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APRESENTACAO DO EVENTO

O Primeiro Congresso Médico-Universitario do Centro-Oeste do
Parana (I COMUCOP), realizado pelo Centro Académico Marco Antonio
Zago, do curso de Medicina da UNICENTRO (Universidade Estadual do
Centro-Oeste do Parand), teve como enfoque a tematica das doengas
cronicas. Em suma, o evento preza pela sua continuidade no decorrer dos
anos, com diferentes tematicas, abordando os pilares de ensino, pesquisa e
extensdo, a partir de palestras ministradas por especialistas e
pesquisadores, além da divulgagdo e do estimulo de producdes cientificas
no cenario Universitario de Guarapuava e regido. Além disso, o evento
preza pela multiprofissionalidade do ensino em satde, trazendo
profissionais de diferentes areas.
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ALTERACOES DE COAGULACAO EM PACIENTES COM DOENCAS CRONICAS
INTERNADOS COM COVID-19 E ASSOCIACAO COM DESFECHO

AMANDA RAZERA; MAIARA LUIZA BIAVA MIRI; GABRYELA PAULISTA
SCHIMDT; EMERSON CARRARO

RESUMO

A doenga do coronavirus 2019 (COVID-19) se espalhou globalmente, resultando em uma crise
de saude sem precedentes. Dentre as varias consequéncias passiveis de serem desenvolvidas
em quadros mais graves da Covid-19, as alteragcdes de coagulagdo t€m sido sugeridas como
fatores preditores de letalidade, especialmente em pacientes com doengas cronicas prévias.
Dessa forma, o presente trabalho buscou avaliar as altera¢des de coagulagdo como preditor de
risco para complicagdes em pacientes internados com Covid-19, analisando-se as doengas
cronicas associadas, num hospital de Guarapuava, PR, durante o ano de 2020. O trabalho
constituiu-se como um estudo retrospectivo de consulta de prontuario de pacientes que foram
admitidos no Hospital de Caridade Sao Vicente de Paulo (HSVP) em Guarapuava, PR, entre
margo e outubro de 2020, e foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa do HSPV e pelo
Comité de Etica em Pesquisa com seres humanos da Universidade Estadual do Centro Oeste.
As doengas cronicas foram descritas e analisadas de forma agrupada frente ao histérico de
alterag¢do de coagulacdo, bem como analisadas de forma ndo agrupada frente ao desfecho 6bito,
a fim de analisar-se quanto a relagdo com a gravidade da infec¢do. Como resultados, observou-
se que, de forma agrupada, as comorbidades enddcrinas e cardiovasculares foram
significativamente associadas a altera¢des no historico de coagulagdo. De forma ndo agrupada,
a doenca renal cronica (DRC) foi associada com o desfecho dbito. Dessa forma, evidencia-se a
relacdo entre as ocorréncias, sugerindo-se a associacao de fatores que envolvem a inducdo do
sistema tromboético como causa de complicagdes que resultaram em obito de pacientes com
COVID-19 internados num hospital do interior do Parand, durante a primeira onda pandémica
em 2020.

Palavras-chave: Covid-19; Coagulagido; Gravidade; Doenga Cronica; Obito.
Area tematica: Vigilancia em Satde para as condi¢des cronicas.

INTRODUCAO

A doenga do Coronavirus de 2019 (Covid-19), ocorre devido a infec¢ao pelo SARS-
CoV-2 (Coronavirus da Sindrome Respiratoria Aguda Grave tipo 2). Registrada pela primeira
vez em dezembro de 2019, a infec¢ao espalhou-se de forma agil para outros paises do mundo.
Em 11 de margo de 2020 a Organizacgdo Mundial da Saude (OMS) anunciou em
videoconferéncia que o surto do SARS- Cov-2 tornara-se reconhecidamente uma pandemia,
sendo esta a primeira vez em que um coronavirus iniciaria uma pandemia (Castro et al., 2020).
Frente as alteragdes de coagulacado, as infecgdes por coronavirus tendem a associar-se a
um perfil fibrinolitico notavel, bem como, especificamente, em um estudo com pacientes com
infec¢do por virus da familia SARS-CoV, os niveis de ativador de plasminogénio do tipo
tecidual foram 6 vezes maiores que o normal (Gralinski, et al. 2020). As alteracdes de
coagulacdo associadas a infeccdo por Covid-19 apontam na direcdo de um estado
hipercoagulavel que pode pelo menos causar um risco aumentado de complicagdes

tromboembdlicas (Levi, 2021).

A relevancia da trombose microvascular também foi sugerida com base em relatorios
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patolégicos post-mortem, onde se destacam o espessamento da parede vascular, estenose do
limen vascular e formacao de microtrombos associados a achados de SDRA (Iba ef al. 2020).
Em conjunto, sugerem-se duas manifestacdes clinicas paralelas da coagulopatia Covid-19,
sendo o tromboembolismo venoso “classico” (provavelmente provocado pela ativagdao da
coagulagdo mediada por citocinas em combinagdo com outros fatores de risco para trombose)
e difusa microtrombose com dano endotelial (nos pulmdes) causado diretamente pelo SARS-
CoV-2 — fatores que podem extenuar quadros associados a doengas cronicas prévias, as quais
intrinsicamente tendem a apresentar alteragdes de coagulacao (Iba ef al. 2021).

Dessa forma, o objetivo do presente trabalho foi analisar a correlagdo entre alteragdes
de coagulacdo em pacientes acometidos por doengas cronicas (comorbidades) frente ao quadro
da Covid-19, bem como buscar sua associagao clinico-patologica.

METODOLOGIA

Foi realizado um estudo observacional retrospectivo de carater descritivo, de centro
unico, que incluiu todos os pacientes internados com Covid-19 no Hospital S3o Vicente de
Paulo (HSPV). O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa do HSPV, nimero do
parecer 03/2020, e pelo Comité de Etica em Pesquisa com seres humanos da Universidade
Estadual do Centro Oeste, nimero do parecer: 4.019830, CAE28847719000000106.

Foram incluidos no estudo todos os casos internados com Covid-19 no HSPV, durante
o periodo de 12/03/20 a 30/10/20. As amostras desses pacientes foram coletadas pelo HSPV e
enviadas ao Laboratorio Central do estado (LACEN), onde foi realizado o teste de reacdo em
cadeia da polimerase quantitativo (RT-qPCR) com finalidade de identificacdo do SARS-CoV-
2. Foram feitas identificacades por RT-qPCR e testes soroldgicos. Os dados clinicos associados
foram obtidos do prontudrio eletronico dos pacientes, através do software SPDATA, incluindo
somente os pacientes internados confirmados com SARS-CoV-2, por RT- qPCR ¢ teste
sorol 6gico.

Para o topico das “comorbidades” foram reunidos termos comuns para as diferentes
informagdes presentes no prontudrio eletronico dos pacientes e posteriormente agrupados
levando-se em conta os sistemas bioldgicos mais afetados pela patologia. Para tal, foi utilizada
a Classificacdo Internacional de Atencdo Primdria (CIAP). Os dados estatisticos foram
analisados usando o software Sigma Plotl1 versao 23.0 (Systat Software Inc., San Jose, CA,
USA). Em geral, foi utilizado teste de Qui-quadrado para comparagdo dos percentuais das
variaveis. Os dados foram apresentados como percentuais ou média (+ EPM) e a significancia
estatistica foi estabelecida em p< 0,05.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante o periodo de mar¢o a novembro de 2020 foram atendidos um total de 429
pacientes com sintomas respiratorios ou sintomas compativeis com a Covid-19. O diagnoéstico
de Covid-19 (RT-qPCR ou sorologia) foi realizado em todos os pacientes e 108 pacientes foram
positivos em pelo menos um teste diagnostico (100 resultados positivos na RT-qPCR e 16
resultados reagentes nos testes sorologicos). Dos pacientes, foram incluidos no presente estudo
97 positivos e 171 negativos, visto que eram os que apresentavam dados suficientes em
prontudrio para o seguimento do presente estudo.

Avaliando as comorbidades dos pacientes com Covid-19 em relagdo ao historico
pregresso de alteracdo de coagulagdo, as comorbidades enddcrinas e cardiovasculares
associaram-se significativamente a alteragdo de coagulagdo (com p=0,008 e p=0,025,
respectivamente), conforme ilustra-se na Tabela 1.
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Tabela 1- Frequéncia e associagdo de comorbidades com o historico de alteragdo de coagulagdo entre pacientes positivos e
negativos internados no HSVP, em Guarapuava-PR, durante 2020.

) Historico de al G0d =
Comorbidade

Sm NZD p 0dds ratio (1 Cos)
Endocrina 3,73% (10) 31.3% (84) 0008 4,024 (1,333-12,149)
Car diovascular 1,43% (12) 47.4% (127) 0025 3,969 (1,094-14,401)
Respiraona 1,50% (4) 14.2% (39) 0228 2,057 (0,623-6,798)
Esquddtica 0,37% (1) 4,49% (39) 0,736 1,435 (0,174-11,832)
Neurologica 0,75% (2) 10,8% (29) 0826 1,188 (0,255 - 5533)
Neoplasias 0,75% (2) 7,46% (20) 0457 1,792 (0,378 8,505)
Infecciosas 0,75% (2) 2,24% (6) 0457 1,792 (0,378 _8,508)

p: valor do qui-quadrado comparando pacientes com COVID-19 versus negativos ao nivel de significancia de 0,05; odds
ratio seguido do intervalo de confianga a 95%. Fonte: Autores, 2024.

Ainda frente as comorbidades, especificando cada uma delas (ndo agrupadas — asma,
obesidade, hipertensao arterial sistémica, diabetes mellitus, artrite, doenca renal cronica (DRC),
hipotireoidismo e dislipidemia), entre os pacientes positivos frente ao desfecho (alta/obito),
notou-se que houve correlacdo estatistica significativa para obito com relagdo a presenca de
DRC (p=0,036). No entanto, conforme o Odds Ratio encontrado observa-se que ndo ¢ possivel
afirmar a causalidade dos eventos (ICos = 0,244 [0,059 - 1,009]).

Sendo as comorbidades enddcrina e cardiovascular associadas significativamente ao
historico de alteracdo de coagulacdo, ¢ valido destacar que o endotélio vascular relaciona-se
diretamente a fisiologia do funcionamento de ambas, uma vez que se trata de um 6rgdo ativo,
com fung¢des enddcrina, paracrina e autocrina, indispensaveis para a regulacao do tonus e a
manutengdo da homeostase vascular (Swirski, 2018). Desse modo, a intensidade da resposta
imune ao SARS-CoV-2 interfere negativamente com a fun¢do endotelial e as doencas
preexistentes ligadas ao endotélio sdo fatores associados a gravidade da COVID-19. Essa rede
de comunicacao deixa evidente por que, na forma grave, o sistema imune/hiperinflamacao, o
endotélio e a coagulagdo estdo ciclicamente envolvidos. No mesmo sentido, sugere-se que
durante a resposta ao SARS-CoV-2 uma desregulagdao imunoldgica e o alto nivel de citocinas
pro-inflamatdrias poderiam ser a causa principal de lesdo tecidual — o que novamente pode
relacionar-se ao fato de que doengas cardiovasculares (DCV) e metabdlicas apresentam maior
risco de morte pela Covid-19 (Tay et al. 2020).

Quando analisadas mais especificamente (ndo agrupadas), verificou-se que entre as
comorbidades a doenga renal cronica (DRC) foi significativa no presente estudo (p=0,036) em
relagdo ao desfecho obito. De forma paralela, dados da literatura corroboram como o presente
achado, tal que em uma meta-andlise incluindo 73 estudos avaliando a associagdo entre
disfungdo de multiplos 6rgaos e desenvolvimento de COVID-19 revelou que pacientes com
DRC eram mais propensos a desenvolver infec¢do grave por SARS-CoV-2, sendo agravada
frente a alteragdo do microambiente vascular prejudicado que existe no cendrio da infeccao da
Covid-19 (Wu et al. 2020b). No mesmo sentido, uma andlise de 3.391 pacientes positivos para
COVID-19 no hospital Mount Sinai, em Nova York, demonstrou que, sem ajuste para faixas
etarias, pacientes com DRC apresentavam maior risco de mortalidade e intuba¢do bem como
estes pacientes na evolug¢do a obito apresentavam relagdo com fibrilacao atrial, insuficiéncia
cardiaca e ainda doenca cardiaca isquémica (Yamada et al. 2020). Fang et al. (2020) em uma
meta-analise e revisdo sistematica incluindo 61 estudos também associaram a DRC a maior

mortalidade, aumentada em sete vezes para o risco de morte em pacientes com infecgdo por
SARS-CoV-2.

CONCLUSAO
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Conclui-se que o presente estudo sugere haver associacdo de fatores que envolvem a
inducdo do sistema tromboético em pacientes com doengas cronicas como causa de
complicagdes que resultaram em dbito de pacientes com Covid-19 internados num hospital do
interior do Parand, durante a primeira onda pandémica em 2020.
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ANALISE DA MORTALIDADE DE CASOS PELA DOENCA DE ALZHEIMER NO
MUNICIPIO DE GUARAPUAVA

LEONNARDO ALTOE MIRANDA LEMOS; CAROLINE STADLER; JUNIO PEREIRA
PARDINS

RESUMO

A doenga de Alzheimer ¢ uma enfermidade neurodegenerativa que acomete as sinapses, sendo
considerada a principal causa de deméncia no mundo. Este resumo expandido apresenta, por
meio do estudo epidemiologico descritivo, a discrepancia da mortalidade de casos pela doenga
de Alzheimer no municipio de Guarapuava-PR. O estudo objetiva determinar, por meio de
dados oficiais do governo nacional, a comprovacdo de uma maior prevaléncia de casos de
mortalidade dessa enfermidade entre a populagdo feminina idosa e suscitar possiveis medidas de
planejamento na saude publica para uma melhor abordagem dos casos cronicos da adversidade
em questdo. Neste estudo, foram utilizadas buscas em: TABNET-DATASUS, Google
Académico, PubMed e SciELO; tendo, como parametros de pesquisa, artigos e dados que
fossem relevantes ao assunto abordado. Os resultados tém como propoésito determinar que a
populagao idosa feminina do municipio mencionado, quando comparada com a populagao idosa
masculina, ¢ a mais acometida em casos de Obitos para com essa doenca. Tal fato tangencia, a
partir dessa informagdo, em planejamentos de politicas publicas voltadas para com o
discernimento de praticas relacionadas a cronicidade da enfermidade em questdo, como ¢ o caso
de uma maior disponibilidade de exercicios fisicos para a comunidade idosa, visto o aumento da
producdo do hormonio Irisina; e de uma indicagdo médica correta para o uso da hormonioterapia
em mulheres, visto a relacdo direta entre os usos prolongados de estradiol e de estrégeno-
progesterégeno com o desenvolvimento da enfermidade abordada. Assim, observa-se que a
doenga de Alzheimer, em decorréncia de sua cronicidade, representa uma eclevada taxa de
mortalidade entre os pacientes que a portam, instigando ser uma adversidade em fase de
compreensao pela Neurociéncia.

Palavras-chave: Degeneragdo Neural; Dano Cerebral Cronico; Mortalidade.
Area tematica: Planejamento, Gestdo e Avaliagdo na Satde para abordagem das condi¢des
cronicas.

1 INTRODUCAO

A doenga de Alzheimer (DA) ¢ uma enfermidade neurodegenerativa caracterizada por
apresentar, progressivamente, colapsos/perdas sindpticas nas regides responsaveis,
principalmente, pela memoria do tipo espacial. Isso ocorre devido ao fato de que as areas
encefalicas em que estdo localizadas essas memorias no Lébulo Temporal, como € o caso do
Cortex Entorrinal e do Hipocampo, apresentam uma desregulagdo proteica em suas sinapses, 0
que, consequentemente, compromete, tanto a sua fung¢do de armazenamento, quanto a
comunicagdo sindptica com as outras estruturas encefalicas também responsdveis pelas
memodrias, resultando em uma sistémica atrofia cerebral, findando o individuo a ébito.!

Nesse contexto, essa desregulacdo proteica manifestada na DA ¢é decorrente,
principalmente, de uma alteragdo genética expressa nos genes: Proteina Precursora de Amiloide
(PPA), Presenilina 1 (PSENI), Presenilina 2 (PSEN2) e Apolipoproteina E4 (APOE4).> Assim,
tal adversidade decorre-se, inicialmente, pelo excesso da protedlise do peptideo Beta Amiloide,
o qual, pelo fato de ser neurotoxico, deposita-se em tecidos nervosos, contribuindo, desse modo,
para a formacdo das Placas de Amiloide. Seguindo esse raciocinio, o aglomerado dessas Placas
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pode comprometer as sinapses em virtude da associagdo entre o acimulo delas com a
desestabilizacdo dos microtubulos nervosos decorrentes da hiperfosforilagdo da proteina TAU,
findando, desse modo, em um emaranhado neurofibrilar que vai, em decorréncia desses
processos, causar a morte de neurdnios e, progressivamente, a atrofia cerebral.’

Logo, o objetivo do atual estudo ¢ validar, por meio da amostragem dos casos de
mortalidade da doenga de Alzheimer no municipio de Guarapuava, uma comprovagao
epidemioldgica de que a populagdo idosa feminina ¢ a mais passivel de vir a desenvolver essa
enfermidade e, consequentemente, sofrer maiores casos de obitos em decorréncia da cronicidade
da adversidade; e, além disso, desenvolver possiveis medidas de planejamento de satde publica
que sejam relacionadas aos casos cronicos da doenga em questao.

2 METODOLOGIA

O presente artigo trata-se de um estudo epidemioldgico descritivo que visa contribuir
para o enriquecimento da neurociéncia. Para a realiza¢do deste trabalho foram selecionados, por
meio das plataformas cientificas de pesquisa: TABNET-DATASUS, Google Académico,
PubMed e ScieELO; diversos outros artigos, destacando-se os de idioma inglés e portugués, a
fim de promover um melhor embasamento sobre o tema abordado. Foram seletos artigos
relacionados as seguintes Palavras-chave: Degeneracdo Neural; Dano Cerebral Cronico;
Mortalidade. Os artigos obtidos tiveram, como critério de sele¢do, dados relativos ao tema:
""Andlise da mortalidade de casos pela doenca de Alzheimer no municipio de Guarapuava’’,
sendo descartados os que ndo tiveram conformidade com o tema apresentado.

Outrossim, em referéncia a elaboragdo dos dados epidemioldgicos dispostos na Tabela
01, foram feitas pesquisas na data de 18/12/2023 no site do governo nacional TABNET-
DATASUS, a fim de suscitar dados oficiais para a coleta de informagdes.* Para a realizacio
dessa pesquisa foram consideradas diversas especificidades disponiveis no sistema do
TABNET-DATASUS, entre elas: a abrangéncia geografica, as faixas etarias, os sexos, o estado
civil, a escolaridade, a cor/raga, a regido de saude, o periodo analisado, o tipo de ocorréncia do
obito, a causa de obito e o local da ocorréncia. Foram selecionados os anos de 2017 até 2021
para analises, visto a maior possibilidade da amostra de dados para com a condi¢do cronica da
doenga. Em relacdo ao sexo, foram seletos, somente, masculino e feminino. Além disso, a regido
de saude filtrada foi a regido equivalente ao municipio de Guarapuava, correspondendo a 5%
regional de saude do estado do Parané. Nesse sentido, a fim de obter um maior espaco amostral
da populagdo residente de Guarapuava, foram selecionadas todas as faixas etarias disponiveis no
sistema mencionado, isto ¢, "'< 1 ano’” até a ultima opg¢ao disposta de "'80 anos em diante”".
Para as categorias de: local da ocorréncia, escolaridade, cor/raga e estado civil, foram
selecionadas todas as opg¢des disponiveis, ndo havendo restri¢des.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Dessa forma, ao analisar os dados epidemiologicos do municipio de Guarapuava
dispostos na tabela abaixo, percebe-se uma maior tendéncia de casos cronicos em acometer o
sexo feminino, visto que o numero de Obitos € maior para com esse evento do que quando
comparado ao sexo masculino.
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Tabela 01. MORTALIDADE DE CASOS PELA DOENCA DE ALZHEIMER NO MUNICIPIO DE
GUARAPUAVA NOS PERIODOS DE 2017-2021

Ano Sexo Masculino Sexo Feminino Total de casos
2017 4 6 10
2018 6 11 17
2019 13 12 25
2020 9 8 17
2021 6 16 22

Fonte: Elaboragdo propria dos autores a partir de dados do sistema TABNET-DATASUS (2023)

Nesse contexto, observa-se que essa discrepancia dos casos de mortalidade pode estar,
possivelmente, relacionada aos fatores da produ¢do do horménio Irisina e do uso prolongado da
hormonioterapia da pds-menopausa em mulheres.

Desse modo, em abordagem ao hormdnio Irisina, ele é responsavel pela estimulacdo da
proteina "‘fator neurotréfico derivado do cérebro”” no Hipocampo. Tal composto ¢ um dos
responsaveis por contribuir para a modula¢do da plasticidade sinaptica, o que pode ser um
agente determinante para uma possivel intervencdo frente a DA.> Assim, esse hormonio é
produzido no organismo por meio da pratica de atividade fisica, o que instiga, dessa forma, em
uma promogao desse habito de vida a populacdo idosa, visto que essa realizagdo pode afetar a
discrepancia entre os sexos analisados dos casos de mortalidade suscitados.

Com relagao a hormonioterapia prolongada em mulheres na pds-menopausa, identificou-
se um aumento do risco da DA em relagdo as utilizagdes sist€émicas, tanto do estradiol, quanto
do estrégeno-progesterégeno; nao havendo uma discrepancia significtiva entre a administragdo
desses. Nesse sentido, a elevada probabilidade de desenvolvimento dessa doenga relaciona-se,
para mulheres inferiores a 60 anos e para ambas as abordagens terapéuticas hormonais citadas, a
um periodo de 10 anos ou mais de exposi¢do a terapia hormonal. Em contrapartida, tocante a
faixa etaria de mulheres acima dos 60 anos, o risco aumentado para a DA, a partir do inicio do
tratamento hormonal, ocorre apds um periodo de 3 a 5 anos, representando um aumento de risco
em desenvolvé-la de 15-38%.° Devido a esse motivo, ha a necessidade de estabelecer uma
regulacao médica direta quanto a aplicagdo desses hormonios para a populagdo idosa feminina,
visto o aumento do risco de desenvolvimento da doenca, resultando, consequentemente, em seu
estado cronico.

Outrossim, em alusdo as praticas de planejamento, gestdo e avaliacdo na satide para uma
abordagem condicionada ao estado cronico da DA na 5% regional de satde do Parand, ¢
demonstrado, por meio da apresentacdo dos dados oficiais dispostos na Tabela 01, que a
populacdo idosa feminina ¢ a mais acometida pelos casos cronicos, em virtude da maior taxa de
mortalidade. Visto esse fator epidemioldgico, somado as possiveis condicdes etiologicas
mencionadas, sucinta-se uma maior pratica de atividade fisica voltadas ao publico de idosos,
como as atividades de natagdo, caminhada e entre outras, fazendo, assim, uma referéncia ao
horménio Irisina; e, j4 o que tangencia a abordagem dos hormoénios estradiol e estrogeno-
progesterogeno, motiva-se um acompanhamento médico vigente a atual condi¢do da paciente, a
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fim de evitar um uso indiscriminado desses compostos para promover uma redugao nos casos de
desenvolvimento da DA e, consequentemente, diminuir a taxa de mortalidade entre idosas no
estado cronico da doenga.

4 CONCLUSAO

Logo, conclui-se que hd uma maior quantidade de casos crdénicos relacionados a DA na
populacdo idosa do sexo feminino, havendo, possivelmente, uma relacdo entre os héabitos da
realizacdo de exercicios fisicos com o uso hormonal prolongado. Visto isso, ¢ recomendado a 5*
regional de saude do Parand a realizagdo de praticas esportivas voltadas a comunidade,
enfatizando-as, principalmente, para a populagdo idosa, como ¢ o caso das atividades de
musculagdo, natacdo, caminhada e entre outras. J4 em referéncia ao uso prolongado dos
hormoénios estradiol e estrogeno-progesterogeno, ¢ indicado, majoritariamente as idosas que
fizeram esse uso por mais de 30 anos, que haja um maior engajamento médico dessa regional de
saude para com a prescrigdo desses hormonios as pacientes idosas, evitando-se, assim, a sua
administracdo indiscriminada, visto que tal fator, em virtude do risco de aumento para o
desenvolvimento da DA mencionado, pode vir a contribuir para com o aumento de casos
cronicos e, consequentemente, ao aumento do nimero de dbitos da enfermidade em questao.
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ACUPUNTURA: EFICACIA E DESAFIOS NO TRATAMENTO DE FIBROMIALGIA

MARIANA OLIiVIA CAIUT CHAMA; STHEFANY SANTOS FUNKE; GUSTAVO
BIANCHINI PORFIRIO

RESUMO

Justificativa: a fibromialgia ¢ uma sindrome dolorosa comum, com potencial morbidade em
individuos de meia-idade, de dificeis diagnostico e tratamento. Desse modo, as pessoas
fibromidlgicas sofrem impactos financeiros, psiquicos e sociais decorrentes de sua condi¢do, que
muitas vezes €, também, subdiagnosticada. Nesse sentido, a acupuntura apresenta-se como uma
técnica terapéutica com possiveis efeitos em dores cronicas, estimulando fibras nervosas e
fornecendo bem-estar para pacientes que possuem diferentes condigdes clinicas. Objetivos:
Busca-se evidenciar a eficacia da acupuntura no alivio dos sintomas, principalmente na
analgesia dos pacientes acometidos pela fibromialgia e contribuir para o conhecimento de
praticas que auxiliam os individuos acometidos por doencas cronicas. Métodos: Revisdo
narrativa. Resultados: Estudou-se 4 fontes selecionadas do PubMed e 1 do banco de dados
eletronicos CAPES, com informagdes sobre fibromialgia, acupuntura e respostas ao tratamento.
Tais artigos apontaram a eficécia no alivio da dor a curto prazo na Sindrome de Fibromialgia,
com eventual melhora de outros sintomas, como a fadiga e a qualidade do sono, mas estes
requerem um nimero maior de pesquisas efetivadas, haja vista que o alivio da dor a longo prazo
ndo foi elucidado. Outrossim, o nimero de internagdes decorrentes de crises midlgicas
diminuiram ao longo das sessdes, fato importante para a qualidade de vida dos pacientes e para a
reducdo de gastos do sistema de satde, no entanto, ¢ necessaria a ampliacdo dos processos de
individualizacdo dos tratamentos, pois a dor apresenta limiares subjetivos. Conclusdes:
Evidencia-se a eficdcia a curto prazo da acupuntura em pacientes com fibromialgia, topico que
necessita de maiores estudos investigativos para ampliar o conhecimento académico sobre a
area.

Palavras-chave: Dor cronica; Agulhamento; Dor generalizada; Tratamento nao-farmacoldgico;
Analgesia.

Area tematica: Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo em Saude para condi¢des cronicas.

1 INTRODUCAO

Justificativa: a fibromialgia ¢ dolorosa e comum, com potencial morbidade em
individuos de meia-idade, de dificeis diagnostico e tratamento. Desse modo, as pessoas
fibromialgicas sofrem impactos financeiros, psiquicos e sociais decorrentes de sua condi¢do, que
muitas vezes €, também, subdiagnosticada. Os tratamentos disponiveis, muitas vezes aplicados
por uma equipe multidisciplinar, auxiliam no controle de sintomas, mas podem acarretar efeitos
colaterais sérios e mais comuns nos casos de terapias farmacologicas. Nesse sentido, a
acupuntura apresenta-se como uma técnica terap€utica com possiveis efeitos em dores cronicas,
estimulando fibras nervosas e fornecendo bem-estar para pacientes que possuem diferentes
condig¢des clinicas.

Fibromialgia (FM) ¢ manifestada por quadro cronico de dor musculoesquelética e
sensibilidade geral. Além disso, astenia, distirbios do sono, rigidez matinal, parestesias de
extremidades e manifestagdes cognitivas também podem ocorrer (PEREIRA et al., 2021). E uma
doenga comum, afetando de 2% a 4% dos individuos em geral. Pessoas entre 40 e 60 anos e do
sexo feminino sdo os mais acometidos (BERGER et al., 2021). E uma patologia que
compromete a qualidade de vida dos pacientes, que podem ja ter os fatores de risco para essa
doenga, como depressao, obesidade, insdnia, dentre outros componentes danosos a saude.

O objetivo geral do trabalho ¢ evidenciar a eficacia da acupuntura no alivio dos sintomas,
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principalmente na analgesia dos pacientes acometidos pela fibromialgia e contribuir para o
conhecimento de praticas que auxiliam os individuos acometidos por doengas cronicas.

2 METODOLOGIA

O problema de pesquisa encontrado para o presente trabalho ¢ “Qual ¢ a eficacia da
acupuntura na analgesia de pacientes com fibromialgia?”’. Posto isso, na base de dados
eletronicos PubMed, foram pesquisadas publicagdes com as seguintes palavras-chave:
“Fibromyalgia”, “Acupuncture” e “Efficacy”, aplicando-se como filtros artigos gratuitos de
revisdo, meta-analise e revisdo sistematica. Com isso, foram obtidos 20 resultados, dos quais 4
foram selecionados para este escrito. Ademais, foi buscado, também, na base de dados CAPES,
as palavras-chave “fibromialgia” e “acupuntura”, com o filtro entre os anos 2017 ¢ 2022, com 9
artigos enquadrados e 1 deles selecionados. Entao, foi realizada a leitura completa dos artigos
para analisar a correlagdo com o tema proposto. Sob esse prisma, percebeu-se que todos estiao de
acordo com a tematica, portanto, estdo presentes nesta revisao.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
Segue uma tabela elaborada com base nos artigos analisados neste estudo, utilizou-se
titulo, objetivos, resultados e ano de publicacao.
Tabela 1- Analise de artigos

Titulo Objetivos Resultados Ano
A.l- Eficacia da | Revisar a eficacia e | Varios ensaios clinicos demonstraram | 2021
acupuntura no tratamento | seguranca do uso da | alivio da dor e melhora dos sintomas
da fibromialgia. acupuntura como uma opgdo | associados com a acupuntura; no entanto,

terapéutica  eficaz  para | a maioria dos estudos alegam oferecer

pacientes com fibromialgia. | sucesso a curto prazo.
A.2- Acupuntura para | Explorar o papel da | Demonstrou-se a eficacia a curto prazo | 2020
fibromialgia: um estudo | acupuntura, em termos de | de um curso de acupuntura de oito
pragmatico aberto sobre | eficicia  nas  principais | semanas, adicionado a terapia
os efeitos na gravidade | medidas de gravidade da [ medicamentosa em curso, em pacientes
da doenga, caracteristicas | doenga e caracteristicas da [ com fibromialgia grave. Baseado em
da dor neuropatica e | dor, em pacientes com | critérios de inclusdo, a acupuntura
catastrofizagdo da dor. doenga ndo responsiva. também pode ser proposta em fases de

alta gravidade da doenga.
A.3- Efeitos da | Realizar uma revisdo | Os estudos sugerem que a acupuntura foi | 2021
acupuntura na | integrativa sobre o uso da | eficaz para o tratamento da dor em
fibromialgia: revisdo | acupuntura na analgesia em | pacientes com fibromialgia, melhorando
integrativa pacientes com fibromialgia. | a qualidade de vida e o sono.
A4- Eficacia do | Avalia a eficicia do | Evidéncia de qualidade baixa a moderada | 2022
Agulhamento Seco ¢ da | agulhamento seco e da | que sugere que o agulhamento seco ¢é
Acupuntura em Pacientes | acupuntura para melhorar a | eficaz. O mesmo nivel de evidéncia apoia
com Fibromialgia: Uma | dor, a funcdo e a|a acupuntura como um tratamento
Revisdo Sistematica e | incapacidade na popula¢do | complementar eficaz a medicagdo e ao
Meta-Analise com fibromialgia. exercicio para melhorar a gravidade e os
sintomas da FM.

A.5- Efeito da | Revisar sistematicamente os | Acupuntura pode aliviar a dor no pds- | 2022
acupuntura na  dor, | efeitos da acupuntura na dor, | tratamento. Além disso, mostrou efeitos a
fadiga, sono, funcdo | fadiga, qualidade do sono, | longo prazo na reducdo da dor e na
fisica, rigidez, bem-estar | fungdo fisica, rigidez, bem- | melhoria do bem-estar. Nenhuma
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e seguranca na | estar e seguranca na FM. evidéncia de que a acupuntura atue na
fibromialgia: uma fadiga, na qualidade do sono, na funcao
revisdo sistematica e fisica ou na rigidez foi encontrada.

meta-analise

A FM ¢ um distirbio musculoesquelético caracterizado por dor cronica e geral,
associado a danos cognitivos, problemas no sono e comorbidades que diminuem a qualidade de
vida dos pacientes. O niimero de casos parece ser proporcional ao envelhecimento. Além disso,
¢ de dificil diagndstico e, possivelmente, ¢ subdiagnosticada atualmente (BERGER et al., 2021).
Ademais, por conta da falta de consenso, a fibromialgia ¢ dificilmente controlada com terapias
farmacologicas e ndo farmacologicas (PEREIRA et al., 2021). Desse modo, pode haver
consequéncias pela vivéncia da dor cronica, como o desenvolvimento de depressao e ansiedade.

Panoramicamente, trata-se de uma sindrome dolorosa que afeta mais as mulheres de
meia-idade. A fisiopatologia ainda ndo ¢ totalmente esclarecida, mas indica-se danos no controle
inibitorio da dor, up regulation de receptores opiodides periféricos e down regulation deles no
cérebro. Ressonancias magnéticas demonstraram redu¢do de massa cinzenta em pacientes
fibromialgicos, comprometendo as vias descendentes da dor e a plasticidade neural (BERGER et
al., 2021). Os tratamentos farmacoldgicos sdo realizados com antidepressivos (duloxetina) e
anticonvulsivantes (pregabalina).

Tendo em vista a necessidade de expandir o tratamento, emprega-se a acupuntura para
aliviar a dor. Reconhecida pela OMS, a acupuntura ¢ um tratamento e alternativa que esta sendo
usada em diferentes condigdes, incluindo dor cronica (VALERA-CALERO et al., 2022). O
funcionamento ¢ baseado na estimulacdo de fibras nervosas aferentes A-delta ¢ fibras C,
enviando sinais para a medula espinhal, para a substancia cinzenta periaquedutal e nucleo
arqueado, locais que fazem a modula¢do endoégena da dor. Entdo, com o agulhamento, ha
liberagcdo de encefalinas e outros moduladores, que causam inibicdo da sensacdo de estimulos
dolorosos e redugdo da percepgao central da dor (BERGER et al., 2021).

Ainda ha discussdes acerca de quando implementar a acupuntura para o fibromialgico.
Porém, ha evidéncias favoraveis de seu uso em condi¢des dificeis de tratar e na catastrofizagao
da dor. Por ora, hd evidéncias de nivel 1 apenas em apoio ao exercicio fisico, que pode ser
melhor realizado com maior apreco e comprometimento se houver menor catastrofiza¢ao da dor,
um efeito comprovado da acupuntura (DI CARLO; BECI; SALAFFI, 2020). Entdo, a
combinacao de acupuntura e exercicio fisico ¢ um método indicado para a atencdo primaria de
saude, reduzindo internagdes por conta de crises generalizadas de dor, mas seu desafio € criar
um protocolo de acesso combinado ou individualizado (PEREIRA et al., 2021).

A durabilidade da analgesia oferece desafios. Foi realizada uma metanalise do
tratamento com acupuntura para FM que relatou evidéncias de qualidade moderada na redugao
da dor em curto prazo e evidéncias de baixa qualidade em longo prazo. Além disso, outro estudo
demonstrou que a acupuntura aliada aos farmacos e exercicios fisicos aumentou o limiar de dor,
comparada a eles isoladamente, num periodo de 3 a 6 meses, mas ndo a partir de 1 ano
(BERGER et al.,, 2021). Outrossim, um estudo conduzido por pesquisadores nacionais
randomizou 58 mulheres fibromidlgicas para 20 sessdes de acupuntura, além de exercicios e
antidepressivos triciclicos, comparando com exercicios e antidepressivos triciclicos
isoladamente. Completadas 20 sessdes, houve melhora consideravel dos sintomas dolorosos, do
numero de tender points e das escalas do Short Form-36 que, no entanto, foi perdida ao longo do
tempo — 0 acompanhamento durou 2 anos (DI CARLO; BECI; SALAFFI, 2020).

Tendo em vista a eficacia na analgesia, outros fatores tém demonstrado melhora na FM
com o uso da acupuntura. Ha estudos que revelam que os efeitos da acupuntura em pacientes
com fibromialgia vao além da dor, reduzem a insonia, a depressao, a ansiedade e aumentam o
bem-estar geral, atuando com menos efeitos adversos que os medicamentos pregabalina e
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duloxetina, comumente utilizados (PEREIRA et al., 2021). Porém, os resultados devem ser
tratados com cautela, por conta do reduzido numero de pesquisas € de amostras. Dessa forma,
mais estudos clinicos sdo necessarios para efetivar a acupuntura como tratamento da
fibromialgia. Conclui-se que a acupuntura ¢ um tratamento eficaz e seguro, mas a pratica ¢
limitada a analgesia (ZHENG; ZHOU, 2022).

4 CONCLUSAO

Diante do exposto, o tratamento da fibromialgia com acupuntura apresenta eficicia na
analgesia a curto prazo, com possiveis melhoras de sintomas associados. No entanto, ha desafios
quanto ao acesso a profissionais qualificados, que podem oferecer mais qualidade de vida com a
acupuntura, com menores efeitos adversos, como dos farmacos. Também ¢ desafiador o curso da
doenca, porque, a longo prazo, ainda ndo se conhece uma abordagem totalmente eficaz. Nosso
estudo se propds a complementar o conhecimento sobre praticas em saude que melhoram a
qualidade de vida dos individuos com doencas cronicas, com base nisso conclui-se que o topico
necessita de maiores estudos investigativos para ampliar o conhecimento académico sobre a
area.
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ESPASTICIDADE E USO DA TOXINA BOTULINICA NO TRATAMENTO DE
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CRIANCA COM PARALISIA CEREBRAL
AMANDA SCHEREMETA JACOMEL, GUSTAVO BIANCHINI PORFiRIO

RESUMO

A toxina botulinica do tipo A (TBA) tem emergido nas ultimas duas décadas como um
importante meio terapéutico para sintomas de doencas neurologicas, especialmente na paralisia
cerebral infantil (encefalopatia cronica nao evolutiva). No Brasil, o cenario alarmante do
aumento do numero de criangas diagnosticadas com essa condicdo e a necessidade de
compreensdo tanto da doenca como de seus meios terapéuticos tornam justificavel a existéncia
desse trabalho, o qual foi construido por meio de uma revisdo bibliografica que englobou uma
analise critica de obras e artigos cientificos. O objetivo geral do trabalho ¢ investigar o uso da
toxina botulinica no tratamento da espasticidade. Os objetivos especificos do trabalho sdo: a)
Apresentar os efeitos da toxina botulinica no organismo e b) Analisar o impacto na qualidade de
vida das criangas afetadas pela condi¢do cronica. A espasticidade, uma contracdo muscular
involuntéria gerada por lesdo cerebral no sistema nervoso central, provoca rigidez muscular e
dificuldades na movimentacdo e na postura, além de dores articulares que dificultam a
independéncia das criangas e a realizacao de atividades diarias por elas. Assim, o uso da inje¢ao
intramuscular da TBA promove o bloqueio do neurotransmissor acetilcolina e inibe essa
contracdo, reduzindo a tonicidade muscular e implicando melhorias na qualidade de vida. Em
conclusdo, o texto enfatiza a importancia de esse farmaco ser utilizado em conjunto com outras
terapias que implicam uma melhora, lenta e gradual, no desenvolvimento infantil e ainda destaca
a necessidade de mais pesquisas para aprofundar a compreensao dos impactos a longo prazo e da
eficacia desse procedimento.

Palavras-chave: Tonus muscular; Neurologia; Botox; Fisioterapia; Medicina Estética.
Area tematica: Temas Transversais

INTRODUCAO

A toxina botulinica, produzida pela bactéria Clostridium Botulinum, foi por muitos anos
associada a uma substancia nociva por provocar fraqueza muscular, visdo turva, dificuldade de
degluti¢do, fala arrastada e, em casos mais graves, até levar a morte por paralisia da musculatura
respiratoria. Entretanto, nos 20 ultimos anos, esse componente deixou de ser associado a um
veneno mortal e passou a ter importancia na Dermatologia e no tratamento de doencas
neuroldgicas, como a Paralisia Cerebral Infantil (Fonseca, Lima, 2008; Pinheiro, 2016).
Conforme dados do Ministério da Satude, 2 em cada 1000 criangas nascidas no pais enfrentam
essa doenga, situagdo que possui gravidade acentuada pelos numeros divulgados em um
relatorio da World Cerebral Palsy Day, no qual estima que cerca de 17 milhdes de pessoas em
todo o mundo sdo afetadas por essa condicao. (Oliveira, 2022).

O objetivo geral do trabalho ¢ investigar o uso da toxina botulinica no tratamento da
espasticidade. Os objetivos especificos do trabalho s3o: a) Apresentar os efeitos da toxina
botulinica no organismo e b) Analisar o impacto na qualidade de vida das criangas afetadas pela
condi¢do cronica. O trabalho se justifica diante do cendrio preocupante relacionado ao aumento
do numero de criangas diagnosticadas com paralisia cerebral no Brasil e a necessidade de essa
condi¢do neuromotora ser compreendida, assim como a disfungcdo muscular associada a ela e
um de seus respectivos tratamentos.

METODOLOGIA
Para a construgdo do trabalho foram pesquisadas obras literarias sobre o tema de<a)
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Paralisia Cerebral; b) Paralisia Cerebral Infantil e ¢) Neurologia Pediatrica e complementados
por meio de pesquisa em artigos cientificos que dialogassem sobre possibilidades de tratamento
para o diagnostico de Paralisia Cerebral. Para a andlise do contetido, foram utilizados critérios
de exclusdo e inclusdo, sendo os primeiros: a) Obras que abordassem a avaliacdo diagnostica e
b) Dados de apresentagdo dos sintomas e suas causas. Os segundos foram: a) Dados sobre a
Espasticidade; b) Obras que informassem sobre a agdo do botox sobre o musculo e c) Artigos
que ressaltam a multidisciplinaridade no atendimento.

A analise do material coletado foi realizada visando a construcdo de uma revisao
bibliografica sobre o tema, a qual é descrita por uma fundamentagao teérica com a finalidade de
explorar o tema e a problemdtica da pesquisa. Assim, ¢ feita uma analise de literaturas
publicadas para elaborar uma estrutura conceitual que dara sustentagdo ao corpo da pesquisa.
(Wazlawick, 2009).

RESULTADOS E DISCUSSAO

A toxina botulinica, antes de ser usada para combater marcas de envelhecimento, ja tinha
sido usada, em 1973, para corrigir estrabismo. Em 2001, essa substancia foi aprovada como
farmaco nos Estados Unidos e passou a ser usada como tratamento de doengas neuroldgicas,
como a Paralisia Cerebral (PC) (Pinheiro, 2016). Segundo Lucia Helena Mercuri Granero,
ortopedista e traumatologista, a Paralisia Cerebral ocorre devido uma lesdo no Sistema Nervoso
Central durante a gestacdo ou no parto, devido a falta de oxigénio (anoxia), ou até mesmo nos
primeiros anos de vida da crianga, devido a complicagdes como meningite, traumas, crises
convulsivas ou doengas genéticas posteriormente diagnosticadas.

Por mais que a lesdo cerebral ndo possua um carater progressivo, as alteracdes na
musculatura esquelética podem aparecer apenas apds a fase inicial da infancia, depois que a
crianga passa pelo periodo de rapido crescimento. Essas deficiéncias, chamadas de desordens do
crescimento, sdo uma falha no crescimento muscular longitudinal e provocam alteragcdes Osseas
e musculares de natureza progressiva.(Cury, Branddo, 2011). Dentre as  principais
manifestagdes causadas pela PC, ¢ possivel detalhar a espasticidade, que consiste em uma
rigidez muscular involuntaria ligada a ativa¢ao inadequada dos neurénios do SNC e que provoca
contragdes também involuntarias que geram dificuldades na movimentacdo das articulagdes
devido a um desequilibrio entre os musculos agonistas e antagonistas.(Fonseca , Lima, 2008;
Kenji, 2017).

A fim de classificar espasticidade, foi criada, em 1964, pelo oficial da Marinha
Frederick Lincoln Ashworth, a escala Ashworth. Tal escala identifica a tonicidade muscular de 0
a 5, sendo 0 um musculo relaxado e saudavel, e conforme o aumento, maior o tonus muscular,
até atingir o 5, que indica comprometimento total e maximo da musculatura. (Kenji, 2017). Para
a terapia com o uso da toxina botulinica do tipo A (TBA), o medicamento atua inibindo o
neurotransmissor acetilcolina (efeito denominado desnervagdo) na fenda pos-sinaptica da juncao
neuromuscular, bloqueando os nervos periféricos ¢ impedindo a contracdo muscular dos
musculos espasticos. Assim, o farmaco atua na conversdo da paresia com hiperatividade
muscular em paresia com hipoatividade. Em outras palavras, essas contragdes, involuntarias e
excessivas, relaxam e facilitam a realizagdo de atividades didrias, como a a¢do de andar e manter
a postura ereta. Além de reduzir a espasticidade, o uso desse farmaco melhora a marcha,
controla a dor e retarda o surgimento de contraturas e deformidades Osseas.

O processo consiste na injecao da toxina no musculo com maior classificacao na Escala
de Ashworth. De modo geral, o paciente sente dor gerada pela aplicagdo da injecdo e seu efeito
comega a ser sentido em torno de dois a trés dias apds a aplicagdo, mas ndo chega a curar a
espasticidade muscular. Como a desnervagdo ¢ reversivel e permanece por um periodo de até no
maximo 6 meses, ¢ necessario que as injegdes sejam repetidas antes que o efeito total do
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medicamento se encerre, a fim de que o processo seja eficaz (Kenji, 2017). E importante
ressaltar que o efeito dessa terapia ndo € progressivo, ou seja, ndo apresenta melhores respostas
apos aplicacdes sucessivas de TBA. O objetivo de manter as doses periodicas ¢ reduzir as dores
musculares e articulares e melhorar a mobilidade motora, situacdo que, junto com outras terapias
necessarias, contribui para o progresso do tratamento. Nos casos em que 0s mangjos com
medicamentos nao tenham a eficidcia esperada, o médico especialista pode indicar um
procedimento cirargico feito sobre a regido do sistema nervoso afetado (Levitt, 2014; Kenji,
2017) Além disso, mesmo em casos em que a espasticidade ¢ reduzida ou até mesmo curada, a
crianga ainda continua com dificuldades motoras, visto que a espasticidade pode ser
parcialmente responsavel pelas contraturas articulares, mas ndo leva a maior parte da
incapacidade funcional. (Giuliani, 1992 apund Levitt, 2014).

A populagdo brasileira dispde, gratuitamente e por todo o pais, da utilizagdo do TBA
como meio terapéutico, no qual o atendimento é feito pelo Sistema Unico de Satude (SUS).
Antes de inicia-lo, ¢ importante que seja feita uma avaliacdo dos pacientes infantis, como a
distribuicdo geografica das espasticidade e a idade para que esse recurso tenha efeito. Indica-se
que o tratamento seja precoce, entre 1 a 5 anos de idade, visto que nesse periodo o
desenvolvimento motor ¢ rapido e decisivo. Em criangas e adolescentes mais velhos, a resposta
ao uso da toxina botulinica ¢ limitada pelas contraturas, deformidades e rigidez (Fonseca, Lima,
2008). Por fim, vale ressaltar que sdo necessarias outras terapias e reabilitacdes, em conjunto
com a aplicagdo continua da inje¢do botulinica, para estimular o desenvolvimento do controle
motor e postural do portador de paralisia cerebral, como fisioterapia, interven¢do visomotora,
eletroestimulacdo neuromuscular, fonoaudiologia, terapia ocupacional (ligada a adaptacdo do
uso de andadores, cadeiras de roda e Orteses) e equoterapia. Tais progressos sdo atingidos de
maneira lenta e gradual e a complexidade desses tratamentos se ddo pela necessidade e
importancia de permitir ao jovem um desempenho em suas atividades cotidianas, além de uma
participagdo social de suma importancia para a saude fisica e mental. (Cury, Brandao, 2011).

CONCLUSAO

Em conclusdo, o texto destaca o papel significativo da inje¢do muscular da toxina
botulinica do tipo A na reducdo da espasticidade associada a Paralisia Cerebral, que proporciona
melhorias na contragdo muscular e, consequentemente, uma melhora na condi¢do de vida das
criangas afetadas. A explicacdo detalhada do mecanismo de agdo da TBA destaca seu efeito na
inibicdo da acetilcolina durante a juncdo neuromuscular , levando a relaxacdo muscular e
facilitando a realizagdo de atividades motoras. Além disso, o texto ressalta a importancia de
complementar esse procedimento com outras terapias e exercicios para fortalecimento muscular
a fim de promover um melhor efeito no desenvolvimento motor e adaptativo. Por fim, ¢
necessario que mais pesquisas e estudos sejam feitos sobre o uso do botox com a finalidade de
reduzir os efeitos da encefalopatia cronica ndo evolutiva. A compreensdao aprofundada dos
impactos a longo prazo e eficacia ¢ essencial diante da diversidade de manifestagdes da doenca e
das variagdes individuais. Investir em pesquisas abrangentes permitira direcionar estratégias de
tratamento personalizadas, visando melhorar significativamente a qualidade de vida dos
pacientes afetados.
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LOGOTERAPIA NO PROCESSO DE ADESAO AO TRATAMENTO DE
DOENCAS CRONICAS
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RESUMO

Justificativa: Doencas cronicas exercem uma influéncia abrangente no individuo, impactando
nao s6 a saude fisica, mas também o bem-estar emocional e as interagdes sociais, configurando
desafios biopsicossociais significativos. Nesse cenario, a Logoterapia, busca por sentido, se
destaca como uma alternativa terapéutica distintiva ao abordar as dimensdes psicologica e
existencial. Através do fortalecimento de valores como significado, trabalho e atitude, essa
abordagem proporciona uma perspectiva positiva, fomentando a aceitacdo e ressignificagdo das
adversidades. Essa abordagem tunica ndo apenas busca equilibrar os desafios biopsicossociais
inerentes as doencas cronicas, mas também visa aprimorar a qualidade de vida do paciente,
oferecendo opgdes terapéuticas abrangentes e centradas em suas necessidades individuais.
Objetivo: O objetivo geral consiste em investigar como a Logoterapia influencia o processo de
adesdo ao tratamento de doencas cronicas. Como objetivo especifico, busca-se compreender o
processo de aceitacdo e ressignificacdo de dores cronicas por meio do fortalecimento de valores
significativos. Resultados: A experiéncia da dor cronica, complexa e multifatorial, afeta
integralmente o paciente, influenciando a adesdo ao tratamento. A Logoterapia focada em
valores como trabalho, vivéncia e atitude, transcende a dor, promovendo significado ¢ melhor
qualidade de vida. Diante do impacto na realizagdo laboral, o terapeuta busca alternativas
criativas. O valor de atitude, escolher enfrentar a dor com sentido, e o de vivéncia, apreciar a
vida além do sofrimento, destacam-se. A Logoterapia intervém no bloqueio psicossocial,
oferecendo significado a existéncia, promovendo saude integral e merece destaque no cuidado
de pacientes com dores cronicas. Conclusiio: A Logoterapia se destaca na adesdo ao tratamento
de dores cronicas ao fortalecer valores significativos, topico que carece de mais estudos para
aprofundar o conhecimento académico nessa area.

Palavras-chave: Satde integral; Estratégias terapéuticas; Significado existencial; Valores;
Ressignificacdo da dor. Area tematica: Assisténcia multiprofissional para condi¢des cronicas.

1. INTRODUCAO

Segundo a Associagdo Internacional para o Estudo da Dor (IASP), ‘dor’ pode ser definida
como “uma experiéncia sensitiva e emocional desagradével associada, ou semelhante aquela
associada, a uma lesdo tecidual real ou potencial”. Também, a IASP determina “dor cronica”
como aquela que persiste com duragdo maior que seis meses, continuo ou recorrente, e resulta na
incapacidade e inabilidades prolongadas. (AYDEDE, 2017) No Brasil 30-40% da busca pelo
sistema de saude ¢ referente a dor cronica, sendo esta a maior responsavel das faltas no emprego,
reducdo da produtividade, licencgas e aposentadorias. A longa duracdao das doengas cronicas nao
apenas compromete a saude fisica, mas também impacta a saude mental dos pacientes, levando a
perda de esperanca e confianga na eficacia do tratamento. Diante desse cenario desafiador, surge
a necessidade de abordagens terapéuticas que vao além da dimensdo fisica da dor, buscando
respostas no ambito psicologico e emocional do individuo (MICELI, 2002).

Nesse contexto, a Logoterapia, desenvolvida pelo médico psiquiatra Viktor E. Frankl
apos sua experiéncia durante a Segunda Guerra Mundial na Alemanha nazista, destaca-se como
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uma abordagem terapéutica singular. Baseando-se na "busca pelo sentido", a Logoterapia
explora como a subjetividade humana se manifesta em situagcdes de dor e sofrimento. O autor
enfatiza que nada contribui tdo efetivamente para a sobrevivéncia, mesmo nas piores condigdes,
como saber que a vida tem sentido (FRANKL, 2008). Compreender como essa abordagem
influencia a percep¢ao do paciente em relagdo a sua condi¢cdo de saude e promove uma maior
adesdo ao tratamento ¢ fundamental para desenvolver estratégias terap€uticas mais holisticas e
centradas.

Considerando o elevado impacto da dor cronica na sociedade brasileira e a necessidade
premente de abordagens terapéuticas mais abrangentes e eficazes, a pesquisa proposta justifica-
se pela importdncia de compreender como a Logoterapia pode contribuir para a aceita¢do e
ressignificagdo das dores cronicas. A auséncia de esperanga diante de condi¢des de saude
persistentes ndo apenas prejudica o bem-estar fisico, mas também afeta a qualidade de vida e o
engajamento no tratamento, exacerbando os desafios enfrentados pelos pacientes.

O objetivo principal deste trabalho € investigar e apresentar como a Logoterapia
contribui para o processo de adesdo responsavel ao tratamento de doencas cronicas. Como
objetivo especifico, busca-se compreender o processo de aceitagdo e ressignificacdo de dores
cronicas por meio do fortalecimento de valores significativos. A pesquisa visa analisar de que
forma a busca por sentido, proposta pela Logoterapia, pode impactar a experiéncia do paciente
diante da dor persistente, oferecendo ferramentas para lidar com os desafios fisicos e
psicologicos associados.

2. METODOLOGIA

O trabalho adotou um enfoque metodologico concentrado na revisao bibliografica de artigos
relacionados a logoterapia, uma abordagem psicoterapéutica desenvolvida por Viktor Frankl, e
nas obras fundamentais do proprio autor, com énfase especial na aplicagdo da logoterapia no
tratamento de doengas cronicas. O instrumento de pesquisa utilizado incluiu o mecanismo de
busca Google Académico, com as palavras-chave "logoterapia" e "doencas cronicas". Os
critérios de inclusdo adotados foram o periodo de publicacdo de 2017 a 2024 dos artigos e
coeréncia com o objetivo do estudo, resultando na selegdo de 2 artigos relevantes que foram
posteriormente incorporados a elaboragdo deste trabalho. Além da revisao de artigos, a pesquisa
também incluiu a leitura aprofundada da obra de Viktor Frankl, enriquecendo a compreensio
dos principios logoterap€uticos e contribuindo para uma analise mais abrangente e embasada
sobre a aplicacdo dessa abordagem no contexto especifico das doencgas cronicas.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

As experiéncias culturais, emocionais e psicoldgicas de cada paciente influenciam tanto a
percep¢do da dor como também a maneira de reagir a ela, o que se reflete no nivel de
comprometimento e adesdo ao tratamento da doenca (RIBEIRO, 2017). Sendo a dor resultado de
causas multifatoriais, o tratamento para a dor cronica ndo deve ser centrado apenas em reduzir a
sensagdao dolorosa, mas ter espaco também para trabalhar aspectos cognitivos € motivacionais
afetivos da experiéncia com a dor, que se agrava quando os pacientes estdo enfrentando algum
conflito emocional. Pacientes com doengas cronicas apresentam mais sintomas depressivos, ja
que conviver com a dor pode causar sentimentos de desanimo e tristeza ao paciente, ainda mais
se tratando de uma doenca incuravel (ANGERAMI-CAMON, 2012). A logoterapia preenche
esse espaco através do fortalecimento de valores como trabalho, vivéncia e atitude, que dao
sentido a vida do paciente, despertando o olhar para além da dor, contribuindo para melhor
qualidade de vida do sujeito (RIBEIRO, 2017).
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O trabalho ¢ o desejo de contribuicdo com a comunidade em que se participa, sendo a
maior expressao dos valores criativos. Além de proporcionar recursos financeiros, ele faz parte
da esséncia humana, proporcionando a sensagdo de pertencimento, sendo util as pessoas ao seu
redor. Entretanto, a dor cronica pode ser um empasse para a realizacdo de atividades laborais,
diminuindo o sentimento de utilidade do paciente que ¢ acometido pela "neurose do
desemprego”" o que o torna apatico e desinteressado, podendo levar & depressao por se sentir
constantemente inutil e improdutivo (HERRERA, 2007). Devido a esse empasse, pacientes
cronicos devem dedicar-se ao fortalecimento dos outros dois valores e a encontrar outras formas
de realizagdo criativa, como por exemplo mudar a area profissional e testar novas atividades
artisticas que ndo sejam comprometidas pela dor. (RIBEIRO, 2017)

O valor de atitude ¢ um importante aliado no processo de enfrentamento da dor cronica,
pois se refere a posicao do individuo frente a uma situa¢do que ndo pode ser mudada (RIBEIRO,
2017). A dor sempre estara presente e adquirir uma postura em detrimento a isso ira ditar se ela
significard um fardo a ser carregado, ou a chance de descobrir uma nova forma de viver. Essa
tomada de atitude ndo ¢ forcar-se ser sempre otimista, ¢ escolher ndo permitir que o sofrimento
seja o impedimento para se ter um sentido na vida, buscando comportamentos que auxiliam na
recuperagdo e bem-estar psicoldgico do paciente (FRANKL, 2008).

J4 o valor de vivéncia inspira a apreciar o mundo além da dor: diz respeito a capacidade
que o paciente tem em desfrutar da vida apesar de seu sofrimento, sendo alternativa para
combater a apatia que sua comorbidade pode proporcionar; € aquele que se realiza na
experiéncia sensivel vital, como contemplar a natureza ou a arte; de ver a beleza e plenitude que
existe ao redor e sentir que valeria viver por eles (HERRERA, 2007). A vivéncia ndo apenas
eleva a qualidade de vida do paciente, mas também desempenha um papel crucial no processo
terapéutico, auxiliando na recuperacdo fisica e emocional, ao proporcionar uma motivagao
renovada para enfrentar os desafios do tratamento.

A abordagem contemporanea a satde destaca o bem-estar biopsicossocial, sublinhando a
importancia do tratamento psicoldgico. Pacientes com doengas cronicas frequentemente
enfrentam bloqueios sociais e intelectuais devido a persisténcia da dor. A logoterapia intervém
nesse espaco, fortalecendo a aceitacdo e enfrentamento das adversidades, evitando desanimos
existenciais (BENINCA, 2007).

A logoterapia, eficaz no enfrentamento positivo de dores cronicas, deve ser integrada ao
sistema de saude para tratar pacientes de forma abrangente, promovendo melhorias
significativas mesmo diante da persisténcia da dor. Essa abordagem capacita os pacientes a
perceberem a vida além do sofrimento, encontrando significado independentemente das
circunstancias (ANGERAMI-CAMON, 2012).

4, CONCLUSAO

A Logoterapia se mostra relevante e positiva para a adesao ao tratamento de dores cronicas,
destacando-se por fortalecer valores significativos na vida dos pacientes. No entanto, ¢ crucial
ressaltar que a eficdcia dessa abordagem demanda mais estudos investigativos, visando
aprofundar o entendimento sobre seus mecanismos especificos e ampliar o respaldo académico.
A continuidade da pesquisa nesse topico € essencial para consolidar a Logoterapia como uma
ferramenta terap€utica robusta e efetiva no contexto do manejo das dores cronicas.

6. REFERENCIAS
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ESCLEROSE MULTIPLA ASSOCIADA AO VIRUS EPSTEIN-BARR E SUA
POSSIVEL PREVENCAO
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RESUMO

Jugtificativa: A esclerose mdltipla (EM) € uma doenga cronica autoimune provocada por
mecanismos inflamatorios e neurodegenerativos. Apresenta-se com uma variedade de sintomas,
como comprometimento da fun¢éo motora, perda da viséo e dor. A causa da doenca ainda néo é
completamente elucidada, mas é multifatorial. Nesse sentido, apresenta-se neste escrito o virus
epstein-barr (herpes-virus humano tipo 4), virus que possui alta capacidade de causar distarbios
imunoldgicos, os quais podem contribuir para doencas autoimunes, como a EM. Objetivos:
Analisar as possibilidades do EBV estar relacionado ao desenvolvimento da esclerose multipla,
como via de entendimento para eventual profilaxia e reducéo da morbimortalidade causada por
EM. Método: Revisdo narrativa. Resultados: Foram estudadas 5 fontes selecionadas do
PubMed, as quais demonstraram evidéncias de que individuos com esclerose multipla possuiam
um histérico de infecgo pelo virus epstein-barr, sendo baixo os riscos de esclerose mltipla em
individuos soronegativos para 0 EBV e significativamente alto em soropositivos. Além disso,
estudos eucidaram como o virus abordado altera a resposta imunol égica, agindo em conjunto a
suscetibilidades genéticas e comportamentais para 0 surgimento da EM. Assim, discute-se
possiveis terapias e medidas preventivas para o futuro, como vacinas, pois ha possibilidade de
utilizar o virus para o entendimento do curso clinico da doenca e eventuais intervencoes,
necessitando de novas pesguisas em relacdo ao assunto, haja vista a alternativa de prevencéo de
uma doenca neurodegenerativa que acomete gravemente inimeros individuos. Conclusdo: A
esclerose multipla possui relacdo com o virus epstein-barr e pode apresentar uma aternativa
terapéutica e prevencionista caso hgja uma abordagem de estudo eficiente para uma melhor
compreensdo de todos os mecanismos envolvidos e a conclusdo de pesquisas que objetivam
intervencdes benéficas.

Palavras-chave: Doenca cronica; Profilaxia; Infeccdo; Genética; Neurodegeneracdo. Area
tematica: Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo em Sallde para condi¢des cronicas.

1INTRODUCAO
Justificativac a EM é uma doenca cronica autoimune, causada por mecanismos

inflamat6rios e neurodegenerativos. Apresenta-se com uma variedade de sintomas, como
comprometimento da fungdo motora, perda da visdo e dor. A etiologia ainda ndo é
completamente elucidada, mas é multifatorial. Nesse sentido, apresenta-se aqui 0 EBV (herpes-
virus humano tipo 4), um dos patdgenos mais comuns em humanos, como possivel causa. O
virus possui ata capacidade de causar distarbios imunes, que podem contribuir com a EM.
Surge, entdo, a possibilidade de utilizar o virus para entender a doenca e eventuais i ntervengoes.

A partir da década de 1980, ainfeccéo pelo EBV tem sido descrita como um dos principais
fatores de risco para a EM e, atualmente, novas evidéncias epidemioldgicas reforcaram esta
premissa (ORTEGA-HERNANDEZ et al., 2023). As terapias imunossupressoras e anti-
inflamatorias utilizadas atualmente para o tratamento da EM s&o eficazes, mas séo danosas a
longo prazo (SOLDAN; LIEBERMAN, 2023). Ent&o, este trabalho visa analisar as evidéncias
atuais que levam a associacdo entre o EBV e a EM, com possivel utilizagdo do virus como
alternativa em terapias e prevencéo, para evitar a morbimortalidade da EM.
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2METODOLOGIA

A questao norteadora deste trabalho ¢ “Qual ¢ a relagdo entre esclerose multipla e o virus
epstein-barr?”. Posto isso, na base de dados eletronicos PubMed, pesquisou-se publicagdes com
as seguintes palavras-chave: “Multiple Sclerosis” e “Epstein-Barr virus”, aplicando-se como
filtros os anos entre 2020 e 2024, aém de artigos gratuitos de revisdo, meta-andlise e revisio
sistematica. Com isso, foram obtidos 60 resultados, dos quais 5 foram selecionados para este
escrito. Entdo, foi realizada a leitura completa dos artigos para analisar a correlagdo com o tema
proposto. Sob esse prisma, percebeu-se que todos estdo de acordo com a temética, portanto,

estdo presentes nesta revisao.

3 RESULTADOSE DISCUSSAO

Segue uma tabela elaborada com base nos artigos analisados neste estudo, utilizou-se titulo,

objetivos, resultados e ano de publicacéo.
1. Andlise deartigos selecionados

Titulo

Objetivos

Resultados

Ano

A.l- Fatores de risco
para esclerose multipla
no contexto da infeccéo
pelo virus Epstein-Barr

Fornecer uma breve introducdo
a0 EBV e a imunidade do
hospedeiro e discutir evidéncias
gue indicam o EBV como um
pré-requisito paraa EM.

A EM pode surgir de uma interacéo
complexa entre a infec¢do latente por
EBV, a predisposicdo genética e
vérios fatores ambientais e de estilo
devida

2023

A.2- Resposta
imunolégica aterada ao
virus Epstein-Barr como
pré-requisito para
esclerose multipla

Discutir as principais hipoteses
de como o EBV, em certos
individuos predispostos, pode
contribuir mecanicamente para a
patologiada EM.

Fortes evidéncias epidemioldégicas
identificaram a infecgdo por EBV
como um prérequisito para o
desenvolvimento de EM, mas os
mecanismos por tras desta associacéo
permanecem desconhecidos.

2022

A.3- Virus Epstein-Barr
e esclerose multipla: uma
interacdo complicada e a
oportunidade de
desvendar biomarcadores
preditivos

Discutir as evidéncias
disponiveis e a possibilidade de
aproveitar alteragbes
imunolégicas para  descobrir
biomarcadores preditivos para o
inicio daEM.

Os dados disponiveis sugerem que 0
EBV pode desregular o sistema
imunité&rio de individuos com ato
risco de EM através de uma vasta
gama de mecanismos que conduzem
adoenca.

2023

A.4- Virus Epstein-Barr
e esclerose mdltipla

Revisar as evidéncias de que o
EBV é um agente causal da EM
e como varios fatores de risco
podem afetar a infeccdo pelo
EBV e o controle imunol égico.

A gravidade da infeccdo priméria
pelo  EBV estd  fortemente
correlacionada com 0
desenvolvimento da EM muitos anos
mais tarde.

2023

A.5- Virus Epstein-Barr
e esclerose multipla:
passando de questdes de
associagdo para questbes
de mecanismo

Discutir as evidéncias e
mecanismos atuais em torno do
EBV e da EM, que tém
implicacBes importantes para o
futuro das terapias e prevencédo
daEM.

O risco de EM é extremamente baixo
em individuos soronegativos para
EBV, o histérico de infeccdo priméria
sintomatica aguda por EBV aumenta
significativamente o risco.

2023
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A esclerose multipla (EM) é uma doenca crénica, neurodegenerativa e inflamatéria, mais
comum em mulheres entre 20 e 40 anos de idade (THOMAS; RICKINSON; PALENDIRA,
2023). Os sintomas sé&o causados por lesdes focals, que se desenvolvem em qualquer parte do
SNC, com a maioria dos casos (cerca de 85%) apresentando um curso de doenca remitente-
recorrente, mas com o tempo, as recaidas tornam-se menos frequentes e 0s mecanismos
neurodegenerativos causam uma perda constante de volume e funcéo cerebra (THOMAS;
RICKINSON; PALENDIRA, 2023). Jao EBV, € um dos oito herpesvirus humanos descobertos,
com um DNA de fita dupla com cerca de 100 genes codificantes de proteinas e numerosos
RNAs e microRNAs n&o codificadores. Possui um ciclo produtivo (litico) e um ndo produtivo,
denominado “latente” (SOLDAN; LIEBERMAN, 2023).

Por mecanismo ainda desconhecido, as células B contendo o EBV poderiam se aojar no
SNC, desencadeando a migracéo de outros linfocitos auto proliferativos. Por reacdo cruzada, ha
anticorpos produzidos contra a mielina, gerando danos neurais (LADERACH; MUNZ, 2022).
Ainda abordando afisiopatol ogia e tentando explicar a ocorréncia da proliferacéo celular, notou-
Se que pacientes com EM apresentam niveis maiores de anticorpos especificos para EBV do que
aamostra de controle. Muitos estudos demonstraram um aumento significativo na quantidade de
anticorpos EBNA-1 anos antes do inicio clinico da EM. E notavel que risco de desenvolver EM
esta atrelado a esse anticorpo, porque ele diminui a efetividade do sistema imunolgico e do
controle viral, aém de causar autoimunidade. Portanto, uma resposta imunitaria ndo efetiva
pode aumentar a carga viral, ja células B circulantes infectadas com EBV podem entrar no SNC
e comegar a proliferacdo (HEDSTROM, 2023).

O EBV é mgjoritariamente transmitido pela saliva. Ha 40 anos, ainfeccéo pelo EBV tem
sido descrita como um dos principais fatores de risco para a EM (ORTEGA-HERNANDEZ et
al., 2023). Nesse sentido, fortes evidéncias epidemiol dgicas correlacionam a infecgdo pelo EBV
e seu controle imune deficiente com o desenvolvimento de EM. No entanto, trata-se de uma
doenca crénica multifatorial, atrelada a0 descontrole de células B infectadas pelo EBV e
estimulo de autoimunidade contra células do SNC (LADERACH; MUNZ, 2022). Outrossim, a
fraca concordancia da doencga entre gémeos geneticamente idénticos destaca os desencadeadores
ambientais especificos, como estilo de vida e a infeccdo vira (THOMAS; RICKINSON;
PALENDIRA, 2023).

Visando correlacionar 0 EBV com a EM, pesquisas foram feitas e também estdo em
andamento. Em estudos de coortes longitudinais, a soroconversdo do EBV antecedeu a aparicéo
da EM. Este sinal de infeccdo priméria por EBV aumentou o risco de desenvolvimento de EM
32 vezes, se comparados com controles soronegativos. Todos, exceto 01 dos 955 pacientes com
esclerose multipla analisados retrospectivamente, soroconverteram antes do inicio da esclerose
multipla. O mesmo estudo mostrou danos neuroaxonal analisando o aumento de cadeia leve do
neurofilamento Nfl, concomitante com a infeccdo pelo EBV (LADERACH; MUNZ, 2022).
Ademais, outra evidéncia provém de um estudo mais definitivo, em que dez milhdes de militares
dos EUA foram acompanhados por 2 décadas, evidenciando um risco 32 vezes maior de
diagnéstico de EM em individuos soropositivos para EBV, comparados aos soronegativos.
Dessa forma, o desenvolvimento de EM requer infeccéo pelo EBV (SOLDAN; LIEBERMAN,
2023). Quando hé& soronegatividade em individuos com EM, esta pode ser fal so-negativa.

Sob o prisma terapéutico, para reforcar a relacéo abordada nesta revisdo, observou-se
gue o interferon-beta (IFN-B), a primeira terapia capaz de reduzir as taxas de recidiva na EM,
associa-se a uma reducdo nas respostas imunes especificas do EBV. Para efeitos notaveis no
curso da doenca primaria, medicamentos anti-CD20 esgotam células B virgens e de memoria,
local onde ha infeccdo persistente e latente de EBV, reduzindo o retorno de células B
autorreativas e células T para o SNC. Entdo, reiterando a ideia, as terapias especificas para
CD20 poderiam cessar as células B de memodria que atuam como APCs, reativas por EBV, que
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promovem a EM (LADERACH; MUNZ, 2022). No entanto, € um desafio a terapia
imunossupressora que, apesar de eficaz na EM, ocasiona riscos imunes consideravels.

Por fim, a maneira mais eficaz de prevenir a EM, quando relacionada ao EBV, seria a
vacinacdo. Diversas vacinas estdo em testes clinicos atualmente, além de proteinas liticas e
latentes que estdo sendo estudadas para compor tais imunizantes. Se ndo for possivel conter a
infeccdo primaria, ha um caminho que sugere uma vacina que impeca respostas imunes
exacerbadas, reduzindo aincidénciade EM (HEDSTROM, 2023).

4 CONCLUSAO

Diante do exposto, nota-se a relacdo entre o virus epstein-barr e a esclerose multipla,
haja vista a suscetibilidade causada pelo virus no sistema imunolégico dos individuos. Nosso
estudo se propds a completar o conhecimento sobre doencas crénicas e suas associacdes. No
entanto, € necessaria uma abordagem de estudo €ficiente para uma melhor compreensdo de
todos os mecanismos envolvidos e a conclusdo de pesquisas que objetivam intervencdes
benéficas, trazendo novas oportunidades preventivas e terapéuticas para pacientes com esclerose
multipla.
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RESUMO

O envelhecimento populacional é uma readidade em grande parte do mundo e com ele
aumentam-se as chances para a ocorréncia de transtornos neurocognitivos, sendo a Doenca de
Alzheimer (DA) a mais frequente na populacéo idosa, além de caracterizada pelo declinio
cognitivo progressivo dos aspectos da memoria, habilidades fisicas, motoras e intelectuais.
Multiplos instrumentos podem ser empregados como rastreio cognitivo e o Clinical Dementia
Rating (CDR) caracteriza-se como um método de triagem acessivel e rentével, o qual pode ser
empregado por estudantes de diferentes areas da salde em agdes extensionistas, o qual traz
beneficios a populagdo e aos futuros profissionais. Diante disso, 0 objetivo do presente estudo
foi 0 de realizar um relato de experiéncia acerca da aplicacéo do instrumento CDR em mutirdes
de rastreio de deméncia e fragilidade em Unidades Bésicas de Salde do municipio de
Guarapuava/lPR, estando ligado a coleta de dados de uma tese de doutorado de um discente da
Universidade Estadual do Centro-Oeste. O instrumento esta distribuido em seis dominios:
memoéria, orientacdo, julgamento e resolucdo de problemas, assuntos comunitarios, casa e
passatempos e cuidados pessoais. A experiéncia da aplicacéo do CDR foi, para os estudantes,
edificante por consolidar, na prética, aprendizados que, somente no campo tedrico, possuiam
pouco significado e ndo eram bem assimilados. A utilizago pratica do CDR proporcionou aos
estudantes a aproximacdo e fixacdo do conhecimento tedrico da DA com as manifestactes
clinicas de idosos participantes do mutirdo. Além disso, durante as entrevistas, o contato com a
populacéo possibilitou o desenvolvimento da relacdo médico-paciente e do vinculo, atributos
necessarios a formagdo médicaintegral.

Palavras-chave: Rastreio; Deméncia; Cognicéo; Doenca de Alzheimer; Idoso.
Area teméatica: Educacéo e Formagdo em Salde para abordagem das condic¢des crénicas.

1INTRODUCAO

O envelhecimento populacional € uma realidade. Segundo a OMS (2022), até 2030, uma
em cada sei's pessoas terd 60 anos ou mais, estando 0 aumento da popul agéo idosa relacionada a
maior incidéncia de patologias relacionadas ao envelhecimento. Diante disso, a discusséo e
aplicacdo de politicas publicas que enfoquem as demandas desse publico sGo de grande
relevancia e encontram um terreno propicio no meio académico.

Nesse contexto, 0s transtornos neurocognitivos tém uma incidéncia significativa sobre a
populacéo idosa, tendo destaque a Doenca de Alzheimer (DA), caracterizando-se pelo
comprometimento cognitivo progressivo, tanto dos aspectos da memoria, habilidades fisicas,
motoras e intelectuais. (CAETANO, 2017). O seu diagnostico, especia mente na manifestagéo
pré-clinica e leve, é dificil. Embora haja novos métodos de investigagcdo, a triagem por meio de
escalas de avaliacdo clinica continua sendo a alternativa mais acessivel a populagéo e rentavel a
maquina publica.

Nesse sentido, iniciativas por parte de universidades surgem como forma de suprir a
urgéncia da detecgdo precoce de tais transtornos. Assm adveio o Mutirdo de Rastreio de
Deméncia e Fragilidade, organizado pela Universidade Estadual do Centro-Oeste, o qual
apresentava 0 CDR como um dos testes a serem aplicados aos idosos participantes.
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O CDR é um instrumento estabelecido mundialmente e de referéncia padréo para o
estadiamento da deméncia. Diante do que foi apresentado, conceder a oportunidade ao estudante
de Medicina, durante a formac&o académica, de acompanhar a triagem da DA no mutirdo, por
meio da aplicacdo do CDR, promove um melhor desempenho relacionado a interacdo com os
pacientes e 0 desenvolvimento de habilidades indispenséveis ao profissional de salde. 1sso
ocorre devido a exposicao precoce do académico ao contato com o paciente, proporcionando a
conscientizacdo da empatia e, por essa razdo, constitui uma identidade profissional mais integral
e abrangente (GUIMARAES, 2022).

O estudo tem por objetivo redizar relato de experiéncia da aplicagdo do instrumento
CDR em mutirdes de rastreio de deméncia e fragilidade em idosos em Unidades Bésicas de
Satide do municipio de Guarapuava/PR.

2METODOLOGIA

O texto aborda; no ambito de um projeto de doutorado associado ao Laboratorio de
Neurociéncias e Comportamento da Universidade Estadua do Centro Oeste (UNICENTRO), a
aplicacdo, em mutirbes voltados para a terceira idade, de testes para o célculo do protocolo
“Clinical Dementia Rating” (CDR).

O CDR esta diretamente ligado aos critérios de diagnostico clinico validados para a DA
(MORRIS et d., 1988). O protocolo clinico inclui entrevistas semi-estruturadas ao paciente e ao
informador para obter as informagfes necessérias para classificar o desempenho cognitivo do
sujeito em seis dominios: memdria, orientacdo, julgamento e resolucdo de problemas, assuntos
comunitérios, casa e passatempos e cuidados pessoais (MORRIS, J. C., 1997).

Sem referéncia ao desempenho psicométrico, cada dominio é classificado em cinco
niveis de incapacidade: 0 (nenhum), 0,5 (questionavel), 1 (ligeiro), 2 (moderado) e 3 (grave), os
resultados finais consistem numa equagdo ponderada, a qual engloba todas as categorias, sendo
gue cada uma delas contém pesos diferentes (MORRIS, J. C.,1997)

Os alunos foram aocados em diferentes Unidades Béasicas de Salde (UBS) e funcbes
dentro dos mutirfes, sendo elas. acolhimento; afericdo de pressdo arterial, glicemia, peso e
altura; aplicacdo do IVC F20; aplicacdo do CDR. Para a redizacdo do Ultimo, os aunos
utilizaram testes no papel paraavaliar as categorias e, consequente, calculo do CDR.

3RESULTADOSE DISCUSSAO

A experiéncia da aplicacdo do CDR foi, para os estudantes, edificante por consolidar, na
prética, aprendizados que, somente no campo tedrico, possuiam pouco significado e ndo eram
bem assimilados. Analisar com mais afinco as perguntas presentes nessa escala de avaliacéo, na
capacitagdo que ocorria na véspera dos mutirdes, ja despertava um interesse nos aunos por
associar as perguntas presentes no CDR aos dominios cognitivos que sao comprometidos na
Doenca de Alzheimer. Assim, areadlidade da DA e até mesmo do Comprometimento Cognitivo
Leve (CCL) tornava-se mais papavel, no sentido de entender como ocorriam as limitagdes
diérias causadas por essas condi¢oes.

Além disso, 0 momento de recepcdo do idoso e o vinculo desenvolvido ao longo da
efetuacdo do question&rio, que durava entre 20 e 30 minutos, proporcionava também o
desenvolvimento de uma relacdo médico-paciente, tdo importante na Medicina Centrada na
Pessoa. Foi muito interessante aproveitar 0 momento como forma de preparacéo para a futura
prética da profisséo escolhida pelos estudantes, que exige escuta ativa e compreensdo por parte
do profissiona da salde, para que o paciente se sinta a vontade no momento de vulnerabilidade
em que se encontra. A aplicacdo do CDR, mesmo n&o sendo uma consulta propriamente dita,
envolve conexdo entre o aplicador e o entrevistado, pois este deve ser sincero em suas respostas



DO CENTRO-OESTE DO PARANA

2 E 3 DE FEVEREIRO

gue muitas vezes podem gerar insegurancga ou vergonha, visto que tratam de limitagdes causadas
pel os graus de comprometimento cognitivo, como 0 esqueci mento.

Foi observado pelos estudantes, nas diferentes UBSs contempladas pelo projeto, que a
maioria dos idosos ndo havia concluido o Ensino Fundamental e poucos haviam concluido o
Ensino Médio. Os entrevistados costumavam relatar que, por conta da dificil situacdo financeira
de suas familias, comecaram atrabalhar ainda quando criangas e por isso abdicaram dos estudos.
Também foi constatado que diversos dos interrogados nasceram em zonas rurais ou cidades
pouco popul osas e gque isso tornava a situagdo ainda mais prejudicial para a continuidade de sua
educacdo, pois o trabalho eravisto como mais importante e necessério.

Ademais, de formageral, acompeténcia geradora de maior dificuldade eraaintitulada de
“Juizo critico e resolucdo de problemas”, que incluia exercicios de subtracdo e divisdo
mateméatica, bem como o estabelecimento de relacGes de semelhanca e diferenca. Duas das
tarefas eram estabelecer uma semelhanca entre cenoura e batata, aém de uma diferenca entre a
mentira e o erro. Eram comandos aos quais, hormalmente, os idosos demoravam a responder e
guando o faziam, ainda era em tom questionador, pois ndo possuiam certeza da resposta. A
partir dessa experiéncia, os estudantes concluiram que o conhecimento e imaginacdo abstratos
eram elementos pouco desenvolvidos nos entrevistados, os quais focavam mais nas
caracteristicas fisicas dos objetos e pensavam menos na funcionalidade deles, um conceito mais
abstrato. Porém, com essa perspectiva, também sabiam que o nivel de escolaridade dos idosos
impactava diretamente nessa habilidade, bem como no célculo matematico. Com prética, 0s
alunos compreenderam melhor que o CDR também contém elevado cardter subjetivo, tanto na
ponderacdo em relacdo alimitacdo escolar do entrevistado, quanto nainterpretacdo das respostas
por parte dos proprios aplicadores, que podem avaliar a mesma resposta de modos diferentes.

Portanto, no dia do mutirdo também foi possivel compreender melhor a importancia da
capacitacdo que ocorria nas vésperas, ja que as perguntas apresentavam certas ressavas,
principalmente quanto ao intervalo entre cada uma e até as repeticbes periodicas de um
endereco, que deviam ser realizadas pelos idosos. Ainda em relagéo a essa possivel parcialidade,
a pontuagdo final do CDR, em cada um dos dominios, envolvia respostas para agumas
perguntas, cabendo ao aplicador ponderar a relevancia de cada uma no contexto geral, sendo
exigida concentragdo no momento da somafinal.

4 CONCLUSAO

O envelhecimento populacional é uma realidade de diversas nacfes, com ele espera-se
haver uma maior prevaléncia de certas patologias ,dentre elas, a Doenca de Alzheimer. Esta, por
sua vez, tem a possibilidade de utilizar-se de escalas de avaliacdo clinica, como o CDR, para
facilitar o diagnostico em termos econdmicos e préticos. A inser¢do de académicos da &rea da
salde na aplicacdo de tal ferramenta ndo s favorece essa gestdo publica, como também traz
diversos beneficios para a populagdo atendida, em especial na deteccéo e auxilio no diagndstico
precoce.

Dessa maneira, a utilizacéo prética do CDR proporcionou aos estudantes a aproximacao
e fixacdo do conhecimento tedrico da DA com as manifestacdes clinicas de idosos participantes
do mutirdo. Além disso, durante as entrevistas, o contato com a populagdo possibilitou o
desenvolvimento da relacdo médico-paciente e do vinculo, atributos necessérios a formacéo
meédica integral. Ademais, apesar da soma da pontuagdo do CDR ter como aspecto a
interferéncia minima de diferentes cendrios educacionais, foi observado que a condicdo de
ensino influenciou a resposta em uma das competéncias dessa escala de avaliagdo. Por fim,
houve a percepcdo de que o CDR possui um carater subjetivo e parcial, sendo, portanto,
relevante uma capacitagéo adequada para ponderar as sutilezas da aplicagéo desse instrumento.

I CONGRESS0 MEDICO UNIVESITARIO
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DOR CRONICA NO BRASIL: ANALISE SOBRE PREVALENCIA, IMPACTOS E
RELACOES COM DOENCAS CRONICAS
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RESUMO

Introducéao: A definicdo contemporénea da dor pela International Association for the
Study of Pain (IASP) destaca a relevancia da distincdo entre a dor aguda e crénica. No Brasil, a
dor cronica é vista como um problema de salde publica e possui diversas causas, incluindo
doencas crénicas. Dessa forma, observa-se a necessidade de conscientizacdo da populacéo sobre
0s aspectos gerais da dor cronica. Metodologia: A metodologia utilizada no trabalho foi de
revisdo bibliogréfica, com pesquisa de artigos cientificos, definicdo de objetivos, selecdo de
critérios especificos e de bibliografia adequada e andlise dos resultados obtidos. Também foram
utilizados critérios de inclusdo conforme o tema proposto pelo trabalho. Resultados e
Discussdo: A literatura demonstra que a dor crénica ndo apenas desencadeia sintomas fisicos,
mas também impacta areas psicoldgicas e sociais, interferindo significativamente na qualidade
de vida. Sinais vegetativos, transtornos psiquiatricos e prejuizos psicologicos sdo
frequentemente associados a persisténcia da dor crénica. O diagnostico adequado € essencial,
destacando a importancia da abordagem multidisciplinar e do reconhecimento de transtornos
psiquidtricos concomitantes. Também observa-se relacdo de doengas com alta incidéncia na
populacéo brasileira, como fibromialgia e diabetes mellitus tipo 2, e que provocam dores
crénicas. Conclusdo: O trabalho conclui que a dor cronica representa um desafio significativo
para a salde publica, afetando milhdes de pessoas globalmente, devido as lacunas na
compreensdo que exigem mais estudos para orientar intervengdes estratégicas. Além disso,
destaca que a relacdo entre doencas cronicas comuns e a prevaléncia de dores persistentes
justifica a atencdo a esse problema no contexto brasileiro, onde muitos enfrentam diariamente as
consequéncias e desafios associados a dor cronica.

Palavras-chave: Sofrimento Psiquico; Fisioterapia; Psicologia Médica, Medicina; Salde
Mental

Areatemética: Temas Transversais

1INTRODUCAO

A definicdo atualizada da International Association for the Study of Pain (IASP)
descreve a dor como uma experiéncia desagradavel associada a lesdo tecidua real ou potencial.
A dor pode ser aguda ou cronica, sendo a Ultima persistente por mais de trés meses apds o
periodo usual de cura e ndo serve mais como aerta e pode causar comprometimento funcional e
sofrimento prolongado. A Classificacdo Internacional de Doencas (CID-11) reconhece a dor
crénica como uma condicdo, sendo subclassificada como priméria ou secundéria. Existem trés
tipos de dor crénica com base em mecanismos bioldgicos: nociceptiva, nociplastica e
neuropética (Aguiar et al., 2021).

No Brasil, a dor cronica € um problema de salde publica e mundialmente afeta cerca de
10% da populagdo global. Associada ao estresse fisico e emocional, a dor crénica tem maior
prevaléncia em mulheres de 45 a 65 anos, especialmente na regido dorsal/lombar. Apesar.do
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reconhecimento global, ainda ha lacunas na compreensdo da dor cronica e seus impactos,
especialmente no contexto regional, necessitando de mais estudos para orientar intervencoes
estratégicas (Aguiar et al., 2021).

De acordo com a Sociedade Brasileira de Estudos da Dor (SBED, 2023), ao menos 37%
da populagdo brasileira, cerca de 60 milhdes de pessoas, relatam sentir dor de forma crénica.
Apesar de ter diversas causas, a dor crénica muitas vezes é causada por doencas crénicas, como
artrose, cancer, diabetes, doencas autoimunes e fibromiagia, sendo esta Ultima a maior
responsavel pela causa de dores crénicas no Brasil, de acordo com a Sociedade Brasileira de
Reumatologia.

Diante do cenério atual no pais em que grande parte da populacdo € acometida por dores
cronicas, este trabalho se justifica pela necessidade de compreender a realidade desses pacientes,
contribuindo para a conscientizacdo ampliada sobre guestdo de salde publica no pais. Este
texto tem como objetivo investigar a relagcéo de doencas cronicas com a prevaéncia de dores
persistentes no Brasil. Os objetivos especificos sdo observar os impactos diarios dessa condicéo
na populacéo brasileira e analisar as principais causas, consequéncias e desafios dessa condic¢ao.

2METODOLOGIA

Foram pesquisados artigos cientificos, indexados em banco de dados, a partir dos
descritores: @) Dor crénica; b) Experiéncia da dor cronica no Brasil; ¢) Impactos da dor cronica
na salide; d) Doengcas crénicas que causam dores cronicas; €) Maior causa de dores crénicas na
populagdo brasileira. Como critérios de exclusdo foram utilizados: 1) N&o abordar diretamente a
dor crénica; 2) Serem artigos que relatam experiéncias estrangeiras, 3) N&o desenvolve
assertivamente o impacto da dor crénica na saide. A partir desses critérios, foram incluidos
todos os artigos encontrados, por atenderem aos requisitos dos critérios de inclusdo: 1) Abordar
diretamente a dor cronica; 2) Relatar as experiéncias da dor cronica no cenério nacional; 3)
Relatar adequadamente os impactos da dor cronica na salide humana; 4) Relacionar doencas
crénicas com dores persistentes.

A partir desses passos, foi construida uma revisdo bibliogréfica, que consiste em definir
0S objetivos da revisdo, selecionar o enfoque analitico, estabelecer um escopo, selecionar
critérios claros de inclusdo, elaborar uma lista de possiveis palavras-chaves e sites de busca,
fazer uma selecdo da bibliografia e por fim realizar uma andlise adequada dos resultados (Dias,
2016).

3 RESULTADOSE DISCUSSAO

A dor cronica frequentemente desencadeia sinais vegetativos, como cansaco, disturbios
do sono, diminuicdo do apetite, perda do paladar, perda de peso, diminuicdo da libido e
constipagdo intestinal, que se desenvolvem gradualmente. A persisténcia da dor pode levar a
depressdo, ansiedade, irritabilidade e interferir em praticamente todas as atividades diarias
(Bastos, 2007). 1sso pode resultar na inatividade, distanciamento social e preocupagdes com a
salde fisica, causando prejuizos psicoldgicos e sociais graves, levando a auséncia de funcdo na
vida cotidiana (Watson, 2022).
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Segundo Andrea Furlan, professora da Universidade de Toronto e cientista sénior do
Ingtituto de Reabilitacdo de Toronto, as dores crénicas ainda sdo menosprezadas tanto pela
sociedade quanto pela classe médica. 1sso ocorre porque muitas pessoas ndo sabem o que € a dor
crénica e quais s80 suas categorias. Além disso, a maioria dos médicos desconhece a diferenca
entre dor cronica primaria e secundéria pois isso ndo é ensinado nas faculdades e somente os
meédicos que se especializam em dor se aprofundam nesse tipo de conhecimento. Diante dessa
lacuna no aprendizado sobre a dor, muitos médicos tentam tratar a dor primaria do mesmo jeito
gue sabem tratar a dor secundéria, 0 que ndo trara nenhum efeito positivo para o sofrimento do
paciente (Sponchiato, 2022, apud Furlan, 2022)

A fibromialgia, doenca crénica que afeta cerca de 2% da populacéo brasileira, tem como
principal sintoma a predominancia de dores persistentes generalizadas e impacta os portadores
de redlizarem atividades diarias comuns (Souza, apud Perissinotti, 2018). Além disso, na
diabetes mellitus tipo 2 também € observado a prevaléncia de dor neuropética, que € um tipo de
dor crénica gque afeta 0s nervos sensitivos, em cerca de 22,2% dos pacientes no Brasil (Cortez, et
al., 2014). Também € visto a ocorréncia de dores cronicas de 33% a 60% de pacientes em
tratamento de cancer, sendo que nos estégios mais avancados pode chegar até 90%. Segundo a
coordenadora da Comisséo de Cuidados Paliativos da Sociedade Brasileira de Cirurgia
Oncolégica, Claudia Naylor, essas dores podem estar associadas tanto ao proprio tumor como
também a quimioterapia, radioterapia e aos medi camentos utilizados no tratamento, podendo ser
consideradas um possivel efeito colateral (Gadelha, 2022).

Um exemplo de expressdo da dor crénica na vida humana pode ser observado a partir de
pacientes que possuem o diagnostico de osteoartrite (artrose), nos quais é frequentemente
observada a condicéo de épocas de agudizacdo periddica e que nesses periodos se faz necessario
0 aumento da quantidade de medicamentos para dor intensa, que acabam causando efeitos
colaterais como tonturas, nauseas e dores de cabega no paciente.

4 CONCLUSAO

Em conclusdo, a dor crénica representa um desafio significativo para a saide publica,
impactando a vida de milhdes de pessoas globamente. A definicdo da |ASP destaca a natureza
desagradavel associada a lesfes teciduais, com a dor cronica persistindo por mais de trés meses
apos o periodo normal de cura. Contudo, lacunas persistem na compreensdo da dor crbénica e
Seus impactos regionais, exigindo mais estudos para guiar intervengdes estratégicas. A dor
crénica ndo apenas desencadeia sintomas fisicos, mas também repercute nas esferas psicol 6gicas
e sociais, contribuindo para preuizos significativos na qualidade de vida. O diagndstico
adequado e a abordagem multidisciplinar sdo fundamentais, destacando a importancia de
considerar fatores psiquiatricos para acangar alivio eficaz e melhoria funcional .

A falta de conhecimento generalizado sobre dor cronica, mesmo entre profissionais de
salde, destaca a necessidade urgente de educac@o e conscientizagdo para melhorar o0 manejo
desse desafio de salde complexo e muitas vezes subestimado. Além disso, fica evidente a
relacdo de doencgas crénicas comuns que afetam milhdes de brasileiros com a prevaléncia de
dores persistentes nesses individuos, o que justifica a existéncia de tantos individuos que sofrem
com dores cronicas e enfrentam suas consequéncias e desafios diariamente.
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RESUMO

A Paralisia Cerebral (PC) é um distirbio complexo que afeta de maneira cronica a
movimentagdo e o ténus muscular, interferindo na qualidade de vida pelas limitagdes
desencadeadas por condicdo. Tendo origem no desenvolvimento congénito ou ainda na
primeirainfancia, desde o diagnostico exige adaptacdo e aceitacdo das familias, para aceitarem a
nova realidade e se adequarem as novas necessidades exigidas por uma crianca com deficiéncia.
Dentro desse cenario, o respectivo trabalho foi desenvolvido por meio de uma revisdo
bibliogréfica de artigos que abordam os impactos da paralisia cerebral na saide mental de
criangas e de seus familiares. A partir de uma pesquisa levando em conta alguns descritores,
foram determinados critérios de inclusdo e exclusdo para selecdo e andlise dos dados col etados.
O objetivo se baseia em entender as demandas psicol 6gicas apresentadas por esses individuos,
reconhecer 0s transtornos psicologicos mais associados a paraisia cerebral e compreender a
necessidade de um atendimento multiprofissional a fim de promover beneficios para pais e
filhos. O bem-estar emocional é téo importante quanto a satlde fisica, sendo assim, a pesquisa se
justifica pela importancia de se restabelecer as fahas na assisténcia psicolégica prestada as
pessoas com esta condicdo, atendendo-as em sua totalidade, sob uma perspectiva
biopsicossocial. Desse modo, os artigos considerados destacaram 0 estresse e a ansiedade como
0s entraves mais notaveis entre infantes com PC e seus cuidadores, além deles, transtornos de
autoimagem e dificuldade nos relacionamentos entre pais e filhos ganharam relevancia
significativa levando em conta os sentimentos envolvidos diante de um diagnostico de paralisia
cerebral.

Palavras-chave: Demandas psicol6gicas; Criancas; Familia; Adaptacdo; Salide mental.
Areatematica: Assisténciamultiprofissional para condicdes crénicas.

1INTRODUCAO

Com origem intrauterina, perinatal ou nos primeiros meses de vida do recém-nascido, a
encefalopatia crénica ndo progressiva do desenvolvimento, mais conhecida como paralisia
cerebral, é caracterizada por lesdo ou anormalidade na formagdo do sistema nervoso central
(CUNHA et d., 2023). Considerada um dos problemas do neurodesenvolvimento mais comum
mundialmente, exige uma abordagem multiprofissional a fim de garantir a evolucéo e a
reabilitacéo do paciente (DIAS et a., 2010).

A partir do diagnostico, mudangas significativas so inseridas na vida cotidiana dos pais
e responsaveis pela criangca, 0 que implica em novos sentimentos, medos, insegurangas e
insatisfagoes (CUNHA et al., 2023). Sob essa perspectiva, ha notoriamente o aumento dos riscos
desses nucleos familiares desenvolverem distUrbios associados tanto a salde fisica como a
emocional, devido ao processo de adaptagdo para com a nova condi¢do, conciliando as
demandas de tratamento e as obrigacdes usuais do cotidiano (RIBEIRO; PORTO,;
VANDENBERGHE, 2013).

Dentro desse contexto, esse trabalho tem por objetivo compreender as exigéncias
psicolégicas e os impactos percebidos por criangas com PC, bem como de seus pais e
cuidadores, reconhecendo os transtornos mais associados. A partir desses aspectos, essa analise
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se justica diante da necessidade socia de sanar lacunas historicamente presentes, por meio de
uma abordagem biopsicossocial no atendimento de individuos com paralisia cerebra e de suas
familias.

2METODOLOGIA

Para a construcéo do trabalho foi realizada uma pesquisa em base de dados, em busca de
artigos que abordassem 0s seguintes descritores. @) Paralisia Cerebral; b) Salde mental de
cuidadores de criancas com Paralisia Cerebral; ¢) Impactos da Paralisia Cerebral na vida de uma
crianga; d) Transtornos psicol dgicos associados a paralisia cerebral. Foram aplicados critérios de
inclusdo e exclusdo, sendo os primeiros. 1) Trabahos que abordem de forma assertiva e com
metodologia adequada o tema de Paralisia Cerebral em criancas e adolescentes; 2) Artigos
publicados no periodo de 2000 a 2023; 3) Artigos em inglés ou portugués, 4) Artigos
disponiveis em plataformas como o ientific Electronic Library Online (SCIELO) e o United
Sates National Library of Medicine (PUbMED). Para os segundos, foram aplicados: 1) Artigos
gue abordassem paralisia cerebral em adultos; 2) O artigo ndo apresentou metodol ogia adequada
aos objetivos da pesquisa e 3) Artigos publicados antes de 2000.

Apbs a coleta dos dados, foi realizado um processo de andlise sobre 0 material para a
construcdo de uma revisdo bibliogréfica, a qual € descrita por (CANUTO; OLIVEIRA, 2020)
como um método cientifico plangjado que visa fornecer uma resposta para um questionamento
especifico, usufruindo de estratégias para reconhecer e separar produgdes cientificas que
utilizem de diversas metodologias a fim de responder a pergunta, sendo assim, apds esse
procedimento € feita aincorporacéo destas em uma nova producdo académica.

3RESULTADOSE DISCUSSAO

A chegada de um filho é permeada por mudancas na rotina dos pais, que precisam
desenvolver novas estratégias para lidar com as demandas de uma crianga, sendo preciso
encontrar um equilibro e uma rede de apoio fortalecida para que essa transicdo segja feita de
maneira satisfatoria (DESSEN; BRAZ, 2000). Nesse contexto, com 0 nascimento e diagndstico
de paralisia cerebra € habitual que os pais enfrentem diversas emogdes e sentimentos comuns a
todas as instituigdes familiares, entretanto, sdo acrescidos de novas preocupagdes quanto ao
tratamento, terapias e a escolha de profissionais adequados para garantir a evolugdo da crianca
(AFONSO et al., 2016). Essas novas experiéncias desencadeiam um processo de adaptacéo e
aceitacdo extenso, que inclui ateragdes significativas no cotidiano dos pais, sgja na vida pessoal
ou profissional (AFONSO et al., 2016).

O estudo quantitativo feito por (PEREIRA et al., 2014) com 15 mées de criangas com
paralisia cerebral e usudrias do Sistema Unico de Satide buscou compreender as dificuldades
associadas ao cuidado. Na pesquisa foram realizadas entrevistas com base em perguntas
norteadoras tais como: “Como divide o tempo para cuidar do seu filho e da sua vida?”’ e “No
cuidado cotidiano de seu filho, o que considera mais dificil?”. Os resultados obtidos enfatizaram
gue muitos dmbitos da vida dessas mulheres sdo afetados, levando a quadros de estresse
profundo, isolamento socia e depressdo, enfatizando que a falta de conhecimento e orientagéo
profissional sobre o quadro da crianca sdo fatores significativos para 0 aumento da ansiedade e
preocupacao.

O estresse € um fator psicossocial preocupante e mais comum quando associado aos
danos psicologicos presentes dentro desses nicleos familiares, suas consequéncias interferem
nas relacbes e vinculos construidos entre os sujeitos, de modo que, 0s pais sentem-se
sobrecarregados, passando a perceber o cuidado com o filho de forma negativa (AFONSO et al.,
2016). Ta entrave é perceptivel no estudo transversal realizado por (CUNHA et al., 2023). Em
sua pesquisa, 81 pais de 12 criangas diagnosticadas com paralisia cerebral foram convidados a

I CONGRESS0 MEDICO UNIVESITARIO



I CONGRESS0 MEDICO UNIVESITARIO
DO CENTRO-OESTE DO PARANA

2 E 3 DE FEVEREIRO

responder quatro questionérios, dentre eles o indice de Estresse Parental (Parental Stress Index -
PS). Os resultados obtidos apontaram que 28 pais foram classificados com ato nivel de
estresse, sendo associados também a atos niveis de sofrimento parental, interagdo disfuncional e
criancadificil.

Julgar exclusivamente os fatores de risco que desencadeiam essas demandas
psicologicas, entretanto, ndo é suficiente, ja que se precisa lancar mais atencéo e agir para que o
problema sgja atenuado (SILVA; ARAUJO, 2019). Dessa maneira, contar com 0 apoio de uma
equipe multidisciplinar pode ser de fundamental atuacdo nesse momento, incentivando que
demais membros da familia se proponham a auxiliar no cuidado com a crianga, a fim de diviar
principalmente a sobrecarga vivida pelo cuidador principal (SILVA; ARAUJO, 2019).

Lancando um olhar para infancia, percebe-se que € nesse momento que Sao
desenvolvidas as habilidades de autoeficacia, conceito pelo qual uma crianca percebe a s
propria a partir de sua capacidade de aprender e desempenhar tarefas (OLIVEIRA;
MATSUKURA; FONTAINE, 2017). A presenca de uma deficiéncia compromete esse processo,
tendo consequéncias na autoavaliacdo e na percepcao das potencialidades, tais fatores refletem-
Se em pensamento e sentimentos negativos gque favorecem posteriormente ao desenvolvimento
de transtornos associados a salde mental e autoconfianca (OLIVEIRA; MATSUKURA;
FONTAINE, 2017).

A revisdo feita por (DOWNS et al., 2018) analisou 8 referéncias de estudos transversais
gue descreviam a incidéncia de transtornos de salide mental e sintomas na paralisia cerebral.
Segundo o autor, é notdrio que a condicdo se configura de maneira heterogénea entre os
individuos que a apresentam, manifestando-se com multiplos sintomas e comorbidades,
incluindo aspectos relativos ao bem-estar emocional. Dessa maneira, identificou o transtorno
desafiador de oposi¢do como o0 mais prevalente, seguido pelo transtorno obsessivo compulsivo,
transtorno de ansiedade generalizada e transtorno de ansiedade de separacdo. Downs, destacou
gue o percentual de diagndsticos ou sintomas psicoldgicos na primeira infancia foi elevado em
todos os estudos observados, os riscos também foram considerados maiores para criangas que
além de paralisa cerebral possuem deficiénciaintelectual.

Sendo assim, os familiares e profissionais responsaveis pelo tratamento devem estar
conscientes dos riscos que crianca possui de manifestar um transtorno psicol égico, seja por
meio das experiéncias vividas ou relacionado a0 seu quadro ja estabelecido de
comprometimento neurologico (PARKES et al., 2008). Para isso, € necessario propor um apoio
especializado, dando continuidade com um acompanhamento de triagem de fécil aplicacdo afim
de identificar possiveis problemas e garantir que a assisténcia a crian¢a ndo seja negligenciada
(PARKES et 4., 2008).

4 CONCLUSAO

Foi possivel concluir que existe uma estreita relacéo entre salide mental e a qualidade de
vida de uma crianca com pardisia cerebral e seus familiares. Desse modo, € compreensivel que
as demandas acrescidas por essa sao fatores significativos no aumento do estresse parental.
Quanto ao desenvolvimento infantil atipico, € evidente que as limitacOes pararealizar atividades
podem irromper em transtorno de autoimagem, gerando dificuldades psicossociais.

Dessa maneira, se faz imprescindivel lancar um olhar biopsicossocia para esse contexto,
entendendo que aém de sua dimensdo fisica e motora, a paralisia cerebral acarreta demandas
psicol 6gicas diversas por parte do paciente, seus familiares e cuidadores. Assim, € necessario
gue novos estudos nessa area sejam desenvolvidos a fim de compreender e tracar estratégias
mais eficientes pelas quais os profissionais da salde possam beneficiar-se com novos
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conhecimentos de modo a propiciar um aumento do bem-estar do individuo e de seu corpo
social.
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RESUMO

Introducdo: Os desafios enfrentados pelas familias de criangas com paraisia cerebral (PC),
envolvem a expectativa otimista da chegada da crianca e a realidade de ter um filho com
condicdo neuroldgica. Os obstéculos do cotidiano do paciente e de seus familiares com uma
doenca cronica vao além da doenca, visto que toda a dinamica familiar é alterada frente a uma
nova condicdo de salde. Objetivo e Justificativa: O presente trabalho busca discutir as
dimensdes influenciadas pela doenca cronica, visto a hecessidade de complementar os estudos e
investigar os impactos sofridos sobre o nucleo familiar do paciente com paralisia cerebral.
Metodologia: Utilizou-se a metodologia de revisdo bibliogréfica acerca desse tema especifico
em artigos indexados em bancos de dados. Resultados e Discussdo: A PC é descrita como um
conjunto de desordens que causa distUrbios da motricidade, abrangendo aspectos cognitivos,
sensoriais e psicossociais. O processo de aceitacdo da doenca pela familia é um periodo
conturbado, que gera incertezas e sentimento de culpa nos pais. S0 necessarias adaptactes e
uma rotina diferenciada com diversos tratamentos. Garantir uma qualidade de vida para crianga
€ 0 primeiro passo a partir do diagndstico. Contudo, garantia, muitas vezes, acaba
influenciando negativamente na qualidade de vida dos cuidadores, que ficam sobrecarregados
guando ndo ha uma rede de apoio. Muitos deles abdicam de sua vida profissional e social parase
dedicarem integralmente aos cuidados da crianca. Esses fatores podem ser amenizados quando
ha uma abordagem biopsicossocial para o tratamento, havendo uma equipe multidisciplinar para
lidar ndo somente com o paciente, mas também com os aspectos emocionais e sociais da familia.
E fundamental a equipe analisar e propor um tratamento que condiz com a realidade da familia,
observando suas condi¢des financeiras, domiciliares e psicolégicas, contribuindo, assim, para
um tratamento efetivo. Conclusio: O uso de estratégias para reorganizar a dinamica familiar é
importante para proporcionar uma qualidade de vida melhor a crianga e afamilia. Destaca-se no
trabalho a necessidade de novos estudos que explorem o cotidiano familiar em doencas crénicas,
como a PC, para compreender integralmente os desafios enfrentados por essas familias.

Palavras-chave: Qualidade de vida, Doengas cronicas;, Ambiente familiar; Salde
Biopsicossocia; Desafios em salide. Areatematica: Temas Transversais

1INTRODUCAO

Criangas com doencas ou condicBes cronicas de salde frequentemente apresentam
complicagbes no desenvolvimento, impactando significativamente suas vidas e as de seus
familiares. Em geral, tais condi¢cbes cronicas demandam dietas especificas, submissdo a
procedimentos dolorosos, alteragdes na formagéo corporal e adequagdo a procedimentos
especificos de manutencéo de vida (Araljo et al., 2011).

A presenca de uma condi¢do neurologica em criancas ou 0 desafio de atuar como
cuidador de uma crianca nessas circunstancias traz impactos importantes na vida de ambas as
partes. Sendo necessario definir papéis e estruturar a rotina de modo a gerenciar eficientemente
os cuidados e as necessidades do cotidiano. (Almohalha; Queiroz, 2021).

O nascimento de um filho desencadeia uma série de transformacfes na vida de um casdl,
abrangendo aspectos estruturais e organizacionais. No entanto, quando esse filho €&
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diagnosticado com uma condi¢éo crénica, como a Paralisia Cerebral, essas mudangas assumem
um significado que muitas vezes difere das expectativas, levando os pais a vivenciarem um
periodo de luto decorrente da perda da visdo idealizada do filho. (De Almeida, 2015).

Dessa forma, é de fundamental importancia estudos que visem complementar o
conhecimento sobre a paraisia cerebral, visto que essa doenca afeta diversos aspectos da vida,
ndo apenas da crianca, mas também de seus responsavels, sendo tais aspectos, muitas vezes
negligenciados, o que contribui para 0 agravamento da dindmica familiar. O objetivo geral do
presente trabalho consiste em explorar uma perspectiva aternativa acerca dos componentes que
integram a rotina daquel es que convivem com essa condi¢do cronica.

2METODOLOGIA

O presente trabalho busca responder ao problema de pesquisa: Como a vida familiar de
uma crianga com paralisia cerebral é impactada com o diagndéstico? Para isso foi empregada
uma metodologia de revisdo bibliogréfica, a qual é descrita por Conforto (2011) como um
método cientifico que tem aintencdo de buscar e analisar artigos cientificos de areas da ciéncia
como Medicina, psicologia e ciéncias sociais.

Para a construgdo da revisdo bibliogréfica foram pesquisados artigos em bancos de dados
a partir dos descritores: a) Paralisia Cerebra e b) Dimensdo familiar de criancas com doencas
cronicas. ApOs a coleta dos dados, foram aplicados critérios de exclusdo: 1) Ndo desenvolveu de
forma adequada o tema de pesqguisa; 2) Os objetivos do artigo ndo se alinhavam com a proposta
de pesguisa e 3) Metodologia inadequada e ndo confidvel. Os critérios de inclusdo de artigos
foram: 1) Artigos que desenvolveram de forma adequada o tema de pesquisa; 2) Trabahos que
alinhavam corretamente os objetivos com a proposta de pesquisa e 3) Textos que relatassem
metodologia confidvel e adequada. Apds andlise dos artigos selecionados foi construida a
discussédo sobre o tema principal.

3RESULTADOSE DISCUSSAO

As expectativas dos pais de uma crianga se apresentam frequentemente como otimistas,
gue seu filho sgja saudavel, dentro do conceito de normalidade (Dos Santos; Giguer, 2022).
Contudo, de acordo com laconelli (2019), o paradoxo inicial da parentalidade surge da
discrepancia entre o desgjo de conceber um filho especifico e a reaidade de ter um diferente.
Esta duadidade se manifesta na experiéncia das familias que descobrem uma condigdo
neurol6gica, como a paralisia cerebral, em seus filhos. O diagndstico impacta significativamente
o ambiente familiar, desencadeando conflitos, receios, incertezas e questionamentos (Almeida,
2015).

A Pardisia Cerebral (PC) € definida como um grupo de desordens do movimento e da
postura, que causa limitagdo de atividades funcionais. Os individuos acometidos apresentam
clinicamente disturbios da motricidade como ateracbes do movimento, da postura, do
equilibrio, da coordenacdo, com presenca variavel de movimentos involuntérios. Além dessas
alteracbes motoras, podem apresentar problemas associados como a deficiéncia mental,
disturbios auditivos, visuais €/ou da fala, ateracdes psicoldgicas, dificuldades sociais, entre
outros sintomas. (De Almeidaet a., 2015).

O estudo conduzido por Dantas et al. (2010) analisou como o diagnéstico de paralisia
cerebral no filho afeta as familias, demonstrando ser esse periodo de identificagdo um momento
desafiador que instiga sentimento de culpa nos pais. A familia sofre um receio em relacdo ao
desenvolvimento motor do filho e mudangas na dindmica cotidiana. A fé e o amor ao filho
influenciam no modo como €elas buscam se adaptar a nova situacdo. Sendo necessaria uma rede
de apoio e atencdo especia dos profissionais de salde a familia, a fim de minimizar o impacto
do diagndstico e contribuir no enfrentamento. Familiares de criancas com paralisia cerebral (PC)
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enfrentam ndo apenas a dificil experiéncia da perda da ideia de ter um filho perfeito, mas
também a desafiadora tarefa de se adaptar e aceitar a crianca com suas limitagdes. Esse
momento desencadeia uma série de reagdes que estéo relacionadas a fatores como o nivel de
educacdo, crencgas, preconceitos familiares, elementos culturais e a forma como foi abordado o
diagndstico pela equipe de salde no inicio de seu acompanhamento. Cuidar de uma crianga com
Paralisia Cerebra € desafiador, pois as incertezas tomam conta, além do prognoéstico delicado da
doenca que depende da gravidade e envolve baixa qualidade e expectativa de vida.

A qualidade de vida é uma percepcdo do individuo no contexto em que esta inserido, em
sua cultura, valores, metas pessoais, expectativas relativas a salide fisica e estado psicoldgico,
crencas pessoais e interagdes sociais. Nesse ambito, a percepcdo da qualidade de vida pode ser
medida por varios aspectos, contemplando as esferas dos relacionamentos familiar, social,
fisico, psicologico e no- trabalho. (Gimenez, et al, 2021).

Além de incidir sobre a qualidade de vida da crianca portadora de doenca neurol dgica,
esse aspecto da vida do cuidador também sofre impacto. De acordo com Rocha (2012), o
cuidador € igualmente uma figura vulneravel, dada a circunsténcia que enfrenta. Portanto, é
crucial oferecer suporte que promova o seu bem-estar fisico, social e emocional, visando atenuar
o nivel de sobrecarga e melhorar a sua qualidade de vida (Santo et & ., 2011).

Significativos impactos sdo observados ha vida das mées encarregadas do cuidado dessas
criangas, como a exaustiva rotina que consome consideravel parte de seu tempo. Ta dindmica
resulta em sobrecarga, frequentemente levando-as a interromper sua vida profissional para
dedicarem-se exclusivamente aos cuidados do filho. Outras, por sua vez, optam por trabalhar em
jornadas parciais, com o intuito de colaborar com as necessidades financeiras da familia. A
prépria qualidade de vida e atividades sociais dessas mées muitas vezes sdo deixadas em
segundo plano, devido a constante demanda de disponibilidade para com a crianca,
especiamente quando ndo ha uma rede de apoio. Além disso, logo apds o diagndstico, surge o
desafio da falta de conhecimento acerca da paralisia cerebral e seus tratamentos, motivando-as a
realizar pesguisas independentes pela auséncia de esclarecimento por parte dos profissionais de
salde. (De Almeida, T. et al. 2015).

O tratamento de uma crianca com PC implica a colaboracdo de uma equipe
multidisciplinar, que deve estar atenta a uma abordagem de reabilitagdo com uma visdo
biopsicossocia para promover uma adesdo mais efetiva ao tratamento, abrangendo ndo somente
0 paciente, mas toda a familia. As orientagdes fornecidas pelo fisioterapeuta da crianga nem
sempre sdo integramente cumpridas pelo cuidador, frequentemente representado pelas maes.
Essa falta de conformidade muitas vezes esta relacionada a condicdo financeira da familia, a
relutancia em aceitar o diagnostico, a estrutura domiciliar e as condi¢des sociais e psicoldgicas
da familia. Portanto, € importante que a equipe multidisciplinar conheca a realidade de cada
familia assistida, para gjustar 0 tratamento continuo do paciente com diversas estratégias,
adaptadas aos aspectos individuais de cada paciente e cuidador, a fim de obter uma continuidade
do tratamento no ambiente domiciliar e melhora na qualidade de vida de cada crianga (De
Almeida, T. et a., 2015).

4 CONCLUSAO

Ter o diagndstico de um filho com paralisia cerebral afetatoda a estrutura de umafamilia
gue precisara ser reorganizada para os cuidados com esse filho. Essa familia, na maioria das
vezes, passa por um arduo processo de aceitacdo, que envolve o choque, a negacdo do
diagnostico, a culpa, o Iuto e a adaptagdo. Contudo, é através do afeto ao filho que toda a
estrutura familiar € gjustada, com muitas abdicacles, para lidar com a situacéo e seguimento de
uma vida diferente. Estratégias devem ser utilizadas para uma nova dindmica familiar e paraum
tratamento efetivo para crianca. A utilizac&o do viés biopsicossocia pela equipe multidisciplinar
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€ de fundamental importancia para lidar ndo somente com o paciente, mas com a méae e demais
familiares. A existéncia de umarede de apoio se tornaimperativa para contribuir com o trabalho
exaustivo do cuidador, além de informagdes adequadas pelos profissionais de salide, que devem
compreender a realidade de cada paciente e seu nucleo familiar, a fim de proporcionar um
tratamento otimizado em consonancia com as condigdes especificas daguel e paciente.

O presente trabalho buscou investigar os aspectos cotidianos, além da doenca em si, que
sdo envolvidos em uma doenca cronica, como a paralisia cerebral. Observa-se que cada vez mais
S80 necessarios novos estudos que investiguem o tema, especificamente no seu aspecto da
dindmica familiar que é transformada e de fundamental importancia para um tratamento
adequado.
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DESCONTINUIDADE DE ASSISTENCIA A DOENCAS CRONICAS NAO
TRANSMISSIVEIS E IMPACTO A SAUDE DURANTE A PANDEMIA

GIOVANNA ADELE SASSI COLOMBO; CAIO HENRIQUE MILANI; FERNANDA
MASSARO MASSANEIRO; JOSE HENRIQUE CRIVELLI; GUILHERME LUIZ DA
ROCHA.

RESUMO

A pandemia causada pelo Sars-CoV-2, causador da COVID-19, influenciou diretamente o
cotidiano da populacdo mundial. Os impactos clinicos oriundos da propagacdo desse virus,
afetaram as formas de cuidar de inlUmeras doencas, especiamente as Doencas Crénicas N&o
Transmissiveis (DCNT), pois foram enquadradas como “grupo de risco” ao COVID-19. O
objetivo deste estudo foi andlisar 0 estado de salde da populacdo portadora de DCNT no
periodo pandémico e os impactos da pandemia da COVID-19 na continuidade do tratamento e
atencdo em salde. Este estudo consistiu em uma revisdo de literatura, que reuniu artigos
cientificos que apresentavam compatibilidade com o tema proposto e que foram publicados
entre o periodo de 2018-2023, utilizando as bases de dados Google Académico e SCIELO. As
pessoas portadoras de DCNTs foram as mais impactadas pelo virus durante a pandemia, uma
vez gque estavam mais suscetivels ao agravamento da doenca e a letalidade. Ressalta-se desse
tempo, a fdta de plangamento; de distribuicdo de recursos publicos, de profissionais, de
medicamentos eficazes e de leitos em hospitais, condi¢cdes que tornaram o cendrio alarmante,
uma vez que afetaram drasticamente o atendimento a esta populagdo. Diante desse quadro de
vulnerabilidade populacional, observou-se uma piora nos casos de doengas cardiacas e do trato
respiratorio, diabetes e depressdo. Perante a0 exposto, a descontinuidade da atencdo as DCNTSs
possibilitou 0 aumento do nimero de complicagdes agudas e crénicas, aém de inflar as taxas de
mortalidade e sobrecarregar 0s sistemas de salde publico na area das DCNTs. Para amenizar e
agilizar o atendimento, houve a implantagdo da telemedicina, na tentativa de reduzir o
distanciamento médico-paciente, bem como levar o atendimento alugares que ndo teriam acesso
a0 atendimento médico. Diante disso, foi possivel descrever o impacto do COVID-19 no estado
de salde dos pacientes portadores de DCNTs e, também, na interrupcdo do tratamento e
monitoramento desta populacéo, condi¢des que levaram muitos a0 agravamento da doenca
crbnica e ao oObito. Portanto, medidas preventivas devem ser estimuladas a toda populagéo,
especiamente aos grupos mais vulneraveis, para reducao dos indices de morbimortalidade.

Palavras-chave: Doencas Crbnicas N&o Transmissiveis; COVID-19; Salde Publica;
Continuidade do Tratamento; Brasil.

Area Temética: Plangamento, Gestdo e Avaliacio na salde para abordagem das condicBes
cronicas.

1INTRODUCAO

A Organizagdo Mundia da Salde (OMS) no comego de 2020, declarou o surto da doenca
COVID-19, causada pelo virus Sars-CoV-2 €, no mesmo ano, classificou a doenca como uma
pandemia mundial, devido ao seu rapido e virulento potencial. Essa doenca se caracteriza pela
presenca de febre, cansaco e tosse seca, além de possuir um alto potencial de transmissdo e por
sua capacidade de produzir problemas respiratérios graves. No Brasil, a confirmac&o da primeira
infeccdo por este virus foi relatada pelo Ministério da Salde em fevereiro de 2020, na cidade de
S0 Paulo (BILHIM, 2021).
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Na tentativa de buscar o controle da doenca, inicialmente, empregou-se sobre a populagéo
medidas protetivas para contencdo da propagacao do virus, como o isolamento social, a reducéo
na circulagdo do nimero de pessoas, 0 uso de méascaras, a constante lavagem e o uso de & cool
nas maos. Simultaneamente, cientistas no mundo todo buscavam formula €ficiente de
medicamentos no trato da doenga, bem como um imunizante capaz de amenizar a transmissao,
as internacdes e 0 numero de Obitos. Nesse sentido, mudaram-se os protocolos de atendimento
as pessoas, uma vez que a prioridade eram os casos de COVID-19. Assim, a realocagdo de
profissionais da atencéo primaria a sallde para o atendimento de COVID-19, o fechamento de
ambulatérios e arestricdo do transporte publico, foram acfes que impactaram negativamente o
acompanhamento médico de toda a populacdo, especialmente aos portadores de Doencas
Crbnicas N&o Transmissiveis (DCNT) que necessitam de um cuidado integra e continuo
(FIGUEIREDO et al., 2020; SILVA et al., 2023).

De acordo com Figueiredo et a. (2020), as DCNTSs correspondem a um conjunto de doencas
caracterizadas por apresentarem uma etiologia incerta, multiplos fatores de risco, longos
periodos de laténcia e curso prolongado, adém de estarem associadas a deficiéncias e
incapacidades funcionais e metabdlicas. Dentre as principais doencas, destacam-se: hipertenséo
arterial, as doencas respiratorias cronicas, o cancer, a diabetes e a depressdo. Em conjunto, as
doengas citadas sdo consideradas as principais causas de mortes no Brasil, sendo responsaveis
por 54,7% dos ébitos em 2019 e configuram um problema de salde publica, pelo aumento do
custo econdémico e socia, da morbidade, do tempo de internacdo e da mortalidade (SILVA et al.,
2023).

No Brasil, os portadores de DCNT dispdem de maior uso dos sistemas de salde e carecem de
atendimento regular para acompanhar a evolucéo da doenca e prevenir a piora do quadro. Desse
modo faz-se indispensavel que aos ambientes de salide em conjunto com 0s governantes
pratiquem acOes eficazes para a assisténcia dos pacientes DCNT, visto que houve a transferéncia
de acesso as instalagbes de salde devido a pandemia do COVID-19 e aos provedores de
cuidados a salde, trazendo repercussdes como complicagfes agudas ou cronicas das DCNT.
Assim, entender como portadores de DCNT utilizam os sistemas de salide € imprescindivel para
facilitar 0 acesso e desenvolver politicas de salide, visando a equidade no acesso aos recursos e a
diminuicdo de vulnerabilidades (SILVA et al., 2023).

Diante disso, este estudo tem como objetivo analisar 0 estado de salide da populacéo portadora
de DCNT no periodo pandémico e os impactos da pandemia da COVID-19 na continuidade do
tratamento e atencdo em salide.

2METODOLOGIA

O estudo consiste em uma revisdo de literatura, que reuniu artigos cientificos que apresentavam
compatibilidade com o tema proposto. Para tal, utilizou-se as bases de dados eletronicas Google
Académico e SciELO e as paavras-chave: “Doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT)”,
“COVID-19”, “Continuidade da assisténcia ao paciente” e “Brasil”. Como critério de inclusdo
selecionou-se artigos em portugués e que foram publicados no periodo entre 2018-2023.

3RESULTADOSE DISCUSSAO

As pessoas portadoras de DCNTs constituem “grupo de risco” para COVID-19 e o
distanciamento social aparece como uma das medidas efetivas para diminuir a exposi¢do ao
virus (DUARTE et a., 2021). Em consonancia, o estudo desenvolvido por Malta et al. (2021)
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correlacionou a piora do acompanhamento e manejo das DCNTs com a interrup¢ao ou reducéo
da utilizagdo dos servicos de salide de rotina e de suprimentos, resultante da priorizacéo de
recursos destinados a casos de COVID-19. Essas mudangas corroboram o fato de que as pessoas
com DCNTs apresentaram dificuldade de tratamento durante a pandemia e diversas delas
possuiam uma piora no quadro.

Nessa perspectiva, 0 estudo descrito por Duarte et a. (2021) demonstrou que aproximadamente
40% das cidades paulistas informaram descontinuidade no diagnéstico e tratamento das DCNTs
e 95,7% relataram algum tipo de interrupcdo da atencdo as DCNTs. Esses dados revelam o
estado de vulnerabilidade em diversos pacientes durante o periodo pandémico, o que dificultou o
tratamento dessas enfermidades. Entre os aspectos relativos a oferta de atencdo a salde,
destacam-se: a diminuicdo do volume de internagOes devido ao cancelamento do atendimento
eletivo, a suspensdo dos servigos de ambulatorios de especialidades, a suspensdo de servigos
ambulatoriais (DUARTE et al., 2021). Diante disso, esses fatos apresentam a incompatibilidade
entre tratamento de DCNTs e medidas feitas para combate da COVID-19, indicando que houve
uma falta de recurso terapéutico.

A partir desses fatores, Szwarcwald et al. (2014) apontaram gque as DCNTs que apresentaram
maior interferéncia e resultaram em quadro de piora foram: depressdo (4,8%), doengas do trato
respiratorio (3,4%), diabetes (3,1%) e doencas cardiacas (3,0%). Esses dados evidenciam a
maior prevaléncia dos transtornos mentais e isso pode ser relacionado com as consequéncias do
isolamento social, da perda de familiares, do medo de adoecimento e morte pela COVID-19 e
das dificuldades de adaptacdo quanto aos novos meios de interagcdo social (BORGES, 2021).
Esses fatos estabelecem uma relacéo direta com o redirecionamento dos pacientes para unidades
de referéncia e a implantagcdo de telemedicina para substituir consultas presenciais, aparecendo
como uma alternativa importante no acompanhamento e tratamento do paciente (DUARTE et
al., 2021).

Com base nos dados apresentados, houve intensa adeséo a reclusdo ou isolamento social do
grupo de risco e maior dificuldade diante da procura por servigos e atendimentos médicos
durante o periodo pandémico, gerando, entdo, impacto na continuidade do atendimento as
DCNT. Como resultado, a descontinuidade da atencéo as DCNTSs pode aumentar 0 nUmero de
complicagBes agudas e crbnicas, taxa de mortalidade e sobrecarga do sistema de salde pelo
acumulo de subnotificacdes (DUARTE, 2021). Fato que exemplifica essas consequéncias € o
aumento da propor¢do de dbitos em domicilio entre idosos, como mostrado pela Fundacdo
Oswaldo Cruz (2020), que descreveu aumento de 54% no nimero de 6bitos em domicilio entre
pessoas com mais de 60 anos no estado do Rio de Janeiro, quando comparado com os meses de
abril ajunho de 2020 com o triénio de 2017 a 2019.

4 CONCLUSAO

A partir dessa revisdo de literatura, conclui-se que a pandemia de COVID-19 teve grande
impacto sobre a continuidade da assisténcia a populacéo que possui DCNTs. Dado que por se
tratar de um grupo de maior vulnerabilidade, adotou maiores medidas de isolamento, somadas as
dificuldades de acesso a0 sistema bésico de sallde - sobrecarregado no periodo pandémico e com
prioridades para casos da doenca. O acompanhamento e tratamento ineficientes expds os
pacientes com DCNTSs aos riscos e complicagdes a curto e longo prazo, assim, prejudicando o
estado de salide da popul agéo portadora destas doencas.

5 REFERENCIAS
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Cannabis sativa PARA O TRATAMENTO DA DOENCA DE ALZHEIMER: O QUE
SABEMOS ATE AGORA?

KAMILA GABRIELI DALLABRIDA; LOUISE GABRIELE KLEY; HELENA
CAPPELLARO KOBREN; TUANE BAZANELLA SAMPAIO

RESUMO

A doenca de Alzheimer (DA) € a doenca neurodegenerativa mais prevaente, caracterizada pelo
declinio cognitivo. Apesar dos avancos clinicos, a farmacoterapéutica da DA permanece
limitada, justificando a busca por novas estratégias terapéuticas. Este estudo objetiva revisar as
evidéncias cientificas disponiveis sobre o potencial terapéutico de derivados da Cannabis sativa,
com foco no canabidiol (CBD) e A9-THC, na DA. Para isso, realizou-se a busca de evidéncias
pré-clinicas e clinicas em artigos cientificos que abordassem a relacdo dos derivados da
Cannabis sativa com a DA. Os estudos revisados apontam que 0S COmpostos presentes na
Cannabis sativa podem ter diferentes atuagdes na DA, interferindo beneficamente em diferentes
vias neurodegenerativas desencadeadas pela proteina beta amildide (AB). Verificou-se que in
vitro o CBD inibe a hiperfosforilacdo da tau e induz a ubiquitinacdo da proteina precursora
amiloide. JA em roedores, 0 CBD reverteu os prejuizos de aprendizagem e memoria espacial
causados por AP1-40. Ainda, o tratamento com as variantes acidas de CBD e A9-THC
apresentaram efeitos benéficos em estudos pré-clinicos, como a redugido dos niveis de AP e p-
tau no hipocampo de camundongos expostos a AB1-42. Em relagdo ao uso de THC oral, relata-
se que uma dose minima de 2,5 mg/dia pode melhorar os sintomas neuropsiquiéatricos
secundérios a DA, como a agitagdo e disturbios noturnos. Entretanto, os estudos apontam para
um sinergismo entre A9-THC e CBD, que necessita de melhor elucidac@o. Tais evidéncias
estabelecem os componentes da Cannabis sativa como aternativas terapéuticas promissoras
para a DA. Contudo, estudos clinicos amplos, randomizados e bem conduzidos devem ser
realizados para confirmacdo de sua eficécia

Palavras-chave: A9-THC; CBD; Canabinoides, Doencas Neurodegenerativa; Evidéncias
Terapéuticas.

Area Temética: Ciéncia, Tecnologiae Inovacio em Salide para condicdes cronicas.

1INTRODUCAO

A doenca de Alzheimer (DA) é a doenca neurodegenerativa mais prevalente no mundo.
Embora sua etiologia permaneca desconhecida, a DA é classificada nas formas familiar, de
inicio precoce, e esporadica, de inicio tardio, que convergem para a mesma progressao
sintomatoldgica. Classicamente, a DA inicia com comprometimento cognitivo leve e atinge
progressivamente a deméncia. As caracteristicas neuropatoldgicas incluem a formacdo de
agregados e placas senis de proteina beta amildide (AP) e emaranhados neurofibrilares de
proteina tau hiperfosforilada, que induzem estresse oxidativo e inflamacdo crénica,
potenciaizando a neurodegeneracéo e o declinio cognitivo (SAMPAIO et al., 2017).

Atualmente, a terapéutica da DA € limitada e associada a véarios efeitos adversos. Sua
farmacol ogia se baseia em inibidores da acetil colinesterase (AchE) e antagonistas do receptor N-
metil-D-aspartato (NMDA), que n&o previnem a progressdo da doenca nem revertem a morte
neuronal (SALOMONE et al., 2012). Logo, novas estratégias terapéuticas tém sido avaliadas, a
exemplos dos canabinoides canabidiol (CBD) e A9-THC. Nesse contexto, este trabal hoobjetiva
revisar as evidéncias cientificas disponiveis sobre o potencial terapéutico de derivados da
Cannabis sativa frente a DA.
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2METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa, em que a pesquisa bibliografica foi conduzida a partir
da selecdo de artigos cientificos contendo evidéncias pré-clinicas e clinicas sobre a relacdo dos
compostos derivados da Cannabis sativa e a DA, publicados na base de dados Pubmed durante o
periodo de 2006 a 2023.

3RESULTADOSE DISCUSSAO

Os compostos presentes na Cannabis sativa podem ter diferentes atuagdes na DA,
interferindo beneficamente em diferentes vias neurodegenerativas desencadeadas pela AB. O
pré-tratamento com CBD demonstrou agbes neuroprotetoras, antiapoptéticas, anti-inflamatorias
¢ antioxidantes em células neuronais expostas a A (ESPOSITO et al., 2006; JANEFJORD et
al., 2014; CHEN et al., 2023). Verificou-se que o CBD in vitro inibe a hiperfosforilacdo da tau
(ESPOSITO et al., 2006) e induz a ubiquitinacdo da proteina precursora amiloide, restaurando a
potenciacéo de longo prazo no hipocampo (SCUDERI et al., 2014). Em roedores, o0 tratamento
com CBD reverteu os prejuizos de aprendizagem e memoria espacial causados por AB1-40
(MARTIN-MORENO et al., 2011). Seu efeito anti-inflamatério foi observado tanto in vitro
guanto in vivo, envolvendo a modulagdo da micréglia. O CBD suprime aliberagdo de moléculas
pro-inflamatérias, como a enzima Oxido nitrico sintase induzivel e o fator nuclear kappa B. Ha,
ainda, a modulacéo de fatores neurotréficos derivados da glia e do cérebro (JANEFJORD et al.,
2014; CHEN et al., 2023).

De interesse, os tratamentos com as variantes &cidas de CBD e THC também
apresentaram efeitos benéficos em estudos pré-clinicos. Camundongos expostos a AB1-42
apresentaram uma redugdo dos niveis de AP e p-tau no hipocampo apds o tratamento com os
&cidos de CBD e THC, assim como uma melhora da fungdo cognitiva. Houve melhora na
homeostase de Ca2+ em neurdnios primarios (KIM et al., 2023).

Relativo ao A9-THC, um inibidor da AChE, da agregacdao de AP e modulador da
micréglia in vitro, foi observado um efeito sinérgico com o CBD (JANEFJORD et al., 2014;
ASO et al., 2015; SCHUBERT et al., 2019). O tratamento com A9-THC+CBD melhorou a
aprendizagem em dois testes cognitivos, os niveis de AP e a neuroinflamagdo em camundongos
ABPP/PS1 em fase sintomatica inicial da DA experimental (ASO et al., 2015). O tratamento
conjunto também foi eficaz contra o déficit mnemonico de camundongos ABPP/PS1 em estagios
avangados de DA experimental (ASO et al., 2016), sendo relacionado a redugdo da subunidade
GluR2/3, aumento dos niveis de GABA-A Ral e a supressdo do estresse oxidativo e da
inflamacdo (ASO et al., 2016; SCHUBERT et al., 2019).

Apesar dos dados pré-clinicos serem promissores, as evidéncias clinicas revelam um
contexto pouco claro para 0 uso de derivados de Cannabis sativa na DA. Dados clinicos
demonstram que o THC oral em uma dose minima de 2,5 mg/dia pode melhorar os sintomas
neuropsiquiatricos secundérios a DA, como a agitagdo e disturbios noturnos (WALTHER et al.,
2011). Resultados similares foram obtidos em uma pequena coorte de pacientes (n = 30) que
utilizaram um Oleo de Cannabis contendo 22% THC e 0.5% CBD, incluindo reducdo de
delirios, agitacdo, irritabilidade, apatia, agressividade, distlrbios do sono e aimentagdo. Um
total de 45% dos pacientes também apresentou melhora cognitiva (PALMIERI, B., &
VADALA, M. 2023). Recentemente, um relato de caso também reportou melhora cognitiva
apos tratamento continuo com microdoses de canabinoides (extrato contendo THC:CBD 8:1)
(RUVER-MARTINS et a., 2022).

No entanto, estudos clinicos de fase |1 ndo mostraram diferengas significativas entre o
uso de placebo e THC ora (faixa de dose de 1,5 a 4,5 mg/dia) na pontuacéo do questionario de
inventério neuropsiquiétrico, Inventério de Agitacio de Cohen-Mansfield e indice de Barthel
para qualidade de vida e atividades de vida didria (VAN DEN ELSEN et al., 2015; VAN DEN
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ELSEN et al., 2017). Corroborando com esses dados, ndo foram observadas diferencas
significativas na agresséo e agitagdo em uma meta-analise que incluiu 6 ensaios clinicos
randomizados e controlados por placebo em portadores de DA que receberam THC ord
(RUTHIRAKUHANR et al., 2019).

E importante ressaltar que o tratamento oral com THC demonstrou-se seguro e bem
tolerado em pacientes com DA, sendo a euforia, a sonoléncia e o cansago 0s principais efeitos
adversos (VAN DEN ELSEN et al., 2015). O suposto risco de quedas devido a alteragbes no
equilibrio e marcha ndo foi confirmado, demonstrando inclusive efeito colateral benéfico na
locomog&o em pacientes com DA (VAN DEN ELSEN et al., 2017).

4 CONCLUSAO

As evidéncias pré-clinicas classificam os componentes da Cannabis sativa como Uteis
enguanto novas estratégias terapéuticas para a DA, embora os dados clinicos ainda sgam
contraditorios. De destague, estudos in vitro ein vivo sugerem que o efeito sinérgico do A9-THC
e CBD seria mais eficaz do que o uso dos compostos isoladamente. Ainda, evidéncias pré-
clinicas relatam os efeitos neuroprotetores do CBD, ndo testado clinicamente frente a DA. Uma
vez que apresentam seguranca farmacol 6gica comprovada, estes achados reforcam aimportancia
da realizacdo de estudos clinicos amplos e bem delineados (randomizados, ao menos duplo-
cegos e placebo-controlados) direcionados ao tratamento da DA para elucidagéo de seu real
potencial terapéutico nesta doenca.
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CANABINOIDES EM DISTURBIOS NEUROLOGICOS: PERCEPCOES
BIBLIOGRAFICAS SOBRE O USO MEDICINAL DA CANNABIS NO TDAH
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TUANE BAZANELLA SAMPAIO

RESUMO

O Transtorno de Déficit de Atencdo/Hiperatividade (TDAH) € um transtorno de
neurodesenvolvimento que demonstra uma variedade de sintomas, envolvendo, principa mente,
o funcionamento executivo. Estes sintomas podem estar presentes em todas as fases da vida e
sua prevaléncia é notéria. Atualmente, as opgdes de tratamento para este transtorno em adultos
envolvem uma associagdo de medicamentos estimulantes e ndo estimulantes e terapia cognitivo-
comportamental. A terapéutica de primeira linha costuma resultar numa baixa adesdo dos
pacientes, o que justifica a necessidade de estudar novas abordagens. Uma alternativa a ser
explorada visando melhorar esse quadro € o uso de cannabis. Embora possua relevancia
terapéutica, aliteratura que examina os efeitos da cannabis nos sintomas de TDAH demonstra-se
escassa e ambigua. Logo, o presente trabalho objetiva, por meio de um estudo de revisdo
bibliogréfica, sintetizar o conhecimento cientifico disponivel sobre esta temética e incorporar a
aplicabilidade dos resultados obtidos. A revisdo foi realizada por busca de artigos nas bases de
dados “PubMed” e “MEDLINE” utilizando os descritores “Attention Deficit Disorder with
Hyperactivity”; “ADHD”; “Cannabis”; “Cannabidiol” e “Therapy”. Foram encontrados 59
artigos, e destes foram incluidos agueles que foram publicados nos dltimos sete anos, e
excluidos os que abordavam o uso néo terapéutico da substancia. Estas publi cagfes versaram
sobre abordagens qualitativas e integrativas para explorar os beneficios do uso da cannabis
como agente terapéutico para o TDAH. Apos andlise abrangente da literatura, observa-se um
conjunto de evidéncias que fornecem suporte significativo ao potencial uso desta terapéutica,
sendo notavel a necessidade de evidéncias clinicas mais robustas para eucidar seu rea
beneficio.

Palavras-chave: Prejuizo Cognitivo; Hiperatividade; Canabinoides, Canabidiol; THC.

Areatemética: Ciéncia, Tecnologia e Inovagio em Salide para condicBes cronicas.

1INTRODUCAO

Os transtornos mentais representam um importante problema de salide publica mundial.
Devido a sua elevada prevaléncia, seu perfil crénico e incapacitante, geralmente ha impacto
severo na quaidade de vida dos pacientes. Deste modo, nota-se que os disturbios de
neurodesenvolvimento costumam resultar em disfuncdes cognitivas, de aprendizagem, de
linguagem e/ou comportamentais. O transtorno do déficit de atencéo e hiperatividade (TDAH) é
um exemplo de transtorno do neurodesenvolvimento, caracterizado pela manifestacdo de
impulsividade, desatencdo e hiperatividade (Posner et a., 2020). Além destes, os pacientes
diagnosticados com TDAH podem apresentar prejuizo das fungdes executivas, prejudicando a
capacidade de organizar, plangar, administrar o tempo, manter ou mudar o foco, lembrar
detalhes, entre outras atividades. Quanto a faixa de prevaléncia, 0,1 a 8,1% de criancas e
adolescentes e 0,6 a 7,3% de adultos possuem o diagndstico de TDAH (Fayyad et d., 2017).
Criancas e adolescentes com TDAH costumam apresentar transtornos de humor e dificuldades
deinteracdo socia (Stevenset al., 2021).
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Atualmente, as estratégias terapéuticas envolvem a associagdo de medicamentos
estimulantes e ndo estimulantes e terapia cognitivo-comportamental, sendo o metilfenidato o
medicamento recomendado como primeira escolha. Entretanto, diferentes efeitos adversos,
como insdnia e reducdo do apetite, sdo relatados, resultando em baixa adesdo terapéutica
(Francisco et a., 2023). Urge, portanto, a necessidade de novas abordagens terapéuticas para o
tratamento do TDAH.

Nesse sentido, emerge 0 uso medicinal da cannabis. Os principais componentes ativos da
cannabis s3o o canabidiol (CBD) e o A9-tetrahidrocanabinol (THC). O CBD tem sido alvo de
estudo para fins medicinais em condic¢es como dores cronicas e convulsdes, enquanto o THC é
a substancia responsavel pela sensacdo de euforia induzida pela planta (Broyd et al., 2016).
Assim, a medida que o0 uso de derivados da cannabis torna-se acessivel em um crescente nimero
de jurisdicBes, é essencia construir uma melhor compreensdo sobre 0 impacto do uso destas
substancias em pacientes com TDAH. Portanto, o presente trabaho objetiva, por meio de uma
revisdo bibliogréfica, sintetizar o conhecimento cientifico disponivel sobre o uso de derivados
da cannabis como estratégia terapéutica parao TDAH.

2METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo da literatura cientifica atual realizada por meio de busca nas
bases de dados PubMed e MEDLINE, utilizando os descritores “Attention Deficit Hyperactivity
Disorder”; “ADHD”; “Cannabis”; “Cannabidiol” e “Therapy” e os operadores booleanos AND e
OR. O critério de inclusdo definido foi a utilizac8o de artigos publicados nos Ultimos sete anos.
Foram excluidos artigos que abordassem o uso da cannabis de forma néo terapéutica. Os artigos
selecionados passaram por leitura exploratéria, seletiva, analitica e interpretativa para posterior
sintese dos dados.

3RESULTADOSE DISCUSSAO

Relatos de casos apresentam resultados positivos do tratamento com medicamentos a
base de cannabis em pacientes diagnosticados com TDAH. Mansell et a (2022) descreveram os
casos de 3 pacientes homens (idades de 18, 22 e 23 anos), canadenses, que se automedicaram
com cannabis (6leo contendo CBD:THC 20:1 e cigarro rico em THC) e mantiveram a
medicacdo prescrita previamente pelo psiquiatra. Aplicando escalas que avaliam depresséo,
ansiedade, regulacéo emocional e déficit de atencéo, os pacientes obtiveram resultados positivos
guando comparados aos periodos anterior e posterior ao tratamento com cannabis.
Adicionalmente, os pacientes relataram melhora na concentragcdo, em habilidades sociais e no
controle emocional, melhorando a qualidade de vida (Mansell et a., 2022). De maneira similar,
um paciente masculino de 33 anos, finlandés, que utilizou metilfenidato por seis anos e
interrompeu o tratamento devido aos efeitos adversos do uso a longo prazo, recebeu prescricéo
de Bedrocan® (THC 20%; CBD 0,5%) e Bediol® (THC 6,3%; CBD 8%). De acordo com o
relato médico, o0 uso por 5 anos de Bedrocan® diminuiu a hiperatividade, melhorou a
concentracdo e a impulsividade, enquanto o Bediol® melhorou o padrédo do sono do paciente
(Hupli, 2019).

Recentemente, um estudo demonstrou os resultados de 68 pacientes que receberam
prescricdo de produtos medicinais a base de cannabis para o tratamento de TDAH, os quais
incluiam o uso ora de déleo de cannabis e/ou a inalacdo de flores secas. Foram identificadas
melhorias significativas na qualidade de vida relacionada a salide e nas pontuacfes das escalas
de transtorno de ansiedade generdizada e de qualidade do sono, nos periodos de 1, 3 e 6 meses
de tratamento. Os eventos adversos foram relatados de forma moderada, apenas por 11
participantes (Ittiphakorn et al., 2023). Tais resultados s&o corroborados por um amplo estudo
observaciona (n = 1826), em que 91,93% dos participantes relataram melhora em sintomas.do
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TDAH, como hiperatividade, impulsividade e inquietacgo, apos o inicio do tratamento com
cannabis. Apenas 4,35% dos pacientes descreveram piora destes sintomas e 3,73% nenhum
efeito. Além disso, os pacientes que utilizam a cannabis em conjunto com outros medicamentos
para 0 TDAH relataram uma melhora nos efeitos adversos da medicacéo, como irritabilidade,
dores de cabega, perda de apetite e disturbios do sono. Efeitos prejudiciais relacionados a
memoériafoi reportado apos 0 uso da cannabis por alguns pacientes (Stueber; Cuttler, 2022).

De maior relevancia clinica, um ensaio clinico piloto, randomizado, triplo-cego e
controlado por placebo avaliou a eficacia do medicamento Sativex®, que contém THC e CBD
em proporgdes equivalentes (1:1), em 30 adultos diagnosticados com TDAH. O desfecho
primario, atencdo e nivel de atividade avaliados pelo teste Qb, ndo apresentou nenhuma
diferenca significativa entre os grupos. Contudo, os desfechos secundarios associados ao TDAH
e a labilidade emociona  demonstraram uma melhora  significativa na
hiperatividade/impul sividade (Cooper et al., 2017).

De especia interesse, Hergenrather et al. (2020) avaliaram os efeitos associados entre as
doses de canabinoides e terpenos administradas e os sintomas de TDAH. O estudo incluiu 59
participantes, divididos em dois subgrupos de acordo com a dosagem de canabinoides
consumida, que possuiam idade maior ou igua a 18 anos, diagndstico médico de TDAH e
licenca permanente do uso de cannabis medicinal para o tratamento de qualquer condicéo
aprovada. As pontuagbes na escala de autorrelato de TDAH para adultos foram baixas,
indicando a menos sintomas de TDAH, para pacientes que utilizavam doses mensais altas (17—
41 mg) de canabinoides. Esse grupo também apresentou menores escores de ansiedade que o
para 0 subgrupo em uso de doses mensais baixas de canabinoides (12-20 mg). Cabe ressaltar,
gue o subgrupo com uso de doses altas de canabinoides interrompeu 0 uso de todos os
medicamentos para TDAH, o que ndo ocorreu no subgrupo em uso de doses baixas.
Adicionamente, foi demonstrado que o subgrupo em uso de atas doses de canabinoides
também consumiu quantidades significativamente maiores dos fitocanabinoides THC,
tetrahidrocanabivarina (THCV), CBD, canabinol (CBN), canabicromeno (CBC), canabigerol
(CBG), tetrahidrocanabinol-C4 (THC-C4) e o terpeno trans-p-farneseno, os quais podem
participar dos efeitos benéficos observados (Hergenrather et al., 2020).

4 CONCLUSAO

Apds uma andlise abrangente da literatura, conclui-se que ha um conjunto de evidéncias
gue suportam o potencial uso da cannabis como agente terapéutico no TDAH. Entretanto, tais
estudos apresentam limitagdes, como numero de sujeitos de pesquisa, delineamento de estudo e
auséncia de padronizacdo da dose de canabinoides, que restringem a exacerbacdo de seus
achados. Dessa forma, € notavel a necessidade da continuidade de pesquisas cientificas,
especiamente ensaios clinicos randomizados amplos e multicéntricos para elucidacdo do uso da
cannabis no tratamento do TDAH.
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RESUMO

Introducdo: A paralisia cerebra infantil, uma doenca crénica ndo transmissivel, configura-se
como um desafio de salde publica no Brasil, dessa forma, promover visibilidade a
deficiéncia, tanto no seu aspecto da Medicina e seus problemas fisicos e mentais decorrentes da
doenca, quanto no seu quesito socia e psicoldgico que envolve a salide mental dos pacientes e
dos seus acompanhantes durante o periodo de recuperacdo € fundamental para uma intervencao
inclusiva e assertiva. Objetivos: O presente estudo visa analisar producdes cientificas e
materiais do SUS (Sistema Unico de Salide), como uma forma de explorar os mais amplos
aspectos da doenca e investigar a relacéo tanto da parte do corpo fisico, quanto da salide mental
do paciente portador da doenca e dos seus acompanhantes. Metodologia: Realizou-se uma
revisdo de literatura das publicagdes veiculadas no periodo de 2002 até 2022, com restricdo a
lingua portuguesa. Com base em critérios de elegibilidade, selecionou um total de 5 estudos para
0 estudo em questdo, sendo e eitos agueles que mais apresentassem potencial de contribuicdo
para os objetivos propostos. Resultados. A andlise das publicacfes evidenciou que para aém da
sua importancia dos aspectos fisicos que envolvem a paralisia cerebral, como fatores que
interferem na vida cotidiana da crianca e fatores etiolégicos envolvidos, ha outros temas
relevantes que envolvem um angulo mais social e psicoldgico, ao passo que possibilita analisar
0s acompanhantes que vivem junto todo o tratamento do paciente, para elucidar o aspecto da
salide mental desses familiares, que ficam as vezes fragilizados com as demandas de cuidado
necessarios com os doentes e acabam abdicando da sua propria salde mental para conseguir dar
conta de todas as necessi dades desse cuidado. Concluséo: O estudo conclui que ha um reduzido
olhar para esses aspectos da salde mental dos pacientes e dos seus familiares, evidenciando a
necessidade de elucidar e possibilitar cada vez mais didlogo e esclarecimento para auxiliar esses
acompanhantes a serem melhor assi stidos psi col ogicamente para conseguirem continuar sendo o
apoio e a base para que esses enfermos continuem no seu tratamento de recuperacéo.

Palavras-chave: Doencas Cronicas, Cuidadores; Pardisia Cerebra Infantil; Saide Mental;
Qualidade de Vida.
Areatematica: Temas Transversais

1INTRODUCAO

A pardisia cerebral (PC) € uma deficiéncia de cardter ndo-progressivo que acomete o
sistema nervoso central imaturo e em desenvolvimento motor, normal mente antes dos 3 anos de
idade, muitas vezes causando uma insuficiéncia na postura, tbnus muscular e execugdo de
movimentos. A primeira descricdo documentada dessa doenca foi em 1843, pelo ortopedista
inglés William John Little, a0 observar 47 criangas portadoras de rigidez espéstica; todavia, o
termo PC soO foi utilizado no século XIX por Sigmund Freud, o conceituado neurologista e
psicanalista austriaco, enquanto estudava a “Sindrome de Little” (Silva et.al, 2008). A incidéncia
mundial de individuos com PC apresenta-se constante nos Ultimos anos, acometendo 1,5 a 2,5
por mil nascidos vivos. A paraisia cerebra infantil € uma vertente dessa doenca que acomete,
para dém do paciente infantil, a sua familia de maneira geral ja que, comumente, a crianga
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necessita de muito mais cuidado do que o habitual, o que sobrecarrega os seus cuidadores, em
especial 0s pais, assm como o infante, que pode desenvolver sentimentos de culpa por
necessitar de tanto zelo nas atividades cotidianas (Piovesana, 2002).

2METODOLOGIA

A metodologia utilizada para a elaboracdo do resumo expandido foi a revisdo de
literatura, foram analisados artigos cientificos disponibilizados em varias bases bibliogréficas,
com o objetivo de adquirir o mais amplo e atualizado conhecimento sobre o tema a ser debatido.
O critério de inclusdo adotado foi informacfes no idioma portugués desde 2002 até 2022,
resultado em vinte anos de andlise das publicactes cientificas nesse meio tempo. Além de
artigos cientificos, as diretrizes desenvolvidas pelos proprios érgdos de salde do Brasil, como
cartilhas publicadas pelo SUS (Sistema Unico de Satide).

3RESULTADOSE DISCUSSAO

A pardisia cerebral infantil, ou encefalopatia cronica ndo progressiva da infancia, é
decorrente de uma lesdo no encéfalo durante o seu desenvolvimento, ao passo que sequela
pode ter ocorrido no periodo pré, peri ou pos-natal. Ta lesdo seria classificada como ndo
progressiva, sendo que as deficiéncias e habilidades mudam com o tempo, haja vista que pode
ocorrer uma melhora devido a manutencéo de regifes do sistema nervoso que permaneceram
intactas, aém do trabalho terapéutico das vérias éreas da salde que, em conjunto, podem
resultar em beneficios significativos para o progresso do paciente. E vélido ressaltar como o
tempo para o inicio dessa estimulacdo pode ser crucial para a recuperacéo do assistido, ao passo
gue quanto menor O tempo para iniciar os estimulos, maior a plasticidade cerebral sera
aproveitada e menor o atraso desse desenvolvimento (Brasil, 2013).

Os principais fatores etioldgicos relacionados a essa doenca podem ser as ateractes
circulatorias maternas, infecgbes, eclampsia e descolamento prematuro de placenta,
prematuridade e baixo peso, ictericia grave, asfixias, parto instrumental, sindromes epilépticas,
traumatismos créanio-encefdlico, entre outros. Em alguns casos, a paralisia pode estar associados
a diversos fatores que interferem na vida cotidiana das criangas, como um certo retardo mental,
alteracbes na linguagem, disfagia, problemas auditivos e visuais e a ocorréncias de crises
convulsivas ao se relacionar com 0 prejuizo motor na paralisia cerebral; todavia, esses sintomas
podem ou ndo estar presentes gquando analisado individualmente cada caso (Silva et.al, 2008). A
classificacéo das criancas com PC, atualmente pela literatura, segue um padréo de se basear de
acordo com sua independéncia funcional nas funcbes motoras grossas e finas. Além dos
sistemas de classificagdo funcional, existem testes padronizados e validados, comumente
utilizados para avaiar a funcdo motora grossa e 0 desempenho funcional de criangas com PC,
como o0 Gross Motor Function Measure-versdo 66 (GMFM-66) e o Pediatric Evaluation of
Disability Inventory (PEDI). Apesar de difundida mundia mente pela comunidade médica, ainda
ndo ha uma ampla utilizacdo no contexto brasileiro, por isso reforca-se a importancia de se
utilizar dessas classificagbes com os pacientes brasileiros, visto que, ao conseguir indicar a
capacidade funcional deambulatéria e das habilidades manuais de criangas com PC, ocorre uma
melhor caracterizacdo funcional deste grupo clinico, o direcionamento para a escolha de
avaliaches e no plangjamento das intervencgdes clinicas. Jaem relacdo ao nivel dafuncdo motora
grossa, a partir da aplicacédo do teste Gross Motor Function Classification System (GMFCS), ha
uma classificacdo do seu grau de incapacidade motora em cinco niveis. O nivel 1 refere-se a
melhor fungdo e maior independéncia, e o nivel 5, a0 maior grau de limitagdo e dependéncia
motora. Os pacientes sao distribuidos em trés grupos, conforme a gravidade do
comprometimento motor: leve (GMFCS | e 1), moderado (GMFCS I11) e grave (GMFCS IV e
V) (Silvaet.al, 2008).
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O melhor tratamento para a paralisia cerebra infantil, segundo as grandes organizagtes
de salde, continua sendo a prevencao, visto que aidentificacéo precoce dessa doencga possibilita
uma agdo que consegue proteger e estimular o SNC, o que mitiga os efeitos da enfermidade a
longo prazo. Os pacientes com PC devem ser tratados por uma equipe multidisciplinar, com
foco, em especial, na equipe de fisioterapia. Os diferentes métodos utilizados em fisioterapia
serdo empregados de acordo com o quadro clinico. Entre eles, utiliza-se, principalmente, o
método de Bobath, que se baseia na inibicéo dos reflexos primitivos e dos padrdes patol 6gicos
de movimentos. Ha também outros métodos relevantes, como o de Phelps, que se baseia na
habilitacdo por etapas dos grupos musculares, até chegar a independéncia motora e a praxias
complexas. Assim como o método de Kabat, que se baseia na utilizacdo de estimulos
proprioceptivos facilitadores das respostas motoras, partindo de respostas reflexas e chegando a
motricidade voluntaria. Além do suporte pediétrico, o papel do terapeuta ocupaciona e do
fonoaudidlogo sdo de extrema importancia para complementar o atendimento desse paciente
(Silvaet.al, 2008).

Evidencia-se a importancia de se ressaltar que nesses quadros mais graves, associados
aos graus mais severos da doenca, as criangas dependem mais dos seus familiares para executar
tarefas cotidiana, ago que, justamente, causa uma sobrecarga fisica e emocional em seus
familiares, especiamente nas maes que assumem, na maioria das vezes, 0S papéis como
cuidadoras principais de seus filhos. Apesar de ndo ser uma regra absoluta, 0 nascimento de uma
crianca especial gera nos pais uma série de reagdes diante do inesperado, incluindo periodos de
crises emocionais e de adaptacOes psicossociais, tornando-os susceptiveis ao desenvolvimento
de problemas relacionados a depressdo, angustia, medo, soliddo, fuga e regeicdo ou
superprotecdo da crianca. A associagdo desses fatores favorece a perda da autoestima, da
identidade familiar e, comumente, a separacéo dos pais, todavia, mesmo sendo muito comum
esses desfechos, vale ressatar que ha casos em que o casal fica mais unido junto a luta pela
melhora na qualidade de vida dos seus filhos. Assim, é valido ressaltar que o tratamento da
crianca com paraisia cerebral depende da capacidade do médico de entender que ndo s6 a
crianca necessita de atencéo, mas também a sua familia, ja que também pode estar doente junto
com 0 paciente, por isso é preciso ouvi-la e orienté-la. O atendimento focado na relacéo mée-
filho, pai-mae-filho, familiares, escola e comunidade € a Unica forma de se atuar de maneira
completa nos casos de PC. Além dessa postura mais empatica e humana do médico, ressalta-se a
importancia de um acompanhamento psicoldgico desses familiares, 0s quais precisam ter seus
momentos de desabafo e tratamento das questdes pessoais que, normamente, ficam apagadas
pelas necessidades de cuidado mais urgentes dagueles que estdo sendo cuidados. Esses
familiares, para dém de cuidadores normais, assumem outros papéis na vida dessas criangas,
porque além de atenderem as demandas corriqueiras que um infante necessita, precisam ainda
leva-los para consultas médicas e sessOes de outros profissionais da area da salde, sem muitas
vezes, poder ter 0 mesmo cuidado consigo mesmo frequentando esses profissionais que tanto
levam suas criangas, ao negligenciar suas propria salde fisica e mental para conseguir dar conta
das demandas de suas assistidos. E muito corriqueiro ocorrer uma abdicacio das profissdes
desses acompanhantes para conseguir prestar 0 suporte necessario para esses pacientes, algo que
pode levantar algumas questOes pessoals para esses pais que podem nunca terem se imaginado
ficar sem trabalhar em suavida

4 CONCLUSAO
Percebe-se como a paradisia cerebral € uma demanda da salde publica brasileira, a qual

acomete muitas familias, portanto deve ser cada vez mais compreendida na sua totalidade pelos
profissionais de salde, que precisam trabalhar em comunh&o para oferecer o melhor tratamento
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possivel aos seus pacientes. Conclui-se como deve ocorrer um maior cuidado para os familiares
gue cuidam desses pacientes, que merecem a atencéo e empatia dos profissionais de sallde para
acabarem ndo adoecendo junto com esses assistidos por muitas vezes ndo conseguirem conciliar
as demandas da rotina com estabilidade da sua prépria salde, tanto fisica, quanto mental. Por
isso, constatou-se a importéncia de um outro aspecto que deve ser atendido pelos profissionais
da érea da salde, em especial os médicos, que por vezes, pela fata de tato, acabam esquecendo
de oferecer um atendimento humanizado para esses acompanhantes também, para, a0 menos
minimamente, possibilitar esse acompanhamento que englobe um cuidado com os familiares
fragilizados e que os oriente da importancia de um suporte psicol 6gico durante esse momento. O
presente estudo buscou investigar sobre o tema e observou-se que mais estudos sdo necessarios
sobre atemética se tornar mais amplamente compreendida.
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A MULTIFATORIEDADE DA DOR CRONICA: FATORES EMOCIONAIS, SOCIAIS
E CULTURAIS QUE ACOMPANHAM O SEU DIAGNOSTICO

MICAELLI DA COSTA SILVA; DANIELLE SORAYA DA SILVA FIGUEIREDO:;
GUSTAVO BIANCHINI PORFIRIO

RESUMO

A dor cronica se mostra um tema relevante na sociedade, isso porque os estudos relacionados
aos seus impactos na vida dos individuos que sofrem com isso ainda séo escassos, demonstrando
assim a ocultagdo existente no que diz respeito aos seus reflexos e, consequentemente a grande
importancia do olhar cientifico levando em consideracdo as caracteristicas multifatoriais da
condicdo de dor cronica. A partir do momento em que a dor cronica se desenvolve ocorre um
desgjuste da rotina e da vida do individuo. Passar por todos esses desgjustes sem reflexos em
diversos niveis da qualidade de vida € praticamente improvavel e os impactos costumam ser de
grandes dimensdes - e todos a0 seu redor sofrem com isso -, sendo esses impactos. sociais,
psicolégicos, fisicos e espirituais. O trabalho teve como objetivo destacar os reflexos e as
caracteristicas multifatoriais enfrentados por pacientes acometidos com dor crénica, 0s quais
geralmente sdo desconsiderados, para isso foi utilizada uma metodologia de reviséo
bibliogréfica. A pesguisa na literatura evidenciou os aspectos que influenciam as respostas
psicolégicas distintas entre os pacientes, sendo eles. experiéncias anteriores ao diagnostico,
crencas culturais e espirituais e compreensdo acerca da situagéo causadora da dor cronica, bem
como o papel relevante ocupado pelas questdes emocionais em caso de condicéo de dor cronica
e a distingdo existente entre tais casos no género feminino e masculino. Além disso, se
encontrou grande destague sobre as dificuldades vivenciadas pelos cuidadores/acompanhantes
dos individuos com a condi¢do de dor cronica, aspecto negligenciado devido ao seu ocultamento
pela prépria sociedade. Dessa forma, a qualidade de vida dos individuos com tal condigdo
cronica sofre alteracOes negativas em aspectos e niveis distintos e durante o tratamento muitas
dessas alteragdes sdo completamente desconsideradas, impedindo a realizacdo de um tratamento
efetivo.

Palavras-chave: Reflexo; Comportamento; Compreensdo; Condicdo cronica; Qualidade de
vida.
Areatematica: Temas Transversais

1INTRODUCAO

A dor crbnica é caracterizada pela persisténcia da dor por mais de 3 meses, afetando
particularidades relacionadas aos fatores emocionais e sensitivos do paciente, ocasionando o
desenvolvimento de questbes multifatoriais em torno da dor, sendo eles fisicos, sociais e
espirituais, os quais podem ser dterados diariamente em individuos com dor crbnica
(Kanematsu et al., 2022).

Dessa maneira, ressalta-se que mesmo com o conceito de classificagdo de dor cronica se
referir a persisténciada dor por mais de trés meses, as mudancas psicol égicas e sociais ainda nao
podem ser mensuradas quantitativamente, mesmo que apresentando fundamental relacdo
dindmica com a dor crénica (Dionisio; Salermo; Padilha, 2020). A partir de tal compreensao
pode-se explicar a complexidade em torno dos dados de prevaéncia e reflexos sociais serem
subnotificados, bem como a sua escassez, pois em cada quadro clinico existem impactos em
areas e graus distintos da vida do paciente (Garcia; Vieira; Garcia, 2013) .

I CONGRESS0 MEDICO UNIVESITARIO



DO CENTRO-OESTE DO PARANA

2 E 3 DE FEVEREIRO

Sendo assim, o0 objetivo gera do presente trabaho relaciona-se diretamente com a sua
justificativa, isso porque a escassez da andlise das consequéncias vivenciadas pelos pacientes
com dor crbnica para além da visdo patoldgica do quadro clinico, desconsidera inlmeros
aspectos que impedem uma conduta dos profissionais de salde efetiva. Portanto, o presente
trabalho objetiva destacar os principais aspectos que acompanham o diagnéstico de dor cronica.

2METODOLOGIA

O presente trabalho trata-se de uma revisdo bibliogréfica elaborada com a utilizacéo de
plataformas de pesquisas, sendo elas. Google Académico e Scielo. Para a pesquisa foram
filtrados artigos publicados apds 0 ano de 2005, devido a escassez de publicacdes que englobam
0 tema pesquisado. A partir da aplicacdo de tal filtro foram selecionados 14 artigos, dos quais
apenas 8 foram utilizados para compor o desenvolvimento do trabalho. Nesse sentido, a selecéo
foi feita apos a leitura dos 14 trabalhos e a andlise de qual deles melhor se correlacionam com o
tema pesquisado no presente trabal ho.

3RESULTADOSE DISCUSSAO

Em primeiro momento, ressalta-se acerca das diferentes respostas entre os individuos
gue enfrentam condic¢des de dor cronica, isso se explica por meio das influéncias psicossociais e
neuro sensitivas, incluindo: experiéncias vivenciadas, cultura, capacidade de distracéo,
espiritualidade e entendimento da situagcéo geradora de dor, tal compreensdo € importante pois
a0 olhar um individuo com dor crénica tais aspectos secundarios devem ser considerados
(Marquez, 2011).

Nesse sentido, as ateracbes no cotidiano do paciente diagnosticado com dor crbnica
apresenta relacdo direta com a compreensdo de que a partir do diagnéstico o individuo acredita
gue o papel principal em sua rotina passa a ser o de doente, esse julgamento que pode ser
involuntario pode variar conforme a personalidade individual e o contexto social que o paciente
este inserido. Consequentemente, 0 contexto provocado por essa alteracdo consiste no egresso
do seu papel funcional e ativo antes vivenciado, ocasionando 0 aumento da exclusdo social e de
sentimentos negativos (Marquez, 2011)

Levando em consideracdo tal entendimento, a consequéncia primaria consiste na reducéo
da qualidade de vida e a perda da funcéo que antes o individuo realizava normalmente, aspectos
0s quais sdo muitas vezes desconsiderados durante o tratamento e o cuidado de tais pacientes
(Ruviaro; Filippin, 2012). Assim, € possivel inferir a partir de estudos que os fatores cognitivos,
sociais e emocionais estéo intimamente ligados a experiéncia de dor vivenciada pelo paciente.
Isso significa que pacientes com fragilidades em tais aspectos apresentardo0 uma maior
dificuldade em lidar com a dor. Ainda nesse sentido, salienta-se acerca dos casos em que a dor
crénica é juntamente diagnosticada com quadros de ansiedade e de depressdo, nestes pacientes,
0 prognostica se mostra mais preocupante quando comparados em casos que ndo ha presenca de
tai s aspectos psicol 6gicos (Dionisio; Salermo; Padilha, 2020).

Além disso, estudos revelaram a maior prevaléncia e quadros mais complicados em
mulheres do que em homens, este dado pode ser explicado em diversas &reas, como no fator
fisologico relacionado a sensibilidade enfrentada pelas mulheres ao decorrer do ciclo
reprodutivo e no aspecto social, o fato de que mulheres socialmente costumam enfrentar grandes
responsabilidades em diversas &reas, como na familia e trabalho - tudo ao mesmo tempo - , e por
esse fator as mulheres observam a dor com um olhar mais ameacador, pois sentem que néo
dardo conta de suas responsabilidade. No &mbito socia e cultural ainda considera-se a abertura
socia que as mulheres apresentam para demonstrar a manifestacdo de dor, enquanto muitos
homens sofrem e demoram procurar gjuda - quando procuram - devido, principamente a
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estigmas sociais que impdem a necessidade de virilidade vinda do homem (Kreling; Cruz;
Pimenta, 2006).

Quando é compreendido os inimeros aspectos que estdo interligados e se relacionam
diretamente com o quadro clinico de dor crénica de um individuo, surge a inferéncia da falta de
padrdo em tais casos, isso significa dizer que a conducéo frente a esses casos se difere de outras
doencas cronicas, como a diabete, pois em casos de dor crénica 0 aspecto primério a ser
observado para um tratamento efetivo € as caracteristicas psicolOgicas e sociais do paciente
(Lima; Trad, 2008).

Por fim, salienta-se também o ocultamento no que diz respeito aos desafios enfrentados
por agueles que acompanham e cuidam do individuo portador de dor crénica, o qual geralmente
€ darede familiar. Isso significa dizer que tais cuidadores presenciam toda a alteragcdo cotidiana
na vida do individuo com dor e acabam moldando a sua rotina para conseguir gjudar e como
conseguéncia presenciam os momentos de impaciéncia e reclamagfes de tais individuos com
dor. Como reflexo direto, os cuidadores geralmente enfrentam quadros de estresse e angustia
(Pinto; Nations, 2012).

4 CONCLUSAO

Conclui-se que compreender a multifatoriedade da dor € o passo inicia para uma
perspectiva de melhora da qualidade de vida dos portadores de dor cronica, pois acreditar que
somente com medicagcdo controlada esses problemas seréo resolvidos € ser completamente
apatico a realidade vivenciada por tais individuos. Um dos maiores problemas relacionados a
dor é ao fator de invisibilidade que ela enfrenta, pois ndo tem como mensura-la e justamente em
decorréncia disso a andlise e compreensao da multifatoriedade dos impactos que ela ocasiona é o
caminho para saber como cuidar e melhorar a qualidade de vida de um paciente com dor
cronica. Este estudo buscou complementar o conhecimento sobre os aspectos multifatoriais que
abrange o diagnostico de dor cronica, isso porque ha a necessidade de maiores investigagoes
sobre o tema.
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A SAUDE MENTAL EM INTERFACE A DOR CRONICA

INGRIDY CAROLINE DE MORAES; GUSTAVO BIANCHINI PORFiRIO; DANIELLE
SORAYA DA SILVA FIGUEIREDO

RESUMO

Introducdo: A prevaléncia da Dor Cronica cresceu nos Ultimos anos e esta mais presente nos
paises desenvolvidos, pois ela esta relacionada com a ata expectativa de vida, a qual é maior
nesses paises. A dor crénica pode ser compreendida pela perspectiva de Dor Total de Cecily
Saunders, a qua fala que as dimensdes da dor estdo presentes no aspecto fisico, psicoldgico,
socia e espiritual. Objetivo: O trabalho procura discorrer sobre os impactos da dor crénica na
salide mental de seus enfermos. Metodologia: a revisao bibliogréfica foi construida a partir da
coleta e andlise de artigos encontrados em banco de dados, por meio de critérios de inclusdo,
como contetido inovador e informagdes relevantes, e exclusdo, como ndo alinhamento com o
objetivo do trabaho. Resultados e Discussdo: A dor crénica apresenta Varios impactos
negativos na vida do enfermo, como a incapacidade profissional, a ma qualidade de sono, a
depreciacdo de suas atividades di&rias, a mudancas cognitivas, ao isolamento socia e a
incapacidades fisicas. Desse modo, ela pode estar relacionada a disturbios de ansiedade e
depressdo, pois esses sintomas colaboram com o catastrofismo da dor e a quadros mais
dolorosos, por isso a terapia psicolégica € importante como coadjuvante no tratamento do
enfermo. Conclusdo: a enfermidade descrita deprecia vérias esferas da vida do paciente, nas
suas dimensdes fisica, social e mental. Devido a isso, impacta em suas relacbes pessoais,
profissionais e familiares, como consequéncia disso, muitos pacientes apresentam diagnéstico
ou sintomas ansiosos e depressivos. A revisao bibliogréfica, portanto, buscou apresentar dados
sobre a correlacéo da Dor Crénica com a salde mental das pessoas que convivem com €la,
porém, é uma area compl exa que exige outras investigactes para complementar o tema.

Palavras-chave: Dor Cronica; Salide Mental; Depressao; Ansiedade; Psicol 6gico
Area Tematica: Assisténcia multiprofissional para condicdes cronicas

1INTRODUCAO

A populagdo mundial, devido ao aumento da qualidade de vida e 0 seu acesso aos
servicos de salde, apresenta uma alta expectativa de vida e, com isso, também cresceu a
prevaléncia dos casos de doencas crbnicas (LEITE; GOMES, 2006, p. 2). Os paises
desenvolvidos estdo entre 0s que mais apresentam pessoas que convivem com esse tipo de
enfermidade, contudo, a taxa de letalidade é mais prevalente nos paises de baixa renda e isso
esta relacionado a disparidade no acesso aos servicos basicos, por exemplo, a atencéo em salde
e alimentacdo adequada (SIMOES et al., 2021). A dor cronica apresenta impacto negativo em
vérias esferas da vida do paciente e, como consequéncia disso, se enquadra como uma Dor
Total, pois apresenta depreciacdo no aspecto fisico, psicologico, socia e espiritual. Nesse
sentido, esse tipo de enfermidade interfere na qualidade de vida individual do enfermo, bem
como a das pessoas que convivem com ele, pois compromete suas atividades cotidianas
(KANEMATSU et al., 2022).

Uma dor é caracterizada como crénica quando ela possui duracdo de mais de seis
meses, bem como processos patoldgicos que envolvem a sua persisténcia apds a cicatrizacdo
tecidual de umalesdo e, também, alguns casos especificos como, por exemplo, a dor oncol 6gica;
a qual é sempre crénica. Desse modo, 0 seu tratamento possui elevados custos para a saide
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publica do Estado e apresenta um fator multiprofissional, incluindo médicos, farmacéuticos,
fisioterapeutas e psicdlogos (LIMA; TRAD, 2008, p.1).

O trabalho apresentado tem como objetivo discorrer sobre ador crénica e seu impacto na
salde fisica e mental dos pacientes, isso se justifica, pois, enfermidade possui um grande
impacto na vida das pessoas que convivem com ela. O objetivo geral, portanto, era analisar a
possibilidade de correlacionar ador crénica com os disturbios de ansiedade e depresséo.

2METODOLOGIA

O trabaho busca responder a pergunta de pesguisa sobre: Quais sdo as dimensdes
impactadas pela dor crénica? Para isso, foi empregada uma metodologia de revisdo
bibliogréfica, esta foi construida a partir da pesquisa sobre artigos em bancos de dados com os
descritores: a) Dor Cronica no Brasil; b) Impactos da dor cronica navida pessoal; ¢) Dor crénica
e salide mental e d) A qualidade do sono e a dor crénica. Apos a coleta dos dados, foi realizado
um procedimento de andlise dos artigos encontrados e aplicados critérios de exclusdo: 1) Artigos
com falta de informagdes suficientes para andlise; 2) O texto ndo agregava novos conhecimentos
sobre o tema e 3). As informacbes ndo se alinhavam aos objetivos do presente trabalho. Os
critérios de inclusdo aplicados foram: 1) O contetido analisado oferecia informacdes suficientes
para andises e correlacfes; 2) O texto oferecia conhecimentos inovadores sobre o tema e 3). Os
artigos apresentavam alinhamento com os objetivos do presente trabal ho.

Apbs aleitura e andlise dos artigos selecionados, foi construida uma revisdo bibliogréfica
sobre 0os mesmos para a producéo do presente trabalho. A revisdo bibliogréfica € descrita por
ROTHER; MENDES; SILVEIRA e GALVAO (2007 e 2008 apud CAVALCANTE;
OLIVEIRA, 2020 p.6) como um método gque se fundamenta em sete passos, sendo eles.
formulagcdo de uma pergunta; localizacdo dos estudos; avaliagao critica; coleta de dados; andlise
e apresentacdo de dados; interpretacdo dos dados; aprimoramento e atualizacgo dos dados.

3RESULTADOSE DISCUSSAO

Os pacientes com dores crénicas sentem 0 impacto negativo dessa condicdo em suas
atividades didrias, o que compromete o seu bem-estar mental, pois, muitas vezes, ndo
conseguem desempenhar suas ocupagdes profissionais e particulares (KANEMATSU, et d.,
2022). Outra interferéncia negativa € na depreciacdo da qualidade do sono provocada por essa
dor e, consequentemente, alteracBes enddcrinas dos niveis de cortisol, 0 hormdnio associado ao
estresse, porque esse baixo periodo de descanso ocasiona mudancas cognitivas, como
irritabilidade e fadiga. Desse modo, isso gera uma espiral negativa, pois a ma qualidade do sono
também afeta a salide mental do enfermo (MESQUITA, et al., 2023)

Outro ponto a ser destacado é sobre a associagdo da Dor Crénica com 0s casos de
depresséo e ansiedade, pode-se encontrar correlagdo a partir de Miguel (2015) da seguinte
forma: “Isto é, a dor na pessoa idosa quando ndo tratada de forma adequada torna-se croénica,
gerando dificuldades para a execugdo de suas atividades de vida didria, levando a incapacidade
funcional e perda da autonomia do sujeito, ocasionando o isolamento social que segundo
pesquisas pode ser um forte preditor para o desenvolvimento da depressao.”

No que diz respeito a sua relagdo com a ansiedade, ha estudos, realizados em
pacientes com lombal gia crénica, 0s quais apontam que pacientes ansi0sos tém sua percepcao de
dor ampliada, 0 que gera um sentimento de catastrofizacdo, bem como a quadros mais
dolorosos e com incapacitagdo mais grave (JUNIOR, et a., 2012). Outras pesquisas, realizada
com pacientes que apresentam fibromialgias, destacou que aproximadamente 60% das pessoas
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analisadas demonstram tracos ansiosos sendo, portanto, uma comorbiidade frequente em casos
de doencgas cronicas (JUNIOR, et a., 2012)

Segundo Baszanger (1992 apud LIMA; TRAD, 2008 p. 11) uma aternativa de
tratamento para os enfermos que convivem com a dor crénica seria uma terapia psicol 6gica, na
qua o paciente direcione sua atencdo para outros dominios de sua vida que ndo o fisico, com o
intuito de reduzir o “comportamento doloroso” e tenha capacidade de se adaptar com sua nova
situacdo. A escola comportamental Behaviorista acredita que a génese da Sindrome Dolorosa
Cronica esta no fator ambiental e, principa mente, pessoal, por isso o tratamento psicoldgico se
faz importante (LIMA; TRAD, 2008, p.11)

4 CONCLUSAO

A partir da pesquisareaizadafoi possivel perceber que os pacientes que convivem com a
dor cronica apresentam dificuldade ndo sb na sua dimensdo de salde fisica, mas também, nas
dimensbes social e mental. Essa enfermidade, portanto, deprecia varias esferas da vida cotidiana,
como suas relacbes profissionais, familiares, exercicios cotidianos e atividades vitais, por
exemplo, o sono. Como consequéncia disso, ha uma ata taxa de pacientes com dores cronicas
gue apresentam sintomas ou diagnosticos de depressao e ansiedade.

A presente pesquisa buscou apresentar dados sobre a Dor Cronica e sua correlacéo com

a saude mental dos pacientes, bem como ao agravamento do quadro de ansiedade e depresséo.
Conclui-se que o tema exige cada vez mais estudos que investiguem o impacto da terapia
psicoldgica no tratamento coadjuvante dos enfermos que convivem com doenca.
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DOR CRONICA - DEMANDAS PSICOLOGICAS ASSOCIADAS AO QUADRO
CLINICO
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SORAYA DA SILVA FIGUEIREDO

RESUMO

A presente andlise sistematica empreendeu uma investigacdo sobre os desdobramentos
psicolégicos da dor cronica, adotando uma metodologia sistematica. A estratégia de busca,
fundamentada em descritores pré-determinados foi implementada nas bases de dados PubMed,
Google Académico, dentre outros acervos digitais no periodo definido entre 2000 e 2023. A
analise dos estudos selecionados elucidou a relacéo entre a dor cronica e o desenvolvimento de
algumas demandas psicoldgicas, reforcando o qudo escassa € o desenvolvimento de pesquisas
gue relacionam essas duas condigdes clinicas no contexto médico. Os resultados destacam
nuances significativas nessa associacdo sintomatica, enfatizando que a individualidade do
paciente, assm como em qualquer outra condicdo clinica, deve ser respeitada, ndo sendo
coerente 0 uso de generalizacfes. Além disso, durante o desenvolvimento do resumo buscou-se
contrapor literaturas, como o DSM, visando enfatizar a necessidade de entender o contexto do
paciente, ndo sb a referida doenca, incitando o uso do modelo biopsicossocia. Ademais, a
categorizagdo da dor, sgja crénica ou aguda, ndo determina se ird ocorrer 0 desenvolvimento de
condi¢des psiquiétricas, reforgando o contexto salde-doencga, no qual os sintomas clinicos em
cada paciente sdo vistos de modo integrado, descredibilizando ideias do modelo biomédico, o
qual possui enfoque apenas na patologia de cada individuo. O referido compilado de
informacbes sobre o tema, portanto, contribui de maneira singular para o entendimento
cientifico contemporaneo, fornecendo dados sobre como a dor crénica pode atuar como
influéncia ou causa direta de disturbios psicol6gicos. As implicages clinicas e as potenciais
aplicacOes terapéuticas derivadas dessas descobertas delineiam futuras diregdes de pesquisa e
prética médica.

Palavras-chave: Dor cronica; Satide mental; Psiquiatria; Psicologia; Modelo biopsicossocial.
Areatematica: Temas Transversais

1INTRODUCAO

O conceito de dor cronica possui uma multiplicidade de defini¢bes, podendo ser
associado a condigdes psicoldgicas que se estabelecem de acordo com o quadro clinico dos
pacientes. O estudo publicado na Revista Brasileira de Epidemiologia em 2022 analisou a
Pesquisa Nacional de Salide 2019 e descobriu que a dor crénica na coluna foi relatada por 21.6
% dos adultos brasileiros

A dor crénica pode ser compreendida como agquele que persiste ou recorre por mais de
03 meses, ou por mais de 01 més apos a resolucdo de uma lesdo tecidual aguda ou acompanhada
de uma lesdo que ndo apresentaindicios de cura (WATSON, 2022)

As causas incluem doengas cronicas (p.ex, cancer, artrite, diabetes), lesdes (p.ex, dor
neuropatica, fibromialgia, cefaleia cronica”). Varios fAirmacos e tratamentos psicoldgicos sdo
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utilizados”. Nesse mesmo viés, a IASP (International Association for the Study of Pain) afirma
gue a dor é considerada cronica quando ultrapassa 0 periodo de 3 meses. Portanto, pode-se
entender que o conceito de dor crénica, de modo sucinto, esta associado a uma dor que persiste
por um tempo indeterminado, podendo ser algo que ocorre por mais de 3 meses, sem tratamento
adequado, ou mesmo, caso haja tratamento, a condi¢do clinicatem continuidade por mais de um
més.

Com esse sintoma, os pacientes portadores vivenciam um embate rotineiro que gera
demandas psicoldgicas, tendo seu cotidiano afetado e como consequéncia, transtornos e outros
sintomas psiquiatricos sdo desenvolvidos, os quais seréo abordados no decorrer do trabal ho.

O presente trabalho visa relacionar a condicdo cronica da dor as demandas psicol 6gicas
que ocorrem nos pacientes que a possuem, visando enfatizar a conceituagdo do termo “dor
cronica” e seus desdobramentos cotidianos nos pacientes portadores dessa condicao.

2METODOLOGIA
SELECAO DE DESCRITORESE ESTRATEGIA DE BUSCA

Na conformidade com a metodologia, foi delineada uma estratégia de busca
fundamentada na utilizacdo de descritores controlados, tais como “dor cronica”, “saide mental”,
“psiquiatria”. Adicionalmente, foram empregados termos especificos, a exemplo de “ansiedade”
e “depressdo”, visando a precisdo da pesquisa. A execucdo da estratégia de busca teve lugar em
bases primordiais, notadamente, como PubMed,MSD Manuals, versdo para profissionais da
salide, bem como o acervo Google Académico durante o intervalo temporal estipulado do ano

2000 a 2023.
CRITERIOSDE INCLUSAO E EXCLUSAO

Foram estabelecidos critérios de inclusdo que direcionam a admissibilidade dos estudos
utilizados na presente andlise. Considerou-se aptos os artigos, fontes, que abordavam, de modo
direto, as prerrogativas de cunho psicolégico atreladas a dor cronica. Os trabalhos que néo
atendiam esse critério ou ndo se encontravam disponiveis integramente foram excluidos do
compilado de dados utilizados.

ANALISE DE DADOS

Apés a triagem dos estudos pertinentes, procedeu-se uma andlise minuciosa dos dados
relevantes, visando inter-relacionar os estudos utilizados de modo claro e objetivo. A sintese de
resultados foi empreendida de modo a proporcionar uma apreensdo abrangente dos efeitos
psicol 6gicos da dor cronica, ensgjando a avaliagdo critica dos achados.

3 RESULTADOSE DISCUSSAO

Quando se trata do tratamento de qualquer doenca, a visdo utilizada pelos profissionais
de salide concerne a respeito do modelo biopsicossocial, o qua afirma que o foco € o paciente,
concomitante & doenga, ndo somente a patologia em questdo. Esse modelo de pensamento,
segundo um artigo publicado em 2002 no Jornal de Consultoria e Psicologia Clinica, define a
dor crénica como algo que ndo abarca somente o fator relacionado a dor crénicaem si, mas sim
0 contexto que envolve todas as variaveis que integram um quadro clinico de dor crénica <
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sociais, psicologicas e biologicas. Nesse sentido, a dor ¢ definida como “uma experiéncia
sensorial e emocional desagradavel associada ou semelhante aquela associada a danos reais ou
potenciais nos tecidos “ (Raja et al.,2020, p. 1976-82) e, adentrando essa defini¢do, tem-se 0s
tipos de dor — dor aguda e dor cronica. A primeirarefere-se a uma condicéo de curtaduracéo e a
segunda, algo que ultrapassa o periodo de 3 meses, tem uma duragdo maior (ECCLESTON,
2023).

A dor, sga cronica ou aguda, possibilita a ocorréncia de problemas no ambito
psicologico. Contudo, a que possui uma duracdo maior, tende a resultar em uma carga de
demandas psicolégicas mais abrangente. O estudo exploratério publicado na Revista Dor, em
2014, retrata a visdo do paciente sobre sua condicdo crénica, mostrando que a maioria dos
pacientes, ao vivenciar esse quadro clinico, apresenta o sintoma associado ao desconforto fisico,
bem como emocgdes desagradaveis, poucos relataram como é a dor quanto aos aspectos
sensoriais, reverenciando o aspecto psicol6gico como o principal componente do quadro clinico,
nao so a dor em si. “Latejante, martelada, pontada, queimagao” ( Loduca et al., 2014, p. 30 — 5).
Foi concluido a partir dessa pesquisa, que o cardter da dor € subjetivo e impar a vida de cada
paciente, ndo podendo o contexto de convivéncia com ador ser delimitado a partir da andlise de
outro pacientes, pelo fato de cada qual possui sua particularidade.

Pode-se observar adiferenciacéo da dor crénica em duas categorias — ade caréter fisico e
a de cardter psicogénico (DSM-5). Contudo, a dor, quando considerada como de cardter
psicol 6gico, 0 paciente e sub como responsavel pela ocorréncia de sua condicéo, elucidando que
ele pode ndo estar com umador real (PORTNOI, 2014).

A dor cronica esta inter-relacionada com o desenvolvimento de transtornos psiquiétricos
e, dentre os principais que sdo desenvolvidos concomitante a essa condicdo clinica, tem-se a
depressdo e a ansiedade, sendo ambas motivo para a diminuicdo da expectativa de vida de
pacientes que possuem esses dois fatores atrelados. Quando se trata da relagdo da dor crbnica
com a depressdo, 0 contexto cotidiano dos pacientes € mais afetado, relatando um maior grau de
incapacidade para redlizagdo de atividades do dia a dia. Nesse viés, o modelo cognitivo
comportamental que visa compreender essa relacdo clinico-psiquiétrica, afirma que, como causa
da depresséo, o fato dos pacientes deixarem de realizar atividades promotoras de prazer, como
lazer, dém da perda de discernimento em algumas situagbes. (PAIVA, RIBEIRO, MARRA,
BORGES E BARBOSA, 2023)

4 CONCLUSAO

A partir da andlise dos dados existentes sobre a dor crénica e as possiveis demandas
psicolégicas que provém dessa condicdo clinica, pode-se concluir que € inevitavel que o
paciente portador desenvolva condicdes psiquiétricas por conta desse sintomas sua , sendo isso
reflexo do contextual causado pela dor — abdicac@o de atividades cotidianas que ocorriam
anteriormente, mudancas impulsionadoras do desenvolvimento de quadros como depressdo e
ansiedade. Por fim, importa ressaltar que durante a realizagcdo do trabalho pdde-se observar que
a inter relacdo das demandas psicolégicas com a dor cronica é algo pouco explorado na
literatura, sendo esse um campo de pesquisa que possui a possibilidade de ser melhor
desenvolvido, associando ao tratamento, ndo sd condutas farmacol 6gicas, mas também aguelas
de cunho psicologico, como a terapia cognitivo comportamental, bem como, se necessario,
acompanhamento psiquiétrico.
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INTERVENCOES PARA ALZHEIMER E HIPERTENSAO: UMA ATUALIZACAO

IGOR ANTONIO TINTI; VITORIO FANTINEL; FERNANDO ANEGAWA ITO;
CRISTIANE DE MELO AGGIO

RESUMO

A Doenca de Alzheimer (DA) e a Hipertensdo (HTN) estéo entre as mais prevalentes
doencas cronicas e sdo 2 das principais causas de 6bitos mundiais. Além de seu impacto
individual, ambas acarretam um elevado custo para os fundos globais de sallde, uma vez que
estas doencas estdo intimamente relacionadas e ndo possuem cura. Portanto, € de interesse
global a elucidacdo dessa associacdo, haja visto o impacto que ambas exercem no ambito global.
Os principais impactos da HTN a nivel cognitivo sdo as Alteragdes Vasculares (AV) e
intensificacdo da Neuroinflamacdo (IN). Nesse sentido, certos Medicamentos Anti-
Hipertensivos (MAH), como os estimuladores de Angiotensina-ll, apresentaram efeitos
protetivos para deméncias vasculares e para a progressdo da DA. As lesbes endoteliais
decorrentes da pressdo também podem ativar a resposta imune da micréglia (NI), processo
intimamente ligado as doencas neurodegenerativas e a patogenia da DA, uma vez que esta
relacionado ao aumento da hiperfosforilagdo da proteina tau e 0 aumento da formagdo de placas
B-Amildides. O exercicio fisico apresenta resultados expressivos na diminuicdo da NI. Além
disso, medidas como a escolaridade e isolamento social também contribuem para o declinio
cognitivo. A intervencdo nos fatores ambientais sdo consideravel mente promissoras, chegando a
apresentar uma diminuicdo de 35% dos casos de incidéncia de deméncia quando tratado. Em
suma, por mais que ndo possuam cura, tanto a DA quanto a HTN possuem alvos terapéuticos
consistentes contra sua progressao: as intervengdes ambientais, em especial 0 exercicio fisico, e
os MAH possuem evidéncias consistentes contra a progresséo da DA, que se mostram
alternativas de fécil implementacdo e baixo custo.

Palavras-chave: Alzheimer; Hipertensdo; Doencas Neurodegenerativas, Intervengoes
Terapéuticas, Doencas Cronicas Ndo-Transmissivels.

Area temética: Promogc&o da Salide para as condicdes cronicas

1INTRODUCAO

A Doenca de Alzheimer (DA) é uma doenca crénica e uma das causas mais comuns de
deméncia. Esta é caracterizada pelo Nationa Institute of Neurological Disorders and Stroke
como perda de funcéo cognitiva capaz de interferir na execucéo de tarefas cotidianas simples,
envolvendo problemas de aprendizagem, perda de memoria, distarbios de linguagem, alteragdes
no humor, funcdo motora e comportamento. A Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) é uma
doenca crénica determinada pelo aumento da pressdo sanguinea arterial, ultrapassando os
valores de 140/90 mmHg, demandando que corag&o exerca mais esforgo para distribuir o sangue
pelo corpo. A HAS é uma das principais causas de 6bito mundiais e o principal fator de risco
para o desenvolvimento de doencas vasculares e neurodegenerativas (ABDULRAHMAN et al.
2022). Estima-se que sua preval éncia aumente para 1,56 bilhdes de pessoas até 2025 (YAO et al.
2023). Os mecanismos por tras dessa correlacdo vem sendo avo de diversos estudos e
apresentam um campo de possiveis intervencdes terapéuticas para combater a progresséo da DA.
O presente estudo tem por objetivo realizar uma revisdo narrativa da literatura sobre a relacéo
entre 0 desenvolvimento da DA e HAS, de modo a orientar sobre o0s possiveis riscos de manter
tais condicoes latentes e ndo tratadas, haja vista serem extremamente preval entes mundia mente.
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2METODOLOGIA

Os artigos utilizados para esse resumo foram extraidos das bases de dados PubMed e
SCIELO. As palavras-chave utilizadas foram “Hipertensdo” e “Alzheimer”. Foram incluidos
artigos de revisdo, metandlise e estudos gque possuiam o0 enfoque na relacéo fisiopatologica e
epidemioldgica entre a DA e HTN ou com temaéticas relacionadas em inglés ou portugés. Foram
excluidos artigos que fugiam da problematica analisada a partir da leitura de seus resumos e
conclusdes.

3RESULTADOSE DISCUSSAO

A HAS é a causa de morte ndo infecciosa mais comum no mundo (DEUSSEN et al.
2023). Afetando quase 1,5 hilhdo de pessoas, essa doenca crénica é um grande fator de risco
para infarto do miocardio, acidente vascular cerebral, doenca coronariana, aneurisma arterial,
insuficiénciarena e cardiaca. (DEUSSEN et a. 2023). A hereditariedade da presséo alta se faz
presente em 90% dos casos, além disso, a doenca é mais prevaente na raca negra, diabéticos e
pessoas com maior idade. (Ministério da Saide). Os sintomas incluem fraqueza, dor de cabeca,
dor no peito, ateracdes na visdo, zumbido no ouvido e sangramento nasal. Além de seu impacto
na salide individual, a HAS tem um impacto significativo nos custos para os sistemas de salide,
sendo estimado por 10% do gasto global em saide. (YAO et a. 2023). O tratamento é feito a
partir de medicamentos, os quais podem ser anti-hipertensivos, diuréticos, bloqueadores
adrenérgicos, bloqueadores de canais de calcio, vasodilatadores diretos, inibidores da enzima
conversora da angiotensina e antagonistas de receptores de angiotensina, além de intervengdes
nos hébitos de vida e dietéticas.

Estima-se que a DA sgja responsavel por cerca de 60-80% dos casos de deméncia, sendo
a prevaléncia maior com a idade, variando de 0,16% entre individuos com 65-69 anos a 23,4%
em individuos com mais de 85 anos, configurando a idade como principal fator de risco
(ERKKINEN et a., 2018). A doenca é caracterizada pela atrofia do cortex entorrinal, seguida do
hipocampo, isocortex e neocortex (NORRIS, 2021), envolvendo principalmente a morte de
neurdnios colinérgicos. Os mecanismos envolvidos na morte neuronal ainda estdo sendo
elucidados. Contudo, sabe-se que o0s seguintes elementos estdo envolvidos na fisiopatologia
formacé@o de depdsitos B-Amilbides extracelulares, acimulos de proteina Tau hiperfosforilada
intracelularmente, ativacdo das células da Glia e processo inflamatério (SELKOE, 2001). Os
fatores de risco para o desenvolvimento da DA podem ser classificados em ndo modificavels
(idade, sexo e genética) e modificavels (hipertensdo, diabetes, escolaridade, tabagismo,
obesidade, diabetesm isolamento social, padréo de sono irregular, exposi¢do a poluicdo, dentre
outros). A intervencdo nos fatores de risco modificaveis conseguiu prevenir 35% dos casos de
deménciarelacionadaa DA (YAO et a. 2023), se mostrando um potencial alvo terapéutico para
aDA.

As dteracOes vasculares decorrentes da hipertensdo sdo mais notadamente as alteragoes
estruturais e os danos a microvasculatura (SANTISTEBAN et a. 2023). O enrijecimento
vascular ocorre pela deposicdo de colageno e a fragmentacéo de elasting, dém da remodel acéo
eutréfica do musculo liso vascular, o que contribui para o enfraguecimento dos vasos e a
formacao de placas aterosclerdticas, facilitando a ocorréncia de infartos (AVC) e microinfartos
(Doenca Cerebral de Pequenos Vasos) no tecido cerebral e a neuroinflamacéo.
(SANTISTEBAN et a. 2023). Existem diferentes fatores de risco que podem contribuir para
esse processo dém da hipertensdo: envelhecimento, diabetes, tabagismo, apneia do sono,
hiperlipidemia, infeccdo por COVID-19, disparidades socioeconémicas e fatores genéticos
(INOUE et a. 2023).

Neuroinflamagdo é o processo de ativagdo da resposta imune do tecido cerebral,
distincdo feita entre as células imunes cerebrais, denominadas microglia, e os leucécitos
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vasculares. A microglia deriva de progenitores miel6ides do saco amni6tico, diferentemente dos
leucocitos de células-tronco hematopoiéticas (JURCAU et a. 2021). A neuroinflamacdo esta
intimamente relacionada com as doengas neurodegenerativas, tais quais a deméncia
frontotemporal, Doenca de Parkinson, deméncia de corpos de Lewis e Doenca de Alzheimer,
sobretudo na formacdo de placas B-Amildides e hiperfosforilagdo da proteina tau. Entretanto,
sua dindmica e impacto néo estdo completamente elucidados (ZHOU et al. 2021). Os principais
fatores desencadeantes da neuroinflamagdo na DA podem ser classificados em internos (sexo,
idade e fatores genéticos) e externos (estresse, intoxicagdo por metais pesados, aumento do
estresse oxidativo, diabetes, obesidade, desrregulacdo da microbiota intestinal e a alimentagdo
ocidental) (AL-GHRAIYBAH et a. 2022). Pelo seu efeito na maioria dos fatores externos, o
exercicio fisico tem sido levantado como um atenuador da DA pela sua capacidade supressiva
daneuroinflamacdo (WANG et al.)

A hipertensdo tem papel decisivo na progresséo da DA. Por esse motivo, 0s
medicamentos anti-hipertensivos (MAT) tém sido levantados como um potencial protetor contra
os danos vasculares e neuroinflamatérios causados pela hipertensdo (ABDULRAHMAN et al.
2022; SANTISTEBAN et a 2023). Desse modo, os medicamentos estimuladores de
Angiotensina-1l (Ang-I1) oferecem uma maior protecéo contra deméncia do que medicamentos
inibidores de Ang-11. O que da suporte a esses achados é a acdo dos receptores de angiotensina
AT2 e AT4, associados com a protecdo de isquemia e efeitos na memaria, e a degradacdo das
placas B-Amildides pela enzima conversora de angiotensina (ECA) (VAN DALEN et al. 2021).
Nesse contexto, 0 uso de MAT se mostrauma aternativavidvel paraa prevencdo das deméncias
vasculareseaDA.

4 CONCLUSAO

Por mais que o mecanismo patolégico da DA ndo esteja completamente elucidado,
diferentes alvos terapéuticos tém sido levantados para seu tratamento. A intervencdo nos fatores
de risco modificaveis € uma aternativa eficiente e sem elevados custos, uma vez que parata é
necessario ateragdes nos habitos de vida do paciente. Dentre essas, 0 exercicio fisico e 0 uso de
MAT estimuladores de Ang-Il sdo escolhas consolidadas devido seu efeito contra os principais
eixos da progressdo da DA: a neuroinflamac&o e as ateragOes vasculares. Por fim, a promogéo
de habitos saudaveis e 0 acesso a educagdo possuem uma importante funcdo terapéutica para a
hipertensdo e DA.
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RESTRICAO DE PESSOAS COM LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO NA
VACINACAO CONTRA DENGUE: UMA REVISAO INTEGRATIVA

JUNIA SILVEIRA ABBADE; HENRIQUE MENEGUCI DA SILVA; IGOR ANTONIO
TINTI; PAMELLA DRIES GRUS DE PAULA; CRISTIANE DE MELO AGGIO.

RESUMO

A imunizacdo ativa € um modelo para prevencdo de doencas infecciosas e € considerada uma
medida essencial para agueles com sistema imunol dgico deprimido. Entretanto, a vacinacdo para
pessoas com L Upus Eritematoso Sistémico, independente do uso ou ndo de iMuNOSSUPressores,
encontra dificuldades gracas a limitagdo do uso de vacinas feitas a partir de microrganismo vivo
atenuado, dado que uma exposi¢cdo minima pode levar a um quadro incontrolavel de infeccéo,
sepse e consequentemente, morte. De modo geral, a dengue € uma doenca vira que aflige tanto
regides tropicais quanto subtropicais. No momento presente do estudo, duas vacinas s&o
disponibilizadas para sua prevencéo no Brasil, Qdenga e Dengvaxia. As duas utilizam-se de
cepas inativas do virus, DENV E DENV-2, porém a Ultima ndo é recomendada para aquel es que
nunca entraram em contato com a doenga. Embora, adquirir anticorpos contra os 4 sorotipos do
virus sgja uma possibilidade concreta, a imunizacdo confina essa oportunidade a um grupo
seleto de pessoas, os imunocompetentes. O objetivo deste estudo € investigar a restricdo de
pessoas com L Upus na vacinagdo contra a dengue. Para andlise foi utilizada a revisdo integrativa
de artigos publicados em duas bases de dados, em trés linguas diferentes, sem restricdo quanto
a0 ano de publicacdo e selecionados a partir da leitura de suas paavras-chave, resumos e
conclusdo. Diante do exposto, € destacada a importancia do desenvolvimento de novas vacinas,
como as de DNA e do aprimoramento de medidas profiléticas para assegurar a promogdo da
salde de doentes crénicos, como as pessoas que convivem diariamente com o LUpus
Eritematoso Sistémico.

Palavras-chave: Imunizacdo; Infecgdes por Arbovirus, Sindromes de Imunodeficiéncia;
Estratégias de Salde; Anticorpos.

Area temética: PromogZo da Salide para as condigdes cronicas.

1. INTRODUCAO

L Gpus Eritematoso Sistémico (LES) é uma doenca autoimune reumatica caracterizada
por periodos cronicos remitente-recorrente de multiplas manifestacfes sistémicas. Apesar de sua
patogénese ndo estar esclarecida, acredita-se que hagja uma deficiéncia de componentes do
sistema complemento, citocinas, neutropenia e linfopenia (CUCHACOVICH; GEDALIA,
2009). Logo, somando-se a disfuncéo imunol 6gica causada pela propria doenca e seu tratamento
por imunossupressores, € inevitavel dizer que infecgbes sdo a principal causa de morbidade e
mortalidade dessa doenca (ZANDMAN-GODDARD; SHOENFELD, 2003)

A imunizacdo ativa é uma medida preventiva crucial contra complicacfes infecciosas,
entretanto € uma “’via de mao dupla’’ para pessoas com Lupus, dado que vacinas de bactérias ou
virus atenuado podem piorar o quadro do paciente, auxiliando o desenvolvimento de um quadro
infeccioso. Nesse sentido, as vacinas contra o virus da dengue (DENV), Qdenga e Dengvaxia,
ndo sdo recomendadas para pessoas imunossuprimidas, 0 que causa preocupacéo devido ao
grande nimero de infectados por ano — cerca de 100 a 400 milhGes — e coloca em risco pelo
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menos metade da populagdio mundial (“EPI-WIN Webinar: Managing Dengue: a rapidly
expanding epidemic”). Assim, o objetivo do presente estudo foi investigar a questdo de como a
restricdo da vacinagdo contra essa arbovirose coloca em risco a salide de pessoas que convivem
com LES.

2. METODOLOGIA

A pesquisa foi feita com base na estratégia PICO (Peciente, Intervencéo, Controle e
Desfecho). Os artigos foram pesquisados em 2 bases de dados. PubMed e SciELO, sendo as
principais palavras chaves “lipus”, “imunossuprimidos”, “imuniza¢do”, ‘“‘vacina¢do” e
“dengue”. Foram incluidos estudos e revisdes com o enfoque na questéo de pesquisa “Quais os
problemas encontrados na vacinacdo de pacientes com lUpus?”, em inglés, portugués e
espanhol, sem restricdes quanto ao ano de publicacdo. Foram excluidos artigos que fugiam do
tema da pesquisa, a partir daleitura de seus resumos e conclusdes.

3. RESULTADOSE DISCUSSAO

A dengue € uma infeccdo viral sistémica transmitida por mosquitos e sua expansao
global implica em um problema de salde publica para cerca de 2/3 da populacdo mundia
(SOJOS et. d, 2019). A infeccdo pode gerar manifestacOes autoimunes caracteristicas, como a
ativacao do sistema complemento, o aumento dos niveis de citocinas, a desregulacdo de células
B e T, e aautofagia induzida por anticorpos contra a proteina ndo estrutural 1 do virus (CHEN
et. a, 2021). Por conseguinte, tais manifestacbes sdo responsaveis pelo quadro classico da
doenca, caracterizado por sintomas como febre, cefaéia retro-orbitaria, dores musculares e
erupcoes cutaneas (XAVIER et. a, 2019);

Nesse sentido, evidencia-se que pacientes com LES séo naturalmente mais suscetivels a
acdo de agentes infecciosos, como o causador da dengue, independentemente do uso de
imunossupressores. Tal caracteristica se deve a dois mecanismos que aumentam esse risco: a
atividade da doenca resulta em um estado de imunopatologia adquirida e os mesmos fatores
genéticos que podem potencializar a doenca sdo responsaveis por certas imunodeficiéncias
primérias (BARBER e CLARKE, 2020). Ademais, o tratamento com imunossupressores, sendo
os glicocorticoides os mais utilizados em pessoas com LES, bem como com antimaléricos, € um
fator que deteriora ainda mais a imunidade dos pacientes, visto que tais medicamentos afetam
quase todos os elementos do sistema imune e aumentam a chance de infecgéo.

Desse modo, a vacinacdo € uma estratégia para diminuir o risco de infeccbes em
pacientes imunossuprimidos (LUZ et a. 2007), como 0s que apresentam lUpus eritematoso
sistémico. Define-se por vacinacao, a exposicao do individuo, por meio de ingestéo, inalacdo ou
injecdo, a um produto ndo téxico que estimula a producéo de células B e, consequentemente, de
anticorpos, podendo as vacinas serem compostas por virus e bactérias vivos atenuados ou
mortos ou por proteinas e agucares extraidos desses microrgani Smos.

Xavier et. a (2019) ainda destacam que o virus da dengue (DENV) € um membro da
familia Flaviviridae e compreende 4 sorotipos diferentes (DEN-1, DEN-2, DEN-3 e DEN-4).
Além disso, o sorotipo causador da dengue em determinado paciente gera anticorpos
especificos, ndo havendo indicios de imunidade cruzada, ou segja, ainfecgdo por um sorotipo do
DENV ndo gera imunidade para os outros (RIBAS-SILVA e EID, 2012), o que dificulta o
desenvolvimento de vacinas eficazes, prejudicando a protecdo da populagdo imunossuprimida
contra o virus da dengue.

Atualmente, diversas vacinas contra a dengue, como a TAK-003, aCYD-TVD, aTDEN-
LAV e a TDEN-PIV, tém sido desenvolvidas e passado por inlmeros testes. Entretanto, apesar
dos beneficios advindos desse processo de imunizagdo ativa, existem restricdes de pacientes
com LES e em tratamento com drogas imunossupressoras para certos tipos de vacina, como.as
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gue sdo compostas pelo microrganismo vivo atenuado, caso da Qdenga® (TAK-003) e da
Dengvaxia® (CYD-TDV), ja que a infecdo minima normamente causada por esse tipo de
vacina pode se tornar incontrolavel em pacientes com tal condi¢do (LUZ et a. 2007). Além
disso, Luz et. a (2007) também destacam a hip6tese da mimica molecular como um dos
possiveis mecanismos causadores de resposta imune em pacientes com doencas reumatol ogicas
autoimunes, sendo que a deflagracéo de tal reacéo ocorreria a partir da expressao, pelo virus, de
epitopos que poderiam ser reconhecidos pelo organismo como autoantigenos, fato que geraria a
resposta autoimune apos a vacinagao.

Segundo Malik et al (2023), as estratégias de imunizagdo das vacinas podem ser
resumidas em 8: 1- baseada na proteina de envelope; 2 - de virus atenuado; 3 - de DNA; 4 - de
vetor viral; 5 - de subunidade; 6 - recombinantes; 7- de virus inativado €; 8 - de mRNA. Todas
as vacinas licenciadas até o presente momento sdo de virus atenuado: a Dengvaxia® do
laboratério francés Sanofi Pasteur, que utiliza a cepa quimérica do virus da febre amarela 17d
com partes da pré-membrana e do envelope da DENV, e a Qdenga® do laboratério japonés
Takeda, que se utiliza-se da cepa DENV-2 PDK53-K inativada. Ambas possuem eficécia contra
os 4 sorotipos de DENV, porém apenas a Ultima pode ser tomada por individuos que nunca
entraram em contato com o virus da dengue anteriormente. Enquanto a vacina francesa é
indicada para pessoas dos 9 aos 45 anos e € aplicada em trés doses, distribuidas em intervalos de
Seis meses, a vacina japonesa € recomendada para pessoas dos 4 aos 60 anos e é composta por
duas doses, aplicadas com interval os de trés meses.

O desenvolvimento de uma vacina de DNA (D1IME100) apropriada para pacientes
imunodeficientes esta atualmente em Fase | (TORRES-FLORES et al. 2022; ANGELIN et al.
2023). Desse modo, as estratégias de controle aparentam ser as que mais protegem os pacientes
portadores de LES e elas se baseiam em evitar a proliferacdo do mosqguito Aedes Aegypti. Dessa
forma, eliminar &gua acumulada em locais que podem se tornar possiveis criadouros, desde
peguenos objetos, como tampas de garrafas, a objetos em larga escala, como piscinas, bem como
fazer 0 uso de roupas e repelentes em momentos NOS quais 0S Mosquitos estdo mais ativos
(durante o dia) garantem certo nivel de protecdo. Ademais, estratégias como 0 uso de mosguitos
inférteis, controle por Wolbachia, modificacfes genéticas e controle quimico ja foram aplicadas
e possuem eficiéncia documentada (KHAN et al. 2023), podendo ser Uteis para a prevencéo de
dengue em pacientes imunossuprimidos.

4. CONCLUSAO

Devido a imunossupressdo decorrente do tratamento de LES, as atuais vacinas
disponiveis ndo sdo uma alternativa viavel de imunizacéo, devido ao seu potencial infeccioso
uma vez que sd0 compostas por virus atenuado. Assim, o desenvolvimento de vacinas com
outros componentes seria uma possivel solucdo, entretanto nenhuma esta disponivel até o
presente momento. Até que seu desenvolvimento sga concluido, as estratégias de controle
biolégico e quimico do vetor e da disseminacdo da doenca se mostram as aternativas
profiléticas mais eficientes para a popul agdo imunossuprimida.
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POSSIBILIDADES TERAPEUTICAS DO EXERCICIO FiSICO NO TRATAMENTO

DA DOR CRONICA
SILAS GUSTAVO RIBEIRO DE SOUZA; GUSTAVO BIANCHINI PORFiRIO; DANIELLE
SORAYA DA SILVA FIGUEIREDO

RESUMO

A experiéncia sensorial da dor pode ser categorizada em aguda e cronica. Sua existéncia
em fase aguda cumpre o papel de alertar o organismo perante lesdes de diversos tipos em
tecidos. J& em sua caracterizagdo cronica, a dor assume o papel de doenga, uma vez que nao
cumpre seu propdsito inicial e persiste meses apos a resolu¢do da situagdo provocadora. Além
disso, a dor cronica desencadeia prejuizos em diversos aspectos da saude humana, como o
enfraquecimento do paciente, maior suscetibilidade a infecgdes, diminuicdo da qualidade de
sono e prejuizo de rendimento da atividade laboral. Por outro lado, considerando os diversos
beneficios ao organismo humano advindos da atividade fisica com acompanhamento
profissional, tais como melhoria da capacidade fisica, e a prevenc¢ao de uma série de doencas, foi
investigada a pratica de atividades fisicas, dentre elas os exercicios aerdbicos, de alongamento,
fortalecimento, e o método pilates, com foco em seus resultados no tratamento da dor cronica.
Verificou-se que todos as formas de pratica de exercicio fisico tiveram efeito na diminuigdo das
dores cronicas tanto especificas quanto inespecificas, além disso, houve em casos de dores
cronicas especificas como as decorrentes da lombalgia, uma regressdo de sintomas adversos
causados pela dor, como aumento da flexibilidade e for¢a na regido afetada, a partir da pratica de
pilates. Contudo, um novo desafio de aderéncia surge a partir da tentativa de inclusdo da pratica
fisica no tratamento de pacientes que enfrentam dores cronicas, uma vez que o proprio sintoma
da dor desestimula o paciente a continuar com a rotina de exercicios prescrita pelo profissional
responsavel pelo acompanhamento.

Palavras-chave: Pilates; sensagdo; Aderéncia.

Area tematica: Assisténcia médica para condigdes cronicas.

INTRODUCAO

A dor se trata de um sentimento por natureza subjetivo e negativo, associado a dano no
organismo, ja o status de cronicidade vem quando o sintoma da dor persiste por mais de trés
meses além do tempo esperado de recuperacao da doenga causadora (AGUIAR et al., 2021). A
estimativa da incidéncia de tal problema ndo ¢ exata, porém entre brasileiros varia de 29,3 a
73,3% (VASCONCELOS; ARAUIJO, 2018). A persisténcia da dor até sua fase cronica possui
diferentes desdobramentos negativos na qualidade de vida e héabitos do paciente, tais como o
sono, apetite e libido, humor, disposi¢do, capacidade de concentragdo, restricdes na capacidade
para as atividades familiares, profissionais e sociais (KRELING; CRUZ; PIMENTA, 2006).

Por outro lado, a pratica de atividade fisica a longo prazo além de promover mudancas
morfologicas e funcionais no corpo em prol da melhora da capacidade de esforgo fisico, € capaz
também de retardar e prevenir uma série de doengas, como as coronarias, diabetes do tipo 2,
hipertensao arterial e inclusive alguns tipos de canceres (GARCIA; FLORINDO, 2014).
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Por isso, explorar possibilidades de tratamento para pacientes afligidos por dor cronica a partir
da multidisciplinaridade, se mostra importante para melhor o progndstico da condigdo, o que
justifica maiores investigacdes sobre o tema, em especial, diante de um cenario em que o
exercicio se coloca como um possivel meio terapéutico em satde. Dessa forma, o presente
trabalho tem como objetivo geral apresentar as possibilidades terapéuticas da atividade fisica na
dor cronica.

METODOLOGIA

A pesquisa se voltou a investigar os caracterizadores de dor cronica bem como seus efeitos, € a
possibilidade de a pratica de exercicio fisico gerar ou ndo resultado terapéutico no tratamento da
dor cronica. Para isso foram pesquisados artigos cientificos, indexados em banco de dados, a
partir dos descritores: a) dor cronica; b) efeitos terapéuticos do exercicio fisico; c) dor cronica e
exercicio fisico. Como critérios de exclusdao foram utilizados: 1) artigos anteriores a 2000; 2)
artigos que nao abordassem o tema da dor cronica; A partir desses critérios, foram incluidos os
artigos encontrados, por atenderem aos requisitos dos critérios de inclusdo: 1) artigos que
abordassem efeitos da dor cronica na vida de pacientes; 2) artigos que diretamente
relacionassem o desenvolvimento da dor cronica em face da pratica de exercicio fisico.

A partir desses passos, foi construida uma revisdo bibliografica, a qual ¢ descrita por
Cavalcante e Oliveira (2020) como uma revisdo narrativa de literatura, que contribuem para
proposicdes de politicas sociais e educacionais, € como contribuidoras do desenvolvimento da
metodologia da propria ciéncia.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Por estar normalmente associada a uma experiéncia de dano ao corpo, e por se tratar de
uma sensa¢do de emergéncia, a experiéncia da dor pode ser considerada de todo prejudicial ao
corpo (Aguiar, 2021). Entretanto, a dor cumpre um papel importante no que se refere a
capacidade do corpo humano em autoavaliar-se no objetivo de garantir sua sobrevivéncia. Nesse
sentido, a dor se coloca como o primeiro sinal dos diversos tipos de lesdo possiveis aos tecidos
do corpo, a exemplo as lesdes quimicas, de pressao ou temperatura (DA SILVA; RIBEIRO-
FILHO, 2011).

Contudo, a dor cronica foge ao proposito da sobrevivéncia ou manutencdo da
homeostase do organismo humano, dado em conta que persiste mesmo apos a cura da causa de
sua prévia existéncia(MARQUEZ, 2011). Num periodo que pode variar de trés a seis meses apos
tal causa ser resolvida, a persisténcia da experiéncia de dor ja pode ser definida como doenca em
si (MARQUEZ, 2011).

Os efeitos da dor prolongada atingem o paciente, suas preocupacdes € o ambiente social
onde ele se estabelece, tal qual sua familia e proximos. Das muitas altera¢cdes desencadeadas
pelo quadro de dor cronica Dias (2007) apresenta que o enfraquecimento muscular e articular
recorrente da imobilizagdo, a vulnerabilidade a doengas infecciosas por menor eficiéncia do
sistema imunitario, prejuizos na qualidade de sono, deficiéncias de nutri¢do, prejuizos de
rendimento no ambiente laboral. E ainda no ambito de convivéncia social, com isolamento
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social e familiar, ou em outro extremo a dependéncia exagerada da familia e de profissionais da
saude.

A respeito da tematica de influéncia de praticas da atividade fisica no tratamento de
dores cronicas, a pesquisa de (OLIVEIRA; FERNANDES; DAHER, 2014) realizada com 29
individuos que sofriam com dor crdnica inespecifica, promoveu uma rotina prescrita por
profissionais de educacdo fisica em um periodo de 3 meses. Com isso, 0s que seguiram uma
prescricao de exercicio aerdbico, de fortalecimento e de alongamento em domicilio tiveram
melhora efetiva no limiar de dor, o que inclusive auxiliou tais pacientes a aderirem ao programa
de tratamento.

Outrossim, a pesquisa de Franco (2019) focada no estudo sobre dores especificas, relatou
a introducdo a diferentes tipos de treinamento fisico de 98 pacientes diagnosticados com
fibromialgia, doenga caracterizada pela dor cronica generalizada. Apds oito meses de
tratamento, a pratica de atividade fisica aerdbica e pilates produziram melhora de qualidade de
sono ¢ de vida relacionada a saude, com destaque aos resultados do pilates. E em referéncia a
pratica citada, o estudo de Vieira (2013) demonstrou que o método Pilates gera resultados no
tratamento de lombalgia, uma dor especifica que pode atingir de 70 a 80% das pessoas em
algum momento de suas vidas (VIEIRA; FLECK, 2013), trazendo melhoras na forga,
flexibilidade e consciéncia corporal, antes prejudicados pela dor.

Em uma visdo fisiologica, mecanismos de desbloqueio associados ao dano corporal
ocorrem para que a dor se manifeste sensorialmente. Sobre isso, no caso da dor cronica, Souza
(2009) explica que algumas dores cronicas se manifestam devido ao aumento de mecanismos
excitatorios enddgenos, que inicialmente atuam no controle da dor.

Assim, ainda segundo Souza (2009), a pratica de exercicio fisico de intensidade ndo
necessariamente alta, pode contribuir para o tratamento de dores cronicas pela liberagdo de
opioides enddgenos, ao reduzir a excitabilidade da membrana plasmatica do neur6nio, processo
responsavel pelo desencadeamento da sensacao de dor.

Contudo, a aderéncia dos pacientes a protocolos que envolvam a pratica de exercicio
fisico se mostra como um desafio aos profissionais da satde. Sobre isso, o estudo de (SANTOS
et al., 2022) de viabilidade realizado em Fortaleza, recomendou a pacientes tratamento de dores
lombares cronicas que incluia tais praticas fisicas na Atengdo Primaria a Saude, com apoio por
mensagens e aulas de educagdo em dor. Os autores citados acima, concluiram que o tratamento
se mostrou eficiente na diminui¢do da intensidade da dor, porém a adesdo ao tratamento foi
considerada baixa, e uma das motivagdes relatadas foram a propria dor que em altas intensidades
desestimulava o paciente a seguir o protocolo de atividades fisicas em domicilio.

CONCLUSAO

A dor ¢ uma experiéncia vivenciada diante de diversos cenarios que a vida humana proporciona,
estando associada a processos de adoecimento, acidentes, lesdes, entre outros, e sua persisténcia
além do esperado para a recuperagdo gera um quadro de cronicidade, que afeta a vida do
individuo que a possui em diversos aspectos. Para o tratamento da dor cronica enquanto doenca;
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numa abordagem multidisciplinar, a inclusdo da pratica regular de atividade fisica se mostra
eficiente para o melhor desenvolvimento do processo de cura.

A pratica de atividade fisica ¢ capaz de atenuar os mecanismos fisiologicos
desencadeadores da dor em sua fase cronica, além disso tende a influenciar positivamente a
qualidade de vida de forma geral e prevenir outras doencas ao paciente que adere ao tratamento.
Entretanto, novas estratégias para a promocao de saide podem se mostrar eficientes para a maior
adocdo e aderéncia de pacientes aos protocolos de tratamentos que incluam essas praticas. Por
isso, que estudos mais aprofundados sobre o tema sdo necessarios, para desenvolver mais
praticas especificas para o combate aos sintomas, e estabelecer métodos que fortalecam a
confianga do paciente no resultado da terapia e que atenuem os fatores desestimulantes na
adesdo ao tratamento, tais quais as proprias dores decorrentes dele.
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A INCIDENCIA DA MORTALIDADE EM PACIENTES LUPICOS E O CUIDADO DA
ATENCAO PRIMARIA NO PARANA

ANNE BEATRIZ RICARDO AMARAL; JULIA GOHR; JAMILE MA-YA XIANG YU

RESUMO

O ldpus eritematoso sistémico (LES) é uma patologia crénica multissistémica, devido a sua
natureza autoimune produz autoanticorpos que atacam principalmente o tecido conjuntivo. Além
desse acometimento de diversos Orgdos, tal doenca evolui com periodos de exacerbacdo e
remissdo, o que dificulta ou tarda seu diagnostico pelo médico generalista. O presente trabal ho,
foi caracterizado por meio de um estudo epidemiol 6gico observaciona de cardter quantitativo e
descritivo referentes a quantidade de o6bitos por lUpus eritematoso sistémico no Estado do
Parana, no periodo de 2019 a 2023. Objetivou-se correlacionar o padrdo da incidéncia de
mortalidade dos pacientes com LES com o cuidado na Atencdo Priméria de Salde e o
encaminhamento para especialidade focal e multidisciplinar para o tratamento. Apods a coleta dos
dados, percebeu-se que a taxa de mortalidade por LES no Parana tem se alterado pouco em
relacdo ao periodo observado e segue o padrdo descrito pela doenga, uma vez que a maior
incidéncia de 6bitos foi na faixa de mulheres reprodutivamente ativas. Dessa forma, a correta
identificacdo dos sintomas iniciais, bem como o conhecimento do perfil epidemiologico da
mortalidade da doenca sdo imprescindiveis na Rede de Atencdo Priméria (RAS) para uma
adequada conducdo dos pacientes para 0s servigos secundarios e demais especialidades
integralizadas. Como o tratamento deve ser individualizado e multidisciplinar para cada paciente
e depende dos Orgdos ou dos sistemas acometidos, bem como da gravidade destes
acometimentos, a Atencdo Primé&ria a Salde (APS) exerce importante alicerce entre os
profissionais da salde, efetivando, portanto, a cultura do cuidado aos pacientes com LES.

Palavras-chave: Epidemiologia; Obitos; Imunossupressdo; Doencas Cronicas N&o
Transmissivels; Cuidado Integral
(Areateméatica: Assisténciamultiprofissional para condicdes crénicas)

1INTRODUCAO

L Upus Eritematoso Sistémico, segundo a Sociedade Brasileira de Reumatologia (SBR), €
uma doenca inflamatéria crénica de origem autoimune, cujos sintomas podem surgir em
diversos Orgdos e variam com fases de atividade e de remissdo. Tal condi¢cdo desencadeia
variadas manifestagdes clinicas e nivels de gravidade, podendo levar o paciente ao 6bito. No ano
de 2022, a SBR estimou que existiam no Brasil, cerca de 65.000 pessoas com LES, assim, a
andlise epidemioldgica da mortalidade do LUpus no Parana se torna crucial, a fim de que tais
levantamentos sejam atualizados para orientacdo de condutas dos profissionais de salide.

Pelo seu carater inflamatério multissistémico, observa-se a ocorréncia de um amplo
espectro de lesdes tissulares, tendo destaque os comprometimentos cutaneo, hematol ogico,
articular, neuropsiquidtrico, renal, cardiaco e pulmonar (HOCHBERG, 2016). Com isso, em
umaavaliacdo inicia na APS, o diagndstico pode torna-se trabalhoso (FREIRE et a, 2011), uma
vez que as apresentacdes clinicas abrangem diversos diagnosticos diferenciais.

Assim, com a andlise da incidéncia da mortalidade do LES, o autocuidado apoiado e
promovido pela APS, pretende preparar 0s pacientes para que autogerenciem sua salde e a
atencdo prestada ao quadro clinico. 1sso se concretiza pelo uso de estratégias de suporte que
incluam a elaboracdo dos planos de cuidado, a organizacdo dos recursos de salde e da
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comunidade para sustentar o autocuidado dos portadores de doenca cronica, (MENDES, 2012),
tal como o LES, de maneira que vise diminuir o nimero de obitos nessa condicéo.

Dessa forma, esse estudo pretende descrever o atual panorama no Parana com o objetivo
de designar a incidéncia de obitos por LES e de discorrer 0 mangjo a ser realizado com esses
pacientes em sua apresentacdo inicial na Atencdo Primériaa Salde (APS).

2METODOLOGIA

Estudo epidemiolégico observaciona de cardter quantitativo e descritivo efetuado com
base nas informacdes extraidas do Departamento de Andlise Epidemioldgica e Vigilancia de
Doencas N&o Transmissiveis (DAENT) referentes a quantidade de 6bitos por |Upus eritematoso
sistémico no Estado do Parana, no periodo de 2019 a 2023. Os pardmetros observados e
utilizados foram: ano de referéncia, local de registro - Obitos por residéncia, abrangéncia:
unidade da federacdo - Parana, categoria: notificacdo de ébitos, sem restricdo de cor e de raga.
Além disso, utilizou-se a seguinte variavel: faixa etéria correspondente a um intervalo de idade
de 0 a acima de 80 anos em ambos os sexos. O indicador utilizado foi CID- 10 M32 LUpus
eritematoso disseminado [sistémico.

Apés as constantes acima terem sido utilizadas, realizou-se a mesma busca de dados
posteriormente, especificando sexo feminino e sexo masculino, com o proposito de analisar o
sexo mais acometido. Em seguida, realizou-se uma verificagdo comparativa entre as faixas
etérias mai's acometidas por doenca crénica no Estado do Parana.

3RESULTADOSE DISCUSSAO

Conforme dados estatisticos concedidos pel os dois Ultimos recenseamentos demograficos
(2010 e 2022) feitos pelo Ingtituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) e a notificagdo
de Obitos peda DAENT, caculou-se a incidéncia de mortalidade especifica por LUpus
Eritematoso Sistémico por 100 mil habitantes, no Parana.

Tabela 1: Incidéncia de casos de 6bito entre 2019 e 2023

Ano Niamero de ébitos Proporcio de sexo (feminino:masculino)  |Incidéncia - casos por 100.000 individuos por ano
2019 57 51 para 6 0.498

2020 44 37 para 7 0384

2021 49 43 para 6 0.428

2022 44 36 para 8 0,384

2023 11 10 para 1 0,096

Total 205

FONTE: Elaborado pelos autores conforme a disposi¢do de dados oferecidos pelo painel
de monitoramento do site DAENT. Incidéncia de casos de mortalidade por LES apresentada
para ambos 0s sexos por 100 mil habitantes por ano no estado do Parana.

Ao analisar os dados, percebeu-se que a incidéncia de ébitos por 100 mil individuos a
cada ano, durante o periodo analisado, tem se mantido constante, exceto pelo Ultimo ano
analisado de 2023 que diminuiu, possivelmente, devido a falta de atualiza¢do das notificacbes de
obito no sistema DAENT referente ao segundo semestre de 2023, uma vez que os dados estao
zerados em todos os estados nesse periodo. Assimilando a quantidade total de ébitos nacionais
por LES com a do Estado do Parana, nos ultimos 5 anos, notou-se que aproximadamente 4,87%
do numero de 6bitos se concentraram exclusivamente na regido estudada. A saber, a area
nacional mais acometida durante todo o periodo analisado foi a regido Sudeste, chegando a
concentrar 43,4% dos casos de 6bitos em 2019.

Além disso, esse estudo demonstrou diferencas na incidéncia conforme o género,
principalmente durante a faixa et&ria adulta, periodo em que ha grande disparidade na
manifestacdo desse disturbio entre homens e mulheres, comprovando a epidemiologia clinica
(HOCHBERG, 2016). Constatou-se que um intervalo entre 81% a 90% daqueles que faleceram
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correspondiam ao sexo feminino, durante o periodo analisado, criando assim, um perfil
epidemiol 6gico mais personalizado sobre os 205 pacientes falecidos por LES. Ja em relacdo a
faixa etaria, nos ultimos dois anos - 2022 e 2023 - houve uma equiparidade entre os dados totais
representados pelo Brasil e pelo Parangd, em ambos a faixa etaria mais acometida foi em
individuos que possuiam entre 20 e 29 anos de idade. Dessa maneira, delineado o perfil
epidemiol6gico do indice de mortalidade em questdo, seu tratamento certamente envolvera
cuidados multidisciplinares nos niveis secundarios e terciarios de atencdo a salide. Entretanto, a
equipe de salide da APS também se faz presente nesse processo sallde-doenca desde as primeiras
manifestactes do LES no individuo.

Os sinais e sintomas iniciais mais frequentes do LES sdo: inflamac&o das articulactes,
mal-estar, cansaco, dor de cabega, febre, emagrecimento involuntario e alteracbes na pele,
inclusive, uma das caracteristicas mais cldssicas do lapus ¢ a mancha na face “em asa de
borboleta” (HOCHBERG, 2016). Tais manifestagdes clinicas sdo facilmente identificadas na
APS, no entanto, dificilmente correlacionadas com a doenca, devido aos diversos diagnosticos
diferenciais. Portanto, 0 conhecimento da epidemiologia e a interpretacéo adequada de tais
sinais e sintomas se tornam fundamentais, pois, para aém da relevancia diagnostica, fornecem
informacBes progndsticas.

Assim, apds o diagndstico do LES, intervencbes ndo farmacoldgicas como evitar
exposi¢cdo ao sol, utilizar diariamente o protetor solar, promover o plangjamento familiar aguelas
gue desgjam engravidar, contraindicar o consumo de dlcool e outras drogas, incentivar exercicio
fisico e acompanhar possiveis crises psicossociais sao medidas que podem ser proporcionadas
pelo médico generadlista e pela unidade basica de salde, aém do encaminhamento
para assisténcia médica secundaria e multiprofissional.

Com base nas recomendactes da EULAR (European League Against Rheumatism), os
médicos reumatologistas sdo os especialistas de referéncia para acompanhamento dos pacientes
[Gpicos. Porém, a natureza multissistémica da doenca por vezes exige o envolvimento de outras
especialidades, como nefrologistas, dermatol ogistas, psicologos e fisioterapeutas. Além disso, 0
tratamento deve ser individualizado, considerando as preferéncias do paciente. Sendo assim, 0
LES requer mangjo multidisciplinar e individualizado com educag&o do paciente e tomada de
decisdo compartilhada.

Logo, a universalidade, a equidade e a integralidade - principios do Sistema Unico de
Salde a serem garantidos na APS, segundo a Portaria da PNAB de 2017 - sero concretizadas
na vida do paciente lUpico, por meio do manejo estabelecido pela equipe de salde da Familia e
Comunidade. Assim, a0 acompanhar a aderéncia ao tratamento, a equipe organiza as
intervencdes a partir da suspeita diagndstica, evitando a fragmentacéo, fornecendo suporte de
mais facil acesso ap doente e aos seus cuidadores e direcionando 0s pacientes a outras
especiaidades. Portanto, constata-se que a andise epidemioldgica realizada fundamenta o
reconhecimento das manifestagfes clinicas do LES pelo médico generalista, bem como o
desfecho evolutivo da sobrevida dos pacientes, promovendo o cuidado integral .

4 CONCLUSAO

Como observado no estudo, a incidéncia da mortalidade dos pacientes | Upicos no estado
do Parana apresenta padrdo caracteristico da doenca: mulheres na faixa de idade entre 20-29
anos. A partir da andlise, os dados se mostraram pouco oscilantes durante o periodo observado, a
ndo ser pelo ano de 2023, o que confirma uma possivel subnotificacdo da mortalidade. Ainda, o
estado do Parand, comparado com a taxa gera brasileira, demonstrou uma incidéncia de
mortalidade por LES epidemiologicamente menor, o que pode constatar uma eficiéncia no
cuidado e na comunicagdo entre as esferas da RAS do Parana.

I CONGRESS0 MEDICO UNIVESITARIO
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Desse modo, conclui-se que as atualizagBes epidemioldgicas no cenario atual sdo de
grande relevancia, ja que instigam melhorias nas hipéteses diagnosticas e terapéuticas dos
meédicos generaistas, dém de promover o tratamento multidisciplinar, estimulando o
plangjamento estratégico para prevencao de agravos a salde dos individuos acometidos.
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RESUMO

INTRODUGCAO: A Cetoacidose Diabética (CAD) é umadas principais complicagdes agudas em
criangas portadoras de Diabetes Mellitus, principalmente a Diabete Méllitus tipo 1. Nesse
sentido, € considerada uma emergéncia com necessidade de assisténcia médica em servigos de
média e alta complexidade, para garantir um suporte apropriado as ateragdes fisioldgicas e
biologicas e reduzir a taxa de morbimortalidade. OBJETIVO: Avadiar o perfil clinico de
pacientes pediétricos diagnosticados com CAD internados em um hospital escola da regido
Oeste do ParanA. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo retrospectivo e descritivo a partir de
dados secundérios obtidos dos prontuarios eletronicos do sistema operacional Tasy® de 32
pacientes, admitidos no periodo de janeiro de 2022 a dezembro de 2023 em um hospital
universitrio do Oeste do Parand As varidvels utilizadas foram: idade, sexo, sintomas no
momento da internagdo, se houve a necessidade de atendimento em terapia intensiva e tempo de
internacdo. Uma andlise edtatistica descritiva foi feita para interpretacdo dos dados.
RESULTADOS: 53,1% dos pacientes foram meninos, a idade média foi de 8 + 3,27 anos. O
tempo de internacdo médio foi de 7,5 + 2,88 dias, com necessidade de terapia intensiva para
53,1% dos pacientes. Os principais sintomas referidos na admissdo foram perda de peso, vomito,
polidipsia, dor abdominal e politria. Apenas 21,8% dos pacientes apresentaram os trés sintomas
mais regulares simultaneamente no momento da internacdo, apesar desses sintomas possuirem
uma frequéncia equivalente (perda de peso 56,2%; vOmito 50%; polidipsia 50%).
CONCLUSAQ: Perda ponderal, vémito e polidipsia foram os trés sintomas mais frequentes.
Apenas a minoria das criancas possuia essas trés queixas simultaneamente no momento da
admissdo, indicando certa heterogenel dade na clinica dos pacientes estudados.

Palavras-chave: doenca cronica; complicagdo; internamento; diabetes mellitus; pediatria

Area Tematica: Assisténcia médica para condicdes cronicas

1INTRODUCAO

A cetoacidose diabética (CAD) € uma das principais e mais graves complicagfes do
Diabetes Méllitus (DM), com necessidade de tratamento intensivo e orientacdo médica
adequada. Esta presente, principalmente, nos pacientes portadores de DM tipo | (DM 1), uma
doenca cronica grave em que a secrecdo de insulina pelas células pancredticas é nula ou
insuficiente (Fasanmade et al.,2008). As taxas de mortalidade por CAD devido ao descontrole
bioquimico provocado sdo maiores em criancas e adolescentes com diagnéstico de DM |,
(Castro, L. et al., 2008).

Entre os portadores pediétricos de DM |, os sintomas de cetoacidose diabética
podem ndo ser homogéneos, o que dificulta um diagnostico precoce. Os principais sintomas sao
nauseas e vémitos, dor abdomina difusa, polilria e polidipsia, perda de peso, desidratacéo,
fraqueza, fadiga, taquicardia, taquipneia com respiracdo de Kussmaul, letargia e coma. Ainda,
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guanto mais jovens, as criangas mostram maior dificuldade em comunicar seus sintomas, o que
somado com a baixa instrucdo de familiares pode retardar a busca pelo servigco hospitalar e
prejudicar o prognostico (Samuelsson, U. et al., 2005). Os critérios para definir a CAD incluem
glicemia acima de 200 mg/dL, acidose metabdlica (pH venoso < 7,3 ou bicarbonato sérico < 15
mEQ/L) e presenca de cetonuria e cetonemia (Santomauro et al., 2023).

O presente trabalho objetiva avaliar o perfil clinico dos pacientes menores de 18 anos
com DMI internados por CAD em um Hospital Escola Paranaense.

2METODOLOGIA

Este € um estudo transversal retrospectivo descritivo conduzido a partir de dados
secundarios coletados dos prontudrios de pacientes e do sistema Tasy® internados em um
hospital escola do Oeste do Parana. Os critérios para inclusdo dos pacientes para esse estudo
foram: serem admitidos para internamento nas alas pediatricas no periodo de janeiro de 2022 a
dezembro de 2023; ter idade menor que 18 anos; pacientes que receberam diagnostico de DM1;
ter diagndstico de cetoacidose diabética no momento da internacdo. Foram excluidos os
pacientes que ndo apresentaram quadro de cetoacidose diabética no momento da internacao;
prontuarios incompletos ou ilegivels que pudessem prejudicar aandlise.

As varidveis estudadas e coletadas foram: idade, sexo, tempo de internacéo e sintomas.
Os resultados serdo apresentados por meio de estatistica descritiva simples, média, desvio
padréo, frequéncia absoluta e relativa. Estatisticas descritivas foram realizadas com auxilio de
uma planilha no Microsoft Excel. Este projeto tem atividades previstas no projeto de comité de
€tica aprovado sob o parecer n° 3.552.940.

3 RESULTADOSE DISCUSSAO

Foram selecionados 32 pacientes pediétricos diagnosticados com DMI e internados por
CAD. Essa complicacgo do Diabetes Médllitus | foi confirmada em 17 (53,1%) meninos e 15
(46,8%) meninas com idade média de 8 + 3,27 anos e o maior nimero de pacientes atendidos
com CAD foram criangas entre 8-12 anos com a preva éncia de 16 (50%) pacientes nessa faixa
etéria. A faixa etéria mais prevalente apresenta-se de acordo com os trabahos de Lopes et al.
(2017).

O tempo de internacdo médio foi de 7,5 + 2,88 dias. Ainda, houve necessidade de
internamento em UTI para 17 (53,1%) dos pacientes. No entanto, ndo se observou relacéo entre
idade e tempo de internamento, sendo esse uniforme entre as idades (Figura 1). O tempo de
internacdo possui maior influéncia do protocolo de tratamento utilizado e do grau de cetoacidose
do paciente, conforme estudo de Branddo Neto et a. (2001). Se estima que, na CAD como
sintoma inaugural da DM, o tempo médio de internamento seja de 8,4 dias e 0 tempo médio de
internamento pela CAD como complicacdo da DMI ja diagnosticada seja de 3,7 dias (Duarte, S.
et al., 2009). Nafigura 1 observa-se uma comparagdo entre idade e tempo de internamento.
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Figura 1- Comparativo entre idade e tempo de internamento dos pacientes pediéatricos com DM |
atendidos por CAD. Fonte: autor, 2023.

Os sintomas mais relatados foram perda de peso, vomito, polidipsia, dor abdomina e
polidria. Esses sintomas identificados no levantamento séo capazes de indicar a suspeita de
cetoacidose e similares aos encontrados em outros trabalhos que abordam complicagtes da
Diabetes Médllitus Tipo | (Ababulgu et al., 2020). Ademais, os trés sintomas mais frequentes
(perda de peso, vomito e polidipsia) se apresentaram simultaneamente em apenas 7 pacientes
(21,8%). Na figura 2 observa-se a frequéncia dos sintomas entre os pacientes pediétricos
admitidos por cetoacidose no local de estudo.
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Figura2 — Sinais e sintomas nainternagcdo. A= perda de peso. B= vomito. C= polidipsia. D= dor
abdominal. E= politria. F= astenia. G= sonoléncia. H= inapeténcia. |= febre. J= xerostomia. K=
polifagia. L= dispneia. M= cefaeia. Fonte: autor, 2023.

Nesse sentido, entender os sintomas mais frequentes pode gudar as criangas e seus
cuidadores a procurarem auxilio médico mais rapidamente, evitando um diagnéstico tardio de
cetaoacidose e sequelas pela toxicidade dos corpos cetbnicos. Tal fato vai de encontro a
trabal hos de James (2019).

As limitagdes encontradas neste estudo referem-se aquelas ligadas ao tipo de estudo e ao
tamanho da populacdo estudada, advinda de apenas uma instituicdo. Além disso, todos os
pacientes foram submetidos a0 exame da gasometria e obtiveram a confirmacdo da CAD em
conjunto com os resultados dos outros laboratoriais. Entretanto, ndo se pdde classifica-los
guanto a severidade da CAD (leve, moderada ou grave), pois os dados individuais da gasometria
ndo foram col etados para o estudo.
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4 CONCLUSAO

A presente pesquisa demonstrou que os principais sintomas clinicos de alarme para
cetoacidose em criangas diagnosticadas com DM | atendidas em um hospital universitario do
Parana foram perda ponderal, vomito e polidipsia. Entretanto, esses achados clinicos se
mostraram simultaneamente na minoria do grupo estudado, o que mostra certa heterogeneidade
no perfil sintomético desses pacientes.

REFERENCIAS

ABABULGU, RZ.; TESFAYE, BT. Characteristics and Outcomes of Children with Type-I
Diabetes Médllitus Hospitalized for Ketoacidosis. Current Diabetes Reviews, v. 16, n. 7, p. 779-
786, 2020.

BRANDAO NETO, R. A.; SCALABRINI NETO, A. Cetoacidose diabética: consideractes
sobre o tratamento. Revista da Associacdo Médica Brasileira, v. 47, n. 4, p. 284-285, 2001

CASTRO, L.; MORCILLO, A. M.; GUERRA-JUNIOR, G. Diabetic ketoacidosis in children:
treatment profile at a university hospital. Revista Associacdo Médica Brasileira, v. 54, n. 6, p.
548-553, 2008.

DUARTE, S.G.; CALHA, M. Cetoacidose Diabética — Experiéncia de 6 anos num Servigo de
Pediatria. Revista Portuguesa de Diabetes, v. 4, n. 3, p. 108-110, 20009.

FASANMADE, O. A.; ODENIYI, I. A.; OGBERA, A. O. Diabetic ketoacidosis. diagnosis and
management. African journal of medicine and medical sciences, v. 37, n. 2, p. 99-105, 2008.

JAMES, J. Dying well with diabetes. Ann Palliat Med, v. 8, n. 2, p.178-189, 2019.

LOPES, C. L.; PINHEIRO, P. P.; BARBERENA, L. S.; ECKERT, G. U. Diabetic ketoacidosis
in apediatric intensive care unit. Jornal de Pediatria, v. 93, n. 2, p. 179-184, 2017.

SAMUELSSON, U.; STENHAMMAR, L. Clinical characteristics at onset of Type 1 diabetesin
children diagnosed between 1977 and 2001 in the south-east region of Sweden. Diabetes
Research and Clinical Practice, v. 68, n. 1, p. 49-55, 2005.

SANTAMOURO, A.T.; LAMOUNIER, R. N. Diagnostico e tratamento da Cetoacidose
Diabética. Diretriz  Oficial da Sociedade Brasleira de Diabetes (2023).
DOI: 10.29327/5238993.2023-6



https://doi.org/10.29327/5238993.2023-6

I CONGRESS0 MEDICO UNIVESITARIO
| DO CENTRO-OESTE DO PARANA '

2 E 3 DE FEVEREIRO

AVALIACAO NEUROANATOMICA E SOMATOSSENSORIAL DAS NEURALGIAS
CRURAIS FEMORAIS

KELLI MAIARA GOMESDA SILVA; SSBELE DE ANDRADE MELO KNAUT

RESUMO

A dor neuropética € caracterizada pela existéncia de lesdes no sistema nervoso somatossensorial,
sendo as fibras nervosas do tipo AP apontadas como uma das responsaveis por esta condigao.
Muitos pacientes que apresentam dor neuropatica apresentam sintomas nos membros inferiores,
principalmente na regido femoral, devido a sua localizag@o anatdbmica. Portanto, este estudo tem
como objetivo realizar uma descricdo epidemiologica da neuralgia crura em pacientes
internados no Centro de Reabilitacdo Somatosensoria da dor neuropética de Friburgo, na Suica,
entre julho de 2004 e junho de 2022. O diagndstico de dor neuropatica foi feito pela presenca de
hipoestesia, alodinia mecénica ou neuralgia com ou sem aodinia mecanica e hipoestesia
subjacente, em pelo menos um ramo cutaneo. Seiscentos e quarenta e cinco pacientes (média de
idade: 48,8+15,3 anos) apresentando lesdo em pelo menos um ramo cuténeo correspondente a
regido crural foram avaliados nesse periodo. Com base no exame fisico por meio de
estesiografia ou alodinografia, encontramos 783 lesdes axonais em fibras AP correspondentes ao
ramo crura. Uma média de 1,2 ramos cuténeos lesionados pdde ser confirmada nesses
pacientes. Quanto a classificacdo das lesdes axonais, 74% das lesdes, no momento da avaliacdo
inicial, foram diagnosticadas como estagios Il e IV, confirmando a ata prevaléncia de aodinia
mecanica intermitente e permanente. Concluindo, fica claro que as lesdes do nervo femoral,
principalmente aquelas relacionadas ao nervo safeno, ndo sdo tao raras e se encontram, em sua
maioria, nos estagios 111 e 1V, merecendo atencéo e investigacdo detalhada para um diagnéstico
preciso e tratamento adequado.

Palavras-chave: Neuropatia crural; Lesdo nervosa periférica; Alodinia mecanica; Hipoestesia;
Fisioterapia.

Areatemética: Temas Transversais

1INTRODUCAO

A dor é considerada uma experiéncia complexa, fisica e emocional. Segundo a
Associacgao Internacional para Estudos da Dor (IASP), a dor ¢ definida como “Uma experiéncia
sensitiva e emocional desagradavel, associada, ou semelhante aguela associada, a uma lesdo
tecidual real ou potencial”. Entre os diferentes tipos de dor, a dor neuropatica ¢ definida como
“dor causada por uma lesdo ou doenca do sistema nervoso somatossensorial”, e sua prevaléncia
€ de 6,9% da populacéo geral, tendo importante impacto na salde da populacdo (Scholz et 4.,
2019). Estudos mais recentes sugerem que a dor neuropatica periférica envolve alesdo das fibras
AP de pelo menos um ramo cutaneo (Spicher et al., 2020a; Bouchard et al., 2021).

A dor neuropatica pode integrar dor espontanea ou provocada, € 0s sintomas mais
apresentados pelos pacientes incluem queimacdo, sensacdo de choque e alodinia mecanica
(Barros; Colhado; Giublin, 2016). A aodinia mecéanica é caracterizada por hipersensibilidade ao
toque e pode ser definida como dor causada por um estimulo que normalmente ndo causaria dor
(Spicher et a., 2008; Spicher et al., 2020a; Bouchard et al., 2021), por exemplo, o toque da
roupa na pele que pode gerar uma sensacdo dolorosa incomum. Paradoxamente, apls a
resolucdo do territorio alodinico, observa-se a manifestagdo de uma hipoestesia tatil subjacente
sendo uma érea cuténea que apresenta diminuicédo sensitiva, caracterizada pelos pacientes como
uma sensacdo de “dorméncia” (Quintal et al., 2013; Bouchard et al., 2021). Portanto, ¢ possivel
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perceber que o territorio hipoestésico é mascarado pela a odinia mecéanica (Spicher et a., 2008;
Spicher et a., 2020a).

As lesoes de fibras nervosas AP sdo atualmente reconhecidas em cinco estidgios de dano
axona (BOUCHARD et al., 2021):

- Est&gio |: Hipoestesia tétil

- Estagio I1: Alodinia mecanicasimples

- Estagio l11: Neuralgiaintermitente

- Estagio 1V: Neuralgia permanente

- Estégio V: Sindrome da Dor Regional Complexa de Budapest

A maioria dos pacientes com sintomas de dor neuropatica € tratada na atencdo primaria,
com apenas uma minoria sendo encaminhada para avaliacdo e diagndstico clinico especializado.
Muitos pacientes que apresentam dor neuropética tém sintomas nos membros inferiores, em
especial naregido femoral, devido a sua localizagdo anatémica (Nobel et al., 1980; Jakubowicz,
1991; Kargd et a., 2006). No entanto, quando tratamos de lesGes periféricas, € importante
considerarmos 0os dominios que representam os territorios de onde emanam 0s nervos, ou Sga,
um conjunto de terminacBes nervosas sensitivas cujos axénios carregam uma sensibilidade
comum (Spicher et al., 2020b). Sendo assim, este estudo tem por objetivo realizar uma descricéo
clinica das neuralgias crurais dos pacientes admitidos no Centro de Reabilitacdo
Somatossensoria da dor neuropatica em Fribourg, na Suica, entre julho 2004 e junho de 2022.

2METODOLOGIA

Este estudo foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa em seres humanos da
Universidade Estadual do Centro-Oeste do Parana (Parecer 5.953.512). O diagndstico de dor
neuropatica envolvendo a neuralgia crural foi baseada na aferéncia cuténea dos nervos e ndo na
sua representacdo cléssica neuroanatdmica (Spicher et al., 2020b). A andlise retrospectiva dos
dados coletados prospectivamente incluiu pacientes com lesdo de pelo menos um ramo cutaneo
correspondente ao departamento crural, tratados no Centro de Reabilitagdo Somatossensorial de
julho de 2004 a junho de 2022. Esses dados foram coletados na pratica clinica por dois
terapeutas somatossensoriais certificados da dor (CSTP®: Certified Somatosensory Therapist of
Pain, obtido apos 150 horas de formagéo especializada). O diagnostico de dor neuropética se deu
pela presenca de hipoestesia, alodinia mecéanica ssimples, neuralgia intermitente ou permanente
com ou sem alodinia mecanica, bem como sindrome da dor regional complexa, em pelo menos
um ramo cutaneo.

Quando o paciente apresentava-se no estagio I da lesdo da fibra AP, era realizado uma
estesiografia a fim de cartografar uma hipoestesia parcial tendo como base 0 maior territorio de
distribuicdo cuténea. Além da estesiografia, a importancia da hipoestesia tétil foi avaliada por
meio do exame do limiar de sensibilidade tétil e do teste de discriminacéo de dois pontos.

Dois testes clinicos foram realizados para diagnosticar a presenca e a importancia da
alodinia mecanica: Alodinografia (Packham et al., 2020a; Packham et a., 2020b) e a Escala de
Dor do arco-iris (RPS). A aodinografia (Packham et a., 2020b) é um sina de exame clinico
padronizado para mapear as bordas do territério cuténeo onde a aplicagdo de um estesidmetro de
15 gramas (gf) na pele (monofilamento de Semmes-Weinstein n° 5.18) gera uma resposta
dolorosa. O territério da aodinografia € medido usando marcos anatdbmicos e registrado
visualmente em papel quadriculado. Em 2020, Packham e colaboradores demonstraram a
confiabilidade desse exame clinico do fendmeno fisiol gico fundamentalmente clinico da AME
(Packham et a., 2020b). A RPS é um sina de exame clinico padronizado para qualificar o grau
de alodinia mecénica (Packham et a., 2020b). O centro do mapa da alodinografia é testado pela
aplicagdo de um Unico estimulo com o menor dos sete monofilamentos (0,03 gf, Semmes-
Weinstein #2,44) por 2 segundos. Este processo € repetido na mesma area com filamentos
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progressivamente mais grossos produzindo estimulos mais fortes. O monofilamento aplicado
gue gera dor é entdo anotado classificando assim a severidade da alodinia mecanica. A aodinia
mecénica é considerada resolvida quando o estesiOmetro de 15g ndo provocamais a dor.

3RESULTADOSE DISCUSSAO

Seiscentos e quarenta e cinco pacientes (idade média: 48,8+15,3 anos) apresentando
lesdo de pelo menos um ramo cuténeo correspondente ao departamento crural, foram avaliados
neste periodo. Com base no exame fisico por meio da estesiografia ou alodinografia,
encontramos 783 lesdes axonais nas fibras AP nestes pacientes, envolvendo o departamento
crural (Fig. 1), o que indica que alguns pacientes apresentaram mais de uma lesdo axonal.

Em relagdo a classificagdo das |esdes axonais, 44% das |esdes, no momento da avaliagéo
inicial, foram diagnosticadas como estagio 111 (i.e. neuralgiaintermitente), seguida por 30% das
lesBes no estagio 1V. Estudos anteriores evidenciam que as neuropatias periféricas nos membros
inferiores, principamente do nervo femoral, tém maior ocorréncia de acometimento e esta
associada a lesbes traumaticas, procedimentos cirlrgicos, inibicdo iatrogénicas ou
aprisionamento em areas de restricdo anatdmica (Craig, 2013). No entanto, na literatura estudos
relacionados ao dominio crural ou exclusivamente aos ramos cutaneos sdo limitados. Sendo
assim, é relevante considerar as terminagfes nervosas sensitivas com axénios que carregam uma
sensibilidade em comum (Spicher et al., 2020b), para delimitar com melhor precisdo os
territorios cutdneos correspondentes as lesdes de fibras AP, e para que seja possivel definir
objetivos e buscar alternativas de tratamento mais efetivas.

- -
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4 CONCLUSAO

Os resultados do presente estudo evidenciam que uma neuralgia crurad ndo €
necessariamente uma lesdo ou dano de todo o territério de origem cuténea dos 5 ramos do
dominio femoral. Além disso, as lesdes do nervo femoral, em especia as relacionadas ao nervo
safeno, ndo sdo tao raras e se apresentam, na sua grande maioria, como estagio Il e IV,
merecendo atencdo e investigacdo detalhada, para um diagnostico preciso e um tratamento
adequado. A literatura mostra que estes pacientes apresentam grande incapacidade e essa leséo
pode afetar um amplo espectro de pacientes em uma ampla gama de especialidades cirurgicas.
Portanto, mais estudos devem ser realizados a fim de investigar o impacto das neuropatias
crurais e de intervencgdes terapéuticas para a sua resol ugéo.
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RESUMO

Do ponto de vista médico, o alcoolismo é classificado como uma doenca crénica. Tendo em
vista que o consumo de acool se inicia na passagem da faixa etaria infantil para a adolescéncia,
sendo influenciado pela curiosidade e principa mente pelo ambiente familiar, que geralmente se
mostra permissivo, percebeu-se a necessidade de uma agdo educaciona preventiva a respeito
dessa tematica, para criancas e adolescentes. Nesse sentido, desenvolveu-se o projeto de
extensdo "Geracdo Salde', que se caracteriza pela promocdo de agdes educacionais, realizado
por estudantes do segundo ano de Medicina de uma Ingtituicdo de Ensino Superior Estadual,
supervisionado por dois docentes, em um Instituto de A¢do Social sem fins lucrativos que
atende criancas e adolescentes. Uma dessas agfes abordou o alcoolismo como tematica, por
meio de um ensino ativo, preparado com critério cientifico por uma dupla de estudantes, com o
objetivo de entender qual o contexto familiar em que as criancas estavam inseridas, quais
informagdes elas sabiam a respeito do alcoolismo cronico, promover o aprendizado a respeito da
gravidade dessa pratica, assim como as consequéncias, mitos e verdades a respeito dessa
condicdo. Desse modo, além de contribuir para o Letramento em Salide e a Educacdo Médica, a
acdo é promotora da salde na comunidade, principalmente no que diz respeito a condigdes
cronicas. Em suma, o trabalho destaca a importancia de intervencbes educativas para
conscientizar e prevenir o acoolismo cronico.

Palavras-chave: Educacdo Médica; Condi¢Bes Cronicas, Medicina Preventiva; Alcoolismo;
Promogao da Satide Infantil.
Area Tematica: Educacdo e Formagdo em Salde para abordagem das condicdes crénicas

1INTRODUCAO

Segundo a Portaria n® 483, de 1° de abril de 2014, do Ministério da Salde, as doencas
cronicas sdo doengas graduais, com desenvolvimento lento e que ndo necessariamente
apresentam uma cura, sdo normamente multicausais e seu tratamento exige uma mudanca de
vida. Assim, o acoolismo (CID F10) é tratado como uma doencga crénica, sendo que o primeiro
contato com o acool ocorre ainda nainfancia (Carvaho et al., 1995).

Uma pesquisa realizada nos Estados Unidos aponta que cerca de trés milhdes de criangas
e adolescentes consomem tabaco e acool, dos quais cerca de 50% dos estudantes consomem
alcool pelo menos uma vez por més, e 31 % do consumo ilegal leva a embriaguez mensalmente
(Ruiz; Andrade, 2005).

Nesse contexto, 0 problema do etilismo torna-se mais grave, devido a importancia da
infancia e da adolescéncia no desenvolvimento do individuo como um todo, pois esta fase
envolve mudangas comportamentais, fisiolégicas sociais e morais, assim como O
desenvolvimento do Sistema Nervoso, fatores que sdo responsaveis pela formacéo completa dos
individuos o que torna o uso do dcool nessa faixa etaria extremamente danosa.

Desse modo, percebendo-se que o acoolismo crénico ndo € um problema gue inicia na
idade adulta, mas sim que se deve a experimentacdo precoce de bebidas acodlicas, torna-se
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clara a necessidade urgente de promover aces educacionais com 0 objetivo de promover a
educacdo na salde, para prevenir préticas potencialmente prejudiciais a salde na infancia e
adolescéncia que possam levar a condi¢Bes cronicas, pois embora a venda e/ou entrega de
bebidas alcodlicas a esse grupo sgja criminosa, a lei ndo € a unica medida necess&ria para
resolver o problema uso precoce de substéncias psicoativas (BRASIL, 1990).

Assim, o presente trabalho busca sintetizar a acéo educacional realizada, demonstrando a
sua tamanhaimportancia para a prevencéo do alcoolismo crénico.

2METODOLOGIA

Relato de experiéncia, orientado pelo roteiro proposto por Mussi et al. (2021), discutido a
luz da Teoria Social Cognitiva, de Bandura et a. (2008) e das Diretrizes Curriculares Nacionais
do Curso de Graduacéo em Medicina (2014).

Entre Outubro e Novembro de 2023, desenvolveu-se o Projeto Geragdo Salde, que segue a
resolucéo n° 7, de 18 de dezembro de 2018, do Ministério da Educacdo (MEC), Conselho
Nacional de Educacdo (CNE) e Cémara de Educacdo Superior (CES), como atividade de
extensdo curricular obrigatéria. Nesse sentido, o projeto foi plangado por docentes e
implementada por estudantes da graduacdo em Medicina, de Instituicdo de Ensino Superior
(IES), publica e situada em municipio de grande porte paranaense, com o objetivo de promover
0 bem-estar de criancas e adol escentes de um Instituto do municipio, assim como proporcionar 0
desenvolvimento de competéncias e educacdo da Medicina Preventiva, por meio da promogéo
do letramento em salde para o publico infanto-juvenil. A acéo sobre alcoolismo se deu em dois
encontros, com duragcdo de duas horas cada, para turmas de, aproximadamente, 30 criancas e
adolescentes, no periodo matutino e vespertino.

Os estudantes que desenvolveram a intervengdo estavam no segundo ano da graduacdo de
Medicina e os temas “comportamento de risco a satde”, “modelo transtedrico”, “intervengao
breve”, “atuagdo ética e humanistica na relacdo médico-paciente”, “aplicagdo do raciocinio
clinico”, atuag:ao em equipe mult1pr0ﬁss10nal no cuidado a saude”, “riscos de comportamentos
crénicos” e “apoio ao autocuidado” e “abordagem das condi¢des cronicas” foram previamente
pesquisados, abordados, e elaboradas por uma dupla de estudantes, baseadas em evidéncias
cientificas, nas davidas e necessidades de letramento em salde do publico e na andragogia e
aplicados na comunidade, por meio da agéo.
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3RESULTADOSE DISCUSSAO

A acdo educativa no Instituto, em um municipio de grande porte paranaense, surgiu a
partir da atividade de extensdo curricular obrigatéria chamada "Projeto Geracdo Saude',
realizada por 40 alunos do 4° periodo da graduacdo em Medicina, sob supervisdo de trés
professores da IES. O objetivo era abordar criangas e adolescentes, envolvendo-os em uma
atividade ativa informativa que aborda os riscos e probleméticas envolvidos no uso do écool,
uma tematica rel evante nesse contexto e faixa etéria, visto que, segundo dados epidemiol 6gicos,
0 uso do dcool se inicia ainda na passagem da infancia para a adolescéncia (Carvaho et a.,
1995).

Os aunos de graduacdo iniciaram a abordagem com perguntas lUdicas sobre etilismo, para
criar um vinculo com o publico-alvo, fazer com que eles fossem parte integrante e ativa da
construcdo da acdo e também para entender as demandas e lacunas de conhecimento que eles
tinham a respeito da temética. Ademais, buscou-se saber qual a percepcdo e relagdo dos
familiares deles com bebidas alcodlicas.

A maioria disse jater experienciado parentes e familiares com habito etilico em reunifes
familiares, alguns inclusive relataram familiares em condigdo de acoolismo crénico. Poucos
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deles relataram ter tido uma orientacdo e educagdo significativa a respeito dos riscos do etilismo
tanto no contexto familiar quanto escolar.

Nesse sentido, as respostas obtidas confirmam que o contexto familiar tem grande
influéncia sobre a relacdo que os individuos desenvolvem com a bebida, principalmente por
conta da experimentacdo de um papel familiar permissivo. Nessa perspectiva, dentro de varios
fatores da construcdo do individuo, as influéncias parentais, sdo relevantes para o
desenvolvimento do abuso e dependéncia de acool em seus filhos. (Jacob; Leonard, 1986)

Apoés a etapa de percepcdo do entendimento das criancas e adolescentes a respeito do
alcoolismo cronico, buscou-se tornar as criangas e adolescentes participantes ativos na agéo,
com base na teoria que defende a participacdo ativa do individuo na aprendizagem, proposta por
Bandura et a. (2008), chamada Teoria Social Cognitiva (BANDURA et al., 2008), por meio da
promocdo de uma gincana com perguntas elaboradas pelos estudantes de medicina, que
continham dados epidemiolégicos, fatores de risco, complicagdes dessa condi¢do cronica e
mitos e verdades a respeito dos efeitos do alcoolismo cronico na salde individual, coletiva e
ambiental.

Apoés a verificagdo das respostas, todas as criancas e adolescentes puderam expor suas
ideias e duvidas, e os estudantes de Medicina forneceram correcoes e explicagdes cientificas. Os
acertos foram registrados e, ao final, todos receberam uma guloseima como prémio.

Pbde-se concluir, com o feedback recebido e a grande participacdo das criangas e
adolescentes, que a acdo foi efetiva para promover ndo apenas o letramento em salde e a
promog¢do da medicina preventiva, mas principalmente o estimulo da crenca de autoeficacia
positivo, incentivando-os a0 pensamento e realizacdo de que eles sdo capazes de mudar seus
habitos, com base em conhecimentos em salide e justificativas para a mudanca (BANDURA et
al., 2008).

Por fim, também houveram aspectos importantes para 0 desenvolvimento de capacidades
académicas e profissionais dos académicos de Medicina, uma vez que a agdo abrangeu as
competéncias e habilidades presentes nas diretrizes curriculares propostas pelo MEC, como a
aptiddo médica de desenvolverem agdes de prevencdo, promocdo, protecdo e reabilitacdo da
salde, tanto em nivel individual quanto coletivo, e insercdo dos alunos precocemente em
atividades praticas relevantes para a sua futura vida profissional (BRASIL, 2001).

4 CONCLUSAO

A abordagem do Alcoolismo Crénico nas agdes educativas realizadas com criangas e
adolescentes em um Ingtituto de um municipio do Parang, por estudantes de Medicina é
importante para promover o letramento educacional da gravidade dessa condicéo, de forma que
0 publico entenda que o etilismo n&o € apenas uma pratica, mas sim uma condi¢do croénica de
preocupacao mundial, que geramente se inicia ainda na infancia. Portanto, a agdo se mostrou de
tremenda importancia ndo apenas para a educacdo em salde e para a abordagem dessa condicéo
crénica, mas também como uma acéo de sallde preventiva e estratégia para a promo¢ao da salde
da comunidade.
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ANALISE DA TAXA DE MORTALIDADE POR DPOC NA 5° REGIONAL DE SAUDE
DO PARANA
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RESUMO

A doenca pulmonar obstrutiva cronica (DPOC) é um problema de salde publica, sendo
considerada uma das principais causas de morte atribuivels ao tabagismo no Brasil e no mundo.
A pneumopatia caracteriza-se por uma restricdo progressiva do fluxo de ar pulmonar causada
por uma resposta inflamatdria atipica. Essa resposta inflamatéria é geralmente provocada por
toxinas inalatdrias, como em pacientes tabagistas. Acerca disso, realizou-se uma andlise da taxa
de mortalidade por essa doenga na 5% Regiona de Salide do Parana, com sede no municipio de
Guarapuava, entre homens e mulheres de 40 a 69 anos, no periodo de 2011 a 2021, por meio de
um estudo quantitativo, descritivo. Os dados utilizados para o presente trabalho foram obtidos
por meio do Sistema de Informacdo de Mortalidade (SIM) - DATASUS, do Ministério da
Satde. Os resultados demonstram que, durante esse periodo, houve um declinio progressivo na
taxa de mortalidade por DPOC. Além disso, nota-se uma discrepancia entre a mortalidade
especifica entre 0 sexo masculino e feminino. A taxa especifica feminina reduziu 38% de 2011
para 2021, enquanto a masculina alcancou a reducdo de 51% nesse mesmo periodo. O motivo
disso pode ser explicado pela tendéncia de diminuicéo do tabagismo, aém do aumento da
adesdo ao tratamento. Contudo, pode existir falha de notificacdo no registro da causa morte,
gerando uma subnotificacdo de casos que dificultam a andlise precisa da doenca. Para evitar a
propagacdo de dados incorretos, faz-se necessario aprimorar os sistemas de salide para garantir o
desenvolvimento de estratégias eficazes de prevencéo e tratamento da DPOC naregiéo.

Palavras-chave: Doenca pulmonar obstrutiva cronica; Taxa de mortalidade especifica;
Indicadores de salide; Doencas cronicas; Vigilanciaem Satide.
Areatematica: Vigilancia em Salde para as condicdes crénicas

1INTRODUCAO

A doenca pulmonar obstrutiva crénica (DPOC) é uma condi¢éo pulmonar progressiva e
debilitante que afeta milhdes de pessoas em todo o mundo. A prevaéncia da doenca varia
conforme a localizagcdo geogréfica, esta relacionada a exposicdo a fatores ambientais e
caracteristicas genéticas e ocupa a terceira principal causa de morte no mundo, com mais de 3
milhdes de 6bitos registrados em 2019 (BRASIL, 2023).

O tratamento é realizado com corticosteréides e broncodilatadores, no entanto ha uma
adesdo apenas de cerca de 50% dos pacientes. Contudo, a educacéo de pacientes sobre a
gravidade da doenca e seu tratamento aliada & promo¢do de planos de autocuidado junto a
equipe multiprofissional contribui na melhoria das taxas de mortalidade por DPOC (KUMAR et
al., 2023).

Neste contexto, € essencial reaizar uma andise detalhada da taxa de mortalidade por
DPOC em regides especificas para compreender melhor o impacto dessa doenca e desenvolver
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estratégias de prevencdo e tratamento mais eficazes. Este estudo analisa a taxa de mortalidade
por doenca na 52 Regional de Salde do Parana, em individuos com faixa etaria entre 40 e
69 anos, no periodo de 2011 a 2021.

2METODOLOGIA

Trata-se de um estudo quantitativo, descritivo. Os dados referentes aos obitos por doenca
pulmonar obstrutiva cronica foram obtidos a partir do Sistema de Informagdo de Mortalidade
(SIM) - DATASUS. As varidveis selecionadas foram: estatisticas vitais, mortalidade desde 1996
pela CID-10, o6bitos por residéncia na 5% Regiona de Salide do Parang, ano do 6bito, categoria
CID-10: M4, sexo: masculino e feminino, idade: entre 40 e 69 anos, periodo de 2011 a 2021.

A partir desses dados, foi calculada a taxa de mortalidade especifica por DPOC por 100
mil habitantes, de acordo com o ano do 6hito, segundo a 52 Regiona de Sallde do Parana, entre
os anos de 2011 a 2021.

3 RESULTADOSE DISCUSSAO

Observou-se um aumento da populagdo adscrita em Guarapuava na faixa etéria estudada,
onde os numeros absolutos passaram de 132.055 para 155.354 individuos, incluindo nesses
dados a soma dos géneros masculino e feminino (figura 1).

Estimativa Populacional feminina e masculina na
52 Regional de Saude do Parana - 40 a 69 anos
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Figura 1. Estimativa populacional de ambos o0s sexos, da 5% Regional de Salide do Parang, entre 2011 e 2021.
Fonte: Elaborado pelos autores a partir dos dados do Estudo de Estimativas Populacionais por municipio, sexo e
idade - 2000 - 2021.

Considerando as taxas de mortalidade na populacdo feminina entre 40 e 69 anos, houve
uma diminuicdo de 59,7/100 mil habitantes em 2011 para 36,5/100 mil habitantes em 2021. Do
mesmo modo que a taxa de mortalidade absoluta masculina na mesma faixa etéria também
diminuiu, com ataxa passando de 49,1/100 mil habitantes em 2011 para 23,7/100 mil habitantes
em 2021. Assim, observa-se uma reducdo progressiva da mortalidade por DPOC nessa faixa
etédria em ambos 0s sexos, com uma tendéncia decrescente deste indicador nos proximos anos
(figura 2).

Nota-se que a mortalidade (figura 2) por DPOC apresenta um declinio recente nos
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dltimos anos, acompanhando a tendéncia de diminuicdo do tabagismo (ZUGE et al., 2018). A
diminuicdo da taxa de mortalidade decorre de causas multiplas. Podendo estar relacionada
também com 0 aumento da adesdo ao tratamento por ambos os sexos aiada a uma educacéo e
cuidado integral ao paciente. Outro fator a ser considerado € o registro incorreto das causas de
morte, que podem resultar em discrepancias nos registros dos Sistemas de Salide (ZUGE et dl.,
2018).

Taxa de Mortalidade por DPOC (CID-10 J44) na 52 Regional
de Sadde do Parana - 40 a 69 anos
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Figura 2. Taxa de mortalidade masculina e feminina na faixa etaria de 40 a 69 anos, por Doenca Pulmonar
Obstrutiva Cronica (CID-10 J44) na 52 Regional de Salde do Parang, entre 2011 e 2021.

Fonte: Elaborado pelos autores a partir dos dados do Sistema de Informacéo de Mortalidade (SIM) - DATASUS.
Taxa de mortalidade apresentada para a populagdo de ambos 0s sexos/100 mil habitantes.

No entanto, a taxa de mortalidade especifica por DPOC feminina quando comparada a
masculina é cerca de 21% maior em 2011 e 53% maior em 2021 (figura 2). Embora doenca
sgja mais comum em homens, 0 nimero de casos e as taxas de mortalidade em mulheres vém
aumentando rapidamente. Um dos fatores causais dessa discrepancia entre homens e mulheres €
o fato anatdmico de que os pulmdes das mulheres s menores do que os dos homens e,
portanto, exigem menor exposicdo a nicotina para produzir os efeitos negativos do tabaco
(MOREIRA et d., 2013).

Um estudo realizado no Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Goiés, na
cidade de Goiania, em Goias, no ano de 2013, constatou que das 160 mulheres selecionadas, 0
grupo com DPOC apresentou maior duracdo de exposicdo a fumaca de lenha, maior tempo de
domicilio rural, duracgo semelhante de tabagismo passivo e de traba ho alavoura (MOREIRA et
al., 2013). Isso justifica, de certaforma, 0 aumento expressivo da taxa de mortalidade por DPOC
entre mulheres comparado aos homens na faixa etéria estudada.

4 CONCLUSAO

As taxas de mortalidade de DPOC 52 Regional de Salde do Parana reduziram entre os
anos de 2011 para 2021. Esta reducéo pode ser explicada pela diminuic¢éo do tabagismo, aém
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do aumento da adeséo ao tratamento. Contudo, pode existir falha de notificacdo no registro da
causa morte, gerando uma subnotificagéo de casos que dificultam a andlise precisa da doenca.

A andlise da taxa de mortalidade por DPOC é um passo fundamental para melhorar a
salde pulmonar da populacdo local. Contudo, esforgos colaborativos entre profissionais de
salde, autoridades sanit&rias e a comunidade s80 essenciais para criar estratégias abrangentes
gue abordam tanto a subnotificacdo quanto a falha no registro de causas de morte por DPOC.
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RESUMO

O objetivo do presente trabaho é demonstrar quais sdo os fatores de risco mais
prevalentes associados a asma brénquica. Este trabalho consistiu em uma revisdo da literatura
sobre os fatores de risco associados a asma, desde influéncias genéticas até exposicoes
ambientais, destacando a complexidade multifatoria dessa condi¢éo de salde, analisando os
perfis epidemiol 6gicos e os dados presentes neles, correlacionando os achados e verificando se
estdo de acordo. Seguindo as diretrizes PRISMA, essa revisdo utilizou a estratégia PICOS para
elucidar a relagdo entre os eventos “fatores de risco” e “asma cronica”. A revisdo dos trabalhos
foi embasada em quatro critérios. a abordagem concisa do impacto dos fatores de risco
associados a asma crénica, trabalhos completos publicados entre os anos de 2019 e 2024,
estudos realizados com adultos e ensaios clinicos ou observacionais. A busca nas bases de
dados resultou na identificacdo de 1215 publicacdes. Destas, 511 foram excluidas por serem
publicagdes duplicadas e 698 foram descartadas por ndo cumprirem os critérios pré-
estabelecidos, restando 6 artigos. A andlise aponta que a cessagcdo do tabagismo, habitos
alimentares saudavels sd0 essenciais e indispensaveis para prevenir a asma cronica e outras
doencas respiratorias. O microbioma intestinal mostrou-se fator de risco significativo para a
ocorréncia de asma, assim como infeccdes respiratorias precoces. Portanto, ha uma necessidade
da abordagem integrativa multidisciplinar para doencas respiratérias, tais como asma brénguica
e outras doencgas respiratorias. A identificagdo precoce dos fatores etiol6gicos pode gjudar na
implementacdo de estratégias de prevencéo para asma, aém de facilitar o desenvolvimento de
abordagens terapéuticas mais eficazes para os individuos de risco.

Palavras-chave: Fatores de risco; Asma; Doencas respiratorias; tabagismo; DPOC;
1INTRODUCAO

A asma crénica é uma condic¢do respiratoria complexa e prevalente que afeta milhdes de
pessoas em todo o mundo (Doke et a., 2023). Caracterizada por inflamacdo das vias aéreas e
sintomas como dispneia e tosse, a asma cronica pode ter origens multifatoriais (DOKE et al.,
2023). Compreender os fatores de risco associados a essa enfermidade é crucial para a
prevencdo, diagnostico precoce e tratamento eficaz.

Acerca disso, exploraremos alguns dos principais fatores de risco associados ao
desenvolvimento e agravamento da asma crénica.

2METODOLOGIA

Esta revisdo sistemética seguiu as diretrizes PRISMA e utilizou a estratégia PICOS para
elucidar a relagdo entre os eventos “fatores de risco” e “asma cronica”. A busca pelas evidéncias
cientificas nas bases de dados foi realizada nas bases de dados PubMed, SCIELO e BVS
utilizando a terminologia MeSH (do inglés, Medical Subject Headings). Paratal, foi utilizada a
seguinte estratégia de busca: (("risk factors') AND ("chronic asthma)).
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Todos os traba hos encontrados foram analisados para el egibilidade segundo os seguintes
critérios. (i) abordagem concisa dos fatores de risco para asma, (ii) trabalhos completos
publicados entre os anos de 2019 e 2024 (iii) estudos redlizados com adultos (iv) ensaios
clinicos ou observacionais.

3 RESULTADOSE DISCUSSAO

A busca nas bases de dados resultou na identificagdo de 1215 publicagdes. Destas, 511
foram excluidas por serem publicacGes duplicadas e 698 foram descartadas porque ndo havia
estudo completo disponivel ou por serem revisdes, relatos de caso, editoriais, ou sgja, por ndo
cumprirem os critérios pré-estabel ecidos. Portanto, restaram 6 artigos que foram incluidos paraa
construgdo da sintese qualitativa do presente trabalho. A tabela 1 ilustra a metodologia e os

principais achados e conclusdes.

Tabela 1. Descricéo dos achados nos estudos sel ecionados na presente revisao.

Referéncia

N.°de
pacientes

Principais achados

Conclusfes

Nguyen et
al. (2022)

235

Foram avaliados 235 pacientes, incluindo 131
(56%) com doenca pulmonar obstrutiva cronica
(DPOC) e 104 (44%) asmaticos. O tabagismo
foi associado a obstrucdo mais grave das vias
aéreas.

Além da cessagdo do
tabagismo, sdo necessarias
melhorias do ambiente
ocupaciona e da
concepcdo das habitagdes
para uma melhor
ventilaggo.

Lietal.
(2022)

150

Um total de 150 pacientes no grupo caso e 78
pacientes no grupo de vaidagdo foram
inscritos. Sexo feminino (odds ratio [OR] =
6,4; P < 0,001), rinite alérgica (OR = 2,9; P =
0,021) demonstraram ser fatores de risco
independentes para asma em pacientes com
rinossinusite crénica.

Sexo feminino, rinite
aérgica, nivel séricode T-
IgE e contagem de
eosinéfilos no sangue sdo
fatores de risco
independentes para
comorbidade de asma em
pacientes com
rinossinusite cronica.

Won et al.
(2023)

93028

Foram incluidos neste estudo transversd
93.028 adultos com idade >40 anos que foram
submetidos a um teste de func&o pulmonar. Os
participantes foram divididos em quatro
grupos: Asma, doenca pulmonar obstrutiva
crénica (DPOC), asma + DPOC e sem doenca
respiratoria. Seus dados foram analisados
quanto a fatores demogréficos, comportamento
de salde e fatores relacionados a doengas.

O estudo confirmou que
idade avancada, sexo,
tabagismo, IMC, histéria
prévia de  dermatite
adpica e cancer de
pulmdo eram fatores de
risco independentes para
asma
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Liu et al. 7115 O sequenciamento metagendmico superficial O microbioma intestinal é
(2023) foi redlizado para amostras de fezes de uma um  fator de  risco
coorte prospectiva de base populacional com significativo para a
classificagbes  derivadas  do registro ocorréncia de asma e
administrativo nacional de salde para asma e DPOC e é amplamente
DPOC até 15 anos ap6s a linha de base. Os independente dos fatores
modelos consideraram a abundancia de taxons de risco convencionais.
individualmente e em combinag@o com outros
fatores de risco, incluindo sexo, idade, indice
de massa corporal e tabagismo.
Tanetal. 8583 Questionérios respiratdrios foram coletados em Foram identificados cinco
2023 sete momentos, quando os participantes tinham  fentipos longitudinais de
7, 13, 18, 32, 43, 50 e 53 anos. O estado atual asma entre a primeira e a
de asmafoi determinado em cadamomento, ea sexta décadas de vida,
modelagem de trajetdria baseada em grupo foi incluindo  dois  novos
usada para caracterizar fenétipos longitudinais fendtipos remitentes.
distintos. Modelos de regressdo linear e Encontramos efeitos
logistica foram gustados para investigar diferenciais desses
associagbes dos fendtipos longitudinais com fendGtipos no risco de
fatores dainfancia e resultados naidade adulta.  asma.
Abbaset al. 134 O estudo empregou um desenho de caso- Os fatores de risco
(2023) controle e recrutou 134 participantes usando associados a bronquite

amostragem conveniente. Os dados foram
coletados por meio de um questionario
composto por quatro partes que incluiam
caracteristicas demogréficas, fatores
individuais, historico familiar e fatores
sazonais, ambientais e nutricionais. A maioria
dos participantes eram homens com idade entre
21 e 35 anos, com 71,8% do grupo de estudo
residindo em areas rurais e 66,3% do grupo de
controle vivendo em éreas urbanas.

cronica foram residéncia,
tabagismo, exposicdo ao
fumo passivo,
sensibilidade respiratoria,
sensihilidade & poeira,
sensibilidade & primavera,
febre do feno, asma,
obstrucéo pulmonar,
pneumonia, coqueluche e
histérico familiar.

Fonte: os autores (2023).

A predisposi¢ado genética desempenha um papel crucial na susceptibilidade & asma
crénica, 0 microbioma intestinal mostrou-se fator de risco significativo paraa ocorrénciade
asma (LI1U et a., 2023). Tabagismo e infecgdes respiratorias recorrentes e habitos saudave's
também sdo fatores etiol 6gicos predominantes (ABBAS et al., 2023).

4 CONCLUSAO

Exposicdo ao tabaco, infeccdes respiratOrias precoces e predisposicdo genética sao
fatores etiologicos identificados para asma. Embora a asma crénica tenha uma base
multifatorial, compreender os fatores de risco € crucial para a prevencdo e 0 mango da
condicdo. A identificacdo precoce desses fatores pode gjudar naimplementacdo de estratégias de
prevencéo e no desenvolvimento de abordagens terapéuticas mais eficazes para aqueles em
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risco. Além disso, promover ambientes saudévels e reduzir a exposicdo a agentes
desencadeantes s80 passos essenciais na gestdo da asma cronica.
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ATENDIDOS EM GUARAPUAVA
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RESUMO

Até o ano de 2040, 23,8% da populacdo brasileira sera idosa, trazendo preocupacdo em cenario
da saude publica, pois com 0 maior nimero de idosos, espera-se aumento na prevaléncia das
doengas cronicas, estando a Doenca de Alzheimer (DA) como desordem neurodegenerativa mais
incidente. Diagnosticar precocemente a DA € de suma importancia para garantir que a doenca
avance de forma menos agressiva. O presente estudo tem por objetivo apresentar o perfil de
idosos com DA atendidos no municipio de Guarapuava-PR no ano de 2023. Este estudo
transversal foi realizado entre os meses de Fevereiro a Outubro de 2023 com idosos cadastrados
junto a Associacdo de Estudos, Pesguisas e Auxilio as Pessoas com Alzheimer (AEPAPA).
Foram coletadas informagdes acerca de sexo, idade, peso, atura, grau de escolaridade, renda e
grau de comprometimento cognitivo e o grau de independéncia funcional. Os dados foram
tabulados no aplicativo Excel 2016 e para andlise estatistica utilizou-se o Software R. A amostra
do estudo foi composta por 48 pacientes. O indice de massa corporal médio (IMC) foi de 26,47
+ 5,17 kg/m?. A maior parcela da amostra estudada apresenta nivel de escolaridade condizente
com Ensino Fundamental Incompleto (n=39 — 81,25%), além de renda familiar superior a 5
sal&ios minimos (N=26 — 54,16%). Quando avaiada a funcdo cognitiva, 33% da amostra
apresentou comprometimento cognitivo grave (CDR 3), 27% moderado (CDR 2) e 23% leve
(CDR 1), j& 17% apresentaram deméncia questionavel (CDR 0,5). O presente estudo visa
apontar para a importancia do diagnostico precoce da DA, trazendo melhor qualidade de vida.
Este tipo de estudo contribuiu para o conhecimento do perfil dos idosos atendidos pela
instituicdo a qual sediou a pesquisa e, a partir de entdo, auxiliar na elaboracdo de planos
terapéuticos que sgjam direcionados a atender as demandas individuais e col etivas.
Palavras-chave: Epidemiologia; Deméncia; Funcionaidade; Doenca de Alzheimer; 1doso.

Area temética: Plangjamento, Gestdo e Avaiacio na Salide para abordagem das condicBes
cronicas.

1INTRODUCAO

Em 2050, o nimero de pessoas com idade de 60 anos ou mais aumentara em 1,25 mil
milhdes, com estimativa de que 115,4 milhdes possuam deméncia, sendo que esse nimero se
mostra trés vezes maior do que o encontrado nos dias de hoje (Fonte et a., 2019; Gongalves et
al., 2020). No Brasil, até o ano de 2040, 23,8% da populagdo sera idosa, trazendo preocupacéo
ao cenario da salde publica (Santos, Bessa e Xavier, 2020).

Segundo estudo de Dadalto e Cavalcante (2020) e a Alzheimer Association (2019), as
doencas neurodegenerativas tém maior incidéncia em individuos de maior idade, sendo a
Doenca de Alzheimer (DA) correspondente ao tipo de deméncia mais frequente, caracterizada
pelo declinio cognitivo. O curso da DA pode culminar com a deterioracdo de habilidades
motoras, interferindo diretamente nas atividades de vida diaria (SMID et al., 2022). Para autores
como Oliveira e Batista (2020), diagnosticar precocemente a DA é de suma importancia para
garantir que a doenca avance de forma menos agressiva.

Diante do exposto, o presente estudo tem por objetivo apresentar o perfil de idosos com
Doenca de Alzheimer atendidos no municipio de Guarapuava-PR no ano de 2023.
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2METODOLOGIA

Estudo transversal realizado entre os meses de Fevereiro a Outubro de 2023 com idosos
cadastrados junto a Associacdo de Estudos, Pesquisas e Auxilio as Pessoas com Alzheimer
(AEPAPA), localizada em Guarapuava/PR. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da UNICENTRO sob parecer de nimero 5.884.949.

Foram critérios de inclusdo: possuir idade igual e/ou superior a 60 anos e possuir
diagnodstico para DA. Foram critérios de exclusdo: ter idade inferior a 60 anos, ndo possuir
diagndstico para a DA, assim como ndo consentir em sua participacdo no estudo por meio da
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Foram coletadas informagdes acerca de sexo, idade, peso, atura, grau de escolaridade,
renda e grau de comprometimento cognitivo e de independéncia funcional, o qual foi definido
por meio de relato sobre a autonomia desses em funcgdes de vida diaria. Para mensuracdo do
comprometimento cognitivo foi empregada a Avaliacdo Clinica da Deméncia (CDR), sendo
classificada em: CDR 0,5 (deméncia questionavel), CDR 1 (deméncia leve), CDR 2 (deméncia
moderada) e CDR 3 (deménciagrave) (SANTOS et al., 2021).

Os dados foram tabulados no aplicativo Excel 2016, sendo estes apresentados em meédia,
desvio-padréo, frequéncia e porcentagem, minimo e maximo. O teste de Shapiro-Wilk foi
empregado para verificar a normalidade dos dados. Empregou—se o
nivel de significancia de 95% (p<0,05). Para analise estatistica dos
dados utilizou—se o Software R Statistics.

3RESULTADOSE DISCUSSAO

A amostra do estudo foi composta por 48 pacientes, sendo 19 do sexo masculino e 29 do
sexo feminino. A Tabela 1 apresenta a caracterizagdo dos participantes do estudo quanto ao
sexo, idade e ao indice de massa corpora (IMC).

Tabela 1 — Caracterizagdo dos participantes do estudo quanto ao sexo, idade e IMC.
Homens p Mulheres p
(n=19; 39,6%) (n=29 - 60,4%)
|dade Média (em anos) + DP 79,22 £ 7,33 0,63 79,34+£8,04 | 044
|dade Minima — Maxima 67 - 92 - 60 - 93 -
IMC (em kg/n?) + DP 25,27 + 3,50 0,20 27,12+597 | 0,10
IMC Minima - Maxima 20,96 - 32,87 - 18,62 - 41,66

DP: Desvio-padréo; IMC: indice de Massa Corporal; Kg/m?: Quilograma por metro quadrado

A partir da andlise da Tabela 1 é possivel observar a predominancia de individuos do
sexo feminino. O indice de massa corporal médio (IMC) dos individuos avaliados foi de 26,47 +
5,17 kg/m?, indicando grau de obesidade. As mulheres apresentaram maior idade média, assm
como maior IMC quando comparado aos homens.

O estudo de Souza e Torres (2023), cita fatores hormonais e sociais como importantes
paraa maior taxa de incidéncia da DA em individuos do sexo feminino. Para Silva et al. (2022),
a obesidade e 0 sobrepeso, assm como observada na amostra de estudo, mostra-se como
importante fator preditivo para o desenvolvimento e evolucdo da DA, pois, ha sua maior parte,
levaaresisténcia ainsulina, com efeitos neuroinflamatorios e neurodegenerativos importantes.

A Tabela 2 apresenta o grau de escolaridade e renda média mensal da amostra.
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Tabela 2 — Escolaridade, renda e grau de independéncia funcional da amostra.

Grau de Escolaridade Total daamostra (n=48 — 100%)
Analfabetos (as) 2—4,16%
Ensino fundamental | incompleto 39-81,25%
Ensino fundamental | completo 1-2,08%
Ensino fundamental 11 incompleto 1-2,08%
Ensino fundamental 11 completo 3-6,25%
Ensino médio completo 2—4,16%
Renda familiar mensal Total daamostra (n=48 — 100%)
2 salérios 10 - 20,83%
3ab5salarios 12 -25%
Maisde5 salarios 26 — 54,16%
Nivel deindependéncia funcional Total da amostra (n=48 — 100%)
Independentes 20 - 42%
Dependentes parcial 15- 31%
Dependentes total 13- 27%

A maior parcela da amostra estudada apresenta nivel de escolaridade condizente com
Ensino Fundamental Incompleto (n=39 — 81,25%), além de renda familiar superior a 5 salarios

minimos (n=26 — 54,16%).

Quando avaliada a func@o cognitiva, 33% da amostra apresentou comprometimento
cognitivo grave (CDR 3), 27% moderado (CDR 2) e 23% leve (CDR 1), ja 17% apresentaram
deméncia questionavel (CDR 0,5), conforme apresentaa Tabela 3.

Tabela 3 — Perfil de comprometimento cognitivo da amostra estudada.

Grau de Escolaridade Total da amostra (n=48 — 100%)
Deméncia grave (CDR 3) 16 - 33%
Deméncia moderada (CDR 2) 13- 27%
Deméncia leve (CDR 1) 11-23%
Deméncia questionavel (CDR 0,5) 8-17%

4 CONCLUSAO

MUltiplos fatores estdo relacionados com o desenvolvimento e evolugdo da DA. Assim
como observado no presente estudo, as mulheres tém maior prevaléncia, assim como individuos
com baixa escolaridade. O estado de comprometimento cognitivo relaciona-se com 0 maior grau
de dependéncia em atividades didrias.

O presente estudo visa apontar para aimportancia do diagnostico precoce da DA, trazendo
melhor qualidade de vida aos pacientes e seus respectivos cuidadores e familiares. Este tipo de
estudo contribuiu para o conhecimento do perfil dos idosos atendidos pela instituicdo a qual
sediou a pesguisa e, a partir de entdo, auxiliar na elaboracdo de planos terapéuticos que sgjam
direcionados a atender as demandas individuais e coletivas.
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RESUMO

A Doenca Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC) foi a terceira principal causa de morte no
mundo em 2016 e as exacerbaces da doenca séo as maiores causas de morbimortalidade entre
os acometidos pela doenca, podendo reduzir a funcdo pulmonar, forca muscular e salde mental
dos acometidos. A cada exacerbacdo, os riscos de um novo evento semelhante aumentam
significativamente. Além disso, 0 nimero de exacerbacdes por ano pode auxiliar na andlise da
eficacia darede de salilde municipa em diagnosticar e conter as morbidades associadas a doenca.
Nesse contexto, este trabaho tem como objetivo quantificar e anadlisar 0 nimero de
exacerbactes de DPOC na cidade de Guarapuava na Ultima década. Os nimeros analisados
foram obtidos por meio de um estudo ecolégico através dos dados do Departamento de
Informética do Sistema Unico de Satide. O trabalho mostrou que houve um aumento importante
no nuimero de exacerbacbes de DPOC apds o periodo da pandemia, mas que, apesar disso,
durante os dez anos analisados, o nimero de internamentos por ano em servicos de urgéncia
permaneceu inferior a 300, com algumas oscilagdes. Somado a isso, a diferenca entre o sexo dos
internados foi de 72,2%, sendo predominante entre mulheres. Apesar do nimero de internacoes,
0s gastos ao servico de salde publica associados aos internamentos foram altos e tendem a ser
maiores quando consideradas as consequéncias da morbidade adquirida pelos pacientes a cada
exacerbacdo da doenca. Isso redlca o cardter essencial do diagnéstico e mangjo corretos da
doenca, em tempo adequado, a fim de evitar exacerbacbes, bem como a importancia da
orientacdo dos pacientes com relacdo aos fatores desencadeadores e sinais de alarme para
possiveis exacerbaces da doenca.

Palavras-chave: Doenca pulmonar obstrutiva cronica; exacerbacfes; internamentos,; sistema
unico de salide; Guarapuava.

Area tematica: Plangamento, Gestédo e Avaliacdo na Salde para abordagem das condicdes
croénicas;

1INTRODUCAO

As exacerbacdes da Doenca Pulmonar Obstrutiva Cronica séo definidas como uma piora
aguda dos sintomas respiratorios do paciente, que exigem tratamento adicional. Por sua vez,
constituem um marcador de prognostico importante, com mais de !5 dos pacientes internados
pela primeira vez por uma exacerbacdo da doenca evoluindo a ébito apds um ano de alta. Além
disso, a DPOC € subdiagnosticada no Brasil e suas exacerbacOes representam custos
significativos para o Sistema Unico de Salide (SUS), somado ao aumento da morbidade desses
pacientes, que poderiam ser minimizados com o devido diagnostico e manejo adequados. Uma
possivel causa de subdiagnostico € que ndo existem testes disponiveis na prética clinica, sendo a
exacerbacdo da DPOC um diagnostico diferencial. Somado a isso, muitos pacientes néo
possuem o diagnéstico inicia da DPOC, o que os fazem negligenciar os sintomas da doenca e
de suas exacerbacoes.

Este estudo tem como objetivo descrever e andisar a frequéncia e os gastos publicos
associados as internagdes por exacerbacdo da DPOC no municipio de Guarapuava, bem como
sugerir estratégias de saude publica para minimizar os impactos desta doenca no sistema de
salide vigente e na qualidade de vida dos pacientes.
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2METODOLOGIA

Trata-se de um estudo ecoldgico, cujos dados foram obtidos pelo sistema de Morbidade
Hospitalar do Departamento de Informética do Sistema Unico de Saide (DATASUS), no
decénio de 2012 a 2022. Dentre as variaveis anadisadas estdo: faixa etéria (acima de 40 anos),
sexo, numero de internacdes hospitalares em servigos de urgéncia e os gastos ao municipio
associados as internagdes. Foi utilizada estatistica descritiva para a andlise dos dados coletados e
disponiveis em janeiro de 2024.

3RESULTADOSE DISCUSSAO

No decénio de 2012-2022, a média simples do numero de internamentos por
exacerbacbes de DPOC foi de 196,3 por ano. O ano correspondente a0 maior nimero de
internactes foi 0 de 2012, totalizando 298. Durante os anos de 2020 e 2021 (periodo pandémico)
houve uma significativa queda, possivelmente como resultado das medidas profilédticas da
pandemia. No entanto, a tendéncia de queda ndo se manteve durante o ano de 2022, com um
aumento de 114,2% no numero de internamentos. Com relacdo ao sexo, as internacbes entre
mulheres é 72,2% maior que a dos homens neste decénio, fato que corrobora com a literatura
cientifica atual. Com relacéo aos gastos, a média anual foi de R$179.966,11, sendo que 2016 foi
0 ano de maior investimento financeiro ao sistema de salide (R$235.611,64).

Tabela 1: Numero de internagdes por exacerbacdo de DPOC por faixa etaria.

Tabela 2: Vaor total investido pelo Sistema Unico de Salde nos internamentos de
pacientes com DPOC em servigos de urgéncia.
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Tabela 3: Numero de internactes por exacerbacdo de DPOC considerando o sexo.

Sexo masculino e Sexo feminino

200 B Sexo masculino

B Sexo feminino

150

100

50

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Ano de internamento

4 CONCLUSAO

Visto que as exacerbagdes da DPOC resultam no aumento da taxa de morbimortalidade
dos pacientes por meio do decréscimo da funcdo pulmonar, forca muscular, salide mental e
qualidade do sono, o subdiagndstico da prépria doenga, quanto o subdiagnéstico de suas
exacerbacdes contribuem para um crescente montante de investimento pelo SUS, na tentativa de
atender as necessidades imediatas dos pacientes, bem como as morbidades adquiridas por conta
da doenca - ndo considerados no montante analisado por esse estudo. Ademais, a tendéncia de
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exacerbacbes da doenca revela que os profissionais de sallde devem priorizar pela orientacéo
meédica adequada aos pacientes afetados por comorbidade, associados a intervencdo
terapéutica e multidisciplinar, para que 0os mesmos estejam aertas aos gatilhos para evitar
exacerbacdes e reducdo da qualidade de vida. A pandemiafoi um importante fator para manter a
populagdo alerta aos sintomas respiratorios, tais como dispneia, inflamagdo de vias aéreas, tosse
e secrecdo de muco, e cautela deveria ser reforcada pelos profissionais da salde aos
pacientes acometidos pela DPOC.
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OBESIDADE: UMA ANALISE DAS INTERNACOES E SEU IMPACTO

FINANCEIRO NOS 10 ULTIMOS ANOS
ALICIA BATISTA DE ALMEIDA BARBOSA; DANILA MOREIRA ROQUE

Introducéo: A obesidade € uma doenca cronica tratavel de origem multifatorial, caracterizada
pelo acimulo excessivo de gordura corporal e por favorecer o desenvolvimento de outras
condigdes cronicas, como, por exemplo, cardiomiopatia e aterosclerose. Objetivos. Descrever e
analisar o impacto financeiro e o perfil epidemiol6gico das internagdes por obesidade no Brasi
no periodo de 2012 a 2022. M etodologia: Trata-se de um estudo descritivo, observacional e de
cardter quantitativo. Os dados foram coletados do Departamento de Informética do Sistema
Unico de Salide (DATASUS) e referem-se ao periodo de janeiro de 2012 a dezembro de 2022.
As variaveis analisadas foram: faixa etéria, sexo, tempo meédio de internacdo, valor médio de
internacdo e regido de internacdo. Resultados e discussdo: No periodo de 2012 a 2022
ocorreram 114.447 internagOes por obesidade no Brasil. Destas, as mulheres corresponderam a
99.595 internacbes (87%) e os homens a 14.852 internacbes (13%). As internacfes
predominaram no intervalo etério de 30 a 49 anos. 63,1% das mulheres, 59,9% dos homens e
62,7% da amostra analisada estavam nesse intervalo. Na regido Sul houveram 54.524 (47,6%)
internagcdes, na regido Sudeste 45.676 (40%), na regido Nordeste 9.745 (8,5%), na regido
Centro-Oeste 3.427 (3%) e naregido Norte 1.075 (0,9%). A média de dias de permanéncia na
regido Norte foi de 5,3 dias, 3,6 dias na regido Nordeste, 3,4 dias naregido Sudeste, 3,3 dias na
regido Centro-Oeste e 2,8 dias na regido Sul. No que se refere aos custos, o valor médio por
internacdo foi de 3.035,28 reais naregido Centro-Oeste, 4.097,80 reais naregido Norte, 4.249,28
reais na regido Nordeste, 4.496,67 reais na regido Sudeste e 5.780,91 reais na regido Sul. O
custo total das internagdes foi de 576.804.283,77 reais, estando concentrado cerca de 54% na
regido Sul, 35,6% na regido Sudeste, 7,1% na regido Nordeste, 1,8% na regido Centro-Oeste e
0,7% naregido Norte. Conclusdo: A cardiomiopatia relacionada a obesidade causou expressivo
impacto financeiro nos Ultimos 10 anos, principalmente, nas regides Sudeste, Nordeste e Sul,
segja pela maior quantidade de internamentos, seja pelo custo de internagdo. Quanto ao tempo de
permanéncia hospitalar, as regides Sudeste e Norte apresentam duracdo maior do as demais
regides. Nesse sentido, o diagndstico precoce da obesidade, o tratamento adequado e a
prevencdo secundéria seriam estratégias eficazes para diminuir o nimero de casos que evoluem
para o quadro de doenca aterosclerética e, consequentemente, no impacto financeiro gerado por
essa doenca.

Palavras-chave: Obesidade; Impacto financeiro; Brasil.

Areatemética: Temas transversais.
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O PAPEL DO OMEGA 3 PARA O TRATAMENTO DE ENDOMETRIOSE
ANA LUIZA FERMIANO MORETTO; ANDRE FELIPE MORESCO RITT; DENISE
ALVESLOPES,

Introducdo: A endometriose € uma condicdo inflamatdria crénica, que requer um plano de
gerenciamento vitalicio com o objetivo de minimizar o uso de tratamento meédico e evitar
procedimentos cirdrgicos. Caracterizada pela dependéncia de estrogénio, demandando
tratamento continuo e de longa duracéo, além de cuidados permanentes, esta enfermidade afeta
predominantemente os tecidos pélvicos. Por ser uma doenca de origem multifatorial, ha
dificuldades na obtencdo de um diagndstico conclusivo e um tratamento eficaz, 0 que ocasiona
um problema na salde publica. Os sinais comuns incluem lesdes nos 0rgaos reprodutores,
sintomas dolorosos e, frequentemente, infertilidade. O Omega 3, devido as suas propriedades
antioxidantes, anti-inflamatérias, anti-angiogénicas e antiproliferativas, emerge como um
possivel aliado no controle desta condicdo. Objetivos: Este estudo visa realizar uma revisdo da
literatura sobre o papel do 6mega 3 no tratamento da endometriose. Desenvolvimento: Uma
teoria sugere que a endometriose pode originar-se de uma diferenciacéo celular, enquanto outra
hipbtese considera a metaplasia celémica como o processo iniciador. No contexto
fisiopatolégico, a relacdo entre endometriose, estresse oxidativo na cavidade uterina e
inflamacdo é destacada. O estresse oxidativo, caracterizado pela desproporcéo entre a producdo
de espécies reativas de oxigénio e a capacidade antioxidante do organismo, desencadeia danos
celulares significativos. M etodologia: O &cido eicosapentaenoico (EPA), um écido graxo poli-
insaturado 6mega-3 presente no Oleo de peixe, demonstra propriedades anti-inflamatorias,
podendo influenciar no controle da endometriose. Assim foram feitos estudos em ratas para
analisar os efeitos e tais propriedades. Resultados e Discussdo: Os estudos indicaram que a
suplementacdo de 6mega 3 apds a inducdo cirargica da endometriose resultou na reducdo da dor
associada, inibicdo da inflamacdo e diminuicdo das lesbes endometridticas, sugerindo um
potencial efeito protetor contra a doenga. Conclusdo: Evidencia-se a necessidade de terapias
nutricionais complementares para auxiliar as pacientes com endometriose, buscando alternativas
gue possam contribuir para a reducéo de condic¢des inflamatorias. A suplementacdo com dmega
3 surge como uma promissora estratégia, com potencial para diminuir o crescimento de
implantes endometriais, aiviar sintomas dgicos e melhorar a qualidade de vida em casos
avancados da doenca. Palavras-chave: Endometriose; Omega 3; Inflamacfio. Area temética:
Assisténcia médica para condi¢des crénicas.
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ALTERACOES DO SISTEMA ENDOCANABINOIDE AO LONGO DA VIDA: UMA

ANALISE DESCRITIVA DA LITERATURA CIENTIFICA
JOYCE MARIA DE OLIVEIRA BENDER ; JULIO GABRIEL CAMARGO DO PRADO
: MARIANA LUDWICHAK : TUANE BAZANELLA SAMPAIO

Introducdo: Ao longo do processo de envelhecimento, o cérebro sofre modificactes
neuroanatdbmicas e neuroquimicas graduais, que abrangem alteracBGes nos componentes do
sistema endocanabinoide, composto por enzimas, ligantes endégenos - como a anandamida (N-
aragquidonoil etanolamina) e o0 2-AG (2-araquidonoil glicerol) - e receptores acoplados a proteina
G (CB1 e CB2). Este sistema desempenha um papel crucial na regulacéo de diversas funcoes,
incluindo reducdo da sensacdo de dor, controle do movimento, meméria, sono, apetite e
mecanismos de neuroprotecdo. O uso da cannabis tem sido objeto de estudos cientificos em todo
o mundo, sendo imprescindivel reconhecer as variacOes fisiologicas ao longo da vida para
otimizar a aplicagdo da cannabis em contextos medicinais. Objetivo: Explorar e sintetizar o
conhecimento cientifico sobre as alteragbes nos componentes do sistema endocanabinoide
durante o processo de envelhecimento, a fim de contribuir para a racionalizacdo da aplicagéo
medicinal da cannabis. Metodologia: A pesquisa bibliogréfica foi conduzida a partir da selecéo
de artigos cientificos relevantes publicados no periodo de 2012 a 2023. A pesquisa abarcou
trabalhos tanto em inglés quanto em portugués, acessados por meio de bibliotecas digitais.
Resultados e Discussdo: Os resultados revelam uma diminuicdo progressiva nos niveis de
MRNA das enzimas biossintéticas e metabdlicas, na producdo de endocanabindides e na
disponibilidade de receptores ao longo do envelhecimento, estabelecendo correlagéo direta entre
idade e funcionalidade do sistema endocanabinoide. De importancia, dém de variagdes
associadas ao sexo, ha um pico de atividade endocanabinoide na adolescéncia, ressatando a
suscetibilidade Unica dessa fase as adaptactes decorrentes do uso medicinal da cannabis. Ainda,
a desregul acéo dos niveis de endocanabindides e seus receptores ao longo da vida emerge como
fator potencia para ateragbes neuroanatbmicas e neuroguimicas associadas a doencas
neurolégicas, sugerindo a modulacdo farmacolégica do sistema endocanabinoide como uma
possivel estratégia terapéutica. Consideracbes Finais. Promover o equilibrio do sistema
endocanabinoide emerge como uma abordagem terapéutica promissora para facilitar um
processo de envelhecimento mais saudavel e destaca o potencial da cannabis medicina como
uma ferramenta valiosa em diferentes estagios da vida. Contudo, reforca-se a importancia de
investigagfes continuas sobre as ateraces fisioldgicas desse sistema ao longo da vida, suas
relacbes com 0s processos patoldgicos e o desenvolvimento de estratégias terapéuticas
direcionadas aelas.

Palavras-chave: Endocanabinoides; Canabidiol; Farmacoterapia

Area Tematica; Temas Transversais
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INTERNACOES HOSPITALARES POR ASMA, REGIAO SUL, BRASIL, 2023.

MARIA LUISA MAFFIOLETTI; CRISTIANE DE MELO AGGIO; VICTORIA
BEATRIZ PODOLAN SAUKA

Introducdo: De acordo com o Ministério da Sallde, as doencas cronicas sdo geralmente
multifatoriais, cujo tratamento envolve o cuidado continuo, que tende a ndo levar a cura. Uma
delas € a asma, uma das principais causas de internacéo no Brasil, que prejudica a qualidade de
vida e é letal, se ndo for tratada. Na regido Sul, sdo infimos os estudos sobre o perfil
epidemiolOgico das pessoas com asma e esse conhecimento é essencial ao plangamento e
implementacdo de estratégias de cuidado. Objetivo: Andlisar o perfil epidemiolégico das
internacbes hospitalares, da regido sul do pais em 2023. Metodologia: Estudo transversal,
descritivo e com abordagem quantitativa. Utilizou-se dados no Sistema de Departamento de
Informética do Sistema Unico de Saide (DATASUS). Averiguou-se 0s registros das
Autorizacdo de Internacdo Hospitalar (AIH) aprovadas, de pessoas com asma, do Sistema Unico
de Salde (SUS), de Janeiro a Novembro de 2023. Procedeu-se a andlise estatistica descritiva,
segundo sexo, etnia e faixa etaria dos pacientes hospitalizados. Resultados e Discussao:
Ocorreram 13.698 internagdes por asma, na regido Sul, no periodo analisado. Predominaram as
hospitalizacdes no Rio Grande do Sul (44%), seguido pelo Parana (35%) e por Santa Catarina
(21%). As mulheres foram as mais acometidas, com 7.023 internages. Ademais, notou-se
acentuada porcentagem (65%) em criancas de 1 a 9 anos, decaindo a frequéncia conforme o
aumento daidade. A lideranca do RS pode estar relacionada ao inverno mais rigoroso, associado
a poluicao, também evidenciada no PR. A maior incidéncia em mulheres pode ser explicada por
relacBes hormonais ainda ndo esclarecidas e diferencas fisioldgicas que influenciam as células
na remodelacdo das vias aéreas. Dos hospitalizados no Sul, 77% sdo brancos, destoando do
restante do pais, com pacientes mgjoritariamente pardos. JA 0 decaimento de internagdes
conforme o0 avanco na faixa et&ria estd possivelmente associado a assisténcia farmacéutica
gratuita desenvolvida pelo governo. Conclusdo: O Sul tem o terceiro maior indice de
internagBes por asma brénquica em ambito nacional. H& maior prevaléncia em seus Estados
mais poluidos e em criangas, brancos e mulheres. Portanto, tendo-se determinado esse perfil
epidemioldgico, € possivel tracar politicas de gerenciamento dos fatores de risco de pacientes
crénicos e para diagndstico com mais assertividade. Ainda, urge que pesguisas intervencionistas
esclarecam lacunas remanescentes, para descobrir tratamentos que melhor atendam as
necessi dades dessa popul agdo e atenuem seu sofrimento.

I?al avras-chave: Asma; Perfil de Salide; Fatores de Risco.
Area Tematica: Temas Transversais.
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EFICACIA TERAPEUTICA DO USO DA CANNABIS PARA O TRATAMENTO DO

TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA: UMA REVISAO DA LITERATURA
NATHALIA RODRIGUES; JULIO GABRIEL CAMARGO DO PRADO; LIANDRA KAMILI
CARBONERA; MARIANA OL{VIA CAIUT CHAMA; TUANE BAZANELLA SAMPAIO

Introducdo: O transtorno do espectro autista (TEA) € um distirbio que afeta o
neurodesenvolvimento do individuo, definido por prejuizos significativos na comunicagéo e na
interacdo social. Até o presente momento ndo ha um tratamento especifico para o TEA, porém
diversas estratégias terapéuticas sdo utilizadas, incluindo o uso do canabidiol (CBD). Objetivo:
Este estudo visa explorar a eficacia terapéutica e seguranca do uso de canabinoides em
individuos diagnosticados com o TEA. Metodologia: Realizou-se uma revisdo abrangente de
estudos clinicos, a partir da selecdo de artigos cientificos publicados em bibliotecas digitais no
periodo de 2010 a 2023, que investigam o desequilibrio no sistema endocanabinoide em
pacientes com TEA e o potencial terapéutico de derivados da cannabis nesse grupo de
individuos. Resultados e Discussdo: Os estudos revisados indicam a presenca de desequilibrio
no sistema endocanabinoide em pacientes com TEA, evidenciado por nivels reduzidos de
anandamida. Enguanto a abordagem terapéutica atual, centrada na reducéo de comportamentos
disruptivos, enfrenta limitagbes por ndo ser eficaz para os sintomas centrais do TEA, o
tratamento com Oleo de cannabis contendo 30% CBD e 1,5% A9-THC mehorou
significativamente a qualidade de vida, humor, convulsdes, comportamentos agressivos, fala,
agitacdo e conferiu autonomia considerdvel de pacientes com TEA. Além disso, diversos
estudos observacionais e ensaios clinicos randomizados tém demonstrado que criangas com
TEA tratadas com o 6leo de cannabis rico em CBD melhora significativamente a ocorréncia de
crises convulsivas, déficit de atencdo e hiperatividade, nimero de refei¢cbes ao dia, distirbios do
sono, comunicagdo, ansiedade e interacdo social. Em relagdo a seguranca farmacologica, 0s
canabinoides apresentaram um bom perfil de tolerabilidade e seguranca nos pacientes com TEA,
sendo os efeitos adversos leve e/ou transitorios. Estes incluiram alteragbes de apetite e sono,
irritabilidade, inquietacdo, tontura e célica. Conclusdo: Os canabinoides, em especia o CBD,
interagem com o sistema endocanabinoide gerando respostas positivas no que tange as
deficiéncias sociais e cognitivas associadas a0 TEA, representando uma possivel linha de
tratamento farmacol 6gico. No entanto, s0 necessarios ensaios clinicos randomizados amplos e
bem conduzidos para compreender completamente os beneficios e os riscos do uso de derivados
da cannabis em pacientes com TEA alongo prazo.

Palavras-chave: Canabidiol, Autismo, Farmacoterapia.

Areatemética: Ciéncia, Tecnologiae Inovacio em Salide para condicdes cronicas.
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A RELACAO ENTRE DISTURBIOS DO SONO E O DESENVOLVIMENTO DA

DOENCA DE ALZHEIMER
GIOVANNA TARDEM OLIVEIRA; GIOVANA BARBOSA SAGAE; CRISTIANE DE
MELO AGGIO

INTRODUCAO: A Doenca de Alzheimer (DA) é neurodegenerativa e progressiva. Sua
patologia € caracterizada pelo acimulo de placas beta-amildides (Al3) extracelulares, proteinas
tau hiperfosforiladas e emaranhados neurofibrilares intracel ulares, resultando em morte neuronal
e consequente declinio cognitivo e de memdria. Um mecanismo importante para esse acumulo
estd relacionado aos padrbes de sono perturbados, que influenciam na depuragdo dos
metabdlitos e residuos do SNC pelo sistema glinfético. OBJETIVO: ldentificar, analisar e
sumarizar as evidéncias disponiveis sobre a relacdo entre os disturbios do sono e o
desenvolvimento da DA. METODOLOGIA: Tratase de uma revisdo bibliogréfica,
fundamentada na andlise de 5 artigos, publicados entre 2019 e 2024 e selecionados nas bases de
dados PubMed, SciElo e Biblioteca Virtual em Salude (BVS). Foram utilizados os descritores em
inglés “Alzheimer”, “Sleep disorders” e “Amyloid beta-peptides” com o auxilio do operador
booleano AND. RESUL TADOS e DISCUSSAQ: O sistema glinfético € um mecanismo de
depuragcdo de substéncias tdxicas do SNC, localizado no espaco perivascular cerebra e
composto por pés de astrocitos dotados de receptores de aquaporina-4. Por meio das
aquaporinas, o liquido cefalorraquidiano (LCR) sai do espaco periarterial, entra em contato com
o liquido intersticial e segue para 0 espaco perivenoso, carregando metabdlitos consigo. Esse
mecanismo remove parte das proteinas mal dobradas do cérebro, relacionadas a ativagdo de vias
oxidativas e neuroinflamatdrias, e sua atuacdo mais intensa ocorre durante o sono profundo néo-
REM. Nesse estagio, 0s espagos perivascular e intersticial aumentam devido a contragdo dos
astrécitos, melhorando o fluxo do LCR e facilitando a depuragdo. Assim, a privacdo do sono
prejudica os mecanismos glinféticos, a partir de um desequilibrio entre producdo e depuracéo,
contribuindo para agregagdo de proteinas, neurotoxicidade, aumento do cortisol e redugdo da
neurogénese hipocampal, sendo capaz de perpetuar, e até mesmo ativar, 0 processo da DA.
Além disso, arelacdo entre 0 sono e aDA é bidirecional, tanto pelas mudancas de estilo de vida
gue prejudicam a sua qualidade, quanto pela formacdo de placas amiloides nas regides cerebrais
que controlam o sono, gerando a perpetuagio de um ciclo. CONCLUSAO: A correlagio entre
os distarbios do sono e a DA abrange desde o comprometimento de células neuronais e
agregacdo de proteinas até sintomas neuropsiquidtricos. Entretanto, a fisiopatologia da doenca e
a relacdo de causalidade com os distlrbios do sono pedem esclarecimentos. S80 necessarios
mais estudos para responder questdes fundamentais e guiar possiveis terapias e técnicas de
retardo da DA.

Palavras-chave: Alzheimer; Sono; Peptideos Beta-Amiloides; Sistema Glinfatico.

Area Tematica: Temas Transversais.
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PALHACOTERAPIA, MUSICOTERAPIA E ESPIRITUALIDADE: ESTRATEGIAS
PARA O CUIDADO INTEGRAL DE CONDICOES CRONICAS

LEONARDO GIOVANELLA BATTASSINI; LUIZA BOBATO; GUSTAVO PORFIRIO
BIANCHINI

RESUMO

Introducdo: A promogdo da salde integral no atendimento em internacfes hospitalares, com
enfoque em pacientes com condigbes cronicas, mostra-se eficaz com a estratégia da
pal hacoterapia, musicoterapia e espiritualidade. Estudar e explorar o tema oferece préticas mais
assertivas no cuidado biopsicossocia dos individuos. Objetivo: O objetivo geral do trabalho é
apresentar as possibilidades terapéuticas das abordagens do pahaco, da mulsica e da
espiritualidade. Os objetivos especificos sdo: a) Andisar 0 mango clinico e familiar
personaizado de cada uma das abordagens; b) Investigar se ha relagdo entre melhor prognéstico
em salde mental com o uso dessas técnicas terapéuticas. M etodologia: Relato de experiénciade
projeto extensionista que envolveu a pal hagoterapia em institui¢cdes de salide por académicos de
Medicina de um municipio paranaense de grande porte. Para a construcéo do trabalho, foram
utilizados como procedimentos. @) Apresentacdo de casos de interagcéo entre os estudantes em
posicdo de personagens pahagos e pacientes com condigdes crénicas em internacdo hospitalar;
b) Revisdo da Literatura sobre o tema; c) Correlacdo e discussdo entre a Literatura e a
experiéncia pratica. Resultados e Discussdo: A experiéncia em campo realizada pelos autores
ofereceu a percepcao de mudangas nas expressoes corporal e emocional dos pacientes, podendo
haver relacéo com ateracfes no processo salde-doenca e na funcionalidade familiar. Observou-
se gque a arte da pahacaria, espiritualidade, masica e outras competéncias culturais causaram
transformacdes terapéuticas no projeto relatado, tornando o atendimento mais humanizado e
singular. A abordagem pela espiritualidade evoca conforto, estabilidade, adaptacdo, esperanga,
sentido a vida do paciente, além de beneficios fisiol6gicos, ao passo que afasta 0 medo, a culpa,
a angustia e as tendéncias a comportamentos destrutivos. A musicoterapia acolhe o paciente ao
ressignificar o ambiente hospitalar e gera autonomia para escolha da masica; ainda, atenua a
soliddo, as nduseas e vomitos apls quimioterapias, 0 estado ansioso, a resposta do estresse
fisolégico e a pressdo sanguinea. Outrossim, o estudo tedrico e o exercicio do pahaco
aprimoram habilidades e competéncias culturais do académico de Medicina necessarias para sua
formacao. Dessarte, faz-se necessario o contexto lUdico de atencéo socia a todos rotineiramente
com amor e humor. Conclusdo: Apesar de ndo haver uniformidade na execucdo da palhacaria
em ambiente hospitalar, os resultados dos estudos feitos a respeito mostram-se em sua maioria
positivos, porque essa pratica e as abordagens terapéuticas pela musica e espiritualidade
contemplam parte das estratégias de cuidado integral em salde.

Palavras-chave: Medicing; Psicologia Médica; Salide.
Areatematica: Promocgéo da salide para as condigdes cronicas.
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ASSOCIACAO ENTRE A TAXA DE MORTALIDADE POR DOENCA PULMONAR
OBSTRUTIVA CRONICA E O IDH EM GUARAPUAVA-PR ENTRE 2013 E 2023

MARIANNE DAMARIS GONCALVES PAIVA DA SILVA; RAFAELA DE ALMEIDA
CARDOSO GOES; LAURA RAFAELA MARQUES; RUY DE ALMEIDA CARDOSO

RESUMO

INTRODUCAO: A doenca pulmonar obstrutiva cronica(DPOC) é uma das doengas do
aparelho respiratério que obstrui as vias respiratérias dificultando a respiracdo, envolve a
bronquite obstrutiva crénica e a enfisema pulmonar. Ela ndo tem cura, mas um tratamento
adequado retarda a sua progressdo. Em 2023 tornou-se a terceira causa de morte no mundo. No
entanto, na cidade de Guarapuava no Parang, possui uma baixa taxa de mortalidade e
internaces, o que € associado ao ato indice de Desenvolvimento Humano(IDH), o qual é
estimado em 0,713 pelo Instituto de pesquisa Econdmica Aplicada(lPEA), o que faz com que a
salde sgja um dos pilares do municipio possibilitando um tratamento de qualidade para
combater a descompensacdo da DPOC. OBJETIVOS: Andisar quantitativamente a taxa de
mortalidade por doenca pulmonar obstrutiva cronica em Guarapuava-PR e relaciona-la ao indice
de desenvolvimento humano dessa cidade. MATERIAIS E METODOS: Estudo transversal,
descritivo e com andlise quantitativa, realizado mediante coleta de dados de morbidade
hospitalar do SUS - por local de residénciavinculado ao DATASUS, com inclusdo das variaveis
doencas do aparelho respiratério e bronquite enfisema e outras doencas pulmonares obstrutivas
crénicas na cidade de Guarapuava no Parand RESULTADOS E DISCUSSAO: Entre o
periodo de 2013 e 2023, o nimero de internados variou entre 52 sendo o perigeu em 2021,
provavelmente pela maior cautela, jA que pessoas com comorbidade estavam mais
suscetiveis a se infectarem com a covid-19, e 242 em 2019, sendo 0 apogeu da doenga na
cidade. Nesses respectivos anos, a taxa de mortalidade pela descompensacéo dessa enfermidade
foi de 9,62% e de 10,74%, na faixa etaria acima dos 50 anos, em que é natura iniciar a
imunossenescéncia do organismo, deixando-o mais propenso a ter infeccOes apesar dos
cuidados. Contudo, o nimero de internagdes é razoavel mente pequeno e até mesmo 0s que Sa0
hospitalizados em sua maior parte se mantém estéveis e ndo vao a 6bito, deixando a cidade de
Guarapuava bem abaixo da estatistica preconizada pelo Ministério da Salde de que a cada 5
pacientes de DPOC 1 vai a 6bito. CONCLUSAQ: Portanto, é muito provavel que esse baixo
nimero de casos ocorra pelo ato IDH deste municipio. Com isso, muito possivelmente, ha
recursos para ter um bom servico hospitalar para lidar com essa doenca e para que haja uma boa
rede de tratamento, diminuindo assim, o nimero de internagdes e mesmo que essas ocorram, ha
recursos para estabilizé-la.

PALAVRAS-CHAVE: Doengas cronicas ndo transmissiveis; Indicadores de desenvolvimento;
Mortalidade; InternacBes; Salide publica;

Area Temética: Temas transversais (abordando aspectos gerais das doengas cronicas)
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