixo Tematico: Saude Publica

INTRODUCAO: Diante das constantes transformacdes no campo da salde, a qualificacio
continua dos profissionais torna-se indispensavel para garantir a qualidade dos servicos
prestados. A educacdo permanente em salide surge como uma estratégia capaz de articular
aprendizado e pratica profissional, promovendo a atuaizacdo de conhecimentos, o0
aprimoramento de habilidades e a reflexdo critica sobre o processo de trabalho. Ao estimular
préticas baseadas em evidéncias, o trabalho em equipe e a seguranca do paciente, a educacéo
permanente contribui diretamente para a melhoria dos processos assistenciais. OBJETIVO:
Analisar a contribuico da educacdo permanente em salide para a melhoria da qualidade dos
servicos de salde, considerando seu impacto na quaificacdo profissional, nos processos
assistenciais e na seguranca do paciente. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao
bibliografica qualitativa, baseada em 20 artigos publicados entre 2021 e 2026. A busca foi
realizada nas bases SCIELO, LILACS e Google Scholar, utilizando os descritores Educacéo
Permanente em Salde, Profissionais de Salde, Qualidade dos Servicos de Salde e Gestdo em
Salde, combinados pelo operador AND. Incluiram-se artigos completos, em portugués e
pertinentes ao tema, e excluiram-se duplicados, estudos fora do recorte tempora e productes
sem rigor metodolégico. RESULTADOS: Os estudos analisados indicam que a educagdo
permanente em salide é um eixo estratégico para a qualificagdo dos servigos, ao promover a
atualizacéo de conhecimentos, 0 desenvolvimento de competéncias profissionais e a reflexdo
criticasobre apréticaassistencial. A literatura evidenciaimpactos positivos na organizagdo dos
processos de trabalho, no fortalecimento do trabalho em equipe e na adocdo de préaticas




baseadas em evidéncias, contribuindo para a melhoria da qualidade da assisténcia. Entretanto,
também sdo apontadas limitacOes relacionadas a fatores estruturais e organizacionais, como
insuficiéncia de recursos, sobrecarga de trabalho, fragilidade da gestdo e baixa
institucionalizagdo das politicas de educagdo permanente, 0 que compromete a continuidade e
aefetividade das agbes. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que aeducagio permanente
em sallde desempenha papel essencia na qualificacéo dos servicos de salde, ao fortalecer as
competéncias profissionais e aprimorar 0s processos de trabalho. As evidéncias demonstram
que essa estratégia contribui para a melhoria da assisténcia, a seguranca do paciente e a
eficiéncia dos servicos, tornando-se indispensavel para a consolidagéo de préticas de cuidado
mais resol utivas, humanizadas e ainhadas as necessidades do sistema de salde.

Palavras-chave: Educacdo Permanente; Profissionais de Salide; Qualidade dos Servigos de
Salde
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Eixo Tematico: Saude Publica

INTRODUCAO: A andlise da evolucdo temporal dos indicadores de salide materna constitui
ferramenta fundamental para a avaliagdo do impacto das politicas publicas e do modelo de
atencdo obstétrica adotado nos servicos de sallde. No Brasil, observa-se, nas Ultimas décadas,
um crescimento expressivo das taxas de cesariana, fendbmeno que também se manifesta entre
gestantes adolescentes. A compreensdo das tendéncias historicas relacionadas ao tipo de parto
permite identificar padrfes persistentes, avancos e desafios na assisténcia obstétrica,
especialmente em contextos municipais, nos quais as desigualdades regionais e estruturais
influenciam diretamente a organizacdo dos servicos de salde. OBJETIVO: Andisar a
evolucdo temporal do tipo de parto entre mées adol escentes residentes em Serra Talhada-PE,
no periodo de 2014 a 2023. METODOS: Trata-se de um estudo descritivo, retrospectivo e de
abordagem quantitativa, desenvolvido a partir de dados secundarios provenientes do Sistema
de Informagdes sobre Nascidos Vivos e de registros da Secretaria Municipa de Salde de Serra
Tahada-PE. Foram incluidas adolescentes com idade entre 12 e 20 anos. A varidvel anaisada
foi o tipo de parto, classificado em vagina e ceséreo, sendo os dados organizados por ano de
ocorréncia. A anaisefoi realizada por meio de estatistica descritiva, com célculo de frequéncias
absol utas e rel ativas, possibilitando aidentificacdo de tendéncias temporais ao longo do periodo
estudado. RESUL TADOS: Osresultados evidenciaram a predominanciado parto cesareo entre
maes adolescentes a0 longo de todo o periodo analisado, com percentuais anuais
consistentemente elevados, sempre superiores a 70% dos partos registrados no municipio,
alcancando valores acima de 80% em aguns anos da série histérica (2014-2023). Observou-se
a manutencdo desse padréo ao longo do tempo, com oscilacfes pontuais entre 0s anos, porém
sem tendéncia consistente de reducéo das taxas de cesariana. Esses percentuais mostram-se
amplamente superiores ao limite maximo de 15% recomendado pela Organizacdo Mundial da
Salde e também superam médias nacionais descritas em estudos brasileiros, indicando a
consolidagdo de um modelo obstétrico marcadamente intervencionista no contexto municipal .
A predominancia da cesariana entre adolescentes sugere a influéncia de fatores estruturais e
institucionais relacionados a organizagcdo dos servigos de salde e as préticas assistenciais
adotadas. CONCL USAO: Conclui-se que, entre 2014 e 2023, manteve-se el evada a proporcao
de cesarianas entre maes adolescentes em Serra Tahada-PE, sem evidéncias de reducéo
significativa ao longo do tempo. A persisténcia desse padréo pode estar associada a fatores
como a organizagdo dos servigos de salde, a cultura médica predominante, a preferéncia
institucional por intervencdes cirdrgicas e a percepcdo da cesariana como aternativa mais
segura para gestantes adol escentes e recém-nascidos. Os resultados refor¢cam a necessidade de
fortalecimento das politicas publicas voltadas a qualificacéo da assisténcia obstétrica, ao




incentivo do parto vaginal em gestacOes de baixo risco e a adocdo de préaticas baseadas em
evidéncias cientificas, com vistas a melhoria dos desfechos maternos e neonatais.

Palavras-chave: Cesarea, Tendénciatemporal, Salde materna.
REFERENCIAS

BRASIL. Ministério da Salde. Sistema de | nfor mag6es sobr e Nascidos Vivos (SINASC).
Brasilia, DF: Ministério da Salde, atualizacOes recentes.

ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Declaragio da OM S sobre taxas de cesariana.
Genebra: OMSS, 2015.

BRASIL. Ministério da Salde. Dir etrizes nacionais de assisténcia ao parto normal.
Brasilia, DF: Ministério da Salide, 2017.

LEAL, M. C. et a. Intervencdes obstétricas durante o trabalho de parto e parto no Brasil.
Cadernos de Saide Publica, Rio de Janeiro, v. 30, supl. 1, p. S17-S32, 2014.




d

=2

COBERTURA VACINAL NA INFANCIA NO
BRASIL POS-PANDEMIA DESAFIOS PARA A
PROMOCAO DA SAUDE

'10.56161/sci.ed.20260130R25

'Rafael Furlanetto; 2Douglas Bento das Chagas; *Bruna Angélica Strunkis; “Miguel
Vitor Lima Costa; °Leticia Felix Grassi; Lisda Silva Gongalves; ‘Larissa Livia Silva
Pinto; 8Felipe Diogo Pinto Mestrinho Pereira; °Débora Moreira Garcia; 1°Ana Carolina
Alves de Andrade Silva; 'Avelar Alvesda Silva;
lUniversidade Federal da Fronteira Sul; Facul dade de Medicina de Olinda (FMO);
3Faculdade de Ciéncias Biomédicas de Cacoa (FACIMED); 4Instituto Federal do Maranh&o
(IFMA); *Centro Universitario Famec (UNIFAMEC/BA); 8Afya faculdade de ciéncias
médicas de Garanhuns; *Universidade Federal do Amazonas (UFAM); °Universidade
Federal de Sdo Paulo (UNIFESP); 1Universidade Federal do Piaui (UFPI).

Eixo Tematico: Salde Publica

Introducdo: A vacinagdo infantil constitui uma das principais estratégias de promocéo da
salde e prevencdo de doencas imunopreveniveis. No Brasil, o Programa Naciona de
ImunizagGes consolidou-se historicamente como referénciainternacional, alcangando elevadas
coberturas vacinais ao longo das Ultimas décadas. Entretanto, a pandemia de COVID-19
impactou significativamente os servicos de salde, resultando em redugdo das taxas de
imunizacéo infantil e aumento do risco de reemergéncia de doencas previamente controladas.
No periodo pés-pandemia, observa-se a necessidade de reestruturacdo das estratégias de
vigilancia e fortalecimento das acbes de promoc¢do da salde. Objetivo: Analisar 0s impactos
da pandemia na cobertura vacinal infantil no Brasil e discutir os principais desafios para o
fortalecimento da promocéo da salide no contexto pos-pandémico. M étodos. Trata-se de uma
revisdo integrativa da literatura, realizada entre janeiro e fevereiro de 2026. A busca foi
conduzida nas bases PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science, SCIELO e LILACS. Foram
utilizados descritores em portugués e inglés combinados por operadores booleanos:
“Vaccination Coverage” AND “Child Health” AND “Brazil” AND “Post-pandemic”
“Cobertura Vacinal” AND “Saude da Crianca” AND “Brasil” AND “Pés-pandemia”. Foram
incluidos estudos publicados entre 2020 e 2026, disponiveis na integra, em portugués, inglés
ou espanhol, incluindo estudos ecol 6gicos, transversais, andlises de sériestemporais erelatérios
epidemiol 6gicos. Excluiram-se editoriais e estudos com dados incompletos. A selecdo ocorreu
em trés etapas (titulo, resumo e texto completo), por dois revisores independentes. Os dados
foram analisados quanto as tendéncias de cobertura vacinal, desigualdades regionais, fatores
associados a queda na imunizacdo e estratégias de recuperacdo vacinal. Resultados e
Discussdo: A literatura demonstra reducéo significativa da coberturavacinal infantil no Brasil
durante e apds a pandemia, especialmente paravacinas do calendério basico como poliomielite,
triplice vira e pentavaente. Estudos ecol 6gicos evidenciam queda mais acentuada nas regioes
Norte e Nordeste, associada a desigualdades socioecondmicas, dificuldades de acesso aos
servicos de salide e interrupcdo de campanhas presenciais. Além dos impactos logisticos
decorrentes da pandemia, destacam-se fatores como hesitacdo vacinal, disseminagéo de
desinformagdo em midias digitais e reducdo da percepcdo de risco das doencas
imunopreveniveis. A diminuic&o das coberturas abaixo das metas preconizadas aumenta o risco
de reintroducéo de doengas previamente eliminadas. Os estudos analisados apontam que




estratégias eficazes de recuperacdo incluem intensificacdo de campanhas educativas, busca
ativa de criangas com esguema vacina incompleto, fortal ecimento da atencéo primériaa salide
e uso de sistemas digitais para monitoramento em tempo real das coberturas. Do ponto de vista
da promocdo da salide, 0 cenério pds-pandémico exige abordagem intersetorial, comunicagdo
baseada em evidéncias e reconstrucéo da confianca da popul agéo nos programas de imuni zagéo.
Consideracgbes Finais. A reducdo da cobertura vacina infantil no Brasil pos-pandemia
representa importante desafio para a promocdo da salde e prevencdo de doencas
imunopreveniveis. O fortalecimento das politicas publicas, a ampliacdo do acesso e o
enfrentamento da hesitag&o vacinal sdo medidas essenciais para restaurar niveis adequados de
imunizacéo e garantir protecdo col etiva.

Palavras-chave: Cobertura Vacinal, Salde da Crianca, Programas de Imunizacdo, Promocéo
da Salde.
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Eixo Tematico: Saude Publica

Introducéo: O cancer do colo do Utero € uma das neoplasias malignas mais prevalentes entre
mulheres em idade reprodutiva no mundo, especialmente em paises de baixa e médiarenda. A
principal causa é ainfeccao persistente pelo papilomavirus humano (HPV). A deteccéo precoce
por meio do rastreamento citopatol égico (Papanicolaou) e testes de HPV tem demonstrado
reducdo significativa de incidéncia e mortalidade. No entanto, a adocdo consistente desses
métodos ainda enfrenta barreiras relacionadas ao conhecimento, préticas culturais, acesso a
servigos e préticas de educacéo em salide. A atencdo priméria a salde (APS) desempenha papel
essencial na promogdo do rastreamento e na conformidade das mulheres com o exame
preventivo. Objetivo: Analisar as estratégias de educacdo em salide desenvolvidas na Atencéo
Primaria a Salde para prevencdo do cancer do colo do Utero e seu impacto na adesdo ao
rastreamento, discutindo suas contribuicdes para a promogdo da salde feminina. M éodos:
Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, realizada entre janeiro e fevereiro de 2026,
com 0 objetivo de andlisar as estratégias de educacdo em salde desenvolvidas na Atencéo
Primaria a Salde e seu impacto na adesdo ao rastreamento do cancer do colo do Utero. A busca
foi conduzida nas bases de dados PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science, SCIELO e
LILACS. Foram utilizados descritores controlados e termos livres em inglés e portugués,
combinados por operadores booleanos, incluindo “Cervical Cancer Screening”, “Health
Education”, “Primary Health Care” e “Adherence”, bem como seus correspondentes em
portugués. Foram incluidos estudos publicados entre 2018 e 2026, nos idiomas inglés,
portugués ou espanhol, que abordassem intervencdes educativas relacionadas ao rastreamento
do cancer do colo do Utero no contexto da Atencdo Priméria. Foram considerados elegiveis
ensaios clinicos, estudos observacionais, revisdes sisteméaticas e meta-analises. Excluiram-se
relatos de caso, editoriais, cartas ao editor e estudos que n&o apresentassem descricao
metodol 6gica clara. A selecdo dos estudos ocorreu em trés etapas. leitura de titulos, andlise de
resumos e avaliacdo do texto completo, realizada por dois revisores independentes, com
resolucdo de divergéncias por consenso. Os estudos incluidos foram analisados quanto ao




delineamento, tipo de intervencdo educativa, populacdo-alvo, indicadores de adesdo ao
rastreamento e principais desfechos. A sintese dos dados foi conduzida de forma descritiva e
temética, permitindo identificar padrdes de intervencdo e impacto na promocdo da salde
feminina. Resultados e Discussdo: A andlise dos estudos selecionados evidenciou que as
estratégias de educacéo em saude desenvolvidas na Atencdo Priméaria & Salde apresentam
impacto positivo na adesdo ao rastreamento do cancer do colo do Utero, especialmente quando
estruturadas de forma continua, culturamente sensivel e integrada ao territério. Intervencoes
baseadas em rodas de conversa, aconselhamento individualizado, uso de tecnologias digitais
(mensagens por telefone, aplicativos e telemonitoramento) e capacitacdo de agentes
comunitérios demonstraram aumento significativo na realizacdo do exame citopatol 6gico,
sobretudo entre mulheres em situagdo de maior vulnerabilidade social. Observou-se que agoes
educativas isoladas, sem vinculo longitudinal com a equipe de salde, tendem a produzir
resultados temporarios, enquanto estratégias articuladas com busca ativa e organizacdo do
processo de trabalho na Atencéo Priméria apresentam maior sustentabilidade. Estudos também
destacaram que o conhecimento sobre a doenca, a compreensdo da finalidade do exame
preventivo e a reducéo de barreiras ssmbdlicas, como medo, vergonha e desinformacéo, séo
fatores determinantes para a adesdo. Nesse contexto, a comunicagdo clara, a escuta qualificada
e o fortalecimento do vinculo profissional-usuaria mostraram-se elementos centrais para a
efetividade das intervencdes. Além disso, foi identificado que desigual dades socioecondmicas,
baixa escolaridade e dificul dade de acesso aos servicos ainda configuram importantes entraves
para a ampliacdo da cobertura do rastreamento. Estratégias educativas associadas a
flexibilizac8o de horérios, oferta descentralizada do exame e integragdo com outras acoes de
salide damulher mostraram maior impacto naampliacdo da coberturapopulacional. A literatura
também aponta que o uso de ferramentas digitais e sistemas de lembrete automatizado pode
contribuir parareduzir faltas e atrasos no acompanhamento. Assim, os achados reforgcam que a
educacdo em salde, quando plangada de forma sistemética e alinhada aos principios da
promocao da salde, ultrapassa a dimensdo informativa e assume cardter emancipatério,
favorecendo autonomia, corresponsabilizacéo e ampliacdo do acesso ao rastreamento. Contudo,
destaca-se a necessidade de fortalecimento de politicas publicas sustentaveis e investimento
continuo na qualificacdo das equipes da Atencéo Primaria para garantir impacto duradouro na
reducéo da incidéncia e mortalidade por cancer do colo do Utero. Consideracgdes Finais. As
estratégias de educacdo em salde implementadas na Atencdo Primaria mostraram impacto
positivo na adesdo ao rastreamento do cancer do colo do Utero, principamente quando
combinadas com navegacao em sallde, lembretes personalizados e integracdo com outras acdes
de cuidado. No entanto, a efetividade sustentéavel depende de abordagens culturamente
sensiveis, fortalecimento da comunicacdo em salde e reducdo das barreiras estruturais ao
acesso. A promocgado da salide feminina por meio de educacdo continua e reforco de praticas
preventivas deve ser prioridade nas agendas de salide publica, com especial atencéo a
capacitacao dos profissionais de APS e ao envolvimento comunitério.

Palavras-chave: Cancer do Colo do Utero, Rastreamento, Educacdo em Salide, Atencdo
Priméria a Saude.
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Eixo Tematico: Salde Publica

Introducao: Asdoencas cardiovasculares permanecem como a principal causa de mortalidade
global, exigindo estratégias cada vez mais eficazes de estratificacdo de risco e prevencao
priméria. Modelos tradicionais, como escores baseados em fatores clinicos isolados,
apresentam limitacGes na capacidade de integrar grande volume de variaveis e reconhecer
padrdes complexos. Nesse cendrio, a Inteligéncia Artificial (1A), especiamente por meio de
técnicas de aprendizado de maguina e redes neurais profundas, emerge como ferramenta
inovadora capaz de analisar bases de dados extensas e heterogéneas, promovendo maior
precisdo na predicdo de risco cardiovascular e contribuindo para intervencbes preventivas
personalizadas. Objetivo: Analisar as evidéncias cientificas recentes sobre a aplicacdo da
Inteligéncia Artificial na predicéo de risco cardiovascular, destacando desempenho preditivo,
aplicabilidade clinica e implicagbes para a promogdo da salde. Métodos: Trata-se de uma
revisdo integrativa da literatura, realizada entre janeiro e fevereiro de 2026. A busca foi
conduzida nas bases PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science e IEEE Xplore. Foram
utilizados os descritores em inglés e portugués, combinados por operadores booleanos:
“Artificial Intelligence” AND “Machine Learning” AND “Cardiovascular Risk” AND “Risk
Prediction”. Foram incluidos estudos publicados entre 2020 e 2026, disponiveis naintegra, nos
idiomas inglés, portugués ou espanhol. Aceitaram-se ensaios clinicos, estudos observacionais,
pesqui sas metodol 6gi cas com desenvol vimento e validagdo de algoritmos, revisdes sistematicas
e meta-analises. Excluiram-se editoriais, cartas ao editor e estudos com descri¢do metodol 6gica
insuficiente. A selecdo foi realizada em trés etapas (titulo, resumo e texto completo), por dois
revisores independentes. Os artigos incluidos foram analisados quanto ao delineamento, tipo de
algoritmo utilizado (redes neurais artificiais, random forest, gradient boosting, support vector
machines), tamanho amostral, variaveis empregadas e métricas de desempenho (acurécia,
sensibilidade, especificidade e area sob a curva— AUC). A sintese dos dados ocorreu de forma
descritiva e tematica Resultados e Discussdo: Foram incluidos seis estudos, com
predominancia de publicagdes entre 2023 e 2025. Observou-se maior frequéncia de pesquisas
metodol 6gi cas multi céntricas voltadas a construcéo e validacdo de model os preditivos baseados
em aprendizado de méquina. A maioria utilizou grandes bases de dados populacionais,
integrando variaveis clinicas, laboratoriais, comportamentais €, em alguns casos, dados de




imagem e biomarcadores. Os modelos de IA demonstraram desempenho superior ou
comparavel aos escorestradicionais de risco cardiovascul ar, apresentando maior capacidade de
identificar padrdes néo lineares e interagdes complexas entre variaveis. Destacou-se aumento
naacuraciae melhoresvalores de AUC, indicando maior poder discriminatério naidentificacéo
deindividuos de alto risco. Além da performance estatistica, os estudos evidenciaram potencial
de personalizacdo da avaliacdo de risco, favorecendo intervencdes preventivas individualizadas
e apoio a tomada de decisdo clinica. Contudo, também foram relatados desafios importantes,
como risco de vieses algoritmicos, necessidade de validagdo externa em diferentes popul agdes,
padroni zagcdo metodol égica e questdes éticas rel acionadas a transparéncia e protecdo de dados.
literatura recente aponta que a incorporacéo da lA a prética clinica pode fortalecer estratégias
de promocdo da salude cardiovascular, especiadmente na prevencdo primé&ia e no maneo
precoce de fatores modificaveis. Consider acdes Finais: A aplicacdo da Inteligéncia Artificial
na predicao de risco cardiovascular representa avanco significativo na medicina preventiva e
na promocdo da salde. Embora os modelos demonstrem desempenho promissor, sua
implementacdo segura e eficaz depende de validagOes robustas, regulamentacdo adequada e
integracéo responsavel aos sistemas de salide.

Palavras-chave: Inteligéncia Artificial, Aprendizado de Méquina, Doencas Cardiovasculares,
Predicéo de Risco.
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Eixo Temaético: Salide Publica

Introducéo: A sifilis congénita permanece como importante problema de salide publica no
Brasil, apesar de se tratar de uma condicdo prevenivel por meio de diagndstico precoce e
tratamento adequado da gestante durante o pré-natal. A transmisséo vertical do Treponema
pallidum est& associada a desfechos adversos, incluindo prematuridade, complicacdes neonatais
e Obito. O monitoramento epidemiol 6gico da doenca é fundamental para subsidiar estratégias
de promocéo da salide materno-infantil e qualificagdo da atencdo primaria. Objetivo: Analisar
o perfil epidemiol 6gico dasifilis congénitano Brasil, no periodo de 2015 a 2024, e discutir suas
implicagBes para a promogdo da salide materno-infantil. Méodos: Trata-se de um estudo
ecologico, descritivo, de abordagem quantitativa, realizado a partir de dados secundérios
extraidos do Sistema de Informagdo de Agravos de Notificacdo (SINAN), disponiveis na
plataforma do Departamento de Informética do Sistema Unico de Satide (DATASUS). Foram
analisados os casos confirmados de sifilis congénitano Brasil entre os anos de 2015 e 2024. As
variaveis estudadas incluiram: ano de diagnéstico, regido de residéncia, faixa etéria materna,
realizacdo de pré-natal e evolugdo do caso. Os dados foram organizados em planilhas
eletrbnicas e anaisados por meio de estatistica descritiva, utilizando frequéncias absolutas e
analise comparativa temporal. Por se tratar de dados de dominio publico e sem identificacéo
nominal, o estudo dispensa apreciagio por Comité de Etica em Pesquisa, conforme normativas
vigentes. Resultados e Discussio: No periodo analisado, foram notificados 233.302 casos de
sifilis congénita no Brasil. Observou-se tendéncia de crescimento entre 2015 (19.914 casos) e
2018 (26.850 casos), com manutencdo de nimeros elevados até 2019. Em 2020 houve discreta
reducéo, possivelmente associada ao impacto da pandemia de COVID-19 sobre avigilancia e
0 acesso aos servicos de salide. Em 2021 registrou-se 0 maior nUmero da série histérica (27.104




casos), seguido deleve declinio em 2022 e 2023. O dado de 2024 apresentou reducéo acentuada,
possivelmente relacionada a consolidagdo parcial das notificagcfes. Quanto a distribuicdo
regional, verificou-se maior concentracéo de casos na Regido Sudeste (101.678), seguida pelo
Nordeste (66.986). As Regides Sul (31.420), Norte (20.143) e Centro-Oeste (13.655)
apresentaram nUmeros menores, embora expressivos. A concentracdo nas regides mais
popul osas pode refletir tanto densidade demogréfica quanto desigual dades socioeconémicas e
diferencas na capacidade de deteccéo e notificacdo. Em relacdo a faixa etaria materna,
observou-se predominancia entre mulheres jovens, especialmente de 20 a 24 anos (80.350
casos), seguidas pelas faixas de 25 a 29 anos (49.965) e 15 a 19 anos (49.497). A elevada
ocorréncia entre adolescentes e mulheres jovens em idade reprodutiva evidencia
vulnerabilidades sociais, reprodutivas e fahas na prevencdo primaria das infeccdes
sexualmente transmissivels. Quanto a realizacdo de pré-natal, 191.159 gestantes realizaram
acompanhamento, enquanto 30.135 n&o realizaram e 12.588 registros foram ignorados ou em
branco. Apesar damaioriater realizado pré-natal, a ocorréncia de sifilis congénita nesses casos
sugere fragilidades na qualidade da assisténcia, incluindo testagem tardia, tratamento
inadegquado ou auséncia de manejo do parceiro. No que se refere a evolugdo dos casos, 204.873
evoluiram para nascidos vivos. Foram registrados 3.135 ébitos atribuidos diretamente a sifilis
congénita e 1.723 por outras causas. Embora a maioria tenha evoluido para nascimento com
vida, o nimero de o6bitos relacionados ao agravo evidencia a gravidade da doenca e reforca a
necessi dade de qualificacao das acOes preventivas. Deformageral, os achados demonstram que
a sifilis congénita permanece como evento evitével associado a desigualdades sociais, fahas
no acesso e na qualidade do pré-natal, além de vulnerabilidades de mulheres jovens. O cenario
aponta para necessidade de fortalecimento da atencdo primaria, ampliagdo do rastreamento
precoce, tratamento oportuno e agdes educativas voltadas a salide sexual e reprodutiva.
Consideracfes Finais: O perfil epidemiolégico da sifilis congénita no Brasil, no periodo
analisado, revela manutencdo de numeros elevados e ocorréncia de desfechos evitaveis,
incluindo 6bitos. Apesar daamplacoberturade pré-natal relatada, persistem falhas naqualidade
da assisténcia prestada. O fortalecimento das politicas publicas, a qualificacdo da atencéo
basica, a ampliacéo do diagndstico precoce e a abordagem intersetoria sdo fundamentais para
reducdo da transmissdo vertical e promocéo efetiva da salde materno-infantil.
Palavras-chave: Sifilis Congénita, Transmissdo Vertical, Vigilancia Epidemiol6gica, Salde
Materno-Infantil.
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Eixo Temaético: Salide Publica

INTRODUCAO: A salide mental dos pacientes oncol 6gicos é uma questdo critica, uma vez
que o diagndstico e o tratamento do cancer frequentemente levam a altos niveis de estresse,
ansiedade e depressdo. Nesse cenario, alnteligénciaArtificial (I1A) surge como umaferramenta
inovadora que pode melhorar a avaliacdo e 0 acompanhamento da salde mental desses
pacientes. A implementacdo dessa tecnologia deve ser feita de maneira ética e responsavel,
alinhando-se as diretrizes estabelecidas para o uso da IA em salde. OBJETIVO: Avdiar a
eficaciadalA naidentificac8o de problemas de salide mental e no monitoramento do bem-estar
psicol 6gico de pacientes oncol dgicos, além de discutir os principios éticos que regem seu uso.
METODOS: Este estudo foi conduzido no formato de revisio integrativa, com a pesquisa
realizada entre os meses de julho e outubro de 2024, abrangendo publicaces dos Ultimos cinco
anos. As plataformas utilizadas incluiram PubMed, Scopus e Google Scholar. Foram
empregados os descritores “Inteligéncia Artificial”, “Saude Mental”, “Pacientes Oncologicos”,
“Intervengdo Terapéutica”. Combinados com operadores booleanos “And” e “Or” pararefinar
os resultados. A pesquisa revelou 15 trabalhos, dos quais foram incluidos dois artigos
relacionados ao tema. Os critérios de inclusdo foram estudos revisados por pares, focados na
aplicacdo de |A em intervencdes para a salide mental de pacientes oncol 6gicos, disponiveis em
portugués e com dados empiricos ou revisdes sistematicas. Foram excluidos estudos néo
focados nalA evitando publicacfes ndo disponiveis em texto completo, artigos de opini&o sem
base empirica e duplicados, garantindo assm uma selecdo relevante dos artigos mais
pertinentes. RESUL TADOS: Os dados encontrados apontam que os sistemas de Inteligéncia
Artificial apresentam uma sensibilidade de 85% na identificacdo de transtornos mentais,
superando os 70% dos métodos tradicionais. Tais sistemas também permitem uma avaliagéo
mais dindmica, revelando flutuagbes emocionais que poderiam ser perdidas em avaliaces




periddicas convencionais. A integracdo de ferramentas de apoio a deciséo clinica exemplifica
como 0s sistemas podem apoiar intervencdes precoces. Os achados deste estudo indicam que a
IA pode ser uma ferramenta valiosa na avaliac@o da sallde mental de pacientes oncol 6gicos,
oferecendo diagnosticos mais precisos e intervencbes mais rdpidas. A capacidade dessa
tecnologia de processar grandes volumes de dados e identificar padrfes sutis pode ajudar os
profissionais de salide a personalizar o suporte psicol6gico contudo, é essencial considerar os
aspectos éticos do seu uso, enfatizando a importancia da participacdo social e do acesso
humanizado aos cuidados. CONCLUSAQ: Em suma, este estudo destacou a importancia da
salide mental dos pacientes oncol 6gicos, uma vez que o diagnostico e o tratamento do cancer
frequentemente levam a altos niveis de estresse, ansiedade e depressdo. Nesse cenéario, a I1A
surge como umaferramentainovadora paramelhorar aavaliagdo e o acompanhamento da salide
mental de pacientes. Sua implementacdo deve ser feita de maneira ética e responsavel,
alinhando-se as diretrizes estabel ecidas para 0 uso da tecnologia em contextos de salde.
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Eixo Tematico: Salude Publica

INTRODUCAO: A adesfio a0 acompanhamento pré-natal constitui um dos principais
determinantes para a promocao da sallde materna e neonatal, especialmente entre gestantes
adolescentes, grupo marcado por vulnerabilidades bioldgicas, sociais e assistenciais. Estudos
indicam que a idade materna dentro da propria adolescéncia pode influenciar o acesso, a
continuidade e aqualidade do cuidado em salide, umavez que adolescentes mais jovens tendem
a enfrentar maiores barreiras para 0 acompanhamento regular da gestacéo. Assim, aanaise da
relac@o entre faixa etéria materna e adesdo ao pré-natal contribui para a compreensdo das
desigualdades internas ao grupo das adolescentes e para 0 aprimoramento das estratégias de
atencdo basica. OBJETIVO: Analisar a associacdo entre a faixa etaria materna e a adesdo ao
pré-natal entre maes adol escentes residentes em Serra Talhada-PE, no periodo de 2014 a 2023.
METODOS: Trata-se de um estudo descritivo, retrospectivo e de abordagem quantitativa,
desenvolvido a partir de dados secundérios provenientes do Sistema de Informacfes sobre
Nascidos Vivos e de registros da Secretaria Municipa de Salide de Serra Talhada-PE. Foram
incluidas adolescentes com idade entre 12 e 20 anos, categorizadas em faixas etérias. As
varidveis analisadas compreenderam a faixa etaria materna e o nimero de consultas de pré-
natal realizadas, classificadas conforme as recomendacdes do Ministério da Salde. Os dados
foram organizados em planilhas el etronicas e analisados por meio de estatistica descritiva, com
ciculo de frequéncias absolutas e relativas. RESULTADOS: Os resultados indicaram
diferencas descritivas na adesdo ao pré-natal conforme a faixa etéria materna entre
adolescentes. Considerando o conjunto da amostra analisada, 67,1% das gestantes adol escentes
realizaram sete ou mais consultas de pré-natal, conforme as recomendacdes do Ministério da
Salde. Observou-se que adolescentes mais jovens concentraram maior proporcdo de
acompanhamento insuficiente ou inexistente, enquanto aquelas com maior idade apresentaram
maior frequénciade pré-natal adequado. Esses achados evidenciam desigualdades assistenciais
no interior do préprio grupo das adolescentes. Resultados semelhantes sdo descritos na
literatura nacional, que aponta maiores dificuldades de acesso e continuidade do cuidado pré-
natal entre adolescentes mais jovens, especialmente em contextos de vulnerabilidade social.
CONCLUSAO: Conclui-se que a faixa etéria materna esta descritivamente relacionada a
adesdo ao pré-natal entre adol escentes em Serra Talhada-PE. Embora o estudo tenha se baseado
em andlise estatistica descritiva, os resultados indicam a necessidade de estratégias especificas
no &mbito da aten¢do basica voltadas a captacdo precoce e a0 acompanhamento continuo de
adolescentes mais jovens, com vistas a reducéo das desigualdades assistenciais e a melhoria
dos desfechos maternos e neonatais.
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Eixo Temético: Saude Publica

INTRODUCAO: O cancer do colo do (tero ainda se configura como um problema de salide
publica, sobretudo em paises em desenvolvimento, apesar de ser uma neoplasia evitével e
passivel de deteccdo precoce. O exame citopatol 6gico do colo do Utero, mais conhecido como
exame Papanicolau, constitui a principal estratégia de rastreamento recomendada no Sistema
Unico de Salide (SUS), sendo fundamental para a reducdo da incidéncia e da mortalidade
associadas a essa patologia. Entretanto, a literatura académica aponta que uma parcela
consideravel das mulheres ndo realiza o exame periodicamente, o que compromete aefetividade
das acOes de prevencdo. A baixa adesdo ao exame citopatol 6gico estd associada a multiplos
fatores de ordem individual, sociocultural e organizacional, reforcando a necessidade de
compreensdo ampliada desse fendmeno, especialmente no contexto da Atencdo Priméria &
Salde (APS) e da atuacdo da enfermagem. OBJETIVO: O objetivo deste trabalho foi analisar,
por meio de umarevisao narrativa daliteratura, os principais fatores associados a baixa adesdo
das mulheres ao exame citopatol gico do colo do Utero.METODOS: Trata-se de uma revisio
narrativadaliteratura, realizadaapartir dabuscade artigos publicados em periodicos cientificos
nas bases de dados Biblioteca Virtual em Saide (BVS), SciELO e PubMed. Foram utilizados
descritores relacionados a0 exame citopatoldgico, cancer do colo do Utero e adesdo ao
rastreamento. A buscainicial resultou em 48 estudos, dos quais, apos a aplicacdo dos critérios
de inclusdo — artigos completos, publicados em lingua portuguesa, no periodo entre 2020 e
2025, e alinhados ao objetivo da pesquisa — e eiminacdo dos trabalhos duplicados, 12 estudos
foram selecionados para andlise. A selecdo considerou trabalhos que abordassem aspectos
relacionados as barreiras individuais, socioculturais einstitucionais paraarealizacdo do exame.
Os dados foram analisados de forma descritiva, permitindo a sintese dos principais achados
apresentados na literatura. RESULTADOS: Os estudos analisados evidenciaram que a baixa
adesdo a0 exame citopatologico esta relacionada a fatores diversos, divididos em trés
categorias, a saber: (i) como fatores individuais, destacam-se 0 medo do procedimento, a
vergonha, o desconhecimento sobre a finalidade do exame e a percepcdo de auséncia de
sintomas; (ii) como fatores socioculturais, observam-se influéncias de tabus relacionados a
sexualidade, crencas religiosas e dificuldades de comunicagdo entre profissionais de salde e
usuérias; e (iii) como fatores institucionais destacam-se as limitagdes no acesso aos servicos de
salde, os horéarios incompativeis com a rotina das mulheres, falhas nas agdes de busca ativa e
fragilidade ou auséncia de vinculo entre a equipe de salde e a populagdo feminina




CONCLUSAO: A partir daliteratura analisada, pode se concluir que a baixa adesio ao exame
citopatol6gico é resultado de um conjunto de fatores interrelacionados, que ultrapassam a
dimensdo individual e envolvem aspectos sociais e organizacionais dos servicos de salde.
Nesse cenario, destaca-se 0 papel da Enfermagem na promocéo da salide, na educagdo em salide
e no fortalecimento do vinculo com as usuérias, com vistas a contribuir para o esclarecimento
sobre aimportancia do exame, a superacéo das barreiras identificadas e a ampliagdo da adeséo
as acOes de prevencdo do cancer do colo do utero. O enfrentamento dessa problematica
demanda a adoc¢do de estratégias integradas, voltadas a qualificacéo do acesso aos servicos, a
humanizagdo do cuidado e ao fortalecimento das acbes educativas no ambito da Atencéo
Primaria a Satide.

Palavras-chave: Exame citopatol 6gico, Cancer do colo do Utero, Enfermagem.
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Eixo Temético: Temas Livres

INTRODUCAO: O parto prematuro € aprincipal causa de mortalidade neonatal, além de ser
considerado também uma das principais a morbidade neonatal a longo prazo. A prevaléncia
dessa condicdo varia pelo mundo, chegando até 18%. Nesse sentido, tem-se medidas que tém
o intuito dereduzir que isso ocorra, tal como avaliacao de risco, ameaca de parto e intervencbes
que diminuam a prematuridade, além de, se realizado o parto prematuro, que reduza as chances
de complicacdes ao recém-nascido. OBJETIVO: Andisar o uso do sulfato de magnésio no
parto prematuro. METODOL OGIA: Trata-se de umarevisdo integrativa dos Ultimos 3 anos,
do periodo de 2023 a 2026. O site utilizado para a pesquisa foi a Biblioteca Virtua em Salde,
usando as bases de dados da Medline. Os descritores em ciéncias da saide (DECS) que foram
utilizados: "parto prematuro” "sulfato de magnésio”. Os tipos de estudos utilizados foram
estudos observacionais, revisdo de literatura e revisdo sistematica. Foram encontrados 05
artigos, sendo eles analisados conforme os critérios de inclusdo e exclusdo. Os critérios de
inclusdo foram artigos que apresentavam relacdo com a proposta estudada e que foram
disponibilizados na integra. Os critérios de exclusao foram artigos disponibilizados na forma
de resumo e sem relacdo com a proposta estudada. Apds os critérios, restaram 3 artigos, sendo
eles andisados. RESULTADOS E DISCUSSAO: Uma das principais causas de
morbimortalidade nesse grupo ocorre devido alesdo cerebra e paralisiacerebral (PC). O sulfato
e magnésio sdo uma importante medida nessa questdo, devido ao seu efeito neuroprotetor
diminuindo as chances de PC e disfun¢fes motoras. O Instituto Nacional de Exceléncia em
Salde e Cuidados (NICE) recomenda o uso dessa medicagdo nas gestantes que apresentam
trabalhos de parto com menos de 30 semanas de gestacdo, a fim de garantir esse efeito
neuroprotetor. Estima-se uma reducéo dos riscos de 30% da PC nos bebés prematuros que
utilizam essa medicacdo. A faixa etéria da gestacéo é variavel, recomenda-se, geralmente, para
menores de 32 semanas, porém ha estudos, como no caso da NICE, que apontam até menores
gue 30 semanas e ha outros estudos que apontam para menores de 34 semanas. Embora hgja
divergéncias em até que periodo usar a medicacdo, observa-se na literatura o seu efeito
neuroprotetor fetal, diminuindo esses riscos. A dose no trabalho de parto € de 4 gramas de
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ataque, seguida de manutencdio de 1 grama por hora até o parto. CONCLUSAO: Nessa
perspectiva, nota-se o efeito protetor que o sulfato de magnesio apresenta ao sistema nervoso
nos casos de trabalho de parto prematuro ao diminuir os riscos de complicagcoes nesse sistema.

Palavras-chave: Parto prematuro, Sulfato de Magnésio, Beneficios.
REFERENCIAS

EDWARDS, H. B. et . Implementation of national guidelines on antenatal magnesium sulfate
for neonatal neuroprotection: extended eval uation of the effectiveness and cost-effectiveness of
the National PReCePT Programme in England. BMJ Quality e Safety. 2025. DOI:
https://doi.org/10.1136/bmjqgs-2024-017763

Sillero-Rejon, C. et al. A Reconciled Method for Evaluating the Cost-Effectiveness of
Implementation Programmes: Illustrated by Quality Improvement Programmes to Increase the
Uptake of Magnesium Sulphate in Preterm Births. Applied Health Economics e Health
Policy. 2026. doi: 10.1007/s40258-025-00993-6.

ZAMANI, M. et al. Comparison of the efficacy of nifedipine with ritodrine, nitroglycerine and
magnesium sulfate for the management of preterm labor: a systematic review and meta-
analysis. BM C Pregnancy and Childbirth. 2024. doi: 10.1186/s12884-024-06497-w.




d

ZOONOSES NEGLIGENCIADASE SUAS
REPERCUSSOES NA POPULACAO

'10.56161/sci.ed.20260130R33

1|_ayse da Silva Vieira; 2Larissa Carneiro Neves; *Camila Loiola Martins; “Ruan Pablo
Pereira; °Jennifer Sharon Cavalcanti Ribeiro; ®Francisco Rodrigues Martins; "Vilma
Loiola Martins; 8Samira Loiola Martins; °Raylanna Oliveira Silva; ° Daniel Lucas
Medeirosda Silva.

Mestranda de Vigilancia em Satide e Enfermeira pela Universidade Iguacu (UNIG);
2Graduada em Medicina Veterinaria pelo Centro Universitario Vértice — Univértix; *Graduada
em Medicina pela Universidad Central Del Paraguay (UCP); “Graduado em Medicina pela
Universidad Central Del Paraguay (UCP); °Graduada em Medicina pela Universidad Central
Del Paraguay (UCP); ®Doutorando em Ciéncias da Salde pela Universidade Federa da
Grande Dourados (UFGD); ‘Graduanda na Terapia Ocupacional pelo Centro Universitario
Leonardo da Vinci (UNIASSELVI); 8Graduanda em Fonoaudiol ogia pela Universidade
Estadual de Mato Grosso do Sul (UEMS); °Graduanda de Medicina pela Afya/Faculdade de
Ciéncias Médicas de Guanambi; 1°Graduado em Enfermagem pelo Centro Universitario de
Caratinga— UNEC, Especialista em Salde Publica e Mestreando em Salde da Familia pela
UFSB/PROFSAUDE.

Eixo Temético: Salide Publica

INTRODUCAO: As zoonoses negligenciadas constituem um importante problema de salde
publica, especialmente em paises em desenvolvimento, onde estdo fortemente associadas as
desigualdades sociais, as condi¢bes precarias de saneamento e ao acesso limitado aos servicos
de salde. Essas doencas, transmitidas entre animais e seres humanos, afetam de forma
desproporcional popul agdes em situacao de vulnerabilidade, contribuindo paraelevados indices
de morbidade, impacto socioecondémico e perpetuacdo do ciclo de pobreza. Apesar de sua
relevancia, as zoonoses negligenciadas ainda recebem atencdo insuficiente em termos de
vigilancia, prevencéo e controle. OBJETIVO: Andisar as zoonoses negligenciadas e seus
impactos populacionais, destacando suas implicacOes para a salde publica e os desafios
relacionados & prevencao, ao diagndstico e ao controle dessas doencas. METODOS: Trata-se
de um estudo descritivo e exploratorio, desenvolvido por meio de revisdo narrativadalliteratura
cientifica. A busca foi realizada nas bases BVS (Biblioteca Virtua em Salde), SCIELO e
LILACS, no periodo de 2021 a 2026, utilizando os descritores zoonoses, doencas
negligenciadas e saude publica. Foram incluidos artigos completos, em lingua portuguesa e
diretamente relacionados a tematica, aém de documentos técnicos oficiais. Excluiram-se
estudos duplicados, publicactes fora do recorte temporal, resumos, editoriais e trabalhos de
conclusdo de curso. Ao final, foram selecionados 17 artigos cientificos para compor a analise.
RESULTADOS: Os estudos evidenciam que zoonoses negligenciadas, como |eishmaniose,
doenca de Chagas, leptospirose e raiva, permanecem amplamente disseminadas, sobretudo em
regides de maior vulnerabilidade socioeconémica. Os dados indicam que mais de 60% dos
casos notificados concentram-se em areas periféricas urbanas e zonas rurais, associadas a
precariedade do saneamento béasico, a presenca de vetores e reservatOrios animas e a




urbanizagdo desordenada. Observa-se aumento de até 40% dos casos de leptospirose em
periodos chuvosos, além de subnotificacdo superior a 30% em municipios com baixa cobertura
da atencdo bésica. Os impactos populacionais sd0 expressivos, com elevadas taxas de
morbidade, incapacidades fisicas em parte dos casos e perdas econdmicas decorrentes de
afastamento laboral. A auséncia de diagndstico precoce associa-se a0 aumento da gravidade
clinica, enquanto fragilidades na vigilancia epidemioldgica e baixa integracdo intersetorial
reduzem a efetividade das acbes de controle. Nesse contexto, a literatura aponta que a
abordagem integrada entre sallde humana, animal e ambiental € essencial para reduzir a
transmissdo e os impactos sociais e econdmicos das zoonoses negligenciadas. CONCLUSAOQ:
Conclui-se que as zoonoses negligenci adas exercem impactos significativos sobre a popul agéo,
especialmente em contextos de vulnerabilidade social. O enfrentamento dessas doencas requer
o fortalecimento da vigilancia epidemioldgica, investimentos em saneamento, ampliacdo do
acesso ao diagnostico e tratamento e agdes intersetoriais baseadas no conceito de Satide Unica.
A priorizacao dessas zoonoses nas politicas publicas é fundamental parareduzir desigualdades
e promover melhores condi¢des de salide para a popul agéo.

Palavras-chave: Zoonoses, Doencas Negligenciadas, Controle de Doencas
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INTRODUCAO: A tuberculose (TB) é uma doenca infectocontagiosa causada pela
Mycobacterium tuberculosis (Mtb). Pode ser pulmonar ou extrapulmonar e frequentemente se
assemelha a infecgBes por outras micobactérias. Um desafio clinico é diferenciar rapidamente
0 Mtb das micobactérias ndo tubercul osas. M étodos tradicionais, como baciloscopia e cultura,
tém sensibilidade limitada e podem atrasar o tratamento. Nesse contexto, testes moleculares
como gPCR e TB-LAMP séo essenciais paraampliar a acuracia diagndstica e agilizar aterapia
adequada. OBJETIVO: Avadiar e comparar, por meio de revisdo integrativa, as vantagens e
desvantagens da qPCR e do TB-LAMP em relacéo a baciloscopia e a cultura no diagnéstico da
TB. METODOLOGIA: A busca foi redlizada na base de dados PubMed, combinando
descritores DeCS (Descritores em Ciéncias da Salde) com operadores booleanos:
“Mycobacterium tuberculosis” AND “PCR” OR “TB-LAMP”, totalizando 5.477 estudos.
Foram excluidos 5.175 artigos por apresentarem mais de dez anos de publicacdo, por ndo
estarem disponiveis naintegra, por serem apenas resumos ou por estarem duplicados. Apos essa
etapa, restaram 302 estudos, que foram submetidos a triagem por meio da leitura dos titulos e
resumos. Ao final do processo, foram incluidos na revisdo quatro artigos que atendiam aos
objetivos do trabalho. Foram considerados elegiveis estudos experimentais e meta-analises.
RESULTADOS: Apos a andlise dos estudos, verificou-se que o TB-LAMP baseia-se na
amplificagdo isotérmica mediada por alca, utilizando primers especificos que reconhecem
multiplas regides dos genes micobacterianos. O mecanismo promove a formagdo de estruturas
em “al¢a” quando o DNA recém-sintetizado se dobra sobre si devido a complementaridade das
extremidades, criando novos sitios de ancoragem para os primers. A reagdo ocorre de forma
continua e exponencial, em temperatura constante, dispensando o termociclador. A elevada
producdo de DNA permiteleituravisual do resultado pelaformagdo de pirofosfato de magnésio,
subproduto da amplificagdo. Comparado a cultura, o TB-LAMP apresentou sensibilidade entre
77,7% e 80,3% e especificidade entre 97,7% e 98,1%, evidenciando alta capacidade de
confirmac&o diagndstica e exclusdo de casos negativos. Em relagdo a bacil oscopia, demonstrou
ganho de sensibilidade de 7,1% a 13,2%, sem perda significativa de especificidade. O gPCR,




por sua vez, destaca-se na deteccdo de infeccBes com baixa carga bacteriana, frequentes em
pacientes com comorbidades como HIV. A técnica baseia-se na amplificagdo de alvos génicos
especificos por ciclos de desnaturacdo, anelamento e extensdo do DNA, exigindo
termociclador. Paraidentificacdo do Mtb, utiliza-se o gene 1S6110, cuja natureza multicopia e
transponivel confere elevada sensibilidade e especificidade, além de reduzir a reatividade
cruzada. Em pacientes com baciloscopia negativa, 0 gPCR alcangou sensibilidade de 73,33% e
especificidade de 100% para M. tuberculosis. Na deteccdo de micobactérias ndo tubercul osas,
obteve sensibilidade de 100% e especificidade de 94,33%, considerando cultura e diagndstico
clinico como referéncia. Embora apresente sensibilidade discretamente inferior ao gPCR, o TB-
LAMP reguer menor custo e infraestrutura simplificada, ampliando sua aplicagcdo em locais
com recursos limitados. Frente aos métodos tradi cionais, superaa baciloscopiaem desempenho
e fornece resultados mais rgpidos que a cultura, com custo intermediério entre o gPCR e os
métodos tradicionais. CONCL USAQO: Em sintese, TB-LAMP e qPCR constituem importantes
avancos no diagnéstico molecular da tuberculose. O TB-LAMP sobressai pela rapidez e pelo
baixo custo. A gPCR apresenta maior sensibilidade, principalmente em amostras com baixa
carga bacteriana. Juntas, reduzem resultados falso-negativos e favorecem melhor conducéo
terapéutica em pacientes com Mtb.
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Eixo Temético: Saude Publica

INTRODUCAO: O detamento materno exerce papel fundamental no crescimento e
desenvolvimento infantil, sendo amplamente reconhecido como fator protetor para a salde
fisica e neuroldgica. Evidéncias recentes apontam gue seus beneficios vao além da nutricdo
basica, influenciando diretamente o0 desenvolvimento neuropsicomotor por meio de
mecani smos fisiopatol 6gi cos compl exos que envolvem componentes imunol 6gicos, hormonais
e neurobiolégicos OBJETIVO: Andisar as evidéncias fisiopatolégicas recentes que
relacionam o aeitamento materno ao desenvol vimento neuropsicomotor infantil, destacando os
principais mecanismos biol 6gicos envolvidos nesse processo. METODOS: Trata-se de uma
revisdo narrativa da literatura, baseada na andlise de estudos publicados em bases de dados
cientificas relevantes como o PubMed. Foram sel ecionadas publicagdes disponiveis no periodo
de 2020 a 2026, nosidiomas portugués, inglés e espanhol. A estratégia de buscafoi estruturada
a partir de descritores controlados conforme o DeCS/MeSH — Amamentagdo,
Desenvolvimento Infantil e Prética Clinica Baseada em Evidéncias — combinados por
operadores booleanos (AND), com aplicacdo de filtros relacionados ao periodo de publicagéo,
idioma e tipo de estudo. Inicialmente, 220 estudos foram identificados. Apds a remocgdo de
duplicatas e leitura dos titulos e resumos, procedeu-se a avaliagdo critica do texto completo,
considerando critérios de inclusdo previamente definidos: abordagem direta da associacéo entre
aleitamento materno e desenvolvimento neuropsicomotor, delineamento metodoldgico claro e
resultados mensuraveis. Ao final do processo de elegibilidade, 4 estudos compuseram aamostra
fina por atenderem integramente aos critérios estabelecidos. RESULTADOS E
DISCUSSAO: Os estudos andlisados demonstram que o aeitamento materno esta
consistentemente associado a melhores desfechos no desenvolvimento motor, cognitivo e
comportamental. Evidenciou-se que componentes bioativos do leite materno — como écidos
graxos poli-insaturados de cadeia longa, fatores de crescimento, citocinas e horménios —




desempenham papel fundamental na mielinizagdo neuronal, na sinaptogénese e na modul acéo
da neuroinflamac&o, contribuindo para a organizagdo funcional do sistema nervoso central.
Além disso, 0 contato materno-infantil durante a amamentagdo mostrou-se relevante na
regulagdo do eixo hipotd amo-hipdfise-adrenal, favorecendo a estabilidade neuroenddcrinae a
maturacdo neuropsicomotora. Observou-se ainda que a duracdo e a exclusividade do
aeitamento constituem fatores determinantes na magnitude dos beneficios observados,
sugerindo efeito dose-resposta. CONCLUSAO: As evidéncias fisiopatoldgicas recentes
reforcam a importancia do aeitamento materno como elemento central no desenvolvimento
neuropsicomotor infantil. Seus efeitos benéficos resultam da interagdo entre fatores
nutricionais, imunologicos e neuroenddcrinos, destacando a necessidade de estratégias de
promocao do a eitamento como medidafundamental de salide publicae prevencéo de ateractes
no neurodesenvol vimento.

Palavras-chave: Amamentacdo, Desenvolvimento Infantil, Préica Clinica Baseada em
Evidéncias
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Eixo Temético. TEMASLIVRES

INTRODUCAO: Sabe-se que os Recém-Nascidos (RNS) apresentam maior sensibilidade a
dor devido a imaturidade das vias inibitorias na medula espinhal. Consequentemente, RNs
submetidos a procedimentos dolorosos, como aqueles internados em Unidades de Terapia
IntensivaNeonatal (UTIN), tém maior probabilidade de sentir dor e seus ef eitos. Esses efeitos
incluem estresse, ateracBes em parametros criticos e potenciais atrasos ho desenvolvimento
neurol dgico. Portanto, € essencial reconhecer a presenca de dor neonatal para implementar
estratégias de controle da dor. OBJETIVO: Descrever as principais abordagens no controle
da dor neonatal em UTIN. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de umarevisdo integrativa
efetuada em fevereiro de 2026 de carédter descritivo e exploratério nas bases de dados. Embase
via Cochrane Library, MEDLINE via PubMed, e ScienceDirect, mediante os MeSH: “Pain
Management” AND “Intensive Care Units” AND “Infant, Newborn” com o auxilio do operador
booleano “AND”. Incluiram-se: produgdes cientificas disponivels naintegra, no idiomainglés
de 2016 a 2026, ensaios clinicos controlados, estudo de incidéncia, estudo observacional.
Excluiram-se: cartas ao editor, relatérios técnicos, teses e dissertacbes. Foram identificadas na
Embase (65), MEDLINE (372), ScienceDirect (1.343), com um total de 1.780 estudos. Apds a
triagem, restaram 123 producdes cientificas, em que 11 foram selecionadas. RESULTADOS
E DISCUSSAO: Atuamente, observam-se duas abordagens principais para 0 manejo da dor
neonatal: a ndo farmacol 6gica e afarmacol 6gica. Esta Ultima utiliza principal mente opioides,
mas sua aplicagéo € limitada devido a dificuldade em determinar asindicagdes de tratamento,
ao desenvolvimento imaturo dosrins e do figado e ao risco de depressio respiratérianeonatal;
a menor dose eficaz deve ser utilizada sempre que possivel. O tratamento farmacologico é
geralmente utilizado para dor intensa, frequentemente causada por procedimentos invasivos
mais complexos e prolongados, incluindo o uso de analgésicos opioides e ndo opioides,
anestésicos locais e sedativos. O uso de medicamentos depende das indicagdes clinicas e da
avaliacao dos riscos e beneficios. As evidéncias deste estudo demonstram gue os tratamentos




analgésicos parao controle dador sdo empregados apenas durante procedi mentos especificos,
quando realmente necessarios. Medidas ndo farmacoldgicas, como posicionamento e
contencéo facilitados, reducdo de ruido e luz, manipulacdo minima, amamentacdo, contato
pele a pele e sucgdo ndo nutritiva, foram empregadas com mais frequéncia devido ao seu
menor custo, facilidade de implementacéo, baixo risco de complicagdes e por priorizarem a
participacdo das familias nos cuidados com o RN, proporcionando um espago para orientacéo
e apoio aos pais. CONCLUSAO: Verificou-se que apesar do elevado nimero de
procedimentos complexos aos quais os RN sdo submetidos em UTIN, ha uma falta de
padronizagao e conhecimento entre os profissionais em relacdo a avaliagdo e identificagcdo da
dor neonatal. Logo, € de suma importancia destacar a necessidade de capacitacéo e
implementagdo de protocolos, com o intuito de estabelecer boas préticas e reduzir possivels
complicacdes ao decorrer do cuidado dos RNs.
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Eixo Temético. TEMASLIVRES

INTRODUCAO: A Sepse Neonatal (SN) é uma condicdo grave causada por infeccso,
particularmente perigosa para Recém-Nascidos (RNS) prematuros e, em casos graves, pode
levar a complicacdes sérias, incluindo choque séptico. O choque séptico € caracterizado pela
diminuicéo do débito cardiaco e aumento daresisténciavascular, com alteracdes em sintomas
especificos. Isso inclui taquicardia, dispneia, alteracbes no tbnus muscular, modificacdes na
coloracéo da pele, respiracdo acelerada e reducdo da perfusdo, podendo levar, em Ultima
instancia, & morte prematura. OBJETIVO: Descrever a importancia do atendimento de
emergéncia adequado do neonato com sepse. MATERIAIS E METODOS: Foi conduzida
uma revisdo integrativa em fevereiro de 2026, utilizando as seguintes bases bibliogréficas:
Embase via Cochrane Library, MEDLINE via PubMed, e ScienceDirect. Os termos de busca
foram baseados no MeSH, sendo: (Neonatal Sepsis) AND (Infant, Newborn) AND
(Emergencies), combinados entre si pelo operador booleano AND. Encontraram-se na Embase
(20), MEDLINE (725), ScienceDirect (6.552), totalizando 7.297. Incluiram-se: artigosoriginais
nos idiomas portugués e inglés, publicados nos dltimos 5 anos (2021-2026). Excluiram-se:
artigos de revisdo e produgdes que ndo abordavam a SN em RN. Apds ainser¢do dos critérios
de inclusdo e exclusdo, restaram 67 artigos. Destes, selecionaram-se 14 estudos, em que
abordaram de forma consistente acerca da importancia do atendimento de emergéncia do
neonato com SN. RESUL TADOS E DISCUSSAO: Uma perspectiva positiva em situacdes
de emergéncia esta associada a acdo rgpida e a implementacéo de estratégias que visam
restaurar a estabilidade hemodinémica por meio da administragdo de farmacos preservadores
de volume e vasoativos. Além disso, a administracdo de medicamentos protetores para
combater o estado infeccioso, especificos para o patégeno envolvido, é crucial. O tratamento
da sepse é altamente eficaz na reducéo da taxa de mortalidade infantil e na prevencdo de
sequelas alongo prazo. Apesar da auséncia de estudos especificos que abordem as diferencas
nas estratégias de tratamento entre recém-nascidos prematuros e a termo, € importante




considerar que a prematuridade aumenta a probabilidade de progresséo da doenca para um
quadro mais grave. Consequentemente, a intervencdo precoce € fundamental, especiamente
para criancas prematuras. O tratamento eficaz e oportuno da sepse envolve uma avaliagéo
inicial abrangente e precisa, seguidade um tratamento direcionado, e em tempo de medicagtes
antibioticas adequadas para cada um dos casos. Contudo, em pacientes que ndo completam
com sucesso O tratamento inicial, é necess&io um monitoramento mais frequente do
antibiético empregado na primeira tentativa, e cada caso deve ser considerado
individual mente, levando-se em contaacausa e aidade cronol 6gica e gestacional do paciente.
Outros exames complementares também sdo utilizados para auxiliar no diagnéstico de sepse,
incluindo contagem de leucdcitos, proteina C-reativa, hemocultura, niveis de citocinas
(principalmente TNF-alfa, IL-1b e 1L-6) eradiografiadetorax. CONSIDERACOESFINAIS:
Observou-se que como 0 nascimento prematuro aumenta a probabilidade de problemas de
salide em recém-nascidos, e como a sepse é uma doenca infecciosa grave que causa choque
séptico, €importante abordar o tratamento de pacientes doentes imediatamente e sem demora
para garantir cuidados eficazes em recém-nascidos.
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Eixo Teméatico: Saude publica

INTRODUCAO: A atuagio do farmacéutico em ambito hospitalar é extremamente necesséria
parapromover a seguranca e o bem estar do paciente através do uso racional de medicamentos.
A participacdo destes profissionais dentro do hospital é relevante para prevenir interactes
medicamentosas, diminuir eventos adversos, realizar educacdo em salde, diminuir custos,
verificar posologias, adequar dosagens e também para a verificacdo de prescricdes realizadas
por outros profissionais, para impedir imprecisdes e garantir a eficicia e seguranca do
medicamento gque sera administrado no paciente. Dentre os medicamentos dispensados no
hospital, destaca-se o cuidado com a dispensacéo de medicamentos de alta vigilancia, caso
sejam administrados de formaincorreta, podem levar o paciente a 6bito. Farmacéuti cos também
controlam a dispensacao de psicotropicos, que devem ser utilizados com atencéo extrema. Ao
averiguar as prescricdes vigentes, os farmacéuti cos conseguem eliminar e prevenir erros, sendo
essenciais na equipe multiprofissional. OBJETIVO: Ressaltar aimportancia da verificaggo de
prescricdes realizada por profissionais farmacéuticos dentro do ambiente hospitalar como
estratégia para promover a salide. METODOS: Trata-se de uma pesquisa bésica e qualitativa,
com finalidade exploratoria, realizadanas seguintes bases de dados. SciEL O, PubMed e Google
Académico. Em relacdo ao tépico temporal, foram incluidos artigos do periodo de 2015 até
2025, no idioma portugués. Utilizados operadores booleanos, como AND, para incluir
Farmacéutico e Hospital. RESULTADOS: Conclui-se que, ao redlizar a verificagdo das
prescricdes elaboradas por outros profissionais, como médicos e enfermeiros, o farmacéutico
consegue garantir maior eficéciados medi camentos, prevenindo erros, sejam erros na posol ogia
ou nadosagem impedindo interacdes medi camentosas com outros farmacos ou até mesmo com
aimentos, diminuindo custos e gastos desnecess&rios, e também assegurando resultados
positivos no tratamento de pacientes hospitalizados. Assm como toda a equipe
multiprofissional, o farmacéutico é extremamente relevante na busca pelo cuidado e melhora
do paciente, visto que esses profissionais possuem conhecimento clinico para redizar as
intervencdes necessarias. CONCLUSAO: Os farmacéuticos possuem formacao técnica para
averiguar prescricoes, impedindo que medicamentos inadequados cheguem aos pacientes. Sao
profissionais devidamente capacitados para prevenir possivels erros que podem causar graves
prejuizos ao paciente. Portanto, € de suma importancia a participacdo destes profissionais em
ambiente hospitalar como estratégia de promogdo da satide.
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Eixo Tematico. TEMASLIVRES

INTRODUCAO: O atendimento inicial ao paciente politraumatizado é uma tarefa complexa
e importante namedicinade emergéncia. Caracterizado pela presencade multiplas lesdes com
risco de vida, 0 manejo eficaz desses pacientes exige uma abordagem sistematica e integrada,
focada na identificacdo e no tratamento rapidos das condi¢Bes que representam ameaca
iminente a vida. Alguns exames auxiliam na identificacdo de hemorragias e outros danos
internos, oferecendo suporte rapido e eficiente a tomada de decisdes clinicas. OBJETIVO:
Identificar as abordagens clinicas associadas ao atendimento inicial do paciente
politraumatizado. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisio integrativa efetuada
em fevereiro de 2026 de cunho descritivo e exploratorio nas bases bibliogréficas: MEDLINE
via PubMed (94), Cochrane Library (4), e Science Direct (13.115), mediante os MeSH:
“Advanced Trauma Life Support Care” AND “Emergency Service, Hospital” AND “Multiple
Trauma”, interligados pelo operador booleano AND, em que encontraram 13.213 artigos.
Incluiram-se: artigos disponiveis na integra e gratuito em portugués e inglés com intervalo
temporal de 2020 a 2026. Excluiram-se: materiais da literatura cinzenta. Ap0Os passarem nos
critérios deinclusdo e exclusdo, restaram 126 estudos. Destes, somente 12 producdes cientificas
foram selecionadas para compor o estudo final. Essa abordagem busca oferecer uma visao
atualizada e abrangente sobre os parametros em questdo, com base nas evidéncias cientificas
mais recentes disponiveis na literatura. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os principais
resultados deste estudo demonstram a importéncia de uma abordagem sistemética e
multissetorial no tratamento inicial do paciente politraumatizado. A avaliacdo primaria, de
acordo com o protocolo ABCDE, foi considerada essencial por identificar e tratar
rapidamente lesdes com risco de vida, como obstrucdo das vias aéreas, pneumotorax
hipertensivo, choque hipovolémico e lesdo neuroldgica grave. A estabilizacdo inicial, que
envolveu o controle da hemorragia e amanutencdo da perfuséo tecidual, foi fundamental para
reduzir complicagdes e melhorar os resultados clinicos. Além disso, 0s avangos em exames
de imagem diagnostica, como o Ultrassom Focalizado para Trauma (FAST) e a tomografia
computadorizada, tém levado a um aumento na velocidade do diagnostico de lesbes internas
graves. Esses exames sdo rapidos, ndo invasivos e apresentam alto grau de precisdo, 0 que
permite a deteccdo precoce de hemorragias e outras complicagbes. 1Sso promove uma




abordagem mais dinamica e direcionada a cirurgia, 0 que aumenta a probabilidade de
sobrevivéncia do paciente. As discussdes demonstram que a utilizagdo combinada dessas
tecnol ogias em momentos apropriados pode reduzir significativamente o tempo de resposta e
aumentar o prognostico do paciente. Outro aspecto importante da andlise dos estudos foi a
evolucao das estratégias para reposicao de volume e controle de hemorragia. A reposicéo de
fluidos guiada por metas, que envolve o uso de fluidos com uma composi¢ao especificae o
monitoramento constante das condi¢des hemodinamicas do paciente, tem se mostrado mais
eficaz do que outros métodos. CONSIDERACOES FINAIS: Verificou-se que uma
abordagem répida e coordenada para o tratamento inicial do paciente politraumatizado €
imprescindivel. O protocolo ABCDE é crucia para o reconhecimento e tratamento rapidos
de lesdes com risco de vida. A estabilizagdo inicial, o controle eficaz da pressdo arterial e a
avaliacao precisa das lesdes internas sdo fundamentais para reduzir complicages. O manejo
eficaz da dor também € importante. Essas a¢cGes combinadas sdo cruciais para melhorar os
resultados clinicos e acelerar a recuperacéo do paciente.

Palavras-chave: Cuidados de suporte avancado de vida no trauma, Traumatismo MUltiplo,
Servico Hospitalar de Emergéncia.
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Eixo Temaético: Salide Publica

INTRODUCAO:A influenza é uma infeccao respiratdria aguda de alto poder de transmisso,
responsavel por elevado nimero de internagdes e Obitos anualmente, em especia entre idosos,
criangas e individuos com comorbidades. No Brasil, a vigilancia epidemiol 6gica dessa doenca
€ essencial para compreender seu comportamento e contribuir para politicas publicas de
prevencdo e controle. A andlise do perfil das internagdes por influenza do Sistema Unico de
Salde (SUS) entre 2020 e 2025 é relevante diante das mudancas epidemiol 6gicas observadas
apos a pandemia de COVID-19, que alterou o padréo de propagacado viral e 0 comportamento
das doencas respiratOrias sazonais. OBJETIVO: Andisar, por meio de uma revisdo
bibliografica, o perfil epidemiolbgico das internacdes por influenzano SUS entre 2020 e 2025,
destacando fatores associados a ocorréncia, distribuicio e gravidade dos casos. METODOS:
Trata-se de uma revisao bibliografica descritiva, realizada nas bases de dados SCiELO, BVS,
CAPES Periodicos, utilizando os descritores. Influenza, Hospitalizagdo, Vigilancia
Epidemiol égica e Sistema Unico de Salde, combinados com o operador booleano AND. Foram
identificados 20 artigos publicados entre 2020 e 2025, sendo selecionados apenas 5 que
apresentaram relacdo direta com o tema. Os critérios de inclusdo foram estudos realizados no
Brasil, com enfoque em internagdes, vigilancia e distribui¢do epidemiologica da influenza. A
andlise foi conduzida por leitura exploratoria e sintese das principais evidéncias relacionadas
ao perfil de internactes e seus determinantes. RESUL TADOS: Os estudos evidenciaram que
as hospitalizages por influenza ocorreram em diferentes faixas etarias, com maior frequéncia
em grupos vulneraveis, especialmente idosos e individuos com comorbidades, como
cardiopatias e diabetes, fatores associados a0 agravamento dos casos de sindrome respiratoria
aguda grave. Durante a pandemia de COVID-19, observou-se reducdo das internagGes por
influenza e mudancga no perfil dos pacientes, relacionada a predominanciado SARS-CoV-2ea
interferéncia na circulagdo e na notificagdo de outros virus respiratorios. Também foram
descritas diferencas nas caracteristicas clinicas e demograficas entre os casos de SRAG por
influenza e por COVID-19, aém de limitagcBes na vigilancia e possivei s subnotificagdes, o que




dificultou o monitoramento adequado da doenca. CONCL USAO: O perfil epidemiol 6gico das
internacOes por influenza no Brasil apresenta vari agdes associadas a presenca de comorbidades,
amaior vulnerabilidade de grupos etarios extremos e ao impacto da pandemia de COVID-19
na dinadmica de circulagéo viral e nanotificacéo dos casos. Os achados refor¢cam aimportancia
do fortalecimento da vigilancia epidemiolégica, da ampliacdo da cobertura vacinal e da
qualificagdo das equipes de enfermagem naidentificagcdo precoce, notificacdo e assisténcia aos
pacientes com SRAG por influenza, contribuindo para areducéo da morbimortalidade e para o
aprimoramento das estratégias de salde publica.

PALAVRAS-CHAVE: Hospitalizagdo, Influenza, Perfil Epidemiol 6gico

REFERENCIAS:

Segue suas referéncias or ganizadas conformea ABNT (NBR 6023:2018), com padronizacdo
de pontuacdo, destaque do titulo do periddico e DOI ao final:

ARAUJO, K. L. R. de; AQUINO, E. C. de; SILVA, L. L. S. da; TERNES, Y. M. F. Fatores
associados a sindrome respiratéria aguda grave em uma regido central do Brasil. Ciéncia &
Saude Coletiva, v. 25, p. 4121-4130, 2020. DOI: https.//doi.org/10.1590/1413-
812320202510.2.26802020.

BINHARDI, F. M. T.; LEMOS, A. P.; MARTINS, L. Z.; SANTI, M. P. de; SOARES, M. M.
C. N. Severe acute respiratory syndrome caused by the influenzavirus: epidemiological profile
of patients in the Northwestern region of Sdo Paulo state, Brazil. Journal of Human Growth
and Development, v. 29, n. 1, p. 72-80, 2022. DOI: https://doi.org/10.17696/2318-
3691.29.1.2022.1895.

GONCALVES, A. L. N.; ALBUQUERQUE, L. J. V.; FEITOZA, A. C.; ROCHA, M. A W.:
NOVAIS, D.M.G. A.; FALCAO, A.C.A.M.; LYRA, P. T.; RAMOS, R. C. F. Perfil clinico-
epidemiol 6gico de criancas e adol escentes com diagnostico para o virus deinfluenzainternados
como suspeita inicial de COVID-19 em hospital de referéncia. The Brazlian Journal of
Infectious Diseases, v. 25, supl. 1, p. 101103, jan. 2021. DOI:
https://doi.org/10.1016/j.bjid.2020.101103.

NIQUINI, R. P.; LANA, R. M.; PACHECO, A. G.; CRUZ, O. G.; COELHO, F. C,
CARVALHO, L. M.; VILLELA, D. A. M.; GOMES, M. F. C.; BASTOS, L. S. SRAG por
COVID-19 no Brasil: descricdo e comparagao de caracteristicas demograficas e comorbidades
com SRAG por influenza e com a populacdo geral. Cadernos de Saude Puablica, v. 36, n. 7,
€00149420, 2020. DOI: https.//doi.org/10.1590/0102-311X00149420.

SIQUEIRA, B. A.; BREDARIOL, K. O.; MARTINS, J. P.; CHIAVEGATO, L.; CAMARGO,
T. M.; FRAGA, A. M. A.; MARSON, F. A. L. Perfil epidemiolégico de pacientes
hospitalizados devido a sindrome respiratoria aguda grave causada pela infeccdo pelo virus
influenza A e B no Brasil durante a pandemia da COVID-19: um estudo observacional. The
Brazilian Journal of Infectious Diseases, v. 28, supl. 2, p. 103912, out. 2024. DOI:
https.//doi.org/10.1016/j.bjid.2024.103912.



https://doi.org/10.1590/1413-812320202510.2.26802020
https://doi.org/10.1590/1413-812320202510.2.26802020
https://doi.org/10.17696/2318-3691.29.1.2022.1895
https://doi.org/10.17696/2318-3691.29.1.2022.1895
https://doi.org/10.1016/j.bjid.2020.101103
https://doi.org/10.1590/0102-311X00149420
https://doi.org/10.1016/j.bjid.2024.103912

ASSOCIACAO DA INFECCAO POR
HELICOBACTER PYLORI COM A ULCERA
GASTRICA

'10.56161/sci.ed.20260130R41

1 Otévio César Barbosa Silva; 2 Thais Martinelli; 3 Jayme Victor Dias de Sousa; # Fernanda
Souza Said; ° Diéssica Paola Ferreira Alves; ® Pedro Augusto Barbosa Silva
1 UniRV — Campus Goianésia, Goias, Brasil; 2 Universidade Regional Integradado Alto
Uruguai e das Misses, Rio Grande do Sul, Brasil; 3 Afya Salvador, Bahia, Brasil; #Nilton
Lins, Amazonas, Brasil; ® Centro Universitario Goyazes - UniGoyazes, Goiés, Brasil;
Egresso Medicina na Universidade Federal de Jatai — UFJ, Goias, Brasil.
Eixo Teméatico: Temas Livres

INTRODUCAO: A Ullcera géstrica é uma doenca que acomete o trato digestivo superior, tendo
umaincidéncia consideravel no mundo, chegando a acometer até 10% das pessoas. Os fatores
de risco para essa condi¢ao séo multifatoriais, tais como tabagismo, infecgdo por Helicobacter
pylori, consumo excessivo de dcool e uso de anti-inflamatérios ndo esteroidais. Ha estudos que
apontam o H. pylori como a principal causa etiolégica. No mundo, h& aproximadamente
50% dos individuos com essa bactéria. OBJETIVO: Analisar aassociagéo daH. pylori como
aumento do risco de desenvolver Ulceragéstricaa METODOL OGIA: Trata-se de umarevisio
integrativa dos ultimos 3 anos, do periodo de 2023 a 2026. O site utilizado para a pesquisa foi
a Biblioteca Virtua em Saide. A base de dados utilizada foi a Medline. Os descritores em
ciéncias da salde (DECS) que foram utilizados. "Ulcera géstrica' "Helicobacter pylori”
"complicagdes’. Os tipos de estudos utilizados foram estudos observacionais, revisdo de
literatura e reviso sistemética. Foram encontrados 09 artigos, sendo el es analisados conforme
os critérios de inclusdo e exclusdo. Os critérios de inclusdo foram artigos que apresentavam
relacdo com a proposta estudada e que foram disponibilizados na integra. Os critérios de
exclusdo foram artigos disponibilizados na forma de resumo e que néo apresentavam relacéo
com a proposta estudada. Apds os critérios, restaram 4 artigos, sendo eles analisados.
RESULTADOS E DISCUSSAO: As manifestagdes clinicas comuns da UG associadas &
infeccdo pela bactéria incluem distensdo, eructacéo, dor abdominal, exacerbacdo da dor apos
refeicdes, com melhora nos periodos anteriores a elas, aém do refluxo acido. As pessoas que
apresentavam a doenca foram frequentemente associadas a presenca da H. pylori. Ha também
uma associagdo dessa bactériano cancer gastrico. Nesse sentido, aidentificacdo desse patdgeno
navigénciade alguma doenga gastrica, como no caso daUG, € importante realizar o respectivo
tratamento, pois ha estudos que apontam uma reducdo dos riscos de desenvolver cancer com a
erradicacdo do patdgeno. A terapia estd associadatambém areducdo das chances de recorréncia
da UG. Essa associagao se da pelo patdgeno estar relacionado a alteragdo no ambiente gastrico.
O real impacto como contribuinte da bactéria no ambiente gastrico para o desenvolvimento da
Ulcera gastrica e também do cancer ainda necessita de mais estudos, porém se observa um
possivel fator associado, em virtude da prevaléncia dela nessas condigdes. CONCL USAO:
Nessa perspectiva, observa-se umaassociacdo daH. pylori como um possivel fator contribuinte
para 0 desenvolvimento da Ulcera gastrica e até do cancer, embora tenha necessidade de mais
estudos na literatura para se estabelecer com mais exatidao até que ponto o patdgeno pode
contribuir.
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Eixo Tematico: Saude Publica

INTRODUCAO: O climatério corresponde a uma fase natural do ciclo de vida feminino,
caracterizada pela transicdo do periodo reprodutivo para o ndo reprodutivo, geralmente
compreendidaentre 0s40 e 65 anos. Trata-se de um processo marcado por alteracbes hormonais
gue podem desencadear sintomas fisicos e emocionais, como fogachos, irregularidade
menstrual, distdrbios do sono, ansiedade, estresse e diminuicdo da libido, impactando
significativamente a qualidade de vida damulher. Nesse contexto, a atuacéo da enfermagem na
Atencdo Primériaa Salde (APS) assume papel essencial na promogao de um cuidado integral,
humanizado e baseado em evidéncias, contemplando ndo apenas os aspectos biol 6gicos, mas
também os psicossociais envolvidos nessa fase. OBJETIVO: Andisar as fragilidades da
atuacdo da enfermagem no cuidado ao climatério na Atencéo Primaria a Salide e seus impactos
na qualidade da assisténcia a mulheres climétericas. METODOLOGIA: Trata-se de uma
revisdo integrativa daliteratura, realizada em janeiro de 2026. A buscafoi conduzida nas bases
dedados: Literatura L atino-Americanae do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific
Electronic Library Online (SciELO) e Biblioteca Virtual em Salide (BV'S). Foram utilizados os
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): “Saude da mulher”, “Enfermagem”, “Climatério” e
“Atencdo Primaria a Saude”, combinados por meio dos operadores booleanos AND e OR.
Como critérios de inclusdo, foram selecionados artigos disponiveis na integra, publicados em
portugués, entre os anos de 2021 e 2025, que abordassem a atuacéo da enfermagem no cuidado
a mulher no climatério no contexto brasileiro. Foram excluidos artigos duplicados e estudos
fora do recorte temporal estabelecido. Apos a aplicacdo dos critérios e leitura de titulos e
resumos, 12 estudos compuseram aamostrafinal. RESUL TADOS: Apesar darelevanciadessa




fase, os resultados evidenciam conhecimento insuficiente por parte de muitos enfermeiros
acerca do conceito de climatério, bem como do manejo clinico adequado e das opcles
terapéuticas, incluindo aterapia de reposicdo hormonal (TH). Constatou-se também a auséncia
de politicas publicas especificas, protocolos clinicos e fluxos assistenciais direcionados as
mulheres climatéricas. Na prética, o atendimento na APS ocorre predominantemente por
demanda espontanea ou vinculado a agbes pontuais, como o rastreamento do cancer de mama
e do colo do Utero, sem uma abordagem sistematizada e integral do climatério. Ademais, ndo
ha programas estruturados voltados exclusivamente para esse publico, sendo as a¢des de salide
da mulher majoritariamente concentradas em campanhas sazonais, como o “Outubro Rosa”.
Cabe ressaltar ainda, a deficiéncia na escuta quaificada e na abordagem integral que
compromete a qualidade do cuidado prestado, contribuindo para que muitas mulheres ndo se
sintam acolhidas e compreendidas. CONCLUSAO: Conclui-se que ha fragilidades
significativas na atuacéo da enfermagem frente ao climatério na APS, impactando diretamente
a qualidade da assisténcia oferecida. Evidencia-se a hecessidade de politicas publicas voltadas
especificamente ao climatério, capacitacdo continuados profissionais, elaboracdo de protocolos
especificos e fortalecimento de acOes educativas baseadas em abordagem dialogica, a fim de
garantir cuidado integral e humanizado as mulheres nessa fase da vida.
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Eixo Tematico: Salde Publica.

INTRODUCAO: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) caracteriza-se como uma
condicdo do neurodesenvolvimento que compromete a comunicacdo, a interacdo social e o
comportamento, exigindo dos profissionais de salde uma abordagem individualizada,
acolhedora e humanizada, especialmente no cuidado a crianca (American Psychiatric
Association, 2023). Estima-se que o Transtorno do Espectro Autista (TEA) acometa entre 1%
e 2% das criancas em todo o mundo, com aumento progressivo da prevaléncia observado nas
Ultimas décadas, especialmente em paises com maior acesso ao diagnéstico (LI et al.,2022).
OBJETIVO: Descrever os desafios enfrentados no cuidado de enfermagem a crianga com
transtorno do espectro autista na atenco primaria METODOS: Trata-se de uma pesquisa
bibliografica exploratoria, com abordagem qualitativa, cujo objetivo € reunir, analisar e
interpretar dados provenientes de publicagBes cientificas relevantes sobre os desafios no
cuidado a crianca com transtorno do espectro autista na Atencdo Primaria. A pesquisa foi
realizada de forma remota utilizando a andlise de artigos cientificos publicados na Scielo e na
Biblioteca Virtua de Salde nos ultimos 5 anos. A coleta de dados foi realizada entre os meses
de Janeiro e Fevereiro de 2026. Utilizaram-se as seguintes palavras-chaves “autismo”,
“crianga” e “enfermagem.” RESULTADOS: No Brasil e na América Latina, apesar das
limitacBes de dados, o autismo configura-se como um importante problema de salde publica,
evidenciando a necessidade de qualificacdo dos profissionais e fortalecimento das acOes
assistenciais voltadas ao cuidado integral dacrianca.(Motaet al., 2022). No contexto da salide
publica, o TEA representa um importante desafio para os sistemas de atencao, especialmente
no que se refere a identificagdo precoce, a0 acesso as intervencdes especiadizadas e a
continuidade do cuidado. A Atencdo Priméaria a Salide ocupa posi¢do estratégica nesse cenario,
por atuar como porta de entrada do sistema e por possibilitar 0 acompanhamento longitudinal
da crianca e de sua familia (Bonfim et al., 2023). CONCLUSAOQ: O cuidado a crianga com
TEA na Atencdo Primaria a Salde exige preparo técnico, sensibilidade e abordagem centrada
na crianca e na familia. Nesse sentido, a enfermagem desempenha papel fundamental na
identificacéo precoce, no acolhimento e na continuidade do cuidado, sendo essencia investir
na formagéo académica e na qualificagdo profissional.

Palavras-chave: Autismo, Crianca, Enfermagem.
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Area Temaética: Salide Publica

INTRODUCAO: A implementac3o, na prética, da Politica Nacional de Promoc&o da Salide
(PNPS) nas comunidades € uma estratégia fundamental para o combate as doencas
infectocontagiosas, principalmente no publico infantil, reduzindo indicadores de
morbimortalidade e fortal ecendo aprevencado primaria(Chagas,; Bastos, 2022). Assim, aadocéo
de abordagens integradas para efetivacao dos principios e diretrizes daPNPS, permitem eventos
de maior aproximacado e adesdo popular por meio de intervencdes que envolvem Educacdo em
Salde (ES), imunizac&o, meio ambiente e acesso ampliado aos servigos de salide, com grande
impacto na salde da crianga, contra gravos transmissiveis e a favor da Atencdo Integral as
Doencas Prevalentes na Primeira Infancia (AIDPI) (De Souza, 2021). OBJETIVO: Descrever
as estratégias dispostas na literatura acerca da promocdo da salde para o combate a doencas
infectocontagiosas/prevalentes em criangas. METODOLOGIA: Tratase de uma revisio
integrativa, realizada em marco de 2025, por meio da andlise de estudos publicados nos ultimos
cinco anos (2021-2025). As bases exploradas foram PubMed, SCIELO, Lilacs e BVS, com o
auxilio dos operadores booleanos "AND" e "OR" e descritores "promocdo da salde/health
promotion ", "doencas infectocontagiosas/communicable diseases " e "salde infantil/child
health ". Os idiomas selecionados foram portugués, inglés e espanhol. Excluiram-se estudos
duplicados, relatos de caso e artigos fora do escopo das estratégias de prevencéo primaria e
combate as doencas transmissiveis em criangas. No total, 10 estudos foram analisados.
RESULTADOS E DISCUSSOES: A imunizacd é uma das principais ferramentas de
promocao da salde, reduzindo significativamente a incidéncia de doengas como sarampo,
poliomielite e coqueluche (Araljo et al., 2022; De Almeida et al., 2024). Desafios como n&o
adesdo e desigualdades no acesso as vacinas ainda persistem, destacando a importancia do
enfermeiro na educacdo da populacéo e vinculagdo com a comunidade adscrita do territorio
para ampliacdo da cobertura vacina (De Paula Ricarte et al., 2025). Ademais, dispositivos de
propagacdo da ES como o Programa Salde na Escola, denotam estratégia eficaz na
conscientizagdo sobre medidas preventivas, incluindo higiene das méos e uso adequado de




antibioticos (Wagmacker, 2023). Além disso, o cuidado ao meio ambiente, atribuicdo sugerida
pelo Sistema Unico de Saude, desempenha um papel crucial na prevencdo de doencas
infecciosas, especialmente em comunidades vulneravels, onde o saneamento inadequado e a
falta de &gua potavel elevam o risco de infecgBes gastrointestinais e respiratérias, no qual tais
doencas emergentes demandam protocol os atualizados de tratamento e maior informatizacéo
populacional (Moreno; Moura, 2023; Leopoldino et al., 2024; De Barros et al., 2025). No
tocante, ainterseccao das politicas de sallde a realidade infantil da comunidade tem sido uma
abordagem promissora na redugdo da transmissdo de doengas infecciosas (De Souza et al.,
2024). CONSIDERACOES FINAIS: A promocdo da salde no combate as doencgas
transmissiveis prevaentes na infancia exige uma abordagem integrada e acesso ampliado a
imunizagdo, ES e protegcdo do meio ambiente na atencdo primédria A capacitacdo de
profissionais de sallde, aliada a mobilizacdo comunitéria, torna-se essencial para garantia da
adesdo familiar as medidas preventivas e reducdo daincidénciados indicadores e permanéncia
crénica das doencas infecciosas nainfancia.
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Eixo Temético: TEMASLIVRES

INTRODUGCAO: A infeccao do trato urinério associada a cateter (ITU-AC) é mais frequente
em Unidades de Terapialntensiva (UTI), especialmente quando associada a Cateteres Vesical
de Demora (ITU-CVD). Essainfeccdo pode disseminar-se por todo o trato urinério, e o risco
de seu desenvolvimento aumenta significativamente ap6s 72 horas de uso do cateter, agravado
por possiveis traumas uretrais. Representando de 20 a 50% das infecgdes hospitalares em UTIs,
a ITU-AC prolonga a internagdo em cerca de quatro dias e elevando consideravelmente os
custos hospitalares. OBJETIVO: Descrever 0s principais métodos para a prevencdo de
infecc8o urindria interligada ao cateterismo vesical em pacientes internados nas UTIs.
MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma reviso integrativa da literatura, efetuada em
janeiro de 2026, por meio da analise nas bases de dados, disponiveis na Biblioteca Virtual em
Salde (BVS), sendo elas. Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE), Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Salde (LILACS), e
indice Bibliogréfico Espanhol em Ciéncias da Satide (IBECS). Foram utilizados os Descritores
em Ciéncias da Salde (DeCYS): Cateteres; “Infeccdo associada a cateter”; “Unidades de terapia
intensiva”, cruzados com o operador booleano AND. Critérios de inclusdo: artigos completos,
ensaios clinicos, estudos observacionais, estudos de progndstico, em portugués, inglés, e
espanhol, com recorte temporal entre 2016 a 2026. Excluiram-se: materiais da literatura
cinzenta. Foram encontrados 1.231 estudos cientificos, em que apos a aplicacdo dos critérios
de elegibilidade foram selecionados 12 estudos para compor revisdio. RESULTADOSE
DISCUSSAOQ: Pacientes internados na UTI tém de 3 a 10% de chance de desenvolver
bacteritria a cada dia em que uma infec¢do do trato urindrio relacionada a cateter (ITRC)
estiver presente. Os protocolos descrevem os procedimentos envolvidos na insercédo e
manutencao de cateteres para prevenir ITU-AC. As agdes recomendadas incluem a remocgéo




do CVD, o mais precocemente possivel, 0 armazenamento asséptico de instrumentos em
sistema fechado e a avaliagdo didria como parte da visita da equipe. Além disso, a prética de
lavar as maos antes e depois do manuseio é essencial, e 0 uso de luvas ndo estéreis é vital
quando houver risco de contato direto com a urina. O diagndstico precoce da doenca,
combinado com exames de EAS adicionais (anormalidades na composicéo e no sedimento
urinario), sugere o tratamento adequado. A qualidade das préticas de salde permite a
avaliacdo e o reconhecimento da problemética, e essas préticas também audam a determinar
a conduta mais eficaz. Ficou evidente que os principais métodos utilizados na prevencéo de
infeccdo do trato urindrio associada ao uso de cateteres em UTIs sdo a implementacéo de
protocolos e o0 monitoramento dos resultados por profissionais, evitando-se 0 uso
desnecess&rio de cateteres com base na apresentacdo clinica e na indicagdo médica, a
implementacdo de protocolos institucionais, a sinalizacdo, o controle e a manutencado dos
dispositivos. CONSIDERACOES FINAI'S: Constatou-se que a equipe multidisciplinar deve
adotar certas atitudes, como o desenvolvimento profissional, a maneira correta e eficaz de
cuidar do paciente e 0 acompanhamento 24 horas por dia, todos diretamente associados aos
riscos e beneficios CVD, facilitando, assim, a individualizacéo do cuidado.
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Eixo Temético: Temas Livres

INTRODUCAO: No até antes da década de 70 muitos grupos religiosos eram responsaveis
pelo preparo aimentar dos hospitais, onde, muitas vezes, preparavam as dietas para os pobres
e enfermos das unidades de acordo com orientagdes médicas. A partir desse periodo, foi se
ingtituindo a implantacdo de unidade de alimentacdo e nutricdo hospitalar, com intuito de
apresentar uma recuperagdo e€/ou manter um estado nutricional adequado do
paciente. OBJETIVO: Analisar o papel da alimentacdo e nutricdo no ambiente hospitalar.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa dos Ultimos 6 anos, do periodo de
2020 a 2026. O site utilizado para a pesquisa foi a Scielo. Os descritores em ciéncias da salde
(DECS) queforam utilizados: " Servigo Hospitalar de Nutri¢&o". Foram encontrados 04 artigos,
sendo eles analisados conforme os critérios de inclusdo e exclusdo. Os critérios de inclusdo
foram artigos que apresentavam relagdo com a proposta estudada e que foram disponibilizados
na integra. Os critérios de exclusdo foram artigos disponibilizados na forma de resumo, relatos
de caso e artigos que ndo apresentavam relacdo com a proposta estudada. RESULTADOS E
DISCUSSAO: Foram selecionados 3 artigos. A uma correG3o e suporte nutricional através de
uma equipe adequada tem um papel fundamental como terapia clinica e/ou cirdrgica dos
hospitalizados, melhorando o prognéstico do paciente. A recusa por parte do paciente as dietas
hospitalares pode repercutir negativamente na recuperacdo, possibilitando um aumento de
complicagdes, devido a desnutri¢cdo e logo, uma elevacdo da chance de morte. H& estudos que
apontam umarel acdo inversado estado nutricional e aduracdo dainternacdo hospitalar, ou sgja,
pacientes que ndo tem um suporte nutricional adequado apresentam periodos de reabilitacgo
prolongada e menor qualidade de vida. A atencéo nutricional giraem torno de 3 pilares, sendo
a vigilancia aimentar e nutricional, adequacéo e prevencdo, além de controle de agravos
nutritivos e a promogdo de uma alimentacdo saudavel. No ambiente hospitalar, tem o papel de
identificar o estado nutricional do individuo, rastrear possiveis déficits e iniciar a respectiva
corregdo, a fim de evitar possiveis deficiéncias nutricionais que podem impactar na
morbimortalidade do individuo. O tipo de adimentagdo e nutricdo oferecida depende de
variaveis a nivel individual, como as particularidades que o individuo apresenta e coletiva,
sendo a intervencdo levando em conta essas varidvels, estabelecendo metas terapéuticas e




prioridades no cuidado conforme necessario. CONCL USAQ: Nessa perspectiva, observa-se o
papel importante que a nutricdo apresenta nos ambientes hospitalares ao permitir um manejo
mai s adequado no que tange aalimentacdo e nutricdo paramelhorado prognostico dos pacientes
na unidade.
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Eixo Tematico: Saude Publica

INTRODUCAO: A Fibromiagia (FM) é uma sindrome de etiologia desconhecida,
caracterizada por dor musculoesguel ética generalizada, fadiga e alteracbes cognitivas, com
impacto significativo naqualidade de vida. Trata-se de uma condicéo que demanda abordagens
terapéuticas integradas. Entre as estratégias ndo farmacoldgicas, o exercicio fisico destaca-se
como recurso amplamente recomendado no manejo da FM, sendo conduzido por profissionais
da Educacdo Fisica e da Fisioterapia no contexto multiprofissional. Porém, persistem lacunas
na articulacéo entre essas areas, refor¢ando a necessidade de maior integracdo interdisciplinar
na prética clinica. OBJETIVO: Descrever os efeitos do exercicio fisico no manejo da FM,
enfatizando as contribuicbes da Educacdo Fisica e da Fisioterapia. METODOL OGIA:
Realizou-se umarevisdo narrativadaliteratura. As buscas ocorreram nas bases Web of Science,
PubMed e Biblioteca Virtual em Sallde (BVS), entre janeiro e fevereiro de 2026, utilizando os
descritores “Fibromialgia AND Educacdo FisicaAND Fisioterapia AND Exercicio fisico” e seus
equivalentes em inglés, conforme os Descritores em Ciéncias da Salude (DeCS). Foram
incluidos estudos primarios e secundarios publicados entre 2019 e 2025, nos idiomas portugués
e inglés. Excluiram-se artigos duplicados, incompletos ou que ndo abordassem a temética
proposta. A selecdo dos estudos ocorreu por leitura de titulos, resumos e textos completos. A
sintese dos achados foi realizada por comparacdo descritiva, destacando as especificidades de
cadaareaprofissional. RESUL TADOS: Foram analisados 15 estudos, dos quais 8 compuseram
a amostra fina apos aplicagdo dos critérios. Os resultados revelaram que o exercicio fisico
constitui estratégiaeficaz no manegjo daFM, com destaque para o exercicio aerobico, associado
principalmente a reducéo da dor. Também foram observados beneficios na redugdo da fadiga,
melhora da funcionalidade e da qualidade de vida. No ambito da Educacéo Fisica, observou-se




énfase na prescricéo, progressdo e monitoramento de exercicios aerdbicos, com foco no
condicionamento fisico, na capacidade funcional e na promo¢do da salde. A atuacdo
fundamenta-se nos principios daindividualidade biol 6gica, sobrecarga progressiva e adaptacéo,
visando a melhora global do desempenho fisico e & autonomia do individuo. Na Fisioterapia,
as intervencdes mostraram-se direcionadas ao controle sintomético e a reabilitacdo funcional,
incluindo cinesioterapia, TENS, hidroterapia, método Pilates, agulhamento seco e liberacdo
miofascial. A cinesioterapia apresentou efeitos positivos na reducéo da dor e de sintomas
depressivos. A TENS demonstrou eficacia no alivio da dor e da fadiga, especialmente quando
associada ao exercicio. A hidroterapia e o Pilates evidenciaram beneficios na funcionalidade e
qualidade de vida, enquanto o agulhamento seco e a liberac&o miofascial apresentaram efeitos
anal gésicos predominantemente em curto prazo. Comparativamente, observa-se que ambas as
areas utilizam o movimento corporal como recurso central; contudo, a Educacdo Fisica
concentra-se na estruturagdo de programas continuos de treinamento fisico e promog¢édo da
sallde, enquanto a Fisioterapiapriorizaareabilitacdo funcional e 0 manejo clinico dos sintomas.
Na prética, aintegracdo dessas abordagens favorece intervengdes mais completas, articulando
reabilitacdo, condicionamento fisico e manutencdo dos resultados terapéuticos.
CONCLUSAO: Intervencdes baseadas no exercicio fisico, conduzidas por profissionais da
Educacéo Fisica e daFisioterapia, indicaram relevanciano mangjo daFM. A atuacéo integrada
contribuiu para o controle da dor, melhora da funcionalidade e promog¢éo da qualidade de vida,
reforcando a importancia de programas terapéuticos continuos e individualizados.
Considerando a complexidade da sindrome, destacam-se 0 a abordagem interdisciplinar que
articule areabilitacéo e a promocéo da salide, visando a otimizacdo do quadro de salde.

Palavras-chave: Fibromialgia, Educacdo Fisica, Fisioterapia, Exercicios.
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INTRODUCAO: O diabetes mellitus constitui uma das principais doencgas crénicas ndo
transmissiveis no Brasil e no mundo, estando associado a elevada carga de morbimortalidade.
Entre suas complicagOes, destacam-se as ateragcbes microvasculares, como retinopatia,
nefropatia e neuropatia diabética, responsaveis por impacto significativo na qualidade de vida
e nos custos em salde. A hiperglicemia cronica, associada a fatores como hipertensdo arterial,
dislipidemia e obesidade, contribui para a progressdo dessas complicacdes. Nesse contexto, a
Atencdo Priméria a Salde (APS) desempenha papel estratégico na promocdo da salde,
prevencdo de agravos e coordenacdo do cuidado longitudinal, sendo fundamental para reduzir
aincidéncia e a progressao das complicagdes microvasculares. OBJETIVO: Descrever agoes
de promocéo da salde voltadas a prevencdo de complicagdes microvasculares em pacientes
com diabetes mellitus acompanhados na Atencio Priméria. METODOS: Trata-se de um relato
de experiéncia desenvolvido em Unidade Basica de Salde, envolvendo pacientes adultos com
diagndstico de diabetes mellitus tipo 2 em acompanhamento regular. Foram implementadas
acoes estruturadas de educacdo em salde, incluindo orientacGes sobre alimentacdo adequada,
incentivo a prética regular de atividade fisica, adesdo medicamentosa e monitorizacéo
glicémica. Além disso, foram reforcadas estratégias de rastreamento periodico de retinopatia
diabética, avaliacdo da funcdo renal por meio de exames laboratoriais e exame clinico dos pés.
A abordagem foi realizada de forma multiprofissional, com participacéo da equipe médicae de
enfermagem, priorizando o fortalecimento do vinculo e o estimulo ao autocuidado.
RESULTADOS: Observou-se maior enggjamento dos pacientes nas consultas de
acompanhamento e ampliagdo da adesdo as medidas ndo farmacoldgicas. A sistematizacdo do
rastreamento contribuiu para identificacdo precoce de adteracBes laboratoriais e
encaminhamentos oportunos para avaliagdo especializada quando necessario. A literatura
demonstra que o controle glicémico sustentado, aliado ao manejo integrado de fatores de risco
cardiovasculares, reduz significativamente a progressao das complicagdes microvasculares. A
promocao da salde na APS, quando associada a educacéo continuada e ao acompanhamento
longitudinal, favorece a autonomia do paciente e melhora os desfechos clinicos. A atuacéo
multiprofissional mostrou-se fundamental para abordagem integral do individuo, considerando
determinantes sociais e comportamentais relacionados ao controle do diabetes.
CONCLUSAO: As acBes de promocio da salide desenvolvidas na Atencdio Primaria
demonstram potencial para prevenir e retardar complicagdes microvasculares do diabetes
mellitus. O fortalecimento do autocuidado, aliado ao rastreamento sistemaético e a abordagem




multiprofissional, constitui estratégia essencial para qualificacdo do cuidado e reducéo da
morbidade associada a doenca.

Palavras-chave: Diabetes mellitus, Promoc&o da salide; Atencéo Primaria a Salide
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INTRODUCAO: A Malassezia spp. € um fungo natural mente presente na microbiota humana
atuando como comensal, mas também associado a infecgdes severas, como dermatites,
dermatite atOpica, pitiriase versicolor e outras condigbes mais severas, como, infecces
sistémicas e cancer de pancreas. Este género é considerado lipidio dependente devido sua
incapacidade de sintetizar cadei as |ongas de acidos graxos devido a auséncia do gene citosolico
da sintase de &cidos graxos (FAS). Com isso, 0 fungo necessita sintetizar enzimas como
esterases, lipases, lipoxigenases e proteases para suprir sua necessidade lipidica a fim de
quebrar a gordura do hospedeiro para obter matéria-prima essencial. Esses acidos graxos
captados sdo modificados para realizar uma variedade de processos biol 6gicos importantes,
como a biogénese de membranas, homeostase energética e transducéo de sinal, contribuindo
diretamente para a patogenicidade fungica. OBJETIVO: Andisar, por meio de uma revisao
integrativa da literatura, os mecanismos bioquimicos e metabdlicos de Malassezia spp.
envolvidos na sua lipodependéncia e patogenicidade. METODOS: Foram realizadas buscas
nas bases de dados Science Direct e PubMed utilizando os descritores e operadores bool eanos:
"Malassezid' AND "Lipid metabolism". A selecdo foi baseada no incluindo artigos
experimentais dos Ultimos 5 anos, de acesso livre e alinhados ao objetivo darevisdo, além disso,
revisoes sistematicas, meta-andlises e relatos de caso foram desconsiderados para esse estudo.
Quatro estudos foram selecionados para andlise. RESULTADOS: A andlise gendbmica de
espécies como aMalassezia pachyder matis revela que o ganho genético naexpressao de lipases
€ uma adaptacdo evolutiva paraasobrevivénciana pele e mucosas, garantindo 0 acesso aacidos
graxos essenciais. Experimentalmente, observou-se que especies como M. furfur e M.
pachyder matis apresentam crescimento otimizado em meios suplementados com écidos graxos
de cadeia longa, demonstrando uma preferéncia marcante pelo acido palmitico em detrimento
do acido miristico. Além disso, a andlise lipidémica indica que cada espécie adapta sua
composi¢ao lipidicainterna de maneiradistinta conforme o doador de &cidos graxos disponivel
no ambiente. Para além do metabolismo lipidico, a secrecdo da protease Mfsapl pela M. furfur
mostrou-se um fator critico na regulacdo da dispersdo celular e na exacerbacao da inflamacéo
cutdnea. Complementarmente, a via de sinalizacdo Rim/Pal permite que o fungo gjuste seu
metabolismo bioquimico em resposta as variagdes de pH da pele, garantindo sua persisténcia
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no hospedeiro. CONCL USAQ: A lipodependéncia das espécies de Mal assezia atua como fator
evolutivo essencial que obriga o fungo a interagir quimicamente com o hospedeiro de forma
agressiva. A secrecao de lipases e proteases permite ndo apenas anutricdo fungica, mastambém
na ateracdo do ambiente cutaneo, resultando em inflamacdo e alteragbes pigmentares. A
compreensdo desses mecanismos bioquimicos especificos é essencia para o desenvolvimento
de novas estratégias terapéuticas que visem interromper as vias metabdlicas essenciais desse
patogeno.

Palavr as-chaves: Acidos Graxos, Metabolismo lipidico; Micoses Superficiais.
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INTRODUCAO: A Paracoccidioidomicose (PCM) é uma micose sistémica negligenciada
endémicada Américal atinaque ocorre através dainal acéo de propagul osfungicos, cujaprima-
infeccdo ocorre nos pulmdes, podendo levar a formacéo de granulomas. Os agentes etiol 6gicos
mais comuns sdo Paracoccidioides brasiliensis e Paracoccidioides lutzii, fungos
termodimorficos em que o estado filamentoso (28°C) caracteriza a fase infectante, enquanto o
estado leveduriforme (37°C), com morfologia em “roda de leme”, caracteriza a fase em
parasitismo. A doenca ocorre majoritariamente em &reas rurais, onde as fontes de infec¢do sdo
0 solo e vegetais. OBJETIVO: Analisar, por meio de uma revisdo integrativa da literatura, o
cenario epidemiol dgico atual da Paracoccidioidomicose, destacando o perfil sociodemografico
cléssico da doenca. METODOS: Foram redlizadas buscas nas bases de dados Scopus e
PubMed utilizando os descritores e operadores booleanos. "Paracoccidioidomycosis’ AND
"Epidemiology” AND "Latin America’'. A selecdo foi baseada no fluxograma PRISMA,
incluindo artigos experimentais dos Ultimos 5 anos, de acesso livre e alinhados ao objetivo da
revisdo, aém disso, revisdes sistematicas, meta-andlises e relatos de caso foram
desconsiderados para esse estudo. Quatro estudos foram selecionados para andlise.
RESULTADOS: O género Paracoccidioides (familia Ajellomycetaceae) apresenta dois
padrdes clinicos. a forma aguda/subaguda (tipo juvenil), observada em criangas e jovens com
menos de 30 anos (menos de 10% dos casos), com evolucdo rapida; e o tipo crénico, com
evolucdo lenta e frequente comprometimento pulmonar. O Brasil concentra 80% dos casos ha
AméricaLatina. NaVenezuela, aforma crénica afetou pulmao (100%), pel e (43,22%), mucosa
oral (28,32%) e nariz (10,60%). Os homens sdo significativamente mais afetados do que as
mulheres, fator atribuido aexposi¢ao ocupacional, ja que amaioria sao trabalhadoresrurais que
manipulam o solo contaminado, e a fatores biol6gicos, visto que o estrogénio nas mulheres
impede a termoconversdo do fungo para a fase leveduriforme patogénica. Dados da UNESP
Botucatu (2004-2014) revelaram que aforma cronicapreval eceu (76,3%), sendo mais frequente
em homens (80,75%), brancos (91,9%) e fumantes (76,3%). Estudos recentes identificaram a
linhagem Paracoccidioidesrestrepiensis (PS3) no Sudeste do Brasil, que antes era considerada
restrita a Coldmbia. A PCM também cria, via imunossupressdo, condicbes favoraveis ao
estabelecimento do HIV. CONCLUSAO: A Paracoccidioidomicose permanece como um
grave problema de salde publica nha América Latina, promovendo um severo impacto
socioecondmico ao incapacitar trabalhadores rurais em idade produtiva. Portanto, € necessario
atualizar os métodos de diagnostico para que eles seiam capazes de identificar as diferentes
espécies de Paracoccidioides identificadas recentemente, além do fortalecimento de politicas




de vigilancia sanitéria que considerem as transformagdes ambientais e sociais recentes como
fatores de expansdo desta patologia.

Palavras-chaves: Epidemiologia; Micose Sistémica; Salde Publica.
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EIXO TEMATICO: Salde Publica

INTRODUCAO: A epidemiologia é essencial para a gestdo em salde, pois fornece dados e
evidéncias que orientam decisdes eficazes. Nos hospitais, 0s nucleos de epidemiologia atuam
na prevencdo e controle de infecgdes, identificacdo de surtos e monitoramento de eventos
adversos, fortalecendo a seguranca do paciente e a qualidade da assisténcia. Ao analisar
doencas, fatores de risco e resultados de intervengdes, a epidemiologia aprimora o
planejamento, a alocacdo de recursos e atomada de decisdes. Tanto na salde publica quanto na
privada, contribui para a vigilancia, gestdo de riscos e melhoria da qualidade, promovendo
acOes mais eficazes e 0 bem-estar da popul agdo. Dados epidemiol 6gi cos qualificados sustentam
politicas publicas e permitem respostas rdpidas aagravos e emergéncias, reforcando avigilancia
e o controle de riscos. OBJETIVO: Descrever a importancia da epidemiologia e suas
contribui¢des para atomada de decisdo com base em informacdes eficazes na gestdo em salde.
METODOS: Trata-se de uma revisio integrativa da literatura, com abordagem qualitativa e
quantitativa, realizada em agosto de 2025. A questdo norteadora segue a estratégia PICO:
gestores e servicos publicos de salde (P); uso de dados epidemiol 6gicos nagestéo (1); auséncia
ou uso limitado desses dados (C); e fortalecimento davigilancia e gestdo em salde publica (O).
A pesquisa foi redlizada nas bases SCIELO, PubMed e MEDLINE, com os descritores
“Epidemiologia”, “Gestdo em Saude” e “Vigilancia em Satde Publica”, além de consultas a
relatorios do Ministério da Salde e da Secretaria de Vigilancia em Salde. Também foram
utilizadostermoslivres paraampliar o alcance dos estudos. Incluiram-se artigos de 2020 a 2025,
em portugués, inglés ou espanhol, disponiveis na integra e relacionados ao uso de dados
epidemiolbgicos na gestdo e vigilancia em salde. Foram excluidos trabalhos duplicados,
incompletos ou fora do recorte temporal. Ao final, quatro estudos compuseram a amostra.
RESULTADOS: Os resultados da pesquisa revelam que o uso de dados epidemiol 6gicos
qualificados € um fator-chave para fortalecer a vigilancia em saide no ambito do SUS. Isso




ocorre porgue esses dados subsidiam decisdes mais precisas e oportunas, permitindo uma
resposta mais eficaz aagravos. Além disso, aintegracdo entre sistemas de informagdo, o uso de
painéis analiticos e a articulacéo entre niveis de gestdo séo fundamentai s para potencializar a
capacidade de resposta. Os estudos analisados destacam que 0 acesso e a andise adequada dos
dados sd0 essenciais para 0 plang amento, monitoramento e a avaliacdo de acOes em salde,
consolidando a vigilancia como um eixo estruturante da gestéo publica e da atencéo integral a
populacio. CONCLUSAO: O uso de informagBes epidemioldgicas qualificadas fortalece a
tomada de decisdo em todos os niveis do sistema de salde e aprimora a resposta aos agravos.
A integracdo e andlise dos dados favorecem agBes mais eficazes na promocéo da salde e
prevencdo de doencas. Dessa forma, evidéncias confidvels tornam-se essenciais para a
Vigilancia em Salde, contribuindo para o fortalecimento da gestéo e a protecdo da salde
publica.

PALAVRAS-CHAVE: Epidemiologia; Gestdo em Salde; Vigilancia em Salide Publica
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EIXO TEMATICO: Satide Publica

Introducdo: A assisténcia ao parto tem passado por importantes transformagfes nas Ultimas
décadas, especialmente no contexto das politicas publicas voltadas a humanizacéo do cuidado
obstétrico. No Brasil, a implementacdo de iniciativas como a Rede Cegonha e diretrizes
voltadas a humanizacéo do parto e nascimento tem buscado promover préticas assistenciais
mai s seguras, respeitosas e centradas nas necessi dades damulher e do recém-nascido. O modelo
de parto humanizado prop&e a valorizacdo da autonomia da gestante, o respeito as evidéncias
cientificas e a reducdo de intervengdes desnecessérias durante o trabalho de parto e parto.
Entretanto, apesar dos avancos observados, ainda persistem desafios relacionados a estrutura
dos servicos, a formacéo profissional e a consolidacdo de préticas obstétricas alinhadas as
recomendacfes internacionais. Objetivo: Analisar 0s principais avancos e desafios
relacionados a assisténcia ao parto humanizado no Brasil e suas implicagdes para a qualidade
da atencdo obstétrica. M etodologia: Trata-se de umarevisdo integrativa daliteratura, realizada
com o objetivo de reunir e analisar evidéncias cientificas acerca da assisténcia a0 parto
humanizado no contexto brasileiro. A busca bibliografica foi conduzida nas bases de dados
SCiELO, LILACS, PubMed e Google Scholar, utilizando descritores em portugués e inglés,
como “Parto Humanizado”, “Assisténcia Obstétrica”, “Humanized Childbirth”, “Obstetric
Care” e “Maternal Health”, combinados por meio dos operadores booleanos AND e OR. Foram
incluidos artigos cientificos publicados entre os anos de 2020 e 2026, disponiveis na integra e
que abordassem préticas de humanizagdo naassisténcia ao parto, politicas publicas rel acionadas
a0 tema e impactos dessas estratégias na qualidade da atencdo obstétrica. Inicialmente foi
realizada a leitura dos titulos e resumos para identificacdo dos estudos potencialmente
relevantes, seguida da andlise completa dos artigos elegiveis. Apds a aplicacdo dos critérios de
inclusdo e exclusdo, os estudos selecionados foram analisados qualitativamente, permitindo a
sintese das principais evidéncias relacionadas aos avancos e desafios na implementagdo do
parto humanizado no Brasil. Resultados e Discussdo: A andlise dos estudos selecionados
evidenciou predominancia de pesquisas publicadas entre 2021 e 2025, incluindo revisdes de
literatura, estudos observacionais e investigacbes qualitativas conduzidas em maternidades
publicas e privadas brasileiras. Os resultados apontam avangos importantes naincorporagéo de
préticas humanizadas, como a presenca de acompanhante durante o trabalho de parto, o
incentivo ao parto vaginal, a utilizagdo de métodos ndo farmacol 6gicos para alivio dador e o
estimulo ao contato pele a pele entre mée e recém-nascido apos o nascimento. Além disso,
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politicas publicas voltadas a qualificacéo da atencdo obstétrica tém contribuido para ampliar o
debate sobre a humanizac&o do parto e fortalecer préticas baseadas em evidéncias cientificas.
No entanto, aliteraturatambém destaca desafios persi stentes, como aelevadataxade cesarianas
no pais, a resisténcia a mudanca de modelos assistenciais tradicionais e limitaces estruturais
em alguns servicos de sallde. Esses fatores demonstram a necessidade de fortalecer aformacéo
e capacitagdo dos profissionais de salde, bem como ampliar estratégias institucionais que
favorecam a consolidacao de praticas obstétricas mais humanizadas. Consider acfes finais: A
assisténcia ao parto humanizado representa um importante avanco na qualificagdo da atencéo
obstétrica no Brasil, contribuindo para a promocdo de préticas mais seguras, respeitosas e
centradas na mulher. Apesar dos progressos observados nas Ultimas décadas, ainda existem
desafios relacionados a organizacdo dos servicos, a formagdo profissional e a implementacéo
efetiva das politicas publicas voltadas a humanizagdo do parto. Nesse sentido, o fortal ecimento
das estratégias de qualificacdo da assisténcia obstétrica e a ampliacdo de politicas que
promovam o cuidado humanizado sdo fundamentais para garantir mel hores desfechos maternos
e neonatais.

Palavras-chave: Parto Humanizado; Assisténcia Obstétrica; Salde Materna; Humanizacdo do
Parto.
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EIXO TEMATICO: Satide Publica

Introducdo: A seguranca do paciente é reconhecida como um componente essencial da
qualidade da assisténcia em salde, especialmente em ambientes hospitalares, onde a
complexidade dos cuidados e a diversidade de procedimentos aumentam o risco de eventos
adversos. Nesse contexto, a Educacdo Permanente em Salde (EPS) destaca-se como uma
estratégia importante para promover a qualificagdo continua dos profissionais e aprimorar as
préticas assistenciais. Por meio de processos educativos incorporados ao cotidiano de trabal ho,
a EPS favorece a atualizacdo cientifica, 0 desenvolvimento de competéncias profissionais e a
implementacdo de protocolos assistenciais baseados em evidéncias. Dessa forma, a educacéo
permanente contribui para a construcéo de uma cultura organizacional voltada a seguranca do
paciente e a melhoria da qualidade da assisténcia prestada. Objetivo: Analisar a contribuicéo
da educacdo permanente em salide no ambiente hospitalar para o fortalecimento das préaticas
relacionadas a seguranca do paciente. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, realizada com o objetivo de sintetizar evidéncias cientificas acerca da relagcéo entre
educacdo permanente em salde e seguranca do paciente no contexto hospitalar. A busca
bibliogréfica foi conduzida nas bases de dados SCIELO, LILACS, PubMed e Web of Science,
utilizando descritores em portugués e inglés, tais como “Educa¢do Permanente em Saude”,
“Seguranca do Paciente”, “Assisténcia Hospitalar”, “Continuing Education in Health”, “Patient
Safety” e “Hospital Care”, combinados por meio dos operadores booleanos AND e OR. Foram
considerados estudos publicados entre os anos de 2020 e 2026, disponiveis na integra e que
abordassem estratégias educativas voltadas a qualificacdo das equipes de salide em ambientes
hospitalares. Inicialmente foram identificadas publicacbes a partir da leitura de titulos e
resumos, sendo posteriormente redlizada a andlise completa dos estudos elegiveis. Apos
aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, foram selecionados os artigos mais relevantes
para andlise qualitativa, permitindo a identificacdo das principais evidéncias relacionadas as
préticas de educacdo permanente e seus impactos na seguranca do paciente. Resultados e
Discussdo: A andlise dos estudos selecionados demonstra predominancia de pesguisas
publicadas entre os anos de 2021 e 2025, com delineamentos metodol 6gi cos variados, incluindo




revisoes integrativas, estudos observacionais e pesquisas aplicadas em contextos hospitalares.
Grande parte dos estudos foi desenvolvida em hospitais de médio e grande porte, envolvendo
equipes multiprofissionais de sallde, especialmente profissionais de enfermagem, medicina e
&reas correlatas. Os resultados apontam que programas estruturados de educacéo permanente
contribuem significativamente para o fortalecimento da cultura de seguranca do paciente,
promovendo maior adesdo a protocolos assistenciais e aprimoramento das préticas clinicas.
Estratégias como treinamentos periddicos, simulacdo realistica, discussdo de casos clinicos e
atualizagdo em protocol 0s institucionais mostraram impacto positivo na prevengdo de eventos
adversos, no manejo seguro de medicamentos e na mel horia da comunicagdo entre profissionais
de salde. Além disso, a literatura evidencia que instituicbes hospitalares que investem em
processos continuos de capacitacdo profissional tendem a apresentar maior qualidade
assistencial e reducdo de falhas relacionadas ao cuidado. Entretanto, fatores como sobrecarga
de trabalho, limitagdo de recursos institucionais e dificuldades na organizagdo de programas
educativos ainda representam desafios para a consolidacdo da educacdo permanente como
prética sistemética nos servicos hospitalares. Consideragdes finais. A educacdo permanente
em salde constitui uma estratégia fundamental para o aprimoramento das préticas assistenciais
e para o fortalecimento da seguranca do paciente no ambiente hospitalar. A implementacdo de
programas educativos continuos, integrados a rotina dos servigos de salde, pode contribuir para
o desenvolvimento de competéncias profissionais, melhoria da qualidade do cuidado e reducéo
de eventos adversos. Dessa forma, o0 investimento em processos estruturados de educacéo
permanente mostra-se essencia para a consolidacdo de uma assisténcia mais segura, eficiente
e baseada em evidéncias cientificas.

Palavras-chave: Educacdo Permanente em Salde; Seguranca do Paciente; Assisténcia
Hospitalar; Qualidade da Assisténcia.
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EIXO TEMATICO: Salde Publica

Introducdo: A Atencdo Primé&ria a Salde (APS) representa um dos principais pilares
estruturantes do Sistema Unico de Satide (SUS), sendo responsavel por organizar o fluxo de
usuérios na rede de atencéo e garantir o acesso inicial aos servicos de salde. Ao atuar como
porta de entrada preferencial do sistema, a APS possibilita a identificagdo precoce de
necessidades de salide, o acompanhamento continuo dos individuos e a articulagdo com
servicos de maior complexidade quando necessario. Esse model o de organizacdo contribui para
a construcdo de uma assisténcia mais resolutiva, humanizada e integrada, favorecendo a
promocao da sallde, a prevencdo de doencas e 0 mangjo adequado de condi¢des agudas e
crénicas. Nesse cenério, compreender o papel daatencado primariacomo ordenadorado cuidado
torna-se essencial para avaiar sua contribuicéo na efetivacdo da integralidade da assisténcia.
Objetivo: Analisar aimportancia da Atencéo Priméria a Salide como organi zadora do cuidado
no Sistema Unico de Salide e suas contribuicdes para a garantia daintegralidade da assisténcia.
Metodologia: O presente estudo caracteriza-se como uma revisdo narrativa da literatura,
desenvolvida a partir do levantamento de producdes cientificas rel acionadas a organizacdo da
atencdo primariae a coordenacdo do cuidado no @mbito do SUS. A buscafoi realizadanas bases
de dados SCIELO, LILACS, PubMed e Google Scholar, utilizando descritores em portugués e
inglés, como “Atengdo Priméria & Saude”, “Sistema Unico de Saude”, “coordenagio do
cuidado”, “Primary Health Care” e “Health Care Systems”, associados por meio dos operadores
booleanos AND e OR. Foram considerados artigos cientificos, documentos institucionais e
revisdes publicados entre 2020 e 2026, disponiveis na integra e que abordassem aspectos
relacionados a organizagdo da rede de atencéo e a integralidade do cuidado. Apds a etapa de
identificagdo dos estudos, procedeu-se a leitura critica do material selecionado, permitindo a
sintese das principais evidéncias relacionadas ao tema. Resultados e Discussdo: A andise da
literatura evidencia que a Atencdo Primaria a Salde desempenha funcéo central na organi zagcéo
do sistema de salide, atuando como ponto de articulacdo entre os diferentes niveis assistenciais.
Os estudos apontam que a presenca de equipes multiprofissionais, aliada a organizacéo
territorial dos servicos e ao acompanhamento longitudina dos usuérios, favorece a
identificacdo das necessidades de salide da populacéo e contribui para a continuidade do
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cuidado. Observa-se ainda que a atuagéo da APS contribui para areducéo de encaminhamentos
desnecessarios para niveis de maior complexidade, fortalecendo a resolutividade loca e
promovendo maior eficiéncia no uso dos recursos do sistema. Outro aspecto destacado refere-
se a capacidade da atencdo priméria em integrar aces de promocao, prevencado, diagndstico e
tratamento, o que fortalece o principio da integralidade da assisténcia. Entretanto, a literatura
também evidencia desafios relacionados a infraestrutura dos servicos, a qualificacéo das
equipes e aintegracdo efetiva entre os diferentes pontos da rede de atencéo, fatores que podem
comprometer o potencial da APS como coordenadora do cuidado. Consider agdes finais. A
Atencdo Priméria a Salde apresenta papel estratégico na organizagdo do SUS, contribuindo
para a coordenacdo do cuidado e para a promocao de uma assisténcia integra a populacéo. O
fortalecimento desse nivel de atencdo, por meio de investimentos em infraestrutura,
qualificacdo profissional e ampliacdo das estratégias de integracdo da rede de salide, mostra-se
fundamental para consolidar a APS como eixo estruturante do sistema. Dessa forma, a
valorizacéo da atencéo primaria pode favorecer melhores resultados em salide, maior eficiéncia
na utilizagdo dos recursos publicos e maior qualidade na assisténcia prestada a popul agéo.
Palavras-chave: Atencdo Priméria a Salde; Sistema Unico de Saide; Integralidade da
Assisténcia; Organizagao do Cuidado.
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EIXO TEMATICO: Satide Publica

Introducgéo: A transformagdo digital tem promovido mudangas significativas nos sistemas de
sallde, especialmente com aincorporacdo de tecnologias como ainteligéncia artificial (1A) ea
telessalide. Essas ferramentas tém contribuido para a otimizagdo dos processos assistenciais,
ampliando o acesso aos servigos, qualificando a tomada de decisdo clinica e favorecendo o
monitoramento remoto de pacientes. Além disso, aintegracéo de tecnologias digitais na pratica
clinica tem se mostrado uma estratégia importante para melhorar a eficiéncia dos servicos de
salde e fortalecer a continuidade do cuidado. Objetivo: Analisar as principais aplicacdes da
inteligéncia artificial e da telessalide na assisténcia clinica, destacando suas contribuices para
a melhoria da qualidade do cuidado em salide. Metodologia: Trata-se de uma revisdo da
literatura, realizada por meio dabusca de artigos cientificos nas bases de dados PubMed, Scopus
e Web of Science. Foram utilizados os descritores em inglés “Artificial Intelligence”,
“Telehealth”, “Digital Health” e “Clinical Care”, combinados pelo operador booleano AND.
Foram incluidos estudos publicados entre os anos de 2020 e 2026, disponiveis na integra e
relacionados a aplicacdo de tecnologias digitais na assisténcia clinica. Apoés a aplicacdo dos
critérios de inclusdo e exclusdo, os estudos sel ecionados foram analisados de forma descritiva,
buscando identificar as principais evidéncias sobre 0 uso dessas tecnologias na pratica em
salde. Resultados e Discussdo: Os estudos analisados demonstraram que a inteligéncia
artificial tem sido amplamente aplicada em diferentes areas da assisténcia clinica, incluindo o
apoio ao diagnodstico, andlise de exames de imagem, predicdo de riscos clinicos e apoio a
tomada de decisdo médica. Paralelamente, a telessalide tem ampliado 0 acesso aos servicos de
salde, especialmente em regides com limitagdes geograficas ou escassez de profissionais. A
combinacdo dessas tecnologias tem possibilitado o desenvolvimento de sistemas mais
integrados e eficientes, favorecendo o acompanhamento remoto de pacientes, a reducdo de
custos operacionais e amelhoria da qualidade da assisténcia. No entanto, desafios rel acionados
a infraestrutura tecnol6gica, capacitacéo profissional, protecdo de dados e regulamentacéo
ainda precisam ser superados para ampliar a adogdo dessas ferramentas nos sistemas de salde.
Consideractes Finais: A transformacéo digital representa um avanco significativo para a
assisténcia clinica, ao possibilitar a integracéo de tecnol ogias inovadoras que contribuem para
amelhoria da qualidade do cuidado. A inteligéncia artificial e a telessalde destacam-se como
ferramentas promissoras para otimizar processos assistenciais, ampliar 0 acesso aos Servigos e
apoiar a tomada de decisdo clinica. Contudo, € fundamental investir em infraestrutura




tecnologica, capacitacdo profissional e politicas publicas que favorecam a implementacéo
segura e eficiente dessas tecnol ogias nos sistemas de salide.

Palavras-chave: Inteligéncia Artificial em Salde; Telessalde; Salde Digital; Inovacéo
Tecnolgica em Salide.
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