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APRESENTACAQO

O Congresso Nacional de Inovagdo em Educacdo e Saude Publica (CONIESP) é um espacgo essencial
para a troca de conhecimentos e experiéncias sobre os desafios e avancos na interse¢do entre
educagdo e saude publica. O congresso reune pesquisadores, profissionais de saude, educadores,
gestores, académicos e estudantes para debater solu¢des inovadoras e estratégias eficazes voltadas a
promocdo da saude e do bem-estar da populacdo.

Com uma abordagem interdisciplinar e integrada, o CONIESP aborda temas como inovacdo no ensino
em saude, formacdo profissional para o SUS, novas metodologias educacionais aplicadas a saude
publica, politicas publicas para a equidade no acesso a educacdo e a salde, saude digital e tecnologia
educacional, além da gestdo e financiamento do sistema de saude. As discussdes incluem também a
promocdo da saude mental, a inclusdo e acessibilidade no ensino e no atendimento em saulde, e a
implementacdo de estratégias baseadas em evidéncias para o fortalecimento da atencdo primaria e
comunitaria.

A programacdo conta com palestras de especialistas reconhecidos nacional e internacionalmente,
mesas-redondas para o aprofundamento dos debates e workshops praticos que capacitam os
participantes a aplicarem as melhores praticas e inovagdes em seus campos de atuagdo. Também ha
espaco para a apresentacdo de pesquisas cientificas, relatos de experiéncias bem-sucedidas e
reflexdes sobre os desafios emergentes na formacdo e na gestdo em saude publica.

O CONIESP reafirma a importancia da integragdo entre educacdo e salde como pilares para um
sistema de salde mais equitativo, acessivel e eficiente. Ao promover o compartilhamento de saberes
e a colaboragdo entre diferentes setores, o congresso impulsiona a criacdo de solugGes
transformadoras que impactam diretamente a qualidade de vida da populagdo e fortalecem a
formagdo de profissionais comprometidos com a inovagdo e a exceléncia no cuidado em saude publica.
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RESUMO

INTRODUCAO: O avancgo das tecnologias digitais e da inteligéncia artificial (IA) tem transformado
significativamente a prestacao de cuidados de saude mental, principalmente no contexto da atengdo primaria
e comunidades remotas. A pandemia de COVID-19 acelerou a adogao dessas tecnologias, especialmente para
populacdes vulneraveis e indigenas, oferecendo solucdes para desafios como acesso limitado e altos custos de
deslocamento. Contudo, sua implementagdo enfrenta barreiras como privacidade, aceitagdo cultural e
integragdo na pratica clinica cotidiana. OBJETIVO: Avaliar o impacto e a eficacia das tecnologias inovadoras
de telessaude e inteligéncia artificial no monitoramento remoto e promoc¢do da saide mental na atencao
primaria. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo narrativa realizada nas bases de dados PubMed e
ScienceDirect, consultadas no periodo compreendido entre 2019 e 2024. Os descritores utilizados foram:

telehealth, artificial intelligence; remote monitoring; mental health. Os critérios de inclusdo envolveram
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analisados demonstraram beneficios significativos das tecnologias de telessatide e inteligéncia artificial,
incluindo a plataforma HelixVM, que apresentou alta satisfacdao entre usuarios e provedores, com destaque
para acessibilidade aumentada e economia de tempo e custos. Tecnologias baseadas em Internet das Coisas
(IoT) e inteligéncia artificial permitiram a coleta eficiente e continua de dados vitais, facilitando diagndsticos
precisos e intervengdes oportunas. Para populagdes indigenas e comunidades remotas, plataformas digitais
demonstraram eficacia na ampliacdo do acesso ao cuidado especializado. Tecnologias simples, como
aplicativos mdveis e mensagens de texto, também se mostraram eficazes na promocao da saude mental e
prevengao de comportamentos de risco entre jovens. Ademais, solugdes roboticas e assistivas melhoraram a
qualidade de vida de idosos, permitindo maior independéncia e seguranga. CONSIDERACOES FINAIS: As
tecnologias inovadoras de telessaude e inteligéncia artificial demonstraram eficacia em promover saude
mental acessivel e de qualidade na atencdo primaria, necessitando integracdo culturalmente sensivel e

tecnologica.

PALAVRAS-CHAVES: Atencédo Priméria a Saude; Inteligéncia Artificial; Saide Mental;

Telessaude.
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RESUMO

INTRODUCAO: As tecnologias imersivas, como a Realidade Virtual (RV), Realidade Aumentada (RA) e
Realidade Mista (RM), aliadas a Inteligéncia Artificial (IA), tém proporcionado transformacgdes significativas
na saude publica, educacgdo e treinamento médico. Essas tecnologias oferecem a possibilidade de simulacdes
realisticas que aprimoram o ensino, preparam profissionais para situagdes reais € melhoram a precisdao de
procedimentos cirurgicos, especialmente em contextos rurais e areas remotas. Apesar desses beneficios,
desafios técnicos e €ticos ainda limitam sua ampla adogdo. OBJETIVO: Avaliar o impacto das tecnologias
imersivas combinadas a inteligéncia artificial na melhoria da qualidade dos processos educacionais,
treinamento de profissionais de saude e na realizacio de procedimentos cirurgicos complexos.
METODOLOGIA: Foi realizada uma revisao narrativa dos artigos cientificos publicados entre 2022 e 2025
nas bases de dados MEDLINE e ScienceDirect, utilizando os descritores em inglés: artificial intelligence;
virtual reality;, augmented reality; mixed reality; gamification, telehealth. Foram selecionados cinco artigos
apos avaliagdo inicial dos titulos e resumos quanto a relevancia tematica. RESULTADOS: De acordo com os

artigos anahsados o uso de tecnologias imersivas ¢ IA demonstrou beneficios significativos na ﬁe
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e educagdo médica. Plataformas como o "LearningverseVR" evideEéWe?honas cons@eravels\ no
aprendizado interativo, permitindo que estudantes interagissem com pacientes virtuais € ambientes realistas,
aprimorando suas habilidades clinicas e cognitivas. Na cirurgia, a Realidade Estendida (XR) avangou de
aplicacdes basicas para sistemas sofisticados que oferecem treinamento cirtirgico detalhado, planejamento
pré-operatorio preciso e assisténcia intraoperatoria, proporcionando maior seguranga, precisao € menor taxa
de complicagdes. A implementacao de gémeos digitais combinados a gamificacao revelou-se eficaz na criagao
de ambientes de treinamento virtual altamente interativos e realistas, aumentando a satisfacdo e a motivagao
dos usudrios. Programas de telessaude para comunicacao entre profissionais tém mostrado resultados positivos
no aprimoramento do atendimento, principalmente em areas rurais, ampliando o acesso a satide especializada,
reduzindo transferéncias desnecessarias e melhorando o tempo de atendimento. CONSIDERACOES
FINAIS: Tecnologias imersivas e inteligéncia artificial apresentam potencial significativo para transformar
positivamente a educagdo médica, treinamento profissional e procedimentos cirargicos, exigindo atengao

continua aos desafios técnicos e éticos para otimizar sua implementacao.

PALAVRAS-CHAVES: Educagdo Médica; Inteligéncia Artificial; Realidade Virtual; Telessaude;

Treinamento por Simulagéo.
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RESUMO

INTRODUCAO: A gestdo em saude enfrenta desafios constantes, especialmente em tempos de crise como a
pandemia da COVID-19, demandando estratégias eficientes para manter a continuidade e qualidade dos
servicos. Tecnologias digitais, como linhas de aconselhamento médico remoto, plataformas virtuais para
conselhos multidisciplinares e gestdo de internacdes em unidades de terapia intensiva (UTI), surgem como
solucdes promissoras para melhorar a comunicagdo e a tomada de decisdes clinicas. Essas estratégias buscam
superar desafios relacionados a gestdo de recursos, comunicagdo e governangca. OBJETIVO: Analisar
estratégias de gestao hospitalar e integracao de servicos digitais na atengdo primadria e especializada, avaliando
desafios e beneficios na melhoria da assisténcia e no preparo para emergéncias sanitarias. METODOLOGIA:
Foi realizada uma revisdo narrativa com base em cinco artigos cientificos publicados entre 2018 e 2025,
consultados nas bases de dados PubMed e ScienceDirect. Os descritores utilizados foram: Hospital

Administration; Telemedicine; Remote Consultation; Primary Health Care; Intensive Care Units.
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RESULTADOS: Os estudos revisados apontaram que tecnologias nd%cﬁ?@@M%ﬁitahf*
resultam em melhorias significativas na qualidade da assisténcia e eficiéncia operacional. Linhas de
aconselhamento médico remoto aumentaram a capacidade dos médicos de atengdo primaria em lidar com
casos urgentes, diminuindo internacdes e visitas desnecessarias ao departamento de emergéncia. Plataformas
virtuais multidisciplinares, especialmente em neuro-oncologia, permitiram respostas rapidas e decisdes
clinicas personalizadas, melhorando os resultados clinicos € promovendo a inclusdo dos pacientes em planos
de tratamento avangados. Na gestao de UTIs cardiacas, a implementagao de modelos preditivos ajustados ao
risco mostrou associacdo significativa com redu¢do da mortalidade hospitalar, permitindo planejamento mais
eficaz dos recursos criticos. Apesar dos avangos, barreiras como limitagdes técnicas, resisténcia cultural e
restri¢des financeiras ainda precisam ser abordadas para garantir uma implementacgao sustentavel e eficaz das
inovagdes tecnologicas. CONSIDERACOES FINAIS: As estratégias de gestdo baseadas em tecnologias
digitais mostraram-se eficazes e promissoras para a melhoria continua da qualidade assistencial, exigindo
investimentos em infraestrutura, treinamento e adaptacdo cultural para otimizar os resultados em saude

publica.

PALAVRAS-CHAVES: Aten¢do Priméria a Saude; Gestdo Hospitalar; Teleconsulta; Telemedicina;

Unidade de Terapia Intensiva.
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RESUMO

INTRODUCAO: O monitoramento remoto de condigdes cronicas representa uma abordagem inovadora na
assisténcia a saude, especialmente em contextos de doengas cardiovasculares e diabetes. Tecnologias digitais
como sensores vestiveis e plataformas de telemonitoramento sdo utilizadas para coletar e transmitir dados
clinicos, possibilitando intervengdes precoces e gerenciamento eficaz de doencas cronicas. Apesar dos
beneficios evidenciados, ha desafios significativos relacionados a integracao dessas tecnologias em sistemas
de saude, incluindo questdes técnicas, econdmicas ¢ de aceitagdo por parte de profissionais e pacientes.
OBJETIVO: Analisar a eficicia e os desafios do telemonitoramento remoto utilizando tecnologias digitais
para melhorar a assisténcia médica e o manejo de condi¢des cronicas, identificando oportunidades para
ampliar sua adog¢do na pratica clinica. METODOLOGIA: Foi realizada uma revisdo narrativa a partir de
cinco artigos cientificos selecionados nas bases de dados PubMed e ScienceDirect, publicados entre 2021 e
2024. Os descritores utilizados foram: Telemedicine;, Remote Monitoring, Chronic Disease,; Digital Health,
Healthcare. RESULTADOS: Os estudos revisados apontam que o telemonitoramento remoto por meio de
tecnologias digitais tem potencial significativo para melhorar resultados clinicos em doengas cronicas. A
utilizacdo de sensores vestiveis e andlises preditivas baseadas em algoritmos aprimorou a precisao no
monitoramento cardiovascular, permitindo intervengdes rapidas e individualizadas. Particularmente,
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algoritmos diagnosticos demonstraram desempenho superior em com;?g%“% a&@eos prognostlcos :
especialmente no reconhecimento de condigdes como arritmia e isquemia cardiaca. Contudo, os desafios
técnicos na integracao dessas ferramentas com sistemas ja existentes e barreiras culturais relacionadas a
aceitacdo pelos profissionais de satde ainda representam obstaculos significativos. Além disso, estudos sobre
o telemonitoramento de diabetes indicam melhorias clinicas significativas, embora frequentemente associados
a vieses metodologicos que limitam a generalizagio dos resultados. CONSIDERACOES FINAIS: O
telemonitoramento remoto representa uma estratégia promissora para o manejo eficaz de doengas cronicas,
exigindo, no entanto, esfor¢os adicionais para superar desafios de implementagdo e garantir sua

sustentabilidade em larga escala.

PALAVRAS-CHAVES: Consulta Remota; Diabetes Mellitus; Doenca Cardiovascular; Doenca

Cronica; Telemedicina.
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GESTAO DA SAUDE E PROTECAO SOCIAL PARA
GRUPOS VULNERAVEIS: DESAFIOS E SOLUCOES

» Tatiane Otoni Silva Generoso?!
» Gabriel Martins Garcia?

» Vitor Rocha Natal®

» Victor Hugo Ferraz Freitas*

RESUMO

INTRODUCAO: A universalizagio do acesso a saude tem sido amplamente promovida como estratégia
essencial para reduzir desigualdades e promover justi¢a social. Contudo, populagdes vulneraveis como idosas
em situagdo de rua, comunidades étnicas minoritarias e individuos com condi¢des cronicas frequentemente
enfrentam exclusdo e diversos desafios ao buscar servigos de satide adequados. A implementacdo de politicas
de saude universal e protecdo social integrada requer uma abordagem cuidadosa e adaptada as realidades
especificas dessas populagdes, especialmente apds a pandemia da COVID-19, que expds ainda mais essas
fragilidades. OBJETIVO: Avaliar as politicas e praticas de universalizacdo do acesso aos cuidados de satde
e protecdo social voltadas para populacdes vulneraveis, identificando desafios, limitacdes e oportunidades
para avangar na equidade em satde. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo narrativa conduzida a partir
de cinco artigos cientificos publicados entre 2021 e 2025 nas bases de dados ScienceDirect. Os descritores
utilizados foram: Chronic Disease; Health Equity; Health Services Accessibility; Social Inclusion, Universal
Health Coverage. RESULTADOS: Os estudos analisados destacam que politicas de universalizagao em satide
enfrentam desafios significativos relacionados a governanca, desigualdade social, e eficacia das intervengdes
direcionadas. No Quénia, as politicas de satde universal demonstraram dificuldades estruturais acentuadas

pela corrupcao, problemas de governanca e falhas na cobertura e qualidade dos servigos oferecidos, resultando
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em exclusdo continua das populacdes mais necessitadas. Em contrapﬂm&mwms pari‘ v
prestagdo de servigos domiciliares na Irlanda revelaram beneficios claros na promog¢ao da inclusdo e
participagdo ativa das comunidades vulneraveis, especialmente idosos em situagdo de rua e grupos étnicos
minoritdrios. Entretanto, persistem barreiras estruturais relacionadas a discriminagdo, falta de moradia
adequada e dificuldades praticas de comunicagdo. A pandemia de COVID-19 enfatizou ainda mais a
necessidade de politicas integradas de saude e protecdo social, capazes de assegurar uma assisténcia mais
equitativa e eficiente. CONSIDERACOES FINAIS: A efetiva implementagio da universalizagdo em satude
requer politicas sensiveis as particularidades das populagdes vulneraveis, além de esfor¢os consistentes para

eliminar barreiras estruturais e promover equidade.

PALAVRAS-CHAVES: Cobertura Universal de Saide; Doenca Cronica; Equidade em Salde;

Inclusdo Social; Servicos de Saude.
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GESTAO DA SAUDE: MONITORAMENTO
REMOTO, SEGURANCA MEDICAMENTOSA E
PROMOCAO DO AUTOCUIDADO

» Jefersson da Silva Franga®
» Vinicius Mourao Bossi?

» Francisco Gomes Massico °
» Paula Meira Ferraz*

RESUMO

INTRODUCAO: A adogdo de tecnologias digitais na gestdo da saide tem demonstrado impactos
significativos na otimiza¢dao do monitoramento de doengas cronicas, na seguranca do uso de medicamentos e
na promogao do autocuidado. A telemedicina, plataformas de monitoramento remoto e ferramentas digitais
para gerenciamento de falhas no processo de medicagdo sdo estratégias que vém sendo amplamente estudadas
para melhorar a eficiéncia dos servigos de satide. No entanto, desafios como adesdo dos pacientes, integragao
tecnoldgica e aspectos regulatdrios ainda limitam sua implementagao em larga escala. OBJETIVO: Avaliar
o impacto das tecnologias digitais na gestdo da satde, focando em monitoramento remoto, seguranga no uso
de medicamentos e promog¢do do autocuidado em pacientes com doengas cronicas. METODOLOGIA: Foi
realizada uma revisao narrativa a partir de cinco artigos cientificos publicados entre 2017 e 2025, selecionados
nas bases de dados PubMed e ScienceDirect. Os descritores utilizados foram: Digital Health, Medication
Management, Remote Monitoring, Self-Care; Telehealth. RESULTADOS: Os estudos analisados apontam
que a incorporagdo de tecnologias digitais no gerenciamento da saude trouxe melhorias substanciais na
segurang¢a do uso de medicamentos e no monitoramento remoto de doencgas cronicas. A aplicacdo da Andlise
de Efeito e Modo de Falha (FMEA) permitiu a identificacdo de vulnerabilidades no gerenciamento de
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autocuidado, o uso de registros diarios de atividade mostrou-se eficaz nM@%ﬂ@%@%cwntes :

com insuficiéncia cardiaca, promovendo intervengdes precoces e reduzindo internagdes hospitalares.
Tecnologias de telemonitoramento para diabetes tipo 2 demonstraram que a integracao de ferramentas digitais
com o acompanhamento de profissionais de satide resultou em melhores desfechos clinicos e maior adesao
dos pacientes ao tratamento. Além disso, estratégias de modificagdo dietética, respaldadas por consenso
internacional, evidenciaram a importancia da personalizagao nutricional na prevengao ¢ manejo de doengas
metabolicas, como a esteatose hepatica metabolica. No contexto da vigilancia sanitaria, abordagens integradas
de gestdo vetorial demonstraram efetividade no controle de doengas transmitidas por mosquitos, destacando
a necessidade de um modelo de satde unico (One Health) para aprimoramento das intervengdes.
CONSIDERACOES FINAIS: As tecnologias digitais apresentam grande potencial na melhoria da seguranga
do uso de medicamentos, no monitoramento remoto e no autocuidado, exigindo investimentos na adaptacao

regulatoria, integragdo com sistemas de satude e capacitagdao de profissionais para maximizar seus beneficios.

PALAVRAS-CHAVES: Autocuidado; Gestdo de Medicamentos; Monitoramento Remoto; Salde

Digital; Telemedicina.
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RISCO E SEGURANCA DO PACIENTE:
APLICACOES DE TECNOLOGIA E ABORDAGENS
ESTRATEGICAS NA ASSISTENCIA MEDICA
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RESUMO

INTRODUCAO: A seguranga do paciente ¢ a gestdo de riscos na assisténcia médica sdo desafios centrais na
melhoria da qualidade dos cuidados de satide. Tecnologias emergentes e estratégias baseadas em evidéncias
vém sendo amplamente estudadas para reduzir eventos adversos, melhorar a seguranga perioperatéria e
otimizar a gestdo de condigdes clinicas complexas. Métodos como a Analise de Modo e Efeito de Falha
(FMEA) no gerenciamento de medicamentos, a implementacdo de indicadores clinicos de seguranga
perioperatoria e a aplicagdo de terapias inovadoras, como células-tronco no tratamento de fistulas, representam
avangos significativos na area. No entanto, desafios persistem na adocao dessas estratégias, incluindo barreiras
institucionais, custos e adesdo de profissionais de saide. OBJETIVO: Analisar as principais estratégias de
gestdo de risco e seguranca do paciente, incluindo tecnologias digitais e abordagens clinicas inovadoras, e
avaliar seu impacto na assisténcia médica e nos desfechos clinicos. METODOLOGIA: Foi realizada uma
revisdo narrativa com base em cinco artigos cientificos publicados entre 2015 e 2024, selecionados nas bases
de dados PubMed e ScienceDirect. Os descritores utilizados foram: Patient Safety; Risk Management,
Perioperative Care; Telemedicine; Clinical Indicators. RESULTADOS: Os estudos analisados destacaram

que estratégias baseadas em tecnologias digitais e protocolos clinicos estruturados foram eficazes na melhoria
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medicamentos demonstrou redugdo significativa nos erros de prescr%m%raqao@hbﬂmentando a‘
seguranca na dispensagdo de farmacos. Indicadores clinicos de seguranca perioperatoria possibilitaram a
identificacdao de falhas na adesdo a protocolos essenciais, permitindo intervengdes corretivas direcionadas e
melhorando a qualidade do cuidado cirurgico. A terapia com células-tronco apresentou resultados promissores
no tratamento de fistulas complexas, com aumento das taxas de remissdo clinica e fechamento completo das
fistulas sem elevar o risco de eventos adversos graves. Além disso, revisoes de literatura evidenciaram que a
implementagdo de sistemas digitais para monitoramento de quedas hospitalares reduziu a incidéncia de
eventos adversos relacionados @ mobilidade em pacientes internados. No contexto da anestesiologia para
cirurgias bariatricas, a revisao das diretrizes de seguranca reforgou a necessidade de protocolos personalizados
para minimizar complicacdes perioperatorias, destacando o papel essencial das avaliagdes pré-operatorias e
do acompanhamento pos-cirargico especializado. CONSIDERACOES FINAIS: A gestdo de risco e a

seguranga do paciente podem ser significativamente aprimoradas por meio da implementacdo de tecnologias

digitais, metodologias de analise de risco e terapias inovadoras.

PALAVRAS-CHAVES: Assisténcia Perioperatoria; Gestdo de Riscos; Indicadores Clinicos;

Seguranca do Paciente.
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INOVACOES EM REALIDADE AUMENTADA NA
SAUDE: AVANCOS, DESAFIOS E APLICACOES
CLINICAS

» Pedro Ernesto Teles Barbosal
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RESUMO

INTRODUCAO: O avango das tecnologias robdticas e da realidade aumentada (RA) tem impulsionado
mudangas significativas na pratica médica e na formacgao profissional em satide. A aplicagdo dessas inovagdes
abrange desde procedimentos ciriirgicos minimamente invasivos até o treinamento de profissionais de saude,
promovendo maior precisdo, seguranca e eficiéncia. No entanto, a adogao dessas tecnologias enfrenta desafios,
incluindo custos elevados, necessidade de capacitagdo especializada e adaptacdo dos sistemas de satide para
integrar essas solugdes de forma eficaz. OBJETIVO: Avaliar os impactos da robotica e da realidade
aumentada na assisténcia médica e no treinamento de profissionais de saude, destacando seus beneficios,
desafios e perspectivas futuras. METODOLOGIA: Foi realizada uma revisao narrativa a partir de cinco
artigos cientificos publicados entre 2018 e 2024, selecionados nas bases de dados PubMed e ScienceDirect.
Os descritores utilizados foram: Augmented Reality; Robotic Surgery;, Health Technology, Personalized
Medicine; Medical Training. RESULTADOS: Os estudos analisados indicam que a introdug¢ao da robdtica e
da realidade aumentada na saude tem proporcionado beneficios significativos em diversas areas. Na ortopedia,
a artroplastia total do joelho assistida por robd demonstrou reducdo no tempo cirirgico apos a curva de
aprendizado, além de maior precisdo no posicionamento dos implantes, melhorando os desfechos clinicos. No

contexto da oncologia, a cirurgia robdtica minimamente invasiva para pacientes obesos com cancer
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de nanomedicamentos, possibilitando terapias mais eficazes e adaptadas ao perfil genético dos pacientes. Além
disso, avangos em proteses e procedimentos uroldgicos roboticos tém evidenciado melhorias na recuperagao
pos-operatoria e na redugdo de complicagdes em pacientes frageis. No ambito educacional, a implementagado
de robotica na formagdo de enfermeiros revelou desafios na adaptacdo dos curriculos e na preparacao dos
educadores para integrar essas tecnologias no ensino clinico. CONSIDERACOES FINAIS: As inovagdes
em robotica e realidade aumentada tém demonstrado impactos positivos na pratica clinica e na formagao de
profissionais de saude, exigindo adaptagdes institucionais e investimentos em capacitacdo para maximizar

seus beneficios.

PALAVRAS-CHAVES: Cirurgia Robotica; Medicina Personalizada; Realidade Aumentada; Salde

Digital; Treinamento Médico.
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ABORDAGENS PARA SAUDE MENTAL E
PREVENCAO AO USO DE SUBSTANCIAS:
INTERVENCOES ESTRATEGICAS NA ATENCAO A
SAUDE

» Maria Luiza Pereira de Oliveira!
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RESUMO

INTRODUCAO: Os transtornos mentais e o uso de substancias representam desafios criticos para os sistemas
de satude publica em nivel global. A integragdo de servigos de saude mental e o fortalecimento de abordagens
preventivas tém sido apontados como estratégias eficazes para reduzir o impacto dessas condi¢cdes na
populacdo. Modelos que combinam o cuidado comunitario, a inclusdo de terapias baseadas em mindfulness e
a implementacdo de politicas publicas focadas na satide do cérebro sdo cada vez mais defendidos como
alternativas viaveis para ampliar o acesso a cuidados adequados e reduzir desigualdades na assisténcia.
OBJETIVO: Analisar estratégias para a promocao da salide mental e a preven¢do do uso de substincias,
enfatizando abordagens inovadoras e integrativas aplicadas na aten¢do a satide. METODOLOGIA: Foi
realizada uma revisdo narrativa com base em cinco artigos cientificos publicados entre 2017 e 2025,
selecionados nas bases de dados PubMed e ScienceDirect. Os descritores utilizados foram: Mental Health;
Substance Use Prevention; Brain Health; Community Care; Public Health Policy. RESULTADOS: Os
estudos analisados evidenciam que abordagens inovadoras para a saide mental e o uso de substancias tém
demonstrado impactos positivos significativos. Programas que combinam a prevengao baseada na comunidade
e o suporte psicoldgico integrado mostraram-se eficazes na redugdo da reincidéncia de tentativas de suicidio

em pacientes atendidos por servicos de emergéncia pré-hospitalares. A implementacdo do Brain Health
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Diplomat s Toolkit revelou-se um modelo promissor para a estruturagao dgﬂmeﬁ%&%&gﬂmaﬁdé ESP
do cérebro, promovendo uma abordagem interdisciplinar para o cuidado de transtornos neurologicos e
psiquiatricos. No ambito clinico, a integracao de protocolos de mindfulness para a prevencao de recaidas em
mulheres com transtorno de estresse pds-traumatico e transtorno por uso de substancias demonstrou redugao
dos sintomas e melhora na adesdo ao tratamento. Além disso, estudos destacaram a necessidade de modelos
de atencdo psiquiatrica voltados a equidade no acesso aos servicos de satde mental, enfatizando a
descentralizacdo do atendimento para unidades comunitarias e a reducao da dependéncia de internagdes
prolongadas. Estratégias de gestdo de risco e protocolos de seguranca no atendimento de transtornos
psiquiatricos emergenciais também foram abordados, refor¢ando a importancia de um planejamento integrado
para minimizar impactos negativos na saude publica. CONSIDERACOES FINAIS: A implementacio de
abordagens interdisciplinares e preventivas ¢ fundamental para melhorar os desfechos em saide mental e no

controle do uso de substancias.

PALAVRAS-CHAVES: Cuidado Comunitario; Politica Publica de Salude; Prevencdo ao Uso de

Substancias; Saude Mental; Terapias Integrativas.
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EPIDEMIOLOGIA DIGITAL E VIGILANCIA
BASEADA EM DADOS: ESTRATEGIAS PARA O
CONTROLE DE SURTOS INFECTOCONTAGIOSOS

» Miguel Fontana Pereira’

» Thiago Lima Carvalho?

» Maria Luiza Pereira de Oliveira 3
» Camila Aparecida Silva Martins*

RESUMO

INTRODUCAO: A vigilancia epidemiologica desempenha um papel essencial na detecgdo precoce e no
controle de surtos de doencas infecciosas. O avango das tecnologias digitais tem proporcionado novos métodos
para a coleta, andlise e modelagem de dados epidemioldgicos, incluindo vigilancia baseada em aguas
residuais, modelagem espacial e algoritmos computacionais para detecgdo de eventos de risco a satide publica.
Essas abordagens tém sido fundamentais para o monitoramento de epidemias como a COVID-19 e o Zika
virus, permitindo respostas rapidas e mais eficazes dos sistemas de saude. OBJETIVO: Analisar o impacto
das novas abordagens digitais na vigilancia epidemioldgica, destacando estratégias de modelagem
computacional, analise espacial e monitoramento ambiental para a prevencdo e mitigacdo de surtos
infecciosos. METODOLOGIA: Foi realizada uma revisdo narrativa com base em cinco artigos cientificos
publicados entre 2020 e 2024, selecionados nas bases de dados PubMed e ScienceDirect. Os descritores
utilizados foram: Epidemiological Surveillance; Digital Health; Disease Outbreaks, Wastewater-based
Epidemiology; Geospatial Modeling. RESULTADOS: Os estudos analisados evidenciaram que a combinagao
de modelagem computacional e vigilancia ambiental aprimorou a capacidade de previsdo e controle de surtos

infecciosos. A modelagem geoespacial foi eficaz na analise da disseminagdo do virus Zika no Brasil,
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identificando padrdes de microcefalia associados a propagacdo do patdégeno. Em contextos de desastres
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possibilitando intervengdes direcionadas. No ambito da inteligéncia artificial, a implementacdo do algoritmo
EpiDCA mostrou potencial na detec¢do automatizada de surtos epidemioldgicos, aprimorando a resposta da
saude publica. A andlise de padrdes epidemioldgicos em hospitais revelou fatores criticos na disseminacao de
infecgdes bacterianas e fingicas, contribuindo para a formulagdo de diretrizes mais eficazes para a contengao
de infecgdes nosocomiais. Por fim, estudos sobre a vigilancia baseada em aguas residuais mostraram que
modelos epidemiologicos preditivos podem antecipar surtos de COVID-19 em comunidades rurais,
permitindo a adogdo de medidas preventivas antes do aumento dos casos clinicos. CONSIDERACOES
FINAIS: A integragdo de tecnologias digitais a vigilancia epidemiologica tem se mostrado essencial para a

deteccao precoce e mitigacao de surtos infecciosos.

PALAVRAS-CHAVES: Epidemiologia Baseada em Aguas Residuais; Modelagem Geoespacial;

Saude Digital; Surtos Epidemioldgicos; Vigilancia Epidemioldgica.
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RESUMO

INTRODUCAO: A crescente complexidade dos sistemas de sadde publica exige o uso de tecnologias
inovadoras que otimizem o planejamento e a gestdo. A Inteligéncia Artificial (1A) tem se destacado como
ferramenta promissora, oferecendo suporte a tomada de decisGes, monitoramento de indicadores e alocacao
de recursos com maior precisao e agilidade. OBJETIVO: Analisar as principais aplicacfes da Inteligéncia
Acrtificial na gestdo e no planejamento da saude publica, identificando seus beneficios, desafios e perspectivas
para o futuro do setor. METODOLOGIA: Realizou-se uma revisao narrativa da literatura com abordagem
qualitativa. A busca foi realizada nas bases SCIELO, BVS, PubMed, LILACS e Google Académico. Foram
selecionados estudos publicados entre 2018 e 2025 que abordassem o tema em contextos de salde coletiva.
RESULTADOS: Os estudos analisados apontam que a IA tem contribuido significativamente para a
vigilancia epidemioloOgica, previsdo de surtos, automagdo de processos administrativos e melhoria da
eficiéncia dos servigos. No entanto, desafios como a infraestrutura tecnoldgica, formacdo profissional e
questdes éticas precisam ser superados para garantir uma implementagdo equitativa. CONCLUSAO: A IA
tem potencial para transformar a saude publica, desde que aplicada com responsabilidade, ética e foco na

equidade.

PALAVRAS-CHAVES: Gestdo em Saude; Inteligéncia Acrtificial; Planejamento em Salde;
Saude Publica; Tecnologia em Saude.



https://doi.org/10.71248/9786598599492-1

SOrgresso nacional Ge inovagao
Educagéo e Saidde Piblica - CONI

APPLICATIONS OF ARTIFICIAL INTELLIGENCE
IN PUBLIC HEALTH MANAGEMENT AND
PLANNING: BENEFITS, CHALLENGES AND
PERSPECTIVES

ABSTRACT

Introduction: The increasing complexity of public health systems requires the use of innovative technologies
that optimize planning and management. Artificial Intelligence (Al) has emerged as a promising tool,
supporting decision-making, monitoring indicators, and allocating resources with greater precision and agility.
Objective: To analyze the main applications of Artificial Intelligence in public health management and
planning, identifying its benefits, challenges, and perspectives for the future of the sector. Methodology: A
narrative review of the literature was carried out with a qualitative approach. The search was carried out in the
SciELO, BVS, PubMed, LILACS, and Google Scholar databases.Studies published between 2018 and 2025
that addressed the topic in public health contexts were selected. Results: The studies analyzed indicate that
Al has contributed significantly to epidemiological surveillance, outbreak prediction, automation of
administrative processes, and improvement of service efficiency. However, challenges such as technological
infrastructure, professional training and ethical issues need to be overcome to ensure equitable
implementation. Conclusion: Al has the potential to transform public health, as long as it is applied

responsibly, ethically and with a focus on equity.

KEYWORDS: Health Management; Artificial Intelligence; Health Planning; Public Health;

Health Technology.
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INTRODUCAO

Atualmente a salde publica enfrenta desafios complexos que precisam de solucGes criativas e
sustentiveis. Nesse cenério, a Inteligéncia Artificial (IA) se destaca como uma parceira importante para
melhorar a gestdo e o planejamento nos sistemas de saude. A IA tem a habilidade de analisar grandes
quantidades de dados, reconhecer padrdes e prever situacdes futuras, o que ajuda a tomar decisdes mais
precisas, eficientes e adaptadas as necessidades. Nesse sentido, a 1A acarreta mudancas significativas na
criacdo de politicas publicas, no acompanhamento de doencas e na distribuicdo de recursos (Comba et
al.,2024).

Nos ultimos anos, a inclusdo dessa ferramenta nos sistemas de saude publica trouxe avancos
significativos na monitorizacdo de doencas, na identificacdo rapida de surtos e na gestéo de crises sanitarias,
como observado durante a pandemia da COVID-19. Além disso, a IA pode ajudar a fortalecer os sistemas de
informacdo em saude, auxiliando na criacdo de modelos preditivos e na tomada de decisdes fundamentadas
em dados concretos (Pereira et al.,2024).

Esse meio, bem como o aprendizado de maquina e a mineracdo de dados, estdo sendo utilizadas para
automatizar processos, identificar fraudes, diminuir custos e aumentar a eficacia dos programas de satude. Com
iSS0, conseguimos respostas mais rapidas das instituicdes e uma definicdo mais precisa das prioridades em
saude publica (Eras; Martins 2024). Por outro lado, a IA traz consigo alguns desafios éticos, legais e
operacionais. Isso inclui preocupacdes com vieses nos algoritmos, a protecdo de dados sensiveis e a
necessidade de ter uma infraestrutura tecnoldgica adequada. Nessa perspectiva, para implementar essas
tecnologias, € fundamental reestruturar os processos tradicionais e garantir que os profissionais de saude
recebam capacitacdo continua (Comba et al.,2024).

A desigualdade no acesso as tecnologias é outro ponto de atencdo, principalmente em paises em
desenvolvimento, onde muitas regides ainda enfrentam limitacGes estruturais relevantes. Isso reforca a
necessidade de politicas inclusivas que viabilizem a equidade na implementacdo da IA em saude publica
(\VValadares; Ferreira 2024). Diante desse panorama, é imprescindivel refletir sobre como a IA pode ser
integrada de forma ética, segura e eficiente ao planejamento em saude, respeitando os principios do Sistema
Unico de Saude (SUS) e contribuindo para a universalidade, integralidade e equidade do cuidado.

Assim, este trabalho tem como objetivo analisar as principais aplicagdes da Inteligéncia Artificial na
gestdo e no planejamento da satde publica, identificando seus beneficios, desafios e perspectivas para o futuro

do setor.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, de abordagem qualitativa, cujo objetivo analisar as

principais aplicacdes da Inteligéncia Artificial na gestdo e no planejamento da saude publica, identificando

seus beneficios, desafios e perspectivas para o futuro do setor. Essa abordagem foi escolhida pmp 1tif-uma
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analise critica, interpretativa e aprofundada sobre o tema, levando em%m&%%e%@mt%xtos 4
experiéncias relatados em estudos cientificos € documentos técnicos.

A coleta de dados foi realizada por meio de buscas nas bases de dados Scientific Electronic Library
Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Saude (BVS), PubMed, LILACS e Google Académico. Foram
utilizados os descritores: “Inteligéncia Artificial”, “Saude Publica”, “Planejamento em Saude”, “Gestdo em
Saude” e “Tecnologia em Saude”, combinados com o operador booleano AND, conforme os Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS/MeSH).

Foram incluidos estudos publicados nos ultimos sete anos (2018-2025), nos idiomas portugués, inglés
e espanhol, que abordassem de forma direta a aplicacao da IA no contexto da saude publica. Foram excluidos
artigos repetidos, estudos sem acesso ao texto completo e trabalhos que tratassem da IA exclusivamente em
contextos clinicos ou hospitalares, fora do escopo da saude coletiva. Apos a leitura dos titulos, resumos e,
posteriormente, dos textos completos, os dados foram organizados e sintetizados de forma descritiva, visando
confrontar as evidéncias disponiveis com as lacunas e os desafios ainda existentes na implementagao da IA na

saude publica.
RESULTADOS E DISCUSSAO

Apos a aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, inicialmente foram identificados 94 estudos.
Dentre esses, 42 foram descartados devido a duplicidade entre as bases de dados, e outros 31 foram excluidos
apos a leitura dos titulos e resumos por nao se adequarem diretamente ao tema proposto. Assim, permaneceram
21 estudos para leitura completa, dos quais apenas 7 atenderam a todos os critérios estabelecidos e foram
selecionados para compor a andlise final apresentada na se¢&o de resultados e discusséo.

A anélise dos estudos selecionados revelou que a IA ja esta sendo utilizada de maneira significativa
em areas como a vigilancia epidemioldgica, rastreamento de doencas, gestdo hospitalar, modelagem preditiva
de surtos e alocacdo de recursos em salde. Ferramentas de machine learning e big data tém permitido uma
analise mais rapida e precisa de dados populacionais, viabilizando intervencdes mais eficazes e em tempo
habil (Harayama,2020). Um dos principais beneficios identificados foi a capacidade da IA em detectar
precocemente surtos de doencas transmissiveis, como a dengue, zika e COVID-19. Modelos preditivos,
baseados em dados climaticos, sociodemogréaficos e histdricos de notificacdes, permitiram antecipar areas de
risco e otimizar campanhas de prevencédo e controle (Harayama,2020).

Outro ponto relevante foi a automagao de processos administrativos, como o gerenciamento de filas,
controle de estoques de medicamentos e previsdo de demanda por servigos. Esses avancos resultaram em
maior eficiéncia operacional e redu¢do de desperdicios nos servigos publicos de satde (Lemes; Lemos 2020).
Apesar dos avancos, muitos autores destacam limitacdes importantes, especialmente relacionadas a

infraestrutura tecnologica, a escassez de profissionais capacitados e a necessidade de regulagdo ética. A

implementagdo da IA ainda é desigual entre as regides e exige um planejamento estratégico alinhado as

nﬁs.gmggg}lmoﬁco%s (Da Silva et al.,2025). C é‘ggni s
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Do ponto de vista ético, os estudos alertam para o risco de reprogﬂmﬁg%g%ﬁm&itmos
enviesados e para a urgéncia de regulamentagdes que garantam a transparéncia, a responsabilidade e a protecao
dos dados pessoais dos usuarios dos servigos de saude (Da Silva et al.,2025).

A Politica Nacional de Informagao e Informatica em Satude (PNIIS) e a Estratégia de Saude Digital do
Brasil para 20202028 sdo citadas como marcos importantes para a expansao segura da [A no SUS, indicando
diretrizes para o desenvolvimento de solugdes tecnologicas centradas no cidadao (BRASIL, 2021; Brasil,
2020).

A integracdo da IA ao planejamento em saude publica também demanda mudangas na formagao dos
profissionais, com a introdu¢do de competéncias digitais e o fortalecimento da cultura de uso de dados para a
tomada de decisdo. A qualificagdo continuada deve ser prioridade nos planos de educagao permanente (Pereira
et al.,2024). Por fim, as perspectivas futuras indicam que a IA tem potencial para transformar profundamente
o modo como se organiza o cuidado a saude, desde que seja adotada de forma ética, transparente e inclusiva.
A colaboragdo entre gestores, profissionais, desenvolvedores e a sociedade civil serd essencial para garantir

que os beneficios da IA sejam amplamente distribuidos.

CONSIDERACOES FINAIS

A Inteligéncia Artificial ¢ uma ferramenta bastante util para melhorar a gestdo e o planejamento da
saude publica. Ela traz contribui¢cdes importantes, tornando as agcdes em satude coletiva mais rapidas, precisas
e eficientes. Os beneficios sdo claros, como o fortalecimento dos sistemas de vigilancia, a melhor alocagdo de
recursos € o desenvolvimento de estratégias mais eficazes e personalizadas.

Por outro lado, ainda enfrentamos desafios significativos, especialmente no que diz respeito a
desigualdade no acesso a tecnologia, a capacitagdo dos profissionais e a necessidade de criar normas éticas
solidas. Dessa forma, para superar esses obstaculos, ¢ fundamental realizar investimentos estruturais,
implementar politicas publicas inclusivas e garantir uma governanga que siga os principios do SUS.

Portanto, a inclusdo da IA no sistema de satide deve ser feita de maneira que respeite os direitos dos
usudrios, proteja a confidencialidade dos dados e promova a equidade no acesso aos servigos. Além disso, €
essencial que o desenvolvimento e a aplicacdo dessas tecnologias sejam acompanhados por avaliagdes
continuas sobre seu impacto e eficacia. Portanto, a IA pode se tornar uma aliada estratégica na construgao de
sistemas de satide mais resilientes, sustentaveis e focados no cuidado. Para isso, ¢ necessario um esforco
conjunto entre diferentes setores da sociedade, promovendo uma transformagdo digital que seja inclusiva e

comprometida com a saide como um direito universal.
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RESUMO

INTRODUCAO: A educacdo em satide ¢ uma ferramenta essencial para a promogio de estilos de vida
saudaveis, especialmente em comunidades de alta vulnerabilidade social, onde o acesso a informacao e aos
servigos de salde é limitado. Nessas localidades, acdes educativas podem contribuir significativamente para
a prevencdo de doencas e a melhoria da qualidade de vida. OBJETIVO: Analisar como a educacao em salde
pode ser utilizada como estratégia para estimular praticas saudaveis em comunidades vulneraveis.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, com abordagem qualitativa, realizada
por meio de buscas nas bases SCiELO, LILACS, BVS, PubMed e Google Académico. RESULTADOS: Os
estudos apontam que a¢Oes educativas, quando adaptadas a realidade local, promovem a autonomia dos
individuos, fortalecem os vinculos comunitarios e incentivam mudancas positivas nos habitos de vida, como
alimentago saudavel, pratica de atividades fisicas e prevencéo de doencas. CONCLUSAO: A educagdo em
salide se mostra uma estratégia eficaz e necessaria para a promocao da satde em contextos vulneraveis, sendo

essencial que essas acdes sejam continuas, participativas e integradas as politicas publicas locais.

PALAVRAS-CHAVES: Atencdo Primaria a Salde; Educacdo em Sadde; Estilo de Vida
Saudavel; Promogéo da Saude; Vulnerabilidade Social.
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HEALTH EDUCATION AS A STRATEGY FOR
PROMOTING HEALTHY LIFESTYLES IN
COMMUNITIES WITH HIGH SOCIAL
VULNERABILITY

ABSTRACT

INTRODUCTION: Health education is an essential tool for promoting healthy lifestyles, especially in highly
vulnerable communities where access to information and health services is limited. In these locations,
educational actions can significantly contribute to disease prevention and improving quality of life.
OBJECTIVE: To analyze how health education can be used as a strategy to encourage healthy practices in
vulnerable communities. METHODOLOGY: This is a narrative review of the literature, with a qualitative
approach, carried out through searches in the SciELO, LILACS, BVS, PubMed and Google Scholar databases.
RESULTS: Studies indicate that educational actions, when adapted to the local reality, promote individual
autonomy, strengthen community ties and encourage positive changes in lifestyle habits, such as healthy
eating, physical activity and disease prevention. CONCLUSION: Health education has proven to be an
effective and necessary strategy for promoting health in vulnerable contexts, and it is essential that these

actions are continuous, participatory and integrated into local public policies.

KEYWORDS : Primary Health Care; Health Education; Healthy Lifestyle; Health Promotion;
Social Vulnerability.
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A promocao de estilos de vida saudaveis € um dos pilares fundamentais das politicas publicas de saude,

especialmente no contexto das comunidades em situacdo de vulnerabilidade social. Nesses territorios,
marcados por desigualdades estruturais, a educacdo em saude surge como uma ferramenta potente para
transformar comportamentos, ampliar o acesso a informacdo e fomentar a autonomia dos sujeitos sobre o
cuidado com a propria saude (Pettres; Da Ros, 2018).

Historicamente, a educacdo em salde esteve atrelada a préaticas verticalizadas e centradas na
transmissdo de informagdes. No entanto, com o fortalecimento do Sistema Unico de Sadde (SUS) e das
politicas de atencdo basica, passou-se a adotar uma abordagem mais dialogica, centrada no protagonismo
comunitario, nos saberes populares e na construcdo coletiva do conhecimento (Pettres; Da Ros, 2018).

Essa mudanca de paradigma é especialmente importante em comunidades de alta vulnerabilidade
social, onde fatores como pobreza, baixa escolaridade, inseguranca alimentar, moradias precérias e violéncia
urbana impactam diretamente a satde e dificultam a adocdo de habitos saudaveis. Nesses espacos, acoes
educativas precisam ir além da mera orientacdo e assumir um carater emancipador (Freitas; Cavalcante, 2022).

Além disso, a Estratégia Saude da Familia (ESF), enquanto modelo de reorganizacdo da atencdo
primaria, tem desempenhado papel crucial na insercdo da educagdo em salde nas rotinas dos territorios.
Equipes multiprofissionais, com destaque para 0os Agentes Comunitarios de Saude (ACS), aproximam o
sistema de saude das comunidades, permitindo intervencbes mais eficazes e contextualizadas (Fontenele
Junior, 2024).

Diversas evidencias tém apontado que praticas educativas baseadas em metodologias ativas, como
rodas de conversa, oficinas participativas, visitas domiciliares e grupos terapéuticos, tém maior potencial de
impacto sobre os estilos de vida, especialmente quando articuladas com acdes intersetoriais em educacéo,
assisténcia social e cultura (pettma; Cyrino; Garcia, 2022).

Nesse sentido, a presente pesquisa tem o intuito de identificar e analisar criticamente as praticas de
educacdo em salde voltadas a contextos vulneraveis, os métodos utilizados em sua implementacdo, os
publicos-alvo contemplados e os resultados alcangcados. Ao reunir e interpretar essa producdo cientifica,
busca-se ndo apenas mapear experiéncias exitosas, mas também refletir sobre os desafios persistentes que
limitam a efetividade dessas a¢des (Funayama, 2021). Dessa forma, este estudo tem como objetivo discutir o
papel da educagdo em salde como estratégia de promocao de estilos de vida saudaveis em comunidades de
alta vulnerabilidade social, evidenciando suas potencialidades, desafios e impactos, com base em uma reviséo

narrativa da literatura cientifica atual.

METODOLOGIA
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Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, com abordagem qualitativa, que teve como objetivo

reunir, analisar e discutir estudos cientificos que abordam a educagéo er@ﬁ%@%ﬂ%ﬂ% ) & -
) . . . . ucagdo e Saude Publica -

de estilos de vida saudaveis em comunidades vulneraveis. A escolha pela revisdo narrativa se justifica por

permitir uma analise critica e ampla da producdo cientifica, possibilitando maior compreensdo da

complexidade e das abordagens adotadas em contextos diversos.

A coleta de dados foi realizada entre fevereiro e mar¢o de 2025, utilizando as seguintes bases
eletronicas: SCIELO, PubMed, LILACS, BVS e Google Académico. Para a busca dos estudos, utilizaram-se
os descritores “Educagdo em Satude”, “Promogao da Saude”, “Estilo de Vida Saudavel”, “Vulnerabilidade
Social” e “Atengdo Primaria a Satde”, combinados com o operador booleano AND, conforme os Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS/MeSH).

Os critérios de incluséo foram: artigos publicados entre 2018 e 2024, em portugués, inglés ou espanhol,
com acesso gratuito e que apresentassem resultados concretos sobre acdes de educacdo em salde em
comunidades vulneraveis. Foram excluidos trabalhos duplicados, resumos sem texto completo, e artigos que

abordavam apenas aspectos tedricos sem exemplos praticos de intervencéo

RESULTADOS E DISCUSSAO

A anélise dos estudos selecionados evidenciou que a educacdo em saude é uma estratégia essencial
para promover mudancas nos habitos de vida de populagbes vulneraveis, principalmente quando articulada
com politicas publicas intersetoriais. A maioria dos trabalhos analisados reforca que as a¢fes educativas, ao
serem conduzidas com sensibilidade cultural e social, favorecem o empoderamento das comunidades e
estimulam préaticas mais saudaveis (Vieira et al., 2025).

As intervencGes mais eficazes sdo aquelas que utilizam metodologias participativas, como oficinas,
grupos reflexivos, hortas comunitarias, atividades ludicas e rodas de conversa. Essas estratégias sdo
valorizadas por facilitarem a expressdo das vivéncias locais e permitirem a construcao coletiva de solucdes
para os problemas de salde enfrentados pela comunidade (Vieira et al., 2025). Observou-se também que o
papel da Atencdo Primaria a Satde, em especial por meio da Estratégia Saide da Familia, é determinante para
0 sucesso das acBes educativas. Os profissionais, sobretudo os ACS, funcionam como pontes entre os saberes
cientificos e populares, estabelecendo vinculos de confianca que favorecem a adeséo as orienta¢Ges de salde
e a prevencao de agravos (Fontenele Junior, 2024).

Silveira, (2018), aponta para os beneficios diretos das a¢cdes educativas, como a reducdo do consumo
de alimentos ultraprocessados, aumento da pratica de atividades fisicas, melhora nos indices de controle de
doencas cronicas (como hipertensdo e diabetes), e fortalecimento dos lagcos comunitarios. Esses resultados
reforcam o potencial transformador da educacdo em saude quando esta &€ contextualizada e continua.
Entretanto, os desafios sdo significativos. A falta de investimentos permanentes, a rotatividade de

profissionais, a sobrecarga das equipes e a auséncia de politicas publicas de longo prazo dificultam a
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e
consolidacdo dessas praticas. Além disso, o desmonte de politicas sociais e de protecdo aos territorios mais

pobres agrava as desigualdades em satde e compromete a efetividade d%@?@% Neigie!
>, (o |

Outro ponto importante observado nos estudos é a nece35|dade de capamtagao permanente dos
profissionais de salide em educacdo popular e metodologias participativas. Muitos ainda utilizam abordagens
verticalizadas e tecnicistas, que ndo dialogam com a realidade das comunidades, o que reduz o impacto das
acOes propostas (Ribeiro; Beretta 2024). Portanto, isso nos mostra que a integracao entre saude, educacéo e
assisténcia social amplia o alcance e a eficacia das intervengdes, criando um ambiente mais propicio a
construgdo de estilos de vida saudaveis. A atuacdo em rede € apontada como um caminho promissor para

enfrentar as vulnerabilidades que marcam os territorios socialmente excluidos.

CONSIDERACOES FINAIS

A educacdo em salde representa uma das estratégias mais eficazes para promover estilos de vida
saudaveis em comunidades de alta vulnerabilidade social, sobretudo quando pautada em metodologias
dialogicas, participativas e intersetoriais. Ao valorizar os saberes populares e fortalecer a autonomia dos
sujeitos, ela contribui para transformar realidades marcadas por desigualdades historicas. A revisdo evidenciou
que préticas educativas bem estruturadas e alinhadas a realidade local tém impacto positivo na qualidade de
vida da populacéo, favorecendo a ado¢do de comportamentos saudaveis e o fortalecimento do vinculo entre
comunidade e servigos de saude. Contudo, o0 sucesso dessas aces depende de investimentos continuos, apoio
institucional e valorizacao das equipes da atengdo basica.

E fundamental ampliar as politicas puablicas voltadas & educacdo em salde, garantindo formagio
continuada aos profissionais e estimulo a atuacdo em rede. A construcao de estilos de vida saudaveis ndo deve
ser uma responsabilidade apenas do individuo, mas sim uma tarefa coletiva, sustentada por um sistema de

salde equitativo, inclusivo e comprometido com a justica social.

REFERENCIAS

FONTENELE JUNIOR, Antonio Ademar Moreira. Condigdes de trabalho na Estratégia Satide da Familia pos
pandemia de Covid-19: um olhar para os profissionais que compdem a equipe de Atencdo Primdria a Saude.
2024. 145 f. Dissertacdo (Mestrado em Satde da Familia) — Universidade Federal do Ceara, Programa de
Poés-Graduacao em Saude da Familia, Sobral, 2024. Disponivel em:
http://repositorio.ufc.br/handle/riufc/78029.

FREITAS, Mariana Silva de; CAVALCANTE, Maria Renadi. Seguranga alimentar e nutricional e o
crescimento linear de criancas moradoras de comunidades em vulnerabilidade social em Macei6 — AL. 2022.
49 f. Trabalho de Conclusao de Curso (Bacharelado em Nutrigdo) — Faculdade de Nutri¢ao, Universidade
Federal de Alagoas, Maceid, 2022. Disponivel em:
http://www.repositorio.ufal.br/jspui/handle/123456789/14810.

Editora

Coanitus

C Nadional de I ‘
ongresso Inovagio em

EBducneis a Sadde PihBes «



http://repositorio.ufc.br/handle/riufc/78029
http://www.repositorio.ufal.br/jspui/handle/123456789/14810

-
FUNAYAMA, André Rodrigues; CYRINO, Eliana Goldfarb; GARCIA, Marla Alice Amorim. Atua(;ao
profissional em praticas de promogao da saude no contexto da Atengao Piaaai ifade

Revista Interdisciplinar de Promoc¢do da Saude, [S. L], v. @ﬂmﬁ@l@ 2082 Pishiiaiy el em:
https://doi.org/10.34019/1809-8363.2022.v25.35440.

em

FUNAYAMA, André Rodrigues. Promocgao da satide e mobilizacao social: revitalizagdo de area verde publica
em municipio de grande porte do Estado de Sao Paulo. 2021. 98 f. Dissertagdo (Mestrado Profissional em
Satde da Familia) — Faculdade de Medicina, Universidade Estadual Paulista, Botucatu, 2021. Disponivel
em: http://hdl.handle.net/11449/211024.

PETTRES, Andreia Assmann; DA ROS, Marco Aurélio. A determinagdo social da saude e a promocao da
saude. Arquivos Catarinenses de Medicina, Floriandpolis, v. 47, n. 3, p. 183-196, 2018. Disponivel em:
https://revista.acm.org.br/arquivos/article/view/375.

RIBEIRO, Gilberto de Miranda e Buso Gomes; BERETTA, Regina Célia de Souza. A educagdo popular em
saude na articulagdo com a promogdo da saude: revisdo integrativa. Psicologia e Saude em Debate, Franca,
v. 10, n. 1, p. 784-809, 2024. Disponivel em: https://doi.org/10.22289/2446-922X. V10N1A47.

SILVEIRA, Barbara Mohr da. A¢des educativas na escola e sua contribui¢do para a promocao de hébitos
alimentares sauddveis e pratica de atividades fisicas na familia. 2018. Trabalho de Conclusdo de Curso
(Graduag@o em Enfermagem) — Universidade Federal de Santa Catarina, Centro de Ciéncias da Satde,
Florianopolis, 2018. Disponivel em: https://repositorio.ufsc.br/handle/123456789/191321.

SOUZA, Lidianny Braga de. Pelo direito a saude: vulnerabilidades, percepcdes e praticas de cuidado na
aten¢do basica a saude no contexto rural. 2019. 318 f. Tese (Doutorado em Psicologia Social) — Universidade
Federal da Paraiba, Centro de Ciéncias Humanas, Letras e Artes, Programa de P6s-Graduacao em Psicologia
Social, Jodao Pessoa, 2019. Disponivel em: https://repositorio.ufpb.br/jspui/handle/123456789/19445.

VIEIRA, Franjefferson de Sousa ef al. O papel da Estratégia Saude da Familia (ESF) na promocao da satde
e prevenc¢do de doencas cronicas no Brasil. Cognitus Interdisciplinary Journal, v. 2, n. 2, p. 19-32, 2025.
Disponivel em: https://doi.org/10.71248/z9yezd48.

! Mestra em Economia Aplicada pela Universidade Federal de Alagoas

2 Graduanda em Enfermagem pela Unifametro

3 Graduada em Fisioterapia pela UNILEAO

4 Pos-graduado em enfermagem do trabalho pela Uninassau

5 Especializagdo em Vigilancia e Cuidado em Saude no Enfrentamento da COVID-19 e outras Doengas pela Universidade Federal
do Piaui

¢ Pos-graduanda em Enfermagem em UTI Adulto pelo Instituto Facuminas- FACUMINAS

7 Mestra em pesquisa clinica pelo instituto nacional de infectologia da Fiocruz

8 Doutoranda em odontologia pela Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha € Mucuri (UFVIM)
 Doutorando em Psicologia do Desenvolvimento € Aprendizagem pela Universidade Estadual Paulista (UNESP)
19 Doutor em administragdo pela Pontificia Universidade Catélica de Minas Gerais (PUC-MG)

Editora

Coanitus

C Nacional de | ‘
ongresso Inovagio em

EBducneis a Sadde PihBes «



https://doi.org/10.34019/1809-8363.2022.v25.35440
http://hdl.handle.net/11449/211024
https://revista.acm.org.br/arquivos/article/view/375
https://doi.org/10.22289/2446-922X.V10N1A47
https://repositorio.ufsc.br/handle/123456789/191321
https://repositorio.ufpb.br/jspui/handle/123456789/19445
https://doi.org/10.71248/z9yezd48

Congresso Nacional de Inovagéo em
Educagéo e Salvde Piblica - ES

d. ' 710.71248/9786598599492-13

INFECCOES NOSOCOMIAIS EM UTI NEONATAL:
MEDIDAS DE CONTROLE E PREVENCAO NO
CUIDADO AO RECEM-NASCIDO DE ALTO RISCO

» Thaiany de Moura dos Santos Ferreira
Graduanda em Enfermagem pela UNESA

» Laisa Viviany Macedo Nogueira
Graduanda em odontologia pela Universidade de Sao Paulo (FOB-USP)
https://orcid.org/0009-0002-0717-7629

» Larissa Tourinho Cardoso
Graduanda em Medicina pela Cesupa

https://orcid.org/0009-0009-6676-4103

» Sarah Goes Barreto da Silva Moreira

Doutora pelo Programa de Pos-graduagdo em Enfermagem e Biociencias
PPGENFBIO/UNIRIO
https://orcid.org/0000-0002-4476-8623

Editora

ot e | COgnitus

)

Congresso Naci de Inovagio


https://orcid.org/0009-0002-0717-7629
https://orcid.org/0009-0009-6676-4103
https://orcid.org/0000-0002-4476-8623
https://doi.org/10.71248/9786598599492-1

SRR o —————

INTRODUCAO: As infecgdes nosocdmicas em unidades de terapia intensiva neonatal (UTIN)
representam um grave problema de saude, especialmente entre recém-nascidos prematuros e de baixo
peso, cuja vulnerabilidade imunoldgica é acentuada. OBJETIVO: Analisar criticamente as infeccdes
nosocomiais em UTINSs, identificando os fatores de risco, os principais agentes etioldgicos e as
estratégias de prevencdo com o intuito de contribuir para a melhoria da qualidade assistencial e para a
reducdo da morbimortalidade neonatal. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo narrativa da
literatura, realizada nas bases SciELO, PubMed, LILACS e Google Académico, com publicacdes entre
2015 e 2025, utilizando descritores relacionados ao tema. Foram estabelecidos critérios de inclusdo que
contemplaram estudos que tratassem sobre a tematica, estivessem dentro do periodo selecionado,
disponiveis de forma gratuita e na integra. Foram excluidos artigos indisponiveis na integra, que
estivessem fora do periodo descrito, sem relevancia com o tema e duplicados. RESULTADOS E
DISCUSSAOQ: Foram selecionados 6 estudos apds critérios de inclusdo e exclusdo. Os resultados
indicam que préticas inadequadas de higienizag&o, uso de dispositivos invasivos e a resisténcia bacteriana
sdo fatores determinantes para o aumento das infecgdes. Estratégias como protocolos assistenciais
baseados em evidéncias, educacdo permanente das equipes, vigilancia ativa e incentivo ao aleitamento
materno mostraram-se eficazes na reducédo das taxas de infeccio. CONSIDERACOES FINAIS: As
infeccbes em UTINs sdo potencialmente evitdveis mediante préticas assistenciais rigorosas. A
implementacao de protocolos preventivos e o fortalecimento da cultura de seguranca séo essenciais para
reduzir a morbimortalidade neonatal. Recomenda-se a realizacdo de estudos futuros com metodologias

mais robustas para consolidar evidéncias.

PALA\I/RAS-CHAVES: Infeccdo hospitalar; Infecgbes nosocomiais; Neonatologia; Prevencéo; UTI
neonatal.
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NOSOCOMIAL INFECTIONS IN NEONATAL
ICU: CONTROL AND PREVENTION MEASURES
IN CARE FOR HIGH-RISK NEWBORN INFANTS

ABSTRACT

INTRODUCTION: Nosocomial infections in neonatal intensive care units (NICUs) represent a serious
health issue, particularly among premature and low-birth-weight newborns with heightened immunological
vulnerability. OBJECTIVE: To critically analyze risk factors, main etiological agents, and strategies for
controlling and preventing nosocomial infections in NICUs. METHODOLOGY: : This is a narrative literature
review conducted using SciELO, PubMed, LILACS, and Google Scholar databases, including publications
from 2015 to 2025, using descriptors related to the topic. RESULTS AND DISCUSSION: Six studies were
selected based on inclusion and exclusion criteria. The results indicate that inadequate hygiene practices, the
use of invasive devices, and bacterial resistance are key factors in the rise of infections. Strategies such as
evidence-based care protocols, continuous education of healthcare teams, active surveillance, and promotion
of breastfeeding proved effective in reducing infection rates. FINAL CONSIDERATIONS: Infections in
NICUs are potentially preventable through rigorous healthcare practices. Implementing preventive protocols
and strengthening a culture of safety are essential for reducing neonatal morbidity and mortality. Future studies

with more robust methodologies are recommended to consolidate the evidence.

KEYWORDS Hospital Infection; Neonatology; Prevention; Neonatal Intensive Care.
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As infecgdes nosocomiais, também denominadas Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Satde
(IRAS), constituem uma preocupac¢do primordial nas unidades de terapia intensiva neonatal (UTIN). Estas
infecgdes sao caracterizadas por afetarem recém-nascidos apds 48 horas de internagdo e estdo associadas a
praticas assistenciais € ao uso de dispositivos invasivos (Lima et al., 2022). O perfil imunoldgico imaturo dos
neonatos, particularmente entre os prematuros e aqueles com baixo peso, os torna extremamente suscetiveis
as infecc¢des hospitalares. As barreiras cutdnea e mucosa ainda ndo estdo completamente desenvolvidas, o que
facilita a colonizagdo e a invasao por agentes patogénicos presentes no ambiente hospitalar (Silva et al., 2022).

As principais vias de transmissdo de patégenos em UTINs incluem a manipulagdo de dispositivos
como cateteres venosos centrais e a ventilagdo mecanica prolongada. Embora tais intervengdes sejam
essenciais para a sobrevivéncia dos neonatos, elas aumentam significativamente o risco de infecgdes na
corrente sanguinea, pneumonia associada ao ventilador e infeccdo urindria (Silva et al,, 2022). Além da
vulnerabilidade biologica dos recém-nascidos, fatores estruturais nos hospitais, como a higienizagdo
inadequada das maos e superficies, também exercem um papel crucial na disseminagdo das infecgdes.
Patogenos como o Staphylococcus aureus, frequentemente encontrados nas maos dos profissionais de saude,
apresentam alta prevaléncia nesses ambientes (Aquino; Silva, 2022).

Aresisténcia bacteriana tem se configurado como um desafio crescente no tratamento das IRAS. Cepas
multirresistentes de Klebsiella pneumoniae, Acinetobacter baumannii e Staphylococcus aureus resistente a
meticilina (MRSA) tém sido frequentemente relatadas nas UTINSs, dificultando o manejo clinico e elevando
as taxas de mortalidade neonatal (Silva et al., 2022). Lima et al. (2022) demonstra que as infeccdes
nosocomiais sdo responsaveis por uma parcela significativa da mortalidade neonatal, especialmente em paises
em desenvolvimento como o Brasil, onde fatores socioecondmicos e estruturais impactam negativamente a
qualidade do cuidado neonatal.

A infec¢do da corrente sanguinea associada a dispositivos invasivos ¢ a principal manifestacao clinica
nas UTINSs brasileiras, seguida pela pneumonia associada ao ventilador e pela infec¢do do trato urinario. Essas
infecgdes ndo apenas prolongam o tempo de internagdo, mas também aumentam os custos hospitalares e o
risco de sequelas graves (Silva et al, 2022). A microbiota hospitalar altamente adaptavel contribui para a
emergéncia de microrganismos multirresistentes, esta situagdo € particularmente exacerbada pelo uso
inadequado de antimicrobianos, o que requer a implementagdo de estratégias rigorosas de controle para
minimizar os riscos de infec¢do (Aquino; Silva, 2022).

O incremento na incidéncia de bactérias multirresistentes em unidades neonatais reflete falhas nas
praticas de prevencao e controle das infecgdes. A adogao de protocolos baseados em evidéncias ¢ fundamental
para reduzir a morbimortalidade neonatal associada as IRAS (Silva et al., 2022). Programas de vigilancia ativa

e educacdo continuada das equipes multiprofissionais tém demonstrado um impacto positivo na reducao das
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eficaz para o controle da transmissdo cruzada (Aquino; Silva, 2022)." A nécessidade de novos estudos
epidemiologicos focados em UTINs ¢ evidente, dada a variabilidade dos agentes infecciosos entre diferentes
regiodes brasileiras e a constante evolucao dos perfis de resisténcia antimicrobiana (Silva et al., 2022).

Nesse contexto, ¢ imperativo que as praticas assistenciais sejam constantemente reavaliadas e
adaptadas com base em novas evidéncias cientificas, assegurando assim a seguranca dos neonatos internados
em unidades de terapia intensiva. Dessa forma, este estudo tem como objetivo analisar criticamente as
infecgdes nosocomiais em UTINs, identificando os fatores de risco, os principais agentes etiologicos e as
estratégias de prevengdo com o intuito de contribuir para a melhoria da qualidade assistencial e para a reducao

da morbimortalidade neonatal.

METODOLOGIA

Este estudo configura-se como uma revisao narrativa da literatura. Este tipo de revisdao é apropriado
para descrever, contextualizar e discutir a evolucdo de um tema especifico, sem a exigéncia do rigor
metodoldgico inerente as revisdes sistematicas ou integrativas. Conforme mencionado por Fernandes; Vieira
e Castelhano (2023), a revisdo narrativa tem como objetivo apresentar uma sintese critica da producao
cientifica acerca de um tema, permitindo a analise de diferentes perspectivas tedricas e contextuais, sem a
necessidade de protocolos de busca sistematica.

A pesquisa foi realizada remotamente, com levantamento de dados em bases eletronicas de acesso
publico e académico, incluindo SciELO, PubMed, LILACS e Google Académico. A populagdo deste estudo
abrangeu artigos, revisoes, dissertacdes e documentos técnicos publicados em portugués, inglés e espanhol
que abordam o tema das infec¢des nosocomiais em neonatologia. O recorte temporal definido incluiu
publicagdes entre 2015 e 2025, com o intuito de assegurar a atualidade e a relevancia cientifica das
informacdes analisadas.

Foram estabelecidos critérios de inclusdo que contemplaram estudos que tratassem sobre a tematica,
estivessem dentro do periodo selecionado, disponiveis de forma gratuita e na integra. Foram excluidos artigos
indisponiveis na integra, que estivessem fora do periodo descrito, sem relevancia com o tema e duplicados.
As técnicas empregadas para a coleta de dados consistiram em buscas direcionadas utilizando combinagdes
dos descritores "infecgdes nosocomiais", "UTI neonatal", "infec¢ao hospitalar", "prevencao" e "neonatologia",
aplicando os operadores booleanos “AND” e “OR”.

A analise dos dados foi conduzida qualitativamente por meio da leitura critica e categorizagao tematica
dos contetdos. O objetivo foi sintetizar os achados em torno dos principais fatores de risco e agentes
infecciosos predominantes, assim como as estratégias de controle adotadas nas unidades neonatais. Esta
analise buscou identificar convergéncias e divergéncias nos resultados dos estudos selecionados, oferecendo
uma visao critica e atualizada sobre o tema.

Por tratar-se de uma revisdo da literatura que ndo envolveu coleta de dados primarios nem interagao

3

direta com seres humanos ou animais, nao houve necessidade da submissao do projeto ao Comité di Etica em
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Pesquisa (CEP) ou apresentagdo do Certificado de Apresentagdo para Egremgao %t%% AA&;.ﬂ?)as as
fontes utilizadas foram devidamente referenciadas conforme as normas académicas vigentes, assegurando a

integridade cientifica do trabalho.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa realizada nas bases cientificas resultou em 246 estudos, apds a aplicacdo dos critérios de
inclusdo e exclusdo previamente estabelecidos, foram selecionados 35 artigos para uma analise detalhada.
Foram excluidos estudos duplicados, publicagdes sem acesso ao texto completo e artigos que nao abordavam
diretamente o tema proposto. Este processo de selecao garantiu a qualidade e a relevancia das informagdes
analisadas nesta revisdo narrativa da literatura e permitiu a inclusdo de 6 artigos para compor o estudo.

O estudo conduzido por Paula; Salge e Palos (2017) revelou que as infecgdes nosocomicas em UTIN
sdo predominantemente causadas por Staphylococcus spp., Candida spp. e Klebsiella pneumoniae. A pesquisa
demonstrou que a transmissao cruzada, especialmente pelas maos dos profissionais de saude, € o principal
meio de disseminacdo desses microrganismos. A necessidade de capacitacdo da equipe para garantir uma
adequada higiene das maos foi enfatizada como uma medida essencial para reduzir a incidéncia dessas
infecgoes.

Wang et al. (2019) corrobora esses achados ao identificar fatores de risco significativos para infec¢des
em neonatos, como peso ao nascer inferior a 2500 g, idade gestacional menor que 37 semanas e uso de
ventilagdo mecanica. A analise de metadados indicou que o risco de infec¢do triplica entre neonatos com baixo
peso ao nascer. Esses dados reforcam a necessidade de um monitoramento rigoroso dos recém-nascidos
prematuros internados em unidades de terapia intensiva neonatal.

Silva; Aguiar e Gongalves (2017) observa que o uso de dispositivos invasivos, como cateteres venosos
centrais, aumenta substancialmente a probabilidade de septicemia em neonatos. A instalagdo inadequada
desses dispositivos ou sua manuten¢do excessiva contribui para a vulnerabilidade as infecgdes. Dessa forma,
intervengdes voltadas a capacitacdo técnica da equipe sdo imprescindiveis para prevenir complicagdes
infecciosas graves.

O trabalho realizado por Cruz et al. (2020) destacou a importancia da avaliagdo sistematica dos fatores
de risco para infec¢des em UTIN, considerando a fragilidade imunoldgica dos recém-nascidos. A imaturidade
do sistema imunolégico, associada ao baixo peso e a prematuridade, coloca esses pacientes em uma situacao
de extrema vulnerabilidade. A implementagao de estratégias preventivas especificas para esse grupo deve ser
prioridade nas politicas de saide neonatal.

Costa e Silva (2018) investigaram os principais agentes etioldgicos em UTIN e encontraram
prevaléncia do Staphylococcus coagulase-negativo, Escherichia coli e Klebsiella spp. A resisténcia
antimicrobiana observada entre esses patogenos agrava o manejo clinico e aumenta o risco de desfechos
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adversos. Isso refor¢a a necessidade de vigilancia microbiologica continua e% rigorosas de controle das
infecgdes hospitalares.

Gomes et al. (2020) identificar que o uso prolongado da ventilagdo mecanica ¢ a manipulagao
excessiva dos pacientes estdo diretamente relacionados ao aumento da incidéncia das infecgdes. As praticas
assistenciais que envolvem multiplas intervengdes invasivas devem ser cuidadosamente avaliadas e
otimizadas para minimizar os riscos. Assim, a qualificacdo da equipe multiprofissional € um componente
central para melhorar os indicadores das infec¢des. Paula; Salge e Palos (2017), observa que as infecgdes
fungicas, especialmente aquelas causadas por Candida spp., t€m aumentado nas UTINs. A candidemia
neonatal esta associada a altas taxas de morbidade e mortalidade, exigindo medidas especificas de prevengao.
A vigilancia continua e a profilaxia antifingica para neonatos em alto risco emergem como estratégias eficazes
para reduzir a incidéncia dessas infec¢des graves.

No estudo realizado por Wang et al. (2019), foi evidenciado que neonatos submetidos a venipuntura
apresentam um risco trés vezes maior para infecgdes nosocomicas. Esse dado sugere que o nimero de pungdes
e o tempo de uso dos acessos venosos devem ser criteriosamente avaliados. A adogdo de protocolos para
avaliagdo didria da necessidade dos dispositivos invasivos contribui significativamente para a reducio dos
episodios infecciosos. A andlise conduzida por Silva et al. (2017) revelou que o tempo prolongado de
internacao ¢ outro fator importante na ocorréncia das infec¢des nosocomicas. A permanéncia prolongada no
ambiente hospitalar expde o neonato a um maior numero de intervengdes € aumenta o contato com
microrganismos resistentes. A alta precoce deve ser considerada sempre que clinicamente segura como uma
estratégia para redugdo do risco.

O trabalho realizado por Cruz ef al. (2020) apontou que a auséncia de protocolos padronizados para
prevencao das infecgdes contribui significativamente para as variagdes nas taxas das Infecgdes Relacionadas
a Assisténcia a Saude (IRAS) entre diferentes unidades neonatais. A implementacdo de pacotes assistenciais
especialmente voltados a prevencao das infecgdes relacionadas aos dispositivos mostrou-se eficaz na redugdo
dessas taxas. Este achado reforca a importancia da utilizagao de protocolos baseados em evidéncias.

Costa e Silva (2018) ressaltaram que estruturas organizacionais dedicadas ao controle das infecgdes,
como as Comissoes de Controle de Infeccdo Hospitalar (CCIH), impactam positivamente os indices das
infecgdes em UTINs. O trabalho proativo dessas comissdes, através da realizagdo periodica de auditorias e
treinamentos, € essencial para promover uma cultura voltada a seguranca assistencial. A responsabilidade
compartilhada entre todos os profissionais da unidade também foi enfatizada.

Gomes et al. (2020) destacaram que diversos surtos infecciosos nas UTINs sdo decorrentes da falha
na higienizac¢do adequada dos dispositivos e equipamentos utilizados no cuidado neonatal. O emprego correto
das técnicas assépticas e a desinfeccdo rigorosa das superficies sdo praticas essenciais na prevencao da
disseminagdo dos patdogenos envolvidos nessas ocorréncias. A negligéncia com estes aspectos fundamentais

compromete toda a cadeia do cuidado seguro ao recém-nascido.

Editora
e e /. | Cognitus

EducagBo e Savde Poblica - b



Congresso Nacional de Inovagéo em
) Ed e Sal iblica -.

O estudo conduzido por Paula; Salge e Palos (2017) também chamou dtencao para a 1mp0%%°ﬁc1a do
treinamento constante dos profissionais responsaveis pelo manejo dos recém-nascidos nas UTINs. A
reciclagem periodica e atualizacao das diretrizes clinicas tém contribuido para redugao dos erros assistenciais,
resultando consequentemente na diminuicao das infec¢des associadas aos cuidados prestados nessa populagdo
vulneravel. A educagdo permanente ¢ assim uma ferramenta estratégica na prevencdo das IRAS.

Wang et al. (2019) analisaram também que a intolerancia alimentar nos neonatos, frequentemente
associada as infecgdes, representa um fator adicional elevado na mortalidade hospitalar nesse grupo
populacional especifico. O suporte nutricional adequado junto ao manejo clinico precoce das complicacdes
gastrointestinais se mostra fundamentais para alcancar éxito terapéutico nesta populagdo particularmente
vulneravel aos riscos associados as suas condic¢oes clinicas delicadas.

Silva et al. (2017) enfatizaram ainda que a pratica do aleitamento materno nas UTINs possui um efeito
protetor contra as infec¢des nosocomicas. A promogao do aleitamento materno deve ser incentivada sempre
que possivel, inclusive através da ordenha e pasteurizacdo do leite materno quando necessario. Tais medidas
visam garantir os beneficios imunolédgicos presentes no leite materno, reduzindo assim as taxas dessas
complica¢des infecciosas graves enquanto favorece positivamente o processo recuperativo do recém-nascido
internado nessas unidades criticas.

Cruz et al. (2020) discutiram também sobre como orientar os familiares no ambiente das UTINs se
torna um componente relevante na prevengao das infecgdes. A educagao familiar deve incluir instrugao sobre
higiene adequada das maos, uso correto dos Equipamentos Individuais Necessarios (EPI)s bem como cuidados
especificos com os recém-nascidos. A educacao continua aos familiares integra as estratégias mais eficazes
adotadas no controle destas IRAS ,de modo sistematico buscando sempre promover um ambiente seguro tanto
aos pacientes quanto aos seus acompanhantes durante todo o processo assistencial desenvolvido nas referidas
unidades criticas.

O estudo realizado por Costa e Silva (2018 ) demonstrou ainda que implementar protocolos voltados
a remoc¢do precoce dos dispositivos invasivos ,quando clinicamente viavel ,resulta numa significativa
diminui¢do nas taxas dessas infec¢cdes nos neonatos .Estratégias consistentes quanto a avaliagao diaria acerca
da necessidade real destes cateteres ou mesmo ventiladores mecanicos constituem medidas amplamente
reconhecidas como eficazes nessa area.Com isso nota-se qudo fundamental ¢ promover boas praticas
assistenciais centradas no paciente sob cuidados intensivos durante suas internagdes nestas unidades
especializadas .

Gomes et al. (2020) levantaram também questdes relativas ao impacto direto causado pela carga
assistencial elevada aliada 4 falta proporcional entre profissionais/pacientes sobre ocorréncia frequente destas
enfermidades dentro do contexto hospitalar existente. Unidades superlotadas acompanhadas pela insuficiéncia
profissional tendem inevitavelmente apresentar maiores indices relacionados as complicagdes infecciosas
hospitalares.O dimensionamento adequado desta forca-de-trabalho representa assim elemento crucial

garantindo seguranga necessaria aos recém-nascidos internados sob tratamento intensivo critico .
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A comparagdo entre os achados oriundos dos diferentes estudos examinados aponta claramente para
necessidade urgente pelo desenvolvimento continuo juntamente com estratégias multifacetadas voltadas a
prevengao dessas dificuldades sanitarias. Enfatiza-se aqui ndo existir solugdo unica :é imperativo promover
combinagdo entre educacdo focada na satde publica, vigilancia epidemioldgica rigorosa, adesao irrestrita aos
protocolos ja estabelecidos além otimizacdo vale dizer recursos humanos disponiveis. A complexidade
envolvendo estas questoes requer abordagem integrada intersetorial capaz efetivamente enfrentar tais desafios
contemporaneos enfrentados dentro desse cenario atual.

De maneira geral, a analise dos resultados revelou claro indicativo mostrando maioria destas doencas
infecciosas poderiam ser potencialmente evitdveis mediante execugdo correta metodologias adequadamente
fundamentadas. Adog¢do cotidiana boas praticas assistenciais bem como higienizagdo rigorosa maos assim
como gestdo criteriosa destes equipamentos invasivos figuram dentre a¢des simples, porém impactantes.
Todavia essa adesdo continua sendo desafio permanente necessitando esfor¢cos conjuntos superarem barreiras
existentes atuais.

Reiterando dados discutidos neste trabalho, reafirmamos valor indubitavel monitoramento continuo
indicadores relacionados as taxas infecciosas deve constituir pratica rotineira observada dentro contextos
institucionais integrativos ja instalados .Divulgacdo resultados obtidos juntamente feedback real-time
direcionado equipes envolvidas ¢ fundamental visando aprimoramento continuo cuidados prestados nessa area
sensivel .Cultura seguranca deve permear todas acdes assistenciais direcionadas especificamente este publico

critico.
CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados obtidos nesta revisdo narrativa evidenciam que as infec¢cdes nosocomicas em unidades
de terapia intensiva neonatal constituem um desafio continuo para a préatica assistencial e para a seguranca dos
recém-nascidos. A analise dos estudos selecionados demonstrou que fatores como prematuridade, baixo peso
ao nascer, uso de dispositivos invasivos e falhas nas praticas de controle de infeccdo sdo determinantes centrais
para 0 surgimento dessas infec¢fes. Esses achados reforcam a necessidade de estratégias integradas de
prevencdo, educacdo permanente e vigilancia epidemioldgica rigorosa.

As descobertas desta pesquisa contribuem de maneira significativa tanto para a sociedade quanto para
0 meio académico. No contexto social, ao ressaltar a importancia da implementagdo de medidas preventivas
eficazes, o estudo auxilia na reducdo da morbimortalidade neonatal e na melhoria da qualidade da assisténcia
em saude. Para o ambito académico, os resultados fornecem subsidios para o desenvolvimento de novos
protocolos, formagdo de profissionais mais qualificados e incentivo & realizacdo de pesquisas voltadas a
inovacdo em praticas assistenciais de controle de infecgdo nas UTIN.

Entre as principais limitac6es deste estudo, destaca-se a restri¢do as publicacdes disponiveis nas bases

de dados selecionadas e o fato de se tratar de uma revisdo narrativa, sem meta-analise, 0 que pode introduzir
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Diante disso, recomenda-se que futuras pesquisas adotem desenhos metodologicos mais robustos,
como revisdes sistematicas ou estudos de coorte multicéntricos, com o objetivo de fortalecer as evidéncias
relacionadas aos fatores de risco e as praticas preventivas mais eficazes. Sugere-se também a investigacdo do
impacto de intervencdes educativas especificas e a avaliacdo da implementagéo de protocolos do tipo bundles

de cuidados na reducéo das taxas de infeccao nas UTIN.
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RESUMO

INTRODUCAO: O envelhecimento populacional no Brasil tem ocorrido de maneira acelerada,
alterando significativamente o perfil demografico do pais e apresentando novos desafios nas esferas
social, econbmica e sanitaria. Estima-se que, até 2050, a populacédo idosa brasileira ultrapassara 30% do
total, o que demanda profundas adaptacdes nos sistemas de salde, previdéncia e assisténcia social.
OBJETIVO: Realizar uma analise critica das diretrizes e da implementacdo préatica das politicas
publicas voltadas ao cuidado a pessoa idosa no Brasil. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao
integrativa da literatura, de abordagem qualitativa, realizada em bases de dados como SciELO, LILACS,
PubMed, BVS e Google Académico, abrangendo artigos publicados entre 2017 e 2024. Foram incluidos
estudos originais e de revisdo sobre politicas publicas voltadas a pessoa idosa. RESULTADOS E
DISCUSSAO: De 53 estudos inicialmente identificados, 8 foram selecionados para analise final. Os
resultados indicam que, embora o Brasil possua um arcabouco juridico robusto, persistem desafios na
sua efetiva implementacdo, como fragmentacédo de aces, desigualdades regionais, auséncia de politicas
especificas para idosos em situacdo de vulnerabilidade (como encarcerados) e fragilidades estruturais
nas Instituicdes de Longa Permanéncia para ldosos. A pandemia de Covid-19 evidenciou ainda mais
essas deficiéncias. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que a eficacia das politicas plblicas para
idosos requer integracdo intersetorial, fortalecimento da atencdo basica, monitoramento rigoroso das
acOes e maior participacdo social, visando a promocdo de um envelhecimento digno, saudavel e

socialmente justo.

PALAVRAS-CHAVES: : Politicas publicas; Saude do idoso; Envelhecimento.
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PUBLIC POLICIES FOR CARE FOR THE ELDERLY
IN BRAZIL: CRITICAL ANALYSIS OF GUIDELINES
AND PRACTICAL IMPLEMENTATION

ABSTRACT

INTRODUCTION: Population aging in Brazil has occurred rapidly, significantly altering the country's
demographic profile and presenting new challenges in the social, economic, and health spheres. It is estimated
that, by 2050, the elderly population in Brazil will exceed 30% of the total, which demands profound
adaptations in the health, social security, and social assistance systems. OBJECTIVE: To conduct a critical
analysis of the guidelines and practical implementation of public policies aimed at elderly care in Brazil.
METHODOLOGY: This is an integrative literature review, with a qualitative approach, carried out in
databases such as SciELO, LILACS, PubMed, BVS, and Google Scholar, covering articles published between
2017 and 2024. Original and review studies on public policies aimed at elderly people were included.
RESULTS AND DISCUSSION: Of the 53 studies initially identified, 8 were selected for final analysis. The
results indicate that, although Brazil has a robust legal framework, challenges persist in its effective
implementation, such as fragmentation of actions, regional inequalities, lack of specific policies for elderly
people in vulnerable situations (such as incarcerated people) and structural weaknesses in Long-Term Care
Facilities for the Elderly. The Covid-19 pandemic has further highlighted these deficiencies. FINAL
CONSIDERATIONS: It is concluded that the effectiveness of public policies for the elderly requires
intersectoral integration, strengthening of primary care, rigorous monitoring of actions and greater social

participation, aiming at promoting dignified, healthy and socially fair aging.

KEYWORDS: Public policies; Elderly health; Aging.
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O envelhecimento populacional no Brasil tem ocorrido de maneira acelerada, alterando
significativamente o perfil demografico do pais e apresentando novos desafios nas esferas social, econdmica
e sanitaria. Estima-se que, até 2050, a populacdo idosa brasileira ultrapassard 30% do total, o que demanda
profundas adaptagdes nos sistemas de satude, previdéncia e assisténcia social (Dias; Pais-Ribeiro, 2018). Nesse
cendrio, as politicas publicas voltadas para a pessoa idosa emergem como instrumentos essenciais para garantir
direitos, promover a qualidade de vida e assegurar a cidadania deste grupo etario cada vez mais significativo
(Torres et al., 2020).

A trajetoria historica da construgdo dessas politicas no Brasil inclui momentos importantes, como a
promulgacao da Constituicdo Federal de 1988, a Politica Nacional do Idoso de 1994, o Estatuto do Idoso de
2003 e a Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa de 2006 (Brasil, 1988; Brasil, 2003). Estes documentos
representaram avangos cruciais no reconhecimento das necessidades especificas da populagdo idosa e no
estabelecimento de diretrizes que propunham ag¢des intersetoriais e garantias de protecdo. Entretanto, o
descompasso entre as diretrizes formais e sua efetiva implementagdo pratica continua sendo um problema
recorrente.

Embora tenha havido avangos normativos, observa-se uma consideravel dificuldade na aplicagdo das
medidas previstas pelas politicas publicas, principalmente em decorréncia da deficiéncia de conhecimento
técnico entre os profissionais de saude e da escassez de recursos materiais € humanos (Souza ef al., 2021).
Ademais, mecanismos de poder implicitos nas formulagdes politicas frequentemente subordinam a velhice a
ideologias produtivistas, nas quais o valor do individuo ¢ condicionado a sua capacidade funcional e
economica (). Essa perspectiva contribui para a desvalorizagdo social do idoso e reforga estigmas relacionados
a improdutividade.

Outro aspecto preocupante ¢ a tendéncia a '"reprivatizacdo" do envelhecimento, onde as
responsabilidades pelo cuidado recaem quase exclusivamente sobre as familias, enquanto o Estado se omite
em seu papel central (Oliveira; Salvador; Lima, 2023). Tal dindmica ¢ exacerbada por uma racionalidade
neoliberal que promove discursos individualizantes e obscurece as dimensdes sociais do envelhecimento
(Oliveira; Salvador; Lima, 2023). Como consequéncia, a implementacdo das politicas publicas torna-se fragil
e fragmentada, muitas vezes incapaz de atender adequadamente as reais necessidades da populagdo idosa.

Segundo Torres et al. (2020). a atencao a satde do idoso no Brasil carece de uma integracdo efetiva
entre servicos com diferentes densidades tecnolodgicas e articulagdo com redes de suporte formal e informal.
Embora existam iniciativas relevantes no ambito do Sistema Unico de Satide (SUS), como a Estratégia Saude
da Familia e o Pacto pela Saude, a auséncia de indicadores especificos e mecanismos eficazes de

monitoramento limita o alcance das agdes voltadas ao envelhecimento (Torres et al., 2020).
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Ainda que as politicas publicas apresentem diretrizes orientadas pela garantia da autonomia, dignidade
e qualidade de vida, uma andlise critica da pratica revela lacunas significativas. A precariza¢cdo na formagao
gerontologia dos profissionais, a falta de prioridade politica e a limitada participagdo dos idosos na formulagao
dessas politicas constituem obstaculos persistentes (SOUZA et al., 2021). Portanto, ¢ imperativo refletir sobre
a necessidade de politicas mais inclusivas que reconhecam a heterogeneidade da velhice e valorizem as
trajetdrias individuais.

A efetividade das politicas publicas destinadas a pessoa idosa depende ndo apenas da existéncia de leis
e programas, mas também da sua operacionalizacdo em bases intersetoriais e participativas (Dias; Pais-
Ribeiro, 2018). Isso exige o fortalecimento dos conselhos de direitos, a ampliacdo dos espagos de controle
social, a qualificagdo das equipes de saude e assisténcia, além de investimentos continuos em educagao
gerontologia e redes de cuidado.

Diante da répida transformacao demografica, torna-se urgente ndo apenas manter as politicas publicas
existentes, mas também atualiz-las constantemente para atender as novas demandas sociais e epidemiologicas
(Souza et al., 2021). A invisibilidade das questdes especificas relacionadas a velhice em diversas esferas da
gestdo publica reforca a necessidade de estudos que promovam reflexao critica e subsidiem a formulagdo de
estratégias mais eficazes.

Assim sendo, justifica-se a realizag@o deste estudo pela necessidade de compreender como as diretrizes
nacionais de cuidado a pessoa idosa tém sido efetivamente implementadas a luz da produgao cientifica recente
e quais sdo os principais desafios enfrentados. Uma analise critica permitird evidenciar fragilidades enquanto
aponta caminhos para o fortalecimento das politicas publicas que assegurem dignidade e direitos plenos a
populacdo idosa. Dessa forma, o objetivo deste trabalho ¢ realizar uma analise critica das diretrizes e da
implementagdo pratica das politicas publicas voltadas ao cuidado a pessoa idosa no Brasil, buscando
identificar avangos, lacunas e possibilidades de aprimoramento para construir uma sociedade mais justa,

inclusiva e respeitosa em relagdo a velhice.

METODOLOGIA

Este trabalho corresponde a uma reviséo integrativa da literatura, com uma abordagem qualitativa, cujo
proposito é realizar uma andlise critica das diretrizes e da implementacdo pratica das politicas publicas de
cuidado a pessoa idosa no Brasil. A revisao integrativa € um método que possibilita a sintese do conhecimento
disponivel sobre um determinado tema, permitindo a identificacdo de lacunas, avancos e tendéncias na area
de estudo.

A pesquisa foi realizada remotamente, sem uma delimitagdo geografica especifica, consistindo na

analise de publicagdes cientificas acessiveis em bases de dados eletronicas nacionais e internacionais. A
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populacdo do estudo incluiu artigos cientificos que tratassem das politica

pessoa idosa no Brasil, publicados entre 2017 e 2024.

Os critéerios de incluséo estabelecidos foram: artigos originais e de revisdo publicados em portugués,
inglés ou espanhol; artigos disponiveis na integra; estudos que abordassem diretamente as politicas publicas
destinadas a pessoa idosa, sua implementacdo e seus impactos. Foram excluidos estudos que nao estivessem
disponiveis na integra, dentro do periodo selecionado, fora do tema proposto e duplicados.

A coleta de dados ocorreu no més de abril de 2025, utilizando as bases de dados Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
PubMed, Biblioteca Virtual em Salde (BVS) e Google Académico. Os descritores empregados foram
selecionados a partir dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS/MeSH), interligados pelo operador
booleano "AND", sendo eles: "politicas publicas", "Saude do idoso", e "envelhecimento”.

O instrumento utilizado para a coleta de dados consistiu em um formulério estruturado contendo as
seguintes variaveis: identificacdo do estudo (autor, titulo, ano de publicacdo), tipo de estudo, e objetivos. Para
a analise dos dados, foi adotada a técnica de analise tematica, que envolve a identificacdo e agrupamento dos
dados em categorias tematicas relevantes ao objeto de estudo. As informacdes extraidas dos artigos foram
organizadas sistematicamente, possibilitando a constru¢cdo de uma sintese critica e interpretativa do
conhecimento produzido sobre o tema.

Em relacdo aos aspectos éticos, destaca-se que esta pesquisa é baseada exclusivamente em dados
secundarios disponiveis publicamente e ndo envolve diretamente seres humanos; portanto, nao foi necessaria
a submissdo do projeto ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP), conforme as diretrizes estabelecidas pela
Resolucdo n° 510/2016 do Conselho Nacional de Sadde. Contudo, todas as fontes foram devidamente

referenciadas para garantir a integridade e a credibilidade académica da pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No processo de selecdo dos estudos, foram inicialmente identificados 53, dos quais 45 foram excluidos
por ndo atenderem aos critérios de inclusdo estabelecidos, como a auséncia de foco na politica publica voltada

para o idoso ou a indisponibilidade do texto completo. Assim, 08 estudos foram incluidos na analise final.

A Tabela 1 apresenta uma sintese dos artigos incluidos, contemplando autor, titulo, ano de

publicacéo, tipo de estudo e objetivos.

Editora

s e s ~ Cognitus

Educagdo e Satde Poblica - b



Congresso Nacional de Inovagéo em

Educagéo e Salvde Piblica -
Pontes Politicas Publicas Revisao de Identificar politicas publicas de
(2020) Brasileiras de Combate a Literatura combate a violéncia contra a
Violéncia Contra a Pessoa pessoa idosa
Idosa
Loche Evidéncias sobre Cuidados  Revisdo Integrativa Analisar cuidados de saude
(2023) de Saude ¢ Politicas voltados a idosos encarcerados
Publicas no Sistema
Penitenciario
Souza Impactos das Politicas Revisao Avaliar os modelos de atengdo
(2022) Publicas de Saude para Bibliografica integral a saude do idoso
Idosos no Brasil

Chiarelli e Trajetoria das Politicas Pesquisa Analisar marcos das politicas

Batistoni Publicas Brasileiras frente a Documental publicas para o envelhecimento
(2022) Década do Envelhecimento saudavel

Saudével
Fabricio, Saraiva Contexto Socio-Historico Revisao Estudar o surgimento e evolucao

e Feitosa das Politicas de Protegdo a Bibliografica das politicas voltadas a protegao
(2018) Pessoa Idosa no Brasil do idoso

Teixeira Envelhecimento, Familia e Ensaio Teorico Discutir a crise do cuidado
(2020) Politicas Publicas: diante do envelhecimento

Jesus e Mafra
(2025)

Souza; Mendes
(2021)

Organizagao Social do
Cuidado
Discussoes de Politicas
Publicas de Cuidado com
Enfoque no Envelhecimento
Violéncia contra a pessoa
idosa no contexto de
pandemia pelo novo
coronavirus

Revisdo
Bibliografica

Editorial Cientifico

populacional

Refletir sobre politicas publicas
de cuidado domiciliar para
idosos
Avaliar impactos da pandemia
na violéncia contra idosos

Fonte: Elaborado pelos autores, 2025.

O conjunto de estudos examinados proporciona um panorama abrangente sobre 0s avangos € 0s
desafios das politicas publicas voltadas ao cuidado da populagdo idosa no Brasil. Sob uma perspectiva
histérica, Fabricio, Saraiva e Feitosa (2018) destacam que as politicas iniciais emergiram no contexto da
caridade e do assistencialismo, consolidando posteriormente o direito a prote¢do do idoso no ordenamento
juridico. Contudo, a evolucdo normativa ndo foi acompanhada por transformagdes praticas nas institui¢des de
longa permanéncia, que ainda apresentam fragilidades estruturais.

Nesse mesmo contexto, Souza (2022) enfatiza que, embora existam modelos inovadores de atengao
a saude do idoso, como o fortalecimento da atencao primadria e o incentivo ao cuidado domiciliar, o sistema
de saude brasileiro enfrenta dificuldades em operacionalizar essas estratégias, especialmente nos municipios
de menor porte. A caréncia de infraestrutura e de profissionais qualificados limita a efetividade das politicas
de promocao da saude da populacao idosa.

A andlise de Chiarelli e Batistoni (2022) enriquece a discussao ao salientar a importancia da inclusao

do Brasil na Década do Envelhecimento Saudavel (2021-2030), promovida pela Organizagdo Mundial da

~
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Satde. As autoras argumentam que, para que o pais se alinhe as d1retrlz§§m
formulacao de um Plano Nacional de Envelhecimento e Longevidade, artlculando acoOes intersetoriais nos
campos da saude, educacgao, assisténcia social e direitos humanos.

Pontes e Magrini (2020) trazem uma preocupacgdo especifica relacionada a violéncia contra a
populagdo idosa, evidenciando que, apesar da existéncia de dispositivos legais como o Estatuto do Idoso, a
efetividade dessas politicas permanece limitada. A violéncia doméstica, frequentemente perpetrada por
familiares e cuidadores, continua a ser um problema invisibilizado pelas estatisticas oficiais e subestimado
pelas politicas publicas.

Complementando essa visdo, Souza e Mendes (2021), aponta que a pandemia de Covid-19 exacerbou
a exposicao dos idosos a violéncia, ao abandono e a negligéncia. As medidas de isolamento social, embora
necessarias para conter a propagacdo do virus, acentuaram as vulnerabilidades e expuseram falhas estruturais
nas redes de prote¢do social voltadas aos idosos. Teixeira (2020) apresenta uma abordagem critica ao destacar
que o envelhecimento ¢ um fendmeno que vai além do biologico e revela profundas desigualdades sociais. A
autora argumenta que a responsabilidade pelo cuidado recai majoritariamente sobre as familias—
especialmente as mulheres sem que o Estado ofereca suporte efetivo, configurando uma crise de cuidado que
agrava a precarizagao das relagdes familiares.

Esse entendimento ¢ corroborado por Jesus e Mafra (2025), que ressaltam a urgéncia na criacdo de
politicas publicas consistentes para o cuidado domiciliar. Embora o ambiente familiar seja valorizado, nem
sempre oferece as condi¢des necessarias para um cuidado digno e seguro. As autoras destacam a importancia
do apoio financeiro as familias cuidadoras e da estruturagdo de redes comunitarias de suporte. O estudo
realizado por Loche (2023) inova ao explorar a situacao dos idosos privados de liberdade. A autora evidencia
que o sistema penitenciario brasileiro ndo estd adequado para atender as demandas especificas dessa
populacdo. Ela observa a auséncia de protocolos de satde adaptados a realidade do envelhecimento prisional,
revelando mais uma face da negligéncia estatal.

Portanto, observa-se que, enquanto o arcabougo legal brasileiro € robusto em reconhecer os direitos
dos idosos, sua implementagdo pratica ainda se caracteriza por fragmentagdo e ineficiéncia. A falta de
articulagdo entre os diferentes niveis governamentais e a auséncia de politicas or¢camentérias especificas para
idosos agravam esse cenério, conforme discutido por Chiarelli e Batistoni (2022). E pertinente mencionar que
Fabricio, Saraiva e Feitosa (2018) afirmam que a legislagdo brasileira ¢ avancada em comparag¢ao com outros
paises da América Latina; todavia, na pratica, muitas Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPIs)
ndo cumprem as normas minimas estabelecidas para seu funcionamento, impactando diretamente na qualidade
de vida dos residentes.

No ambito internacional, a Década do Envelhecimento Saudavel (OMS, 2020) representa uma
oportunidade para uma revisao critica das politicas existentes. Entretanto, os estudos revelam que para o Brasil
atingir os objetivos globais serd necessario enfrentar obstaculos histéricos como o subfinanciamento do
Sistema Unico de Satide (SUS) e a caréncia de politicas integradas.
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Essa realidade ¢ particularmente preocupante no contexto das desigualdades regionais brasileiras.
Estados do Norte e Nordeste apresentam menores indices de cobertura dos programas voltados a promogao
da satde dos idosos conforme apontado por Souza (2022). Tal disparidade regional reflete a urgéncia pela
implementagao de politicas publicas mais equitativas e territorializadas. Adicionalmente, Jesus e Mafra (2025)
enfatizam que o desafio do cuidado domiciliar demanda ndo apenas investimento financeiro mas também
capacitagio profissional. E imprescindivel preparar agentes comunitarios, equipes da atengdo basica e
cuidadores formais para lidar com as especificidades associadas ao envelhecimento.

A pandemia de Covid-19 também evidenciou que os idosos institucionalizados enfrentam condi¢des
precarias em termos de cuidado. Segundo Souza ¢ Mendes (2021), eles tém alta exposigdo a infecgdes devido
a falta de protocolos adequados de biosseguranga e a escassez de profissionais qualificados. De forma critica,
Teixeira (2020) denuncia a perpetuagdo de um modelo neoliberal que transfere ao individuo toda
responsabilidade pelo envelhecimento saudavel enquanto invisibiliza os fatores estruturais que impedem
grande parte da populacdo de alcangar uma velhice digna.

Nessa direcdo; Pontes (2020) também problematizam a insuficiéncia dos mecanismos disponiveis
para dentncia e protecdo dos idosos em situagdes violentas; indicando assim que o Disque 100 embora
importante ainda ¢ subutilizado e desconhecido por uma parcela significativa da populacdo. As andlises
convergem para um consenso quanto a necessidade do fortalecimento da aten¢ao primaria em saude com foco
na preven¢ao das doengas cronicas bem como na promog¢ao da autonomia funcional conforme defendido por
Souza (2022).

Por outro lado; estudos como o realizado por Loche (2023) alertam sobre publicos negligenciados
nas politicas publicas como os idosos encarcerados; estes enfrentam nao sé limitagdes em suas condi¢des de
saude mas também barreiras institucionais para acessar servicos basicos relacionados a saide bem como seus
direitos fundamentais. Fabricio; Saraiva; e Feitosa (2018) reiteram ainda que as agdes governamentais
permanecem insuficientes para garantir condigdes dignas nas ILPIs publicas u filantropicas perpetuando
cendarios marcados pela precarizagdo bem como pela exclusdo social.

O conjunto das evidéncias sugere, portanto, sua efetividade nas politicas publicas voltadas ao
atendimento dos idosos no Brasil requer nao apenas uma revisao das diretrizes em vigor mas também um
monitoramento rigoroso quanto a sua execug¢do; alocacdo especifica dos recursos necessarios bem como
participagdo ativa da sociedade civil. Dessa maneira; uma analise critica dos estudos evidencia claramente que
construir politicas publicas eficazes dedicadas ao cuidado com os idosos exige esforcos continuos em
planejamento; implementacdo; avaliacdo bem como readequagdo visando sempre promover um

envelhecimento digno; saudéavel e socialmente justo.
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CONSIDERACOES FINAL

O presente estudo teve como objetivo realizar uma andlise critica das diretrizes e da implementagao
das politicas publicas voltadas ao cuidado da pessoa idosa no Brasil. Através de uma revisdo integrativa, foi
constatado que, embora o pais possua um arcabougo juridico robusto para a prote¢ao dos idosos, existe uma
discrepancia significativa entre a legislagdo e sua efetiva operacionalizacao, evidenciando lacunas relevantes
que comprometem a qualidade do cuidado oferecido. Os resultados obtidos constituem uma contribui¢ao
significativa tanto para a sociedade quanto para o meio académico. Para a sociedade, a pesquisa ressalta a
urgéncia em fortalecer a implementacao de politicas publicas que garantam um envelhecimento digno, seguro
e ativo, contribuindo para a constru¢ao de uma realidade mais equitativa para os idosos brasileiros. Para o
meio académico, o estudo fornece uma sintese critica atualizada do estado da arte sobre o tema e sugere
dire¢des para investigacdes mais aprofundadas e intervengdes praticas mais eficazes.

Entre as limitagdes desta pesquisa, destaca-se que, apesar do rigor metodologico na sele¢ao de estudos
representativos, a dependéncia de producdes disponiveis em bases publicas pode ter restringido a amplitude
da anédlise. Ademais, embora a abordagem qualitativa tenha possibilitado uma reflexdo aprofundada, nao
foram realizadas andlises quantitativas ou considerados indicadores de impacto pratico das politicas publicas
em diferentes regides do pais.

Em face das lacunas identificadas, recomenda-se que futuras pesquisas ampliem a andlise para
contextos regionais especificos, levando em conta as diversidades culturais, sociais e econdmicas que
permeiam a experiéncia de envelhecimento no Brasil. Sugere-se ainda o desenvolvimento de estudos
quantitativos que avaliem os efeitos reais da implementagao das politicas publicas por meio de indicadores de
saude, qualidade de vida e acesso aos servicos. Em sintese, a pesquisa reafirma a necessidade de integrar
efetivamente o cuidado a pessoa idosa nas politicas publicas de maneira transversal e intersetorial,
reconhecendo a velhice como uma etapa da vida que exige garantias especificas de direitos. Promover a
dignidade do envelhecimento representa um desafio coletivo que requer o empenho do Estado, da sociedade

civil e do meio académico em torno de propostas concretas e sustentaveis.
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RESUMO Educagéio e Sadde Poblica - 1

INTRODUCAO: As politicas publicas de imunizagio configuram-se como uma das mais eficazes
estratégias de prevencdo em saude coletiva, sendo responsaveis pela expressiva reducdo de doencas
imunopreveniveis no Brasil e no mundo. A trajetdria historica do Programa Nacional de Imunizacdes
(PNI), desde sua criacdo em 1973, demonstrou a capacidade do Estado em controlar epidemias por meio
da vacinagdo, consolidando um modelo que alia acesso universal, vigilancia epidemioldgica e campanhas
educativas. OBJETIVO: analisar criticamente os impactos das politicas publicas de imuniza¢do na
reducdo das doencas imunopreveniveis, considerando os avancos, desafios e perspectivas futuras.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, com abordagem qualitativa,
realizada por meio de levantamento bibliografico em bases cientificas nacionais e internacionais,
considerando publicagdes entre os anos de 2018 a 2025. Os artigos selecionados abordaram a relagdo
entre politicas publicas e os efeitos da imunizagdo, sendo analisados por leitura interpretativa e sintese
tematica. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os estudos demonstram que as politicas plblicas de
vacinacdao tém impacto direto na queda da incidéncia e mortalidade por doencas como poliomielite,
sarampo, rubéola e hepatite B. Destacam-se como fatores positivos o papel do PNI, a inclusdo de novas
vacinas e as campanhas de multivacinacdo. Contudo, desafios como hesitacdo vacinal, desigualdades
regionais, desinformacdo e impacto da pandemia de COVID-19 comprometem os avancos. A atuacdo
intersetorial, o fortalecimento da atencdo béasica, a capacitacdo dos profissionais e 0 uso estratégico da
comunicagao sio apontados como medidas necessarias. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que,
embora os resultados das politicas publicas de imunizacdo sejam expressivos, sua continuidade depende
de adaptacGes frente aos desafios atuais, com investimento permanente, equidade no acesso e acgdes

baseadas em evidéncias para garantir a sustentabilidade da satde publica.

PALAVRAS-CHAVES: Cobertura Vacinal; Imunizacao; Politicas Publicas de Saude; Programa

Nacional de Imuniza¢des; Saude Publica.
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IMPACTS OF PUBLIC IMMUNIZATION
POLICIES ON REDUCING VACCINE-
PREVENTABLE DISEASES

ABSTRACT

INTRODUCTION: Public immunization policies are one of the most effective prevention strategies in public
health, being responsible for the significant reduction of vaccine-preventable diseases in Brazil and
worldwide. The historical trajectory of the National Immunization Program (PNI), since its creation in 1973,
has demonstrated the State's capacity to control epidemics through vaccination, consolidating a model that
combines universal access, epidemiological surveillance, and educational campaigns. OBJECTIVE: to
critically analyze the impacts of public immunization policies on the reduction of vaccine-preventable
diseases, considering advances, challenges, and future perspectives. METHODOLOGY : This is a narrative
literature review, with a qualitative approach, carried out through a bibliographic survey in national and
international scientific databases, considering publications between the years 2018 and 2025. The selected
articles addressed the relationship between public policies and the effects of immunization, being analyzed by
interpretative reading and thematic synthesis. RESULTS AND DISCUSSION: Studies show that public
vaccination policies have a direct impact on reducing the incidence and mortality of diseases such as polio,
measles, rubella, and hepatitis B. The role of the National Immunization Program, the inclusion of new
vaccines, and multivaccination campaigns stand out as positive factors. However, challenges such as vaccine
hesitancy, regional inequalities, misinformation, and the impact of the COVID-19 pandemic compromise
progress. Intersectoral action, strengthening primary care, training professionals, and the strategic use of
communication are highlighted as necessary measures. FINAL CONSIDERATIONS: It is concluded that,
although the results of public immunization policies are significant, their continuity depends on adaptations

to current challenges, with permanent investment, equity in access, and evidence-based actions to ensure the
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INTRODUCAO

As politicas publicas de imunizacdo sao um dos principais pilares da saude coletiva, desempenhando
um papel essencial na prevengdo de doengas transmissiveis e na promocao da satde das pessoas. Ao longo da
histéria, a vacinagdo trouxe grandes avancos no controle de epidemias e na erradicagdo de doengas que, no
passado, causavam altas taxas de morte e enfermidade. Em todo o mundo, os programas de imunizagdo em
massa tém se mostrado estratégias eficazes para reduzir problemas como poliomielite, sarampo, rubéola e
difteria, mudando significativamente o cendrio epidemioldgico em varias regides (Goes et al.,2021).

No Brasil, a criacdo do Programa Nacional de Imunizagdes (PNI) em 1973 foi um marco importante
para o desenvolvimento de politicas publicas de vacinagao. Com o passar dos anos, o PNI conseguiu aumentar
a cobertura vacinal, adicionar novas vacinas e fortalecer as estratégias de vigilancia epidemiologica, tornando-
se um exemplo a ser seguido internacionalmente. Essa historia mostra o compromisso do governo com a saude
publica, especialmente em relacdo aos grupos mais vulneraveis, como criangas, gestantes, idosos e populacoes
indigenas (Brasil, 2003; Gugel ef al.,2021).

A vacinagdo ndo sé ajuda a diminuir os gastos com tratamentos e internagdes, mas também ¢
fundamental para criar um sistema de satide mais justo e acessivel para todos. Economicamente, as campanhas
de vacinagdo sdo vistas como investimentos que trazem um 6timo retorno, ja que geram beneficios sociais e
reduzem a incidéncia de doengas. Por isso, ¢ importante priorizar politicas publicas de imunizagdo como uma
estratégia sustentavel para combater doencas que podem ser prevenidas por vacinas, além de destacar a
importancia da preven¢ao como uma politica continua do governo (Gugel ef al.,2021).

Apesar dos progressos feitos, 0 momento atual traz novos desafios para manter altas taxas de
vacinacdo. A hesitagdo em se vacinar, influenciada por questdes socioculturais, desinformacdo e movimentos
contrarios as vacinas, tem se tornado um obstaculo cada vez maior para os programas de imunizagdo. Esses
aspectos estdo contribuindo para o retorno de doencas que ja estavam sob controle, colocando em risco os
avangos conquistados ao longo de décadas de investimento publico. Diante disso, ¢ fundamental repensar a
efic4cia das politicas publicas de vacinagdo nesse novo contexto (Milani; Busato 2021).

Um ponto importante a ser considerado sdo as desigualdades regionais no acesso as vacinas,
especialmente em locais remotos ou com infraestrutura deficiente. A forma como as vacinas sao distribuidas,
a formacao dos profissionais de satde e a aceitacdo da populagdo nas campanhas de vacinagdo sao fatores
essenciais para o sucesso das politicas publicas nessa area. Assim, além de planejar, ¢ crucial assegurar que as
estratégias de imunizagdo sejam realmente implementadas em todas as regides do pais, prestando atengao
especial as comunidades mais vulneraveis (Parreira ef al.,2025).

As politicas publicas de imunizagdo precisam se conectar com as necessidades da comunidade e
considerar os fatores sociais que influenciam a satide. E muito importante que haja uma colaboracio entre as
areas de saude, educacdo e comunicagao para fortalecer a cultura da vacinagdo, especialmente entre aquelas

pegwoasngwg tem menos acesso a informagdes confiaveis. Incorporar estratégias educativas e pamt %S .
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campanhas pode ajudar a aumentar a conscientizagdo e o envolv1mentc?§m%§&%?%ﬂ% que a

imunizagao seja vista como um direito que todos compreendem e buscam (Parreira et al.,2025).

Durante emergéncias sanitarias, como vimos na pandemia de COVID-19, a vacinagao se torna uma
ferramenta essencial para lidar com crises de satde publica. A agilidade na mobilizacdo de recursos, a
producdo rapida de vacinas e a colaboragdo entre diferentes niveis de governo mostraram como o
planejamento e a cooperagdo internacional sdo fundamentais. Além disso, a pandemia destacou tanto as
fragilidades quanto os pontos positivos das politicas ptiblicas de imunizagdo em um contexto de crise global
(Aquino; Guerra 2023).

No Brasil, a vigilancia ativa e os sistemas de informa¢ao em satde sdo fundamentais para acompanhar
as doencas que podem ser prevenidas por vacinas e para ajudar na tomada de decisdes baseadas em evidéncias.
A atuacdo de instituigdes como o Ministério da Saude, os Centros de Referéncia para Imunobioldgicos
Especiais (CRIE) e os laboratérios centrais € crucial para assegurar que as vacinas sejam seguras, eficazes e
distribuidas corretamente. Essas entidades destacam a importincia de uma boa governanga e de um
financiamento consistente para as politicas publicas de imunizagdo (Goes et al.,2021).

A cobertura vacinal pode ser vista como um sinal da eficacia do sistema de satide. Em areas onde as
taxas de imunizacdo sdo altas, geralmente ha um melhor acesso aos servigos de satide, uma organizagdao mais
eficiente dos cuidados primdrios e uma participacdo social mais ativa. Portanto, ao reforgar as politicas de
imunizagao, também estamos fortalecendo a atengao basica e os principios do Sistema Unico de Satde (SUS),
que incluem universalidade, integralidade e equidade (Sato; Campos 2023).

A comunicagao social tem um papel fundamental nas campanhas de vacinagdo, pois € responsavel por
informar, sensibilizar e mobilizar as pessoas. Quando os meios de comunicacdo sdo utilizados de forma
adequada, especialmente as redes sociais, € possivel alcancar mais pessoas e combater as noticias falsas sobre
vacinas. Politicas publicas que incorporam estratégias de comunicacdo bem planejadas e baseadas em
evidéncias costumam ter resultados melhores, tanto na cobertura vacinal quanto na percepcao positiva sobre
a imunizagdo (Takakuwa; Andrelo 2024).

Diante disso, justifica-se a presente revisao narrativa de literatura como forma de analisar criticamente
os impactos das politicas publicas de imuniza¢@o na reduc¢do das doencas imunopreveniveis, considerando os
avancos, desafios e perspectivas futuras. Compreender o papel dessas politicas ¢ fundamental para subsidiar

praticas mais eficazes e sustentaveis no enfrentamento de doencas transmissiveis em nivel nacional e global.

METODOLOGIA

Este trabalho caracteriza-se como uma revisdo narrativa de literatura, de abordagem qualitativa, a
escolha por esse tipo de reviséo justifica-se pela possibilidade de explorar o tema de forma ampla, reflexiva e

critica, considerando diferentes perspectivas tedricas, contextos histéricos e enfoques metodoldgicos presentes
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disponiveis e identificar lacunas e avancos relacionados as praticas de imunizacdo em saude publica.

A pesquisa bibliografica foi realizada por meio de buscas nas bases de dados cientificas: Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Biblioteca Virtual em Saude (BVS), PubMed e Google Académico. Essas plataformas foram
selecionadas por sua relevancia na area da saude e por disponibilizarem acesso a artigos cientificos revisados
por pares. Além disso, também foram considerados documentos técnicos e normativos do Ministério da Saude,
da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e de outros organismos internacionais, por sua importancia na
definicdo e implementac&o das politicas publicas de imunizagéo.

Foram utilizados os seguintes descritores, conforme os Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS/MeSH): “Imunizacdo”, “Politicas Publicas de Saude”, “Cobertura Vacinal”, “Saude Publica” e
“Programa Nacional de Imunizagdes”, combinados com o operador booleano AND. Os critérios de inclusiao
adotados foram: artigos e documentos publicados nos ultimos 7 anos (2018 a 2025), disponiveis em portugués,
inglés ou espanhol, que abordassem diretamente a tematica das politicas publicas de imunizacao e seus efeitos
sobre doencas imunopreveniveis.

Foram excluidos os trabalhos repetidos entre as bases, artigos que ndo apresentavam relacdo direta
com os objetivos da pesquisa, estudos com acesso restrito ao contetdo completo e publica¢fes que tratassem
exclusivamente de aspectos clinicos das vacinas sem discutir a dimensao das politicas publicas. A selecdo dos
materiais foi feita em trés etapas: leitura dos titulos e resumos, leitura do texto completo e analise critica dos
conteudos selecionados.

A metodologia adotada respeitou os principios da integridade cientifica e da ética na pesquisa, mesmo
tratando-se de revisao bibliografica. Foram preservados os direitos autorais das fontes consultadas e todas as
referéncias utilizadas foram devidamente citadas conforme as normas da Associacdo Brasileira de Normas
Técnicas (ABNT, 2024). Este cuidado assegura a fidedignidade das informacdes apresentadas e a

confiabilidade das conclusdes extraidas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 35 estudos inicialmente identificados, 20 foram considerados elegiveis ap6s a leitura de titulos e
resumos. Desses, 13 foram excluidos por duplicidade ou por ndo abordarem diretamente politicas publicas de
imunizagdo. A amostra final incluiu 7 estudos relevantes, além de documentos normativos e dados oficiais do
Ministério da Saude, compondo um panorama amplo sobre os impactos da vacinagdo no Brasil.

O Programa Nacional de Imunizagdes (PNI), instituido pela Portaria n® 452/1977 e fortalecido pela
Lei n° 6.259/1975, representa a principal politica publica de vacina¢do no Brasil. Segundo o Ministério da
Saude, o PNI oferece gratuitamente mais de 20 vacinas, sendo referéncia internacional pela cobertura universal
e acOes de imunizacdo ao longo de todo o ciclo de vida (Domingues et al., 2020). .
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Nos ultimos anos, o Brasil tem enfrentado uma preocupante queda na cobertura vacinal. Dados do
SIPNI indicam que a cobertura da vacina inativada contra poliomielite caiu de 92,9% em 2015 para 71,8%
em 2022, muito abaixo da meta minima de 95% estabelecida pela Organizacdo Pan-Americana da Salde
(Brasil, 2023). Esse declinio € particularmente acentuado nas regides Norte e Nordeste. Andrade et al. (2024)
observaram que, entre 2016 e 2022, a cobertura vacinal contra poliomielite alcan¢ou apenas 60,19% no Norte
e 66,77% no Nordeste, o que eleva o risco de reintroducdo do poliovirus e ameaca a erradicacdo da doenca no
pais.

Moura Silva et al. (2024) confirmam esse cenério, destacando uma queda acumulada de 23,5% na
cobertura vacinal contra poliomielite no Brasil entre 2013 e 2022. Essa reducéo é atribuida a diversos fatores,
incluindo dificuldade de acesso aos servicos de saude, hesitacdo vacinal e precariedade das acdes de educacao
em salde. A hesitacdo vacinal é considerada pelo Ministério da Saide um dos maiores entraves para 0 avango
da imunizacdo. A partir de 2019, a pasta criou estratégias especificas de combate a desinformacdo, como o
canal de checagem de fake news sobre vacinas via WhatsApp e campanhas educativas nas midias sociais
(Brasil, 2023).

Além disso, o desabastecimento intermitente de imunobioldgicos e falhas no registro nominal também
influenciaram negativamente as taxas de vacinagdo. O MS alerta que, embora a oferta de vacinas néo tenha
cessado, problemas logisticos e de comunicacdo levaram a perda de oportunidades vacinais (Brasil, 2023).
Figueiredo et al. (2024) demonstraram que a reducdo na cobertura vacinal esta correlacionada ao aumento de
doencas imunopreveniveis. Entre 2020 e 2023, houve crescimento nos casos de meningite bacteriana,
especialmente nas regides com menor adesdo a vacina meningococica C.

A Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude é considerada uma ferramenta indispensavel
para qualificar as equipes da atencdo primaria, incluindo as salas de vacina. Martins; Duarte e Viegas (2023)
defendem que a formacdo continua é essencial para enfrentar os novos desafios da imunizacdo. No que se
refere a triplice viral, a cobertura caiu de 95% em 2015 para 78,2% em 2022. Essa reducdo resultou no
ressurgimento de surtos de sarampo em estados como Sdo Paulo, Pard e Roraima, onde o virus ja estava
erradicado, exigindo resposta emergencial das autoridades sanitarias (Brasil, 2011).

A Portaria n® 2.488/2011, que estabelece a Politica Nacional de Atencdo Bésica, determina que agdes
de imunizagdo sejam incorporadas as rotinas da Estratégia Saude da Familia. Contudo, muitos municipios
ainda carecem de articulacdo efetiva entre vigilancia epidemiologica e atengéo basica (Brasil, 2017). Estudos
apontam que o acesso desigual as vacinas nas regides Norte e Centro-Oeste é reflexo da auséncia de estratégias
adaptadas as realidades locais. A “Operacdo Gota”, por exemplo, é uma agdo importante do MS para alcancar
areas remotas, mas carece de expansdo e integracao sistematica (Domingues et al., 2020).

O Plano Nacional de Comunicagdo em Saude, publicado em 2023, prevé o uso massivo de midias

digitais, radio e TV para disseminar informagGes confiaveis sobre vacinas. A medida visa combater 0 avango
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(2022) destaca que a Constituicdo Federal de 1988 garante o direito a saude coletiva, acima de escolhas
individuais em situacdes de risco epidemiologico.

Yuzawa et al. (2019) ressaltam que a bioética da vacinacéo deve ser orientada pela equidade e justica
social, considerando que a imunizagdo coletiva protege também individuos que ndo podem ser vacinados por
contraindicacdo médica, como imunodeprimidos. A Portaria n°® 2.436/2017 atualiza a Politica Nacional de
Atencdo Baésica e reforca que acdes de vacinacdo devem ser baseadas em planejamento local, analise de
indicadores e metas pactuadas. Ela reforca a autonomia dos municipios para adaptar estratégias as suas
demandas (Brasil, 2017).

A baixa adesao a vacina HPV entre adolescentes é outro desafio apontado pelo MS. Dados de 2022
mostram que apenas 52% das meninas e 41% dos meninos haviam completado o esquema vacinal,
comprometendo a protecdo contra o cancer do colo do Utero e orofaringe (Brasil, 2023). A pandemia de
COVID-19 acentuou a queda da cobertura vacinal. Segundo o Ministério da Saude, a vacina pentavalente
atingiu apenas 71% de cobertura em 2021, um dos menores indices da década. O medo de contagio e 0
redirecionamento de recursos explicam parte dessa retracdo (Figueiredo et al., 2024).

Para reverter o quadro, foi langcada em 2023 a Campanha Nacional de Recuperacdo das Coberturas
Vacinais. A agdo foca em criangas menores de 5 anos e povos indigenas, com meta de atingir pelo menos 90%
de cobertura para todas as vacinas do calendario basico (Brasil, 2023). Os CRIEs (Centros de Referéncia para
Imunobioldgicos Especiais) representam uma importante frente de protecdo para populacdes vulneraveis, mas
ainda enfrentam limitacGes operacionais, especialmente em municipios de pequeno porte, sem centros de
referéncia proprios (Silva et al., 2024)

A inclusdo da vacina contra hepatite A no calendario infantil em 2014 foi um avanco importante.
Porém, a cobertura caiu para 65,4% em 2022, indicando necessidade de campanhas especificas voltadas a
primeira infancia e ambientes escolares (Brasil, 2024). A Portaria n® 1654/2011, ao vincular o desempenho
dos indicadores de vacinacdo ao repasse financeiro via PMAQ-AB, trouxe incentivos para que 0s municipios
aprimorem suas a¢des. No entanto, sua eficacia depende de planejamento, gestdo e apoio técnico permanente
(Brasil, 2023).

Portanto, a anélise integrada dos estudos e documentos oficiais evidencia que 0s impactos positivos
das politicas publicas de imunizagdo sdo inegaveis. No entanto, sua continuidade exige investimento
estrutural, qualificacdo profissional e combate sistematico a desinformacéo. A sustentabilidade do PNI requer
articulacdo entre os trés niveis de gestdo do SUS e a¢0es intersetoriais com educagdo, comunicagéo e justica.

A vacinagdo ndo é apenas um ato técnico, mas um pacto coletivo em defesa da salde publica e da vida.

CONSIDERACOES FINAIS

As politicas publicas de imunizagdo desempenham uma funcdo estratégica na promocdo da saude

coletiva, sendo responsaveis por transformacdes relevantes no cenario epidemioldgico brasileir 0 as .
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uma das iniciativas mais bem-sucedidas do Sistema Unico de Salde (SUS), refletindo os principios
constitucionais de universalidade, equidade e integralidade. Os estudos analisados evidenciam que a vacinagao
foi fundamental para a reducdo da morbimortalidade por doencas como poliomielite, sarampo, rubéola e
hepatite B.

Todavia, a revisdo realizada revelou que, nos ultimos anos, houve um retrocesso preocupante nas taxas
de cobertura vacinal em diversas regides do pais. Fatores como a hesitacdo vacinal, a propagacdo de
informagdes incorretas, dificuldades no acesso aos servicos de saude, deficiéncias na comunicacdo
institucional e os efeitos da pandemia de COVID-19 contribuiram para a diminuicéo das taxas de imunizacao
abaixo dos niveis considerados seguros pela Organizacdo Mundial da Saude. Esses obstaculos expdem
fragilidades tanto estruturais quanto sociais, ameagando 0s avangos conquistados ao longo do tempo.

Com base nos dados do Ministério da Saude e nas evidéncias cientificas disponiveis, ressalta-se a
necessidade de acBes intersetoriais e permanentes que envolvam a atencdo basica a salde, a vigilancia
epidemioldgica, a educacdo em salde, a comunicacao publica e a formacdo continua dos profissionais. A
adocdo de tecnologias da informacdo, estratégias de busca ativa, o fortalecimento dos Centros de Referéncia
para Imunobioldgicos Especiais (CRIES) e o estimulo & vacinagéo escolar representam caminhos eficazes para
ampliar as taxas de cobertura vacinal.

Adicionalmente, faz-se imprescindivel o fortalecimento das politicas de educacdo permanente em
salde, a valorizacdo dos indicadores do PNI nos pactos interfederativos e 0 combate sisteméatico ao movimento
antivacina através de campanhas educativas e legislacdes mais robustas. A retomada da confianca social na
ciéncia e nos sistemas publicos de saude depende da transparéncia das informacdes, da qualificacdo nas
mensagens emitidas e do engajamento comunitario.

Por fim, conclui-se que as politicas publicas de imunizacdo devem passar por avaliagbes continuas,
melhorias constantes e sustentacdo por meio de financiamento adequado, gestdo competente e envolvimento
social. A imunizacdo deve ser compreendida ndo apenas como um procedimento técnico, mas como um direito
coletivo e um dever compartilhado entre o Estado e a sociedade. Garantir altas coberturas vacinais é assegurar
saude, dignidade e protecdo a vida de milhdes de brasileiros, especialmente dagqueles em situacdo de maior

vulnerabilidade.
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RESUMO

INTRODUCAO: O Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2) ¢ uma doenga cronica ndo transmissivel de alta

prevaléncia no Brasil, representando um desafio significativo para a satde publica devido as suas
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complicacdes e impacto na qualidade de vida dos pacientes. A educa%@ﬁﬁésﬁmm pape

crucial no manejo do DM2, promovendo o autocuidado e a adesdo ao tratamento. A atuacdo da equipe
multiprofissional ¢ essencial para fornecer orientagdes integradas e personalizadas, abordando aspectos
clinicos, nutricionais, psicoldgicos e sociais. OBJETIVO: Analisar as intervencdes realizadas pela equipe
multiprofissional na educacdo em saude de adultos com Diabetes Mellitus tipo 2, destacando sua importancia
na promogao do autocuidado e controle da doenca. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao narrativa da
literatura, de abordagem qualitativa, realizada entre janeiro ¢ marco de 2024. Foram selecionados artigos
publicados entre 2018 e 2023, disponiveis nas bases de dados SciELO, LILACS e PubMed, utilizando os
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descritores: “Diabetes Mellitus tipo 27, “educagdo em saude”, “equipe multiprofissional” e “autocuidado”.
Foram incluidos estudos que abordassem intervengdes educativas realizadas por equipes multiprofissionais
em adultos com DM2, excluindo-se artigos duplicados, revisdes sistemdticas e estudos que ndo tratassem
diretamente da tematica proposta. RESULTADOS: A andlise dos estudos revelou que as intervengdes
educativas realizadas por equipes multiprofissionais contribuem significativamente para o controle glicémico
e a melhoria da qualidade de vida dos pacientes com DM2. As a¢des incluem orientagdes sobre alimentagao
sauddvel, pratica de atividades fisicas, uso correto de medicamentos, monitoramento da glicemia e prevencao
de complicagdes. A atuagdo conjunta de médicos, enfermeiros, nutricionistas, psic6logos e outros profissionais
permite uma abordagem holistica, considerando as necessidades individuais de cada paciente. Além disso, a
utilizacdo de estratégias como grupos educativos, consultas compartilhadas e materiais didaticos facilita a
compreensio e adesdo as recomenda¢des. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que as intervengdes da
equipe multiprofissional na educacdo em satde sao fundamentais para o manejo eficaz do Diabetes Mellitus
tipo 2 em adultos. A abordagem integrada e personalizada promove o empoderamento dos pacientes,
incentivando o autocuidado e a adesdo ao tratamento, resultando em melhores desfechos clinicos e qualidade
de vida. E imprescindivel que os servigos de saude fortalegam a atuagdo multiprofissional e invistam em

programas educativos continuos para o enfrentamento do DM2.

PALAVRAS-CHAVES: Diabetes Mellitus Tipo 2; Educacdo em Saude; Equipe Multiprofissional.
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RESUMO

INTRODUCAO: O atendimento pré-hospitalar (APH) é uma etapa critica no manejo de vitimas de trauma,
influenciando diretamente nos desfechos clinicos e na sobrevida dos pacientes. A implementacdo de
protocolos padronizados, como o Prehospital Trauma Life Support (PHTLS), visa otimizar a avaliagdo e
intervencao inicial, garantindo uma abordagem sistematica e eficaz. OBJETIVO: Avaliar a efetividade dos

protocolos de atendimento pré-hospitalar em situagdes de trauma, analisando sua influéncia nos desfechos
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clinicos e na qualidade do atendimento prestado. METODOLOGIA:%?MW%% deU J
literatura, de abordagem qualitativa, realizada entre janeiro ¢ marco de 2024. Foram selecionados artigos
publicados entre 2018 e 2023, disponiveis nas bases de dados SciELO, LILACS e PubMed, utilizando os

9 €6 bR TY

descritores: “atendimento pré-hospitalar”, “trauma”, “protocolos” e “efetividade”. Foram incluidos estudos
que abordassem a aplicacao e os resultados de protocolos no APH em vitimas de trauma, excluindo-se artigos
duplicados, revisdes sistematicas e estudos que ndo tratassem diretamente da temadtica proposta.
RESULTADOS: A analise dos estudos revelou que a adocao de protocolos estruturados no atendimento pré-
hospitalar (APH) contribui de forma significativa para a melhoria dos desfechos clinicos em vitimas de trauma,
promovendo uma abordagem sistematizada e eficiente nas intervengdes iniciais. A implementacdo de
diretrizes como o Prehospital Trauma Life Support (PHTLS) demonstrou ser eficaz na padronizagdo das
condutas clinicas, favorecendo a rapida identificacdo de lesdes ameacadoras a vida e possibilitando a
priorizacdo adequada do transporte para unidades de referéncia. Esses protocolos oferecem uma sequéncia
logica de procedimentos, desde a avaliagdo primaria até o suporte vital, permitindo uma resposta mais agil e
segura por parte das equipes envolvidas. Essas limitacdes acabam comprometendo a uniformidade da resposta
e, em ultima instancia, a equidade na oferta do cuidado emergencial as vitimas de trauma, sobretudo em
localidades de maior vulnerabilidade social. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que os protocolos de
atendimento pré-hospitalar em situagdes de trauma constituem ferramentas indispensaveis para a padronizacao
das condutas clinicas ¢ a efetividade das primeiras interven¢des, influenciando diretamente na redugdo das
taxas de morbidade e mortalidade. Dessa forma, torna-se imprescindivel que os gestores publicos invistam na
educagdo permanente das equipes de APH, no fortalecimento da rede de urgéncia e emergéncia € no

monitoramento continuo dos indicadores de desempenho.

PALAVRAS-CHAVES: Atendimento Pré-hospitalar; Protocolos; Trauma
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RESUMO

INTRODUCAO: O cancer de colo do Gitero é uma das principais causas de morte por neoplasia entre
mulheres brasileiras, mesmo sendo uma doenga passivel de preven¢do e deteccdo precoce por meio de
estratégias simples e de baixo custo, como o exame citopatologico. A adesdo ao rastreamento regular
permanece como um desafio enfrentado por gestores e profissionais da atengdo basica a saude, revelando

lacunas que ndo se restringem apenas ao acesso fisico aos servigos, mas envolvem aspectos psicossociais,
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favorecendo o diagnéstico em estagios avangados e, consequentemente, o aumento da mortalidade..
OBJETIVO: Analisar a importancia da adesdo ao rastreamento do cancer de colo do utero, destacando seus
impactos no diagnostico precoce e nos desfechos clinicos, a partir da sistematizagao de estudos recentes sobre
o tema. METODOLOGIA: Trata-se de uma pesquisa qualitativa, do tipo revisdo narrativa da literatura. A
selecao dos estudos foi realizada em bases de dados cientificas nacionais e internacionais, como SciELO,
LILACS e PubMed, entre os meses de janeiro e margo de 2024. Utilizaram-se os seguintes descritores em
saude: “cancer do colo do utero”, “exame preventivo”, “rastreio” e “adesdo ao rastreamento”. Foram incluidos
artigos publicados entre 2018 e 2023, com texto completo disponivel em portugués, espanhol ou inglés, que
abordassem aspectos relacionados a adesdo ao rastreamento e suas consequéncias no diagnostico e tratamento
da doenca. Foram excluidos artigos duplicados, estudos experimentais e revisdes sistematicas.
RESULTADOS: A anélise da literatura revelou que, apesar da ampla difusdo do exame preventivo como
estratégia eficaz de rastreamento, ha inimeros fatores que dificultam sua adesdo, como o medo do diagnostico,
a vergonha relacionada ao exame ginecoldgico, desinformacao, estigmas sociais e falhas no acolhimento dos
servigos de saide. Além disso, ha desigualdades regionais no acesso aos exames e diferengas no perfil das
usuarias, especialmente entre mulheres de baixa renda, escolaridade limitada e residentes em areas rurais. A
presenca de agdes educativas permanentes, o fortalecimento da escuta qualificada, o vinculo entre
profissionais e usudrias e a valorizacdo do cuidado humanizado emergem como estratégias essenciais para
ampliar a cobertura e garantir o diagnéstico precoce. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que a adesdo
ao rastreamento do cancer de colo do utero depende de multiplos fatores, exigindo uma abordagem integral e
continua por parte da atengdo basica a saude. O reforco as politicas publicas de prevencao, aliado ao
acolhimento humanizado e a educacdo em saude, constitui elemento central na redu¢ao da incidéncia e da

mortalidade pela doenca, promovendo o diagndstico precoce e o tratamento oportuno das lesdes precursoras.
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RESUMO

INTRODUCAO: O Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atengio Basica (PMAQ-
AB), criado em 2011 pelo Ministério da Saude, configurou-se como uma das estratégias mais abrangentes
para a qualificacdo da Atencdo Primaria a Satde (APS) no Brasil, promovendo mecanismos de avaliagdao
externa, indicadores de desempenho e financiamento vinculado a performance das equipes de saude. A

proposta consistia em induzir melhorias continuas por meio de ciclos avaliativos e repasses financeiros
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proporcionais aos resultados obtidos, estabelecendo uma légica de inﬁm&%mm&a 4 it
eficiéncia. Avaliar seus impactos, avancos ¢ fragilidades ¢ fundamental para compreender a evolugao da
politica publica em satde e seus desdobramentos na qualidade da atencao ofertada a populagdo brasileira.
OBJETIVO: Analisar os principais resultados obtidos ao longo da vigéncia do PMAQ-AB, identificando
seus efeitos sobre o acesso, a qualidade dos servigos e a gestdao da atencdo basica, além de discutir os desafios
e tensdes envolvidos na sua implementagdo e posterior substituicdo pelo programa Previne Brasil.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao narrativa da literatura, de natureza qualitativa, realizada entre
janeiro e margo de 2024. Foram selecionados artigos publicados entre 2018 e 2023 nas bases de dados SciELO,
LILACS e PubMed, utilizando os descritores “PMAQ-AB”, “Aten¢do Basica”, “qualidade em saude”,
“avaliacdo de politicas publicas” e “Atencao Primaria a Satde”. Foram incluidos estudos com foco na analise
de resultados do programa, tanto em ambito nacional quanto regional. Foram excluidas revisoes sistematicas,
duplicatas e produgdes que nao abordassem diretamente os objetivos do PMAQ-AB. RESULTADOS: A
literatura evidencia que o PMAQ-AB gerou avangos concretos na estrutura fisica das Unidades Basicas de
Satde, na informatizacdo dos processos de trabalho, na valorizacdo dos indicadores de desempenho e na
ampliagdo da oferta de servicos. Além disso, contribuiu para o aumento da responsabiliza¢do dos gestores e
equipes, estimulando praticas mais resolutivas e integradas. No entanto, os estudos também apontam
fragilidades, como a disparidade na adesdo dos municipios, o foco excessivo em metas quantitativas e a
limitacdo do programa em abordar determinantes sociais da satde. A substitui¢do pelo Previne Brasil, com
mudangas nos critérios de financiamento e rompimento com o modelo de avaliacdo externa, gerou criticas
quanto a perda de instrumentos de transparéncia e qualidade, especialmente em territérios de alta
vulnerabilidade social. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que o PMAQ-AB foi um marco na
institucionalizacdo de processos avaliativos na APS, promovendo avangos importantes na gestdo e qualidade
da atencdo. No entanto, para consolidar uma Atencao Basica forte, equitativa e resolutiva, ¢ necessario retomar
os principios da avaliagdo participativa, garantindo financiamento adequado, formagdo permanente das
equipes e estratégias que valorizem tanto os resultados quantitativos quanto a integralidade e humanizagao do
cuidado. A experiéncia do PMAQ-AB deve servir como base para o aprimoramento continuo das politicas de

saude publica, refor¢ando o papel da APS como pilar estruturante do SUS.

PALAVRAS-CHAVES: Atencdo Priméria a Satde; Avaliacdo em Salde; Qualidade da Atencédo
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A HUMANIZACAO NO CUIDADO ONCOLOGICO:
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RESUMO

INTRODUCAO O cancer é uma doenga que impacta profundamente a vida dos pacientes, nio apenas em
termos fisicos, mas também emocionais, sociais e espirituais. O diagndstico e o tratamento oncoldgico
frequentemente geram sentimentos de medo, ansiedade e inseguranga, tornando essencial uma abordagem de
cuidado que va além do tratamento clinico. Nesse contexto, a humanizagdo no cuidado oncologico emerge
como uma estratégia fundamental para promover o bem-estar integral dos pacientes, considerando suas

necessidades biopsicossociais. OBJETIVO: Analisar o papel da equipe multiprofissional na promogado da
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humaniza¢do do cuidado oncoldgico, com énfase no suporte psicossoM&%@%cmwmwté d‘
tratamento. METODOLOGIA: Trata-se de uma pesquisa qualitativa, do tipo revisdo narrativa da literatura,
realizada entre janeiro e mar¢o de 2024. Foram selecionados artigos publicados entre 2018 e 2023, disponiveis
nas bases de dados SciELO, LILACS e PubMed, utilizando os descritores: “humanizac¢do”, “cuidado
oncologico”, “equipe multiprofissional” e “suporte psicossocial”. Foram incluidos estudos que abordassem a
atuacao da equipe multiprofissional na humanizacao do cuidado a pacientes oncoldgicos, excluindo-se artigos
duplicados, revisdes sistematicas e estudos que ndo tratassem diretamente da tematica proposta.
RESULTADOS: A analise dos estudos revelou que a atuagdo integrada da equipe multiprofissional € essencial
para a promog¢do de um cuidado oncologico humanizado. Profissionais como médicos, enfermeiros,
psicologos, assistentes sociais, nutricionistas e fisioterapeutas desempenham papéis complementares no
atendimento as necessidades fisicas e psicossociais dos pacientes. A comunicagdao empatica, o acolhimento, a
escuta ativa e o respeito a individualidade foram identificados como elementos-chave na construgdo de uma
relacdo terapéutica eficaz. Além disso, estratégias como o Projeto Terapéutico Singular (PTS) e reunides
interdisciplinares contribuem para a elaboracao de planos de cuidado personalizados, que consideram as
especificidades de cada paciente. A presenga de suporte psicossocial continuo demonstrou impacto positivo
na adesdo ao tratamento, na qualidade de vida e na redu¢do de sintomas de ansiedade e depressdo entre os
pacientes oncologicos. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que a humanizagio no cuidado oncoldgico
¢ um processo que requer a atuacdo colaborativa e sensivel da equipe multiprofissional. A integracdo de
praticas que valorizem o aspecto humano do cuidado, aliada ao suporte psicossocial adequado, ¢ fundamental
para atender as complexas demandas dos pacientes com cancer. Investir na forma¢do continua dos
profissionais e na implementa¢do de politicas que promovam a humanizagdo € essencial para aprimorar a

qualidade da assisténcia oncoldgica.

PALAVRAS-CHAVES: Cuidado Oncoldgico; Equipe Multiprofissional; Suporte Psicossocial
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RESUMO

INTRODUCAO: A saude integral e sustentavel, enquanto direito humano e objetivo estratégico para o
desenvolvimento equitativo das nacdes, demanda politicas publicas articuladas que integrem as dimenses

sociais, ambientais, econdmicas e culturais da satde. A promocdo de ambientes saudaveis, a reducdo das
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desigualdades estruturais e a protecdo dos ecossistemas sdo elementos Eﬂ@%@ﬂﬁr%??’%epaﬂa%%qeta"r'no1 .
centro das acdes governamentais. Contudo, embora iniciativas globais como a Agenda 2030 e os Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel (ODS) tenham impulsionado debates e acGes em diversas escalas, ainda
persistem desafios significativos relacionados a fragmentag&o institucional, escassez de recursos, resisténcia
politica e falta de monitoramento. A lacuna entre o desenho normativo e a implementacao concreta de politicas
publicas compromete sua efetividade e sustentabilidade, exigindo uma analise mais aprofundada sobre os
caminhos para fortalecer a promocdo da salde em sua dimensdo ampliada. OBJETIVO: Avaliar o impacto
das politicas publicas na promocdo da salde integral e sustentavel, identificando obstaculos recorrentes,
oportunidades de avango e condicBes que favorecem sua efetiva implementacdo em diferentes contextos
sociais e territoriais. METODOLOGIA: Foi realizada uma revisao narrativa da literatura, com selecdo de
artigos cientificos e relatorios técnicos publicados entre 2019 e 2025 nas bases WHO Repository, Scopus,
PubMed e Scielo. Utilizaram-se os descritores “politicas publicas”, “saude integral”, “sustentabilidade” e
“satde publica”. Foram selecionados 45 estudos que discutiram programas de satide ambiental, legislagdes
intersetoriais, estratégias de educacéo e acGes locais sustentaveis, priorizando experiéncias internacionais em
paises de média e baixa renda, com analise tematica e comparativa dos dados. RESULTADOS: Os estudos
revelaram que politicas de acesso universal a dgua potavel reduziram significativamente a prevaléncia de
doencas de veiculagdo hidrica em comunidades rurais, com impacto direto na mortalidade infantil. Programas
de incentivo a mobilidade ativa e ao uso de espac¢os publicos contribuiram para a reducdo do sedentarismo e
das doencas cardiovasculares. A implementacdo de normas ambientais rigorosas em zonas industriais levou a
diminuicdo de internacdes por doencas respiratorias. Contudo, a auséncia de coordenacao entre setores —
como saude, meio ambiente, educacdo e transporte — limitou o alcance de iniciativas em cerca de 40% dos
casos. A dependéncia de financiamento internacional foi um entrave em paises com menor autonomia fiscal.
Por outro lado, acdes com forte participacdo comunitaria e apoio de organizacBes ndo governamentais
apresentaram maior adesao e durabilidade. A inclusdo da educacdo ambiental nos curriculos escolares foi
identificada como fator transformador, especialmente entre jovens. A caréncia de sistemas de monitoramento
e avaliagdo comprometeu a continuidade de programas em longo prazo. CONSIDERACOES FINAIS: As
politicas publicas voltadas a promocéo da saude integral e sustentavel sdo fundamentais para a construcéo de
sociedades mais justas e saudaveis, cumprindo seu papel quando estruturadas com base na equidade, na
intersetorialidade e na participacdo social. Os dados analisados reforcam a necessidade de planejamento de
longo prazo, financiamento estavel, monitoramento constante e engajamento comunitario como pilares para
garantir impactos duradouros, mitigando desigualdades e promovendo o equilibrio entre desenvolvimento

humano e preservagdo ambiental.

PALAVRAS-CHAVES: Politicas publicas; Satde integral; Sustentabilidade; Satde publica.
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RESUMO

INTRODUGCAO: A seguranca alimentar e nutricional configura-se como um direito humano fundamental,

essencial a dignidade, satde e desenvolvimento das populacdes. No entanto, o aumento da desigualdade
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social, os impactos das mudancas climéticas e a fragilidade de Foisesio sofiesdediiiistas tam

comprometido o acesso regular e permanente a alimentos saudaveis, suficientes e adequados, especialmente
entre 0s grupos em situacéo de vulnerabilidade. A inseguranca alimentar, que afeta tanto a quantidade quanto
a qualidade da alimentacdo, manifesta-se de maneira alarmante em regides rurais, periféricas e indigenas, onde
a soberania alimentar é constantemente ameacgada por fatores estruturais, econémicos e ambientais. Embora
diversas iniciativas governamentais e comunitarias tenham sido implementadas com o objetivo de mitigar os
efeitos da fome e da desnutricéo, os desafios persistem, exigindo acdes intersetoriais e baseadas em evidéncias
para assegurar a realizacdo plena do direito a alimentacdo adequada. OBJETIVO: Avaliar os principais
obstaculos que limitam a efetivacdo da seguranca alimentar e nutricional no Brasil e no mundo, destacando
estratégias que visem assegurar o direito humano a alimentacdo adequada de forma equitativa, sustentavel e
resiliente. METODOLOGIA: Foi realizada uma revisao narrativa da literatura, com levantamento de artigos
cientificos e documentos institucionais publicados entre 2019 e 2025, extraidos das bases Scielo, FAO

29 13

Repository, PubMed e JSTOR. Os descritores utilizados foram ‘“seguranca alimentar”, “nutricdo”, “direito
humano” e “desigualdade”. Foram selecionados 45 estudos que abordaram diferentes aspectos do tema, como
acesso a alimentos, impacto das mudancas climaticas, politicas de redistribuicdo e praticas culturais, com
énfase em territorios de baixa renda na América Latina, Africa subsaariana e Sudeste Asiatico. A analise
tematica permitiu identificar padr@es, lacunas e boas praticas em contextos diversos. RESULTADOS: Os
dados revelaram que a escassez de alimentos nutritivos afeta principalmente comunidades rurais onde a
agricultura de subsisténcia sofre com estiagens prolongadas, erosdo do solo e auséncia de politicas de fomento.
Em éareas urbanas, programas de distribuicdo de alimentos melhoraram indicadores nutricionais infantis, mas
sua sustentabilidade depende de financiamento continuo e logistica eficiente. A introducdo de alimentos
ultraprocessados em culturas tradicionais foi associada ao aumento de doencas cronicas ndo transmissiveis.
Barreiras como infraestrutura inadequada para transporte e armazenamento de alimentos frescos
comprometem a seguranca alimentar, enquanto a educacdo nutricional tem estimulado a criacdo de hortas
comunitarias e habitos alimentares mais saudaveis. A perda da biodiversidade marinha nas regides costeiras
reduziu o acesso a fontes proteicas locais. Iniciativas agroecolégicas demonstraram potencial transformador,
embora carecam de financiamento e articulacdo institucional. A participacdo social ativa, quando incentivada,
mostrou-se essencial para adaptar politicas as realidades locais. CONSIDERACOES FINAIS: A inseguranca
alimentar € um fendmeno complexo que requer solucgdes integradas e sustentaveis. A garantia do direito a
alimentacdo adequada passa por acOes coordenadas entre governos, sociedade civil e organismos
internacionais, com foco em agricultura sustentavel, fortalecimento da producéo local, educagéo nutricional e
politicas publicas sensiveis as especificidades culturais e ambientais. A superacdo dos desafios identificados

neste estudo é condicdo indispensavel para a promoc¢éo da equidade social e da justica alimentar.

PALAVRAS-CHAVES: Alimentacdo adequada; Nutricdo; Seguranca alimentar; Sustentabilidade;
Vulnerabilidade.
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RESUMO

INTRODUGCAO: A crescente complexidade das decisbes clinicas no contexto de final de vida tem exigido
uma abordagem que integre principios bioéticos fundamentais, especialmente o respeito a autonomia, com a

protecdo dos direitos humanos e a sensibilidade as realidades culturais. Situacdes que envolvem eutanasia,
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ortotanasia, diretivas antecipadas de vontade e cuidados paliativos mobil%mgn%?%%c%weﬁ%, méé )
profundas implicagdes éticas, sociais e emocionais. Embora o debate internacional sobre a dignidade da morte
tenha avancado em alguns paises, a diversidade normativa, a resisténcia cultural e a pressdo familiar ainda
constituem obstaculos a plena efetivacdo da autonomia dos pacientes, sobretudo nos sistemas de satde publica
de paises em desenvolvimento. A lacuna entre a normatizagdo e a préatica clinica torna evidente a necessidade
de revisOes criticas sobre 0 modo como decisGes de final de vida séo conduzidas nas diferentes esferas de
cuidado. OBJETIVO: Examinar a autonomia do paciente nas decisfes de final de vida, a partir dos
referenciais da bioética e dos direitos humanos, identificando os principais dilemas enfrentados por
profissionais de salde e pacientes, bem como as barreiras culturais e juridicas que impactam a tomada de
decisdo. METODOLOGIA: Foi realizada uma revisao narrativa da literatura, com levantamento de artigos
publicados entre 2017 e 2025, nas bases PubMed, JSTOR, Bioethics Literature Database e Scopus. Foram
utilizados os descritores “bioética”, “autonomia”, “final de vida” e “direitos humanos”. Foram selecionados
cinquenta estudos que abordaram experiéncias clinicas, legislagdes nacionais, percepc¢des socioculturais e
mecanismos institucionais de suporte a tomada de decisdo no fim da vida. A andlise teve abordagem
qualitativa, com categorizacdo dos temas emergentes segundo os contextos geograficos, culturais e legais.
RESULTADOS: Os achados demonstram que a valorizacdo da autonomia € significativamente maior em
paises com legislacdo consolidada sobre diretivas antecipadas de vontade e cuidados paliativos, permitindo
decisdes alinhadas aos desejos do paciente. Em sociedades com forte centralidade familiar, conflitos entre a
vontade individual e as expectativas coletivas foram observados em até 40% dos relatos, dificultando o
respeito a autonomia. A auséncia de formacao ética especifica comprometeu a atuacao dos profissionais em
55% dos estudos. A comunicacdo efetiva entre médicos, pacientes e familiares foi destacada como fator
protetor, contribuindo para decisdes mais coerentes e humanizadas. A presenca de comités de bioética
hospitalares contribuiu para a mediacdo de dilemas em 30% dos casos. Por outro lado, a falta de
regulamentacdo legal sobre praticas como eutanasia e ortotanasia gerou inseguranca juridica e condutas
inconsistentes em servicos de salide pdblica. CONSIDERACOES FINAIS: A anélise confirma que o
respeito a autonomia do paciente em decisdes de final de vida é um imperativo ético e legal que deve ser
assegurado por meio de regulamentac@es claras, formacédo continuada dos profissionais de saude e espacos de
escuta ativa. A integracdo entre bioética e direitos humanos oferece um caminho promissor para garantir
decisdes informadas, respeitosas e coerentes com os valores individuais, promovendo uma morte digna e

humanizada, especialmente diante da crescente complexidade dos cuidados no fim da vida.
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INTRODUCAO: O acesso equitativo aos servicos de saude é um dos pﬁ%@%aﬁéﬁ%ﬁ%ﬁa Unico
de Saude (SUS), orientado pelos principios da universalidade, integralidade e equidade. No entanto, as
multiplas vulnerabilidades sociais enfrentadas por parcelas significativas da populacdo brasileira — como
pobreza, baixa escolaridade, desemprego, discriminagdo étnico-racial e exclusdo territorial — configuram
barreiras concretas a efetivacéo desses principios. Apesar dos avancos promovidos por politicas publicas nas
ultimas décadas, as desigualdades regionais e a precarizacdo de servigos basicos, sobretudo em areas remotas
e periferias urbanas, comprometem a efetividade da assisténcia. Essas limitagdes tornam necessaria uma
andlise aprofundada sobre os fatores que perpetuam as iniquidades no SUS, visando a construcao de estratégias
que ampliem o acesso e fortalecam a justica sanitaria no pais. OBJETIVO: Analisar os impactos das
vulnerabilidades sociais sobre o acesso aos servicos de saide no ambito do SUS, identificando entraves
estruturais, institucionais e socioculturais, bem como apontando caminhos para a promoc¢do de um sistema
mais inclusivo, equitativo e eficaz. METODOLOGIA: Realizou-se uma revisdo narrativa da literatura com
abordagem qualitativa e descritiva. Foram consultadas as bases Scielo, BVS, PubMed e Dat SUS, com
publicacdes entre 2018 e 2025, utilizando os descritores “vulnerabilidade”, “acesso a saude”, “SUS” e
“desigualdade”. Foram selecionados 50 estudos que discutiram percepgdes de usuarios, politicas publicas,
distribuicdo de recursos, barreiras logisticas e experiéncias locais de enfrentamento a exclusdo em saude,
priorizando evidéncias de contextos brasileiros urbanos e rurais. RESULTADOS: A analise dos estudos
revelou que comunidades periféricas e rurais enfrentam dificuldades significativas de acesso fisico as unidades
de saude, em funcdo da auséncia de transporte publico, estradas precarias e longas distancias. Populagdes
indigenas e quilombolas relataram obstaculos relacionados a barreiras linguisticas, praticas culturais néo
reconhecidas e desconfianca em relacdo ao sistema biomédico. Nas cidades, a superlotacdo de unidades
béasicas e a escassez de profissionais comprometeram a continuidade do cuidado. A auséncia de medicamentos,
exames e infraestrutura adequada prejudicou o seguimento terapéutico de doencas crénicas. A atuacdo de
agentes comunitarios de saude foi considerada essencial para promover vinculos e mapear demandas, mas a
alta rotatividade profissional causou descontinuidade nas agcdes. Experiéncias com programas de extensédo e
telemedicina demonstraram potencial para mitigar desigualdades, embora a conectividade limitada e a
burocracia institucional tenham sido apontadas como obstaculos. CONSIDERACOES FINAIS: Os dados
analisados confirmam que as vulnerabilidades sociais comprometem o acesso efetivo ao SUS, perpetuando
disparidades sanitarias e violando o direito a saude de parcelas significativas da populacao. Para enfrentar esse
cenario, torna-se imprescindivel fortalecer politicas intersetoriais, investir em infraestrutura fisica e digital,
valorizar os profissionais da atencéo bésica, ampliar a participacdo comunitaria e implementar mecanismos
de gestdo sensiveis as especificidades locais. O compromisso com a equidade deve ser central na

reestruturac@o dos servigos, assegurando que o SUS cumpra sua fungédo social com integralidade e justica.
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RESUMO

INTRODUCAO: A educacio em satde se configura como um eixo central das politicas publicas voltadas &

promocdo da saude e a prevencdo de doencas, sendo especialmente relevante em contextos marcados por
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desigualdades sociais e dificuldades de acesso a servi¢cos medicos. Ao prommn ec?ndé%to s%gmiwabltos
saudaveis, sinais de alerta e medidas de autocuidado, essa estratégia permite maior autonomia dos individuos
na gestao de sua satde. No entanto, a eficacia das agdes educativas ainda é comprometida por diversos fatores,
como a caréncia de programas estruturados, a auséncia de continuidade nas acoes, a baixa adeséo da populacéo
e a inadequac&o cultural dos conteudos. Tais desafios se intensificam em comunidades vulnerabilizadas, o que
justifica a necessidade de uma analise mais aprofundada sobre como a educacdo em salde pode, de fato,
transformar o comportamento sanitario coletivo e contribuir para a equidade em satde. OBJETIVO: Analisar
de que maneira a educacdo em salde atua na promogédo do autocuidado e na prevencdo de doencas cronicas e
infecciosas, com énfase em diferentes contextos sociais e culturais, considerando os impactos observados no
comportamento de populacbes atendidas por aces educativas. METODOLOGIA: Foi conduzida uma
revisdo narrativa da literatura, com busca de artigos cientificos publicados entre 2018 e 2025 nas bases
PubMed, Scielo, ERIC ¢ WHO Database. Os descritores utilizados foram “educacdo em saude”,
“autocuidado”, “preven¢do” e “doencas”. Foram selecionados 40 estudos que trataram de intervengoes
educacionais em saude, seus efeitos sobre o comportamento individual e coletivo, e os obstaculos enfrentados
na implementacdo. A andlise tematica permitiu identificar padrdes, avancos e fragilidades das préaticas
educativas em salde publica, com especial atencdo para comunidades urbanas periféricas, areas rurais e
populagdes em vulnerabilidade social. RESULTADOS: Os estudos analisados evidenciaram que programas
bem planejados de educacdo em sadde resultaram em maior conscientizacdo sobre doencas crénicas como
hipertensdo e diabetes, incentivando praticas de autocuidado, como adesdo ao tratamento medicamentoso,
mudancas alimentares e atividade fisica regular. Oficinas sobre higiene pessoal em regides rurais reduziram
em até 40% a incidéncia de infeccbes respiratdrias e gastrointestinais. Campanhas escolares ampliaram a
cobertura vacinal infantil em 30% dos municipios analisados. O envolvimento de liderancas comunitarias
elevou a adesdo em 50%, enquanto barreiras como escassez de materiais didaticos e resisténcia cultural foram
apontadas em 35% dos contextos. Tecnologias como videos educativos facilitaram o aprendizado, mas a falta
de acompanhamento continuo foi um fator de limitacdo apontado em 28% dos estudos. Locais com maior
articulacdo entre equipes de saude e agentes educativos demonstraram melhores desfechos em prevencéo.
CONSIDERACOES FINAIS: Os resultados confirmam que a educacdo em salde é uma ferramenta
poderosa e estratégica para promover o autocuidado e prevenir doencas, sendo capaz de gerar impactos
positivos sustentaveis quando bem estruturada, culturalmente sensivel e articulada com os servicos de saude
locais. Politicas publicas que priorizem o investimento em educagdo permanente, materiais acessiveis e
capacitacdo comunitaria tém maior potencial de transformar realidades sanitarias, especialmente entre

populagdes historicamente excluidas do cuidado integral.
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RESUMO

INTRODUCAO: A humanizagao do cuidado em sadde, entendida como a valorizagao integral do ser humano

no contexto do atendimento, representa uma diretriz fundamental para o fortalecimento do Sistema Unico de
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Saude (SUS) e para a promocéo de praticas que aliem exceléncia técni@mg éﬁbﬁﬁfp’f‘yﬁm)dagémi e
implica reconhecer o paciente como sujeito ativo, cujas necessidades transcendem o aspecto bioldgico,
exigindo respeito a autonomia, escuta qualificada e constru¢do compartilhada das decis6es. No entanto, apesar
dos avancos normativos e programaticos no Brasil, como a Politica Nacional de Humanizagdo, persistem
entraves significativos a efetivacao desses principios. Entre os obstaculos estdo a sobrecarga de trabalho das
equipes, a precarizacao das condicdes laborais, os conflitos morais na escassez de recursos e a descontinuidade
das acdes de formacéo ética. Tais desafios comprometem a qualidade do vinculo terapéutico e reduzem a
resolutividade das agBes em saude. OBJETIVO: Identificar os principais desafios éticos e praticos que
dificultam a implementacdo da humanizacdo no cuidado em saude, propondo estratégias de aprimoramento
da atencdo centrada no paciente, com foco em experiéncias de profissionais e usuarios nos diferentes niveis
de atencdo. METODOLOGIA: Foi realizada uma revisdo narrativa da literatura, nas bases PubMed,
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Embase e CINAHL. Utilizaram-se os descritores “humanizagéo”, “ética”,
“cuidado em satde” e “ateng¢@o ao paciente”. Foram incluidos 55 estudos que abordaram a percepcao de
usuarios e profissionais sobre barreiras a humanizacéo, conflitos éticos na gestdo de recursos e préaticas
exitosas de acolhimento, com analise qualitativa e quantitativa descritiva dos dados. A maioria dos estudos
analisou contextos de atencao béasica e hospitais do SUS.
RESULTADOS: A anélise evidenciou que 65% dos profissionais relataram dificuldades em sustentar uma
escuta empatica diante de alta demanda assistencial, o que impactou negativamente a qualidade do cuidado
em 40% dos casos. Conflitos éticos sobre a alocacdo de recursos foram relatados em metade dos estudos,
afetando o ambiente institucional em 30% das unidades analisadas. A maioria dos pacientes valorizou a
comunicacdo clara, mas 25% identificaram a falta de tempo dos profissionais como barreira & humanizacéo.
Em contrapartida, acbes como treinamentos em ética aumentaram a percep¢ado positiva em 45%, e a atuacao
de equipes multiprofissionais elevou a satisfacdo em 50% dos contextos. Ambientes acolhedores melhoraram
a adesdo ao tratamento em 20% dos estudos. A sobrecarga laboral, presente em unidades superlotadas, esteve
associada a sintomas de esgotamento emocional em 15% dos casos, comprometendo praticas humanizadas.
CONSIDERACOES FINAIS: Os dados analisados revelam que a efetivacio da humanizaco em saude exige
esforcos estruturais e subjetivos. Investir na formacdo ética continuada, na reestruturacdo das condicfes de
trabalho, na ampliacdo de equipes e na valorizagdo do didlogo entre saberes sdo medidas imprescindiveis para
consolidar préaticas de cuidado verdadeiramente centradas na dignidade do paciente. A superacdo desses
desafios demanda vontade politica, gestdo comprometida e protagonismo das equipes de satde na construcéo

de espacos mais humanos, acolhedores e éticos.
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RESUMO

INTRODUCAO: A telemedicina revolucionou o setor de satide ao permitir consultas remotas, especialmente

em é&reas isoladas onde servigos presenciais sdo escassos, promovendo uma inclusdo significativa para
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populagdes historicamente negligenciadas. Contudo, barreiras como deSiMﬁéﬁ% Wﬁ@ﬁﬁeﬁtb‘ ISP
de profissionais e custos de implementacédo ainda dificultam sua expansdo, criando uma disparidade que exige
analise detalhada. Este resumo busca compreender como a telemedicina pode reduzir desigualdades de acesso,
destacando seus avancos e desafios em contextos diversos. OBJETIVO: Avaliar o impacto da telemedicina
na ampliacdo do acesso a servicos de saude em populagBes vulneraveis, examinando beneficios, limitacdes e
estratégias de superacao de obstaculos. METODOLOGIA: Foi realizada uma revisdo narrativa da literatura,
com artigos publicados entre 2015 e 2025, coletados em bases como PubMed, Scielo, Google Scholar e IEEE
Xplore, utilizando os descritores “telemedicina”, “acesso a saude”, “equidade” e “tecnologia”. Foram
selecionados 45 estudos que abordaram experiéncias de teleconsultas, satisfacdo do usuério, barreiras
tecnoldgicas e econdmicas, com énfase em paises em desenvolvimento e areas rurais, analisados por
relevancia, qualidade metodologica e diversidade de abordagens. RESULTADOS: A analise indicou que a
telemedicina aumentou o acesso a especialistas em até 60% em regides remotas, reduzindo o tempo de espera
para consultas em 40% e melhorando a percepcao de cuidado em 70% dos casos, segundo relatos de pacientes.
Contudo, 30% dos estudos destacaram dificuldades como instabilidade de conexdo a internet e baixa
alfabetizacdo digital, especialmente entre idosos e grupos de baixa renda. Em 25% dos cenarios, a falta de
equipamentos adequados limitou a adesdo, enquanto investimentos em treinamento elevaram a eficacia em
45%. Regides com parcerias publico-privadas mostraram 35% mais sucesso, e a compara¢ao com sistemas
presenciais revelou uma reducdo de custos operacionais em 20%, embora a dependéncia de infraestrutura
moderna permaneca um desafio. A satisfacdo com o atendimento virtual foi de 65%, mas 15% dos usuarios
relataram desconforto com a auséncia de contato fisico. CONSIDERACOES FINAIS: A telemedicina
demonstra ser uma ferramenta poderosa para democratizar o0 acesso a saude, atendendo ao objetivo de avaliar
seu impacto. Os resultados sugerem que, apesar dos beneficios claros como maior alcance e eficiéncia, é
crucial investir em infraestrutura tecnoldgica, capacitacdo profissional e politicas inclusivas para superar

barreiras, garantindo que essa inovacdo beneficie todas as camadas sociais de forma equitativa e sustentavel.
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RESUMO

INTRODUCAO: As mudancas climaticas representam uma das maiores ameacas contemporaneas a sadde

humana, modificando significativamente as dindmicas ambientais e sociais em escala global. A intensificacéo
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de fendmenos climaticos extremos, como ondas de calor, furacdes, enc@%&oﬁ%ﬂ%mqem
tem provocado um aumento expressivo na incidéncia de agravos a saude, com impactos diretos sobre a morbi-
mortalidade populacional. Tais eventos comprometem a qualidade da agua, a seguranca alimentar, a habitacéo
e a disponibilidade de servicos essenciais, ampliando o risco de epidemias, desnutri¢do e transtornos mentais,
especialmente em populacbes vulnerdveis. Contudo, observa-se a escassez de estudos que sistematizem o
conhecimento sobre os efeitos dessas catastrofes ambientais sobre o perfil epidemioldgico global, o que
dificulta a elaboracdo de estratégias de mitigacdo e adaptagdo em saude publica. OBJETIVO: Analisar 0s
impactos das catastrofes ambientais decorrentes das mudancas climéticas sobre o perfil epidemioldgico
mundial, destacando as alteracBes nos padrbes de ocorréncia de doencas e agravos a saude, com foco nas
vulnerabilidades sociais e estruturais que potencializam tais efeitos. METODOLOGIA: Trata-se de uma
revisao narrativa da literatura, de carater descritivo, com abordagem qualitativa. A pesquisa foi realizada entre
fevereiro e maio de 2025, nas bases de dados Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual

2 e

em Saude (BVS) e PubMed, utilizando os descritores “mudancas climaticas”, “desastres ambientais”, “perfil
epidemiologico” e “saide publica”, articulados por operadores booleanos. Foram selecionados estudos
publicados entre 2018 e 2024 que discutem a relacdo entre eventos climaticos extremos e alteracdes na
distribuicdo de doengas infecciosas, respiratorias, mentais e nutricionais, aléem de estudos sobre politicas
publicas de resposta a essas emergéncias sanitarias. RESULTADOS: Os resultados evidenciam um aumento
expressivo de arboviroses em regides tropicais e subtropicais, impulsionado pelas alteracbes nos ciclos
reprodutivos de vetores como o Aedes aegypti. Também se verificou a intensificacdo de doencas respiratorias
associadas a poluicdo e as queimadas, agravamento de transtornos psiquicos em populacfes deslocadas e
elevacdo de casos de desnutrigdo infantil em é&reas atingidas por secas prolongadas. CONSIDERACOES
FINAIS: As catastrofes ambientais acentuadas pelas mudancas climaticas agravam o quadro sanitario
mundial, redefinindo o perfil epidemioldgico e expondo falhas estruturais dos sistemas de satde publica. A
adocdo de politicas de prevencdo, adaptacdo climatica e vigilancia epidemioldgica integradas se mostra

imprescindivel para reduzir desigualdades e garantir o direito a saide em cenarios de emergéncia ambiental.

PALAVRAS-CHAVES: Desastres ambientais; Mudancas climaticas; Perfil epidemioldgico.
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RESUMO

INTRODUCAO: A saude mental constitui um dos maiores desafios contemporaneos de satide publica, com

o suicidio sendo uma das principais causas de morte evitavel em diversos paises. Embora multifatorial, esse
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fendmeno é profundamente influenciado por determinantes sociais, culturais e comunitarios, sendo o estigma,
a exclusao e o isolamento fatores recorrentes nos cenarios de risco. Nesse contexto, a atuagcdo das comunidades
torna-se um eixo estratégico para promover a escuta, a solidariedade e o cuidado em rede, especialmente em
territérios marcados pela vulnerabilidade. Apesar de politicas publicas e campanhas nacionais, a eficacia das
acOes preventivas ainda é limitada por barreiras culturais, auséncia de infraestrutura e pouca articulacao entre
servigos e liderancas locais. Assim, evidencia-se a necessidade de aprofundar a analise do papel comunitario
na reducdo das taxas de suicidio. OBJETIVO: Avaliar de que forma o envolvimento comunitario contribui
para a prevencao do suicidio, identificando estratégias eficazes, barreiras culturais e condi¢des que favorecem
ou dificultam a atuacdo local em diferentes contextos sociais. METODOLOGIA: Foi realizada uma reviséo
narrativa da literatura, abrangendo artigos publicados entre 2018 e 2025, coletados nas bases PsycINFO,
Scielo, Web of Science e WHO Database. Os critérios de inclusdo priorizaram estudos que abordassem acgdes
comunitarias de prevencdo ao suicidio, experiéncias territoriais em saude mental, percep¢do do estigma e
fatores culturais, em contextos urbanos, rurais e indigenas. Utilizaram-se os descritores “satide mental”,
“prevencao ao suicidio”, “comunidade” e “estigma”. A analise dos 60 estudos selecionados foi realizada de
forma tematica e comparativa, destacando evidéncias qualitativas e quantitativas. RESULTADOS: Os dados
apontaram que iniciativas comunitarias estruturadas conseguiram reduzir taxas de suicidio em até 55%,
sobretudo em locais onde o estigma foi abordado abertamente, com aumento de 70% na efetividade das agdes.
Grupos de apoio por pares elevaram a procura por ajuda em 40%, e campanhas escolares de sensibilizacdo
mostraram-se eficazes em 40% dos casos juvenis. A resisténcia cultural a discussdo sobre sofrimento psiquico
esteve presente em 30% dos estudos, e a falta de recursos em 25% deles. Por outro lado, regides com forte
coesdo social e redes familiares ativas registraram menores indices de suicidio, com reducdo de 35% e 25%,
respectivamente. A integracao de liderancas religiosas e comunitarias ampliou a adesdao em 60% dos casos.
Barreiras logisticas em &reas remotas foram relatadas em 20% dos estudos. CONSIDERACOES FINAIS: O
envolvimento comunitario se revela uma estratégia potente e necessaria na prevencdo do suicidio, como
demonstrado pelos dados levantados. O fortalecimento das redes sociais, 0 combate ao estigma, a escuta
empaética e a educacdo em saude devem compor o nlcleo das politicas publicas voltadas a saude mental. A
atuacdo da comunidade, quando reconhecida, capacitada e apoiada, pode romper siléncios, promover

acolhimento e salvar vidas, especialmente em populagdes vulneraveis.
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INTRODUCAO: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) apresenta desafios & inclusdo escolar,
exigindo estratégias pedagogicas que atendam as especificidades desse publico. OBJETIVO: Analisar
os efeitos das estratégias pedagdgicas inclusivas no engajamento de estudantes com TEA em comparagao
com métodos tradicionais. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura baseada
em artigos publicados entre 2011 e 2024, obtidos em bases como SciELO, Google Académico e PubMed.
Os estudos selecionados discutem préticas inclusivas, uso de tecnologias assistivas, formagéo docente e
politicas educacionais voltadas ao ensino basico. RESULTADOS E DISCUSSAOQ: As evidéncias
demonstram que as metodologias tradicionais sdo insuficientes para atender as necessidades de alunos
com TEA, podendo gerar desmotivacdo e exclusdo. Em contrapartida, estratégias como adaptacao
curricular, mediacdo por pares, uso de tecnologias assistivas e a Analise do Comportamento Aplicada
(ABA) promovem melhorias significativas na comunicacdo, desempenho académico e bem-estar
emocional. A formacdo continuada dos docentes e 0 apoio institucional revelam-se essenciais para a
implementac&o efetiva da inclusdo. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que a adogéo de praticas
pedagogicas inclusivas é fundamental para garantir o engajamento e o desenvolvimento integral de
estudantes com TEA, sendo necessario investir na capacitacdo docente e em politicas educacionais que

sustentem a equidade no ensino.

PALAVRAS-CHAVES: Educacéo Inclusiva; Estratégias Educacionais; Transtorno do Espectro
Autista.
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INCLUSIVE EDUCATION AND ASD:
PEDAGOGICAL STRATEGIES FOR ENGAGING
STUDENTS IN PRIMARY EDUCATION

ABSTRACT

INTRODUCTION: Autism Spectrum Disorder (ASD) presents challenges to school inclusion, requiring
pedagogical strategies that address the specific needs of this population. OBJECTIVE: To analyze the effects
of inclusive pedagogical strategies on the engagement of students with ASD in comparison with traditional
methods. METHODOLOGY: : This is a narrative review of the literature based on articles published between
2011 and 2024, obtained from databases such as SciELO, Google Scholar, and PubMed. The selected studies
discuss inclusive practices, the use of assistive technologies, teacher training, and educational policies focused
on basic education. RESULTS AND DISCUSSION: The evidence shows that traditional methodologies are
insufficient to meet the needs of students with ASD and can lead to demotivation and exclusion. In contrast,
strategies such as curriculum adaptation, peer mediation, use of assistive technologies, and Applied Behavior
Analysis (ABA) promote significant improvements in communication, academic performance, and emotional
well-being. Continuing education for teachers and institutional support are essential for the effective
implementation of inclusion. FINAL CONSIDERATIONS: It is concluded that the adoption of inclusive
teaching practices is fundamental to ensuring the engagement and integral development of students with ASD,

requiring investment in teacher training and educational policies that support equity in education.

KEYWORDS Inclusive Education; Educational Strategies; Autism Spectrum Disorder.
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INTRODUCAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é um transtorno de neurodesenvolvimento que afeta o
comportamento social, a comunicacéo e a adaptacdo. Individuos com TEA podem apresentar uma ampla gama
de caracteristicas e niveis de gravidade, tornando cada experiéncia Unica. As manifestacbes do TEA podem
variar significativamente entre as pessoas, englobando desde dificuldades sutis na interacdo social até desafios
mais acentuados na comunicacdo e comportamentos repetitivos (Faria et al., 2018).

As pessoas com TEA podem apresentar dificuldades na interacdo social e comportamentos repetitivos
.Essas dificuldades podem se manifestar de diversas formas, como a dificuldade em iniciar ou manter
conversas, a falta de reciprocidade social e emocional, e a presenca de interesses restritos e intensos. Os
comportamentos repetitivos podem incluir movimentos estereotipados, a adesdo inflexivel a rotinas e rituais,
e a fixacdo em objetos ou temas especificos (Dias, 2019).

A legislacdo brasileira assegura 0 acesso a escola comum para todas as criangas, incluindo aquelas
com TEA. Essa garantia legal reflete o crescente reconhecimento da importancia da inclusdo escolar para o
desenvolvimento e o bem-estar de todos os alunos, independentemente de suas necessidades educacionais
especiais. A inclusdo escolar é um direito fundamental que visa promover a igualdade de oportunidades e a
participacdo plena de todos os alunos na vida escolar e social (Nunes; Azevedo; Schmidt, 2013).

A inclusdo escolar € um direito garantido por lei e promove o desenvolvimento de competéncias sociais
e cognitivas. Ao promover a interacdo com seus pares, a inclusdao permite que os alunos com TEA
desenvolvam habilidades de comunicacdo e socializacdo essenciais para sua integracdo na sociedade. O
ambiente inclusivo também estimula o desenvolvimento cognitivo, oferecendo oportunidades de aprendizado
e crescimento em um contexto diversificado e enriquecedor (Nunes; Azevedo; Schmidt, 2013; Weizenmann;
Pezzi; Zanon, 2020).

A educacdo inclusiva visa oferecer um ambiente de aprendizagem que atenda as necessidades
especificas de cada aluno, incluindo aquelas com TEA (Felinto et al., 2023). Isso significa que as escolas
devem adaptar suas préaticas pedagogicas, seus curriculos e suas estruturas para garantir que todos os alunos
tenham acesso a uma educacdo de qualidade, que respeite suas individualidades e promova seu
desenvolvimento integral. A criagdo de um ambiente de aprendizagem inclusivo requer um compromisso
continuo com a flexibilidade, a acessibilidade e a personalizagéo do ensino.

A inclusdo ndo se resume a socializagdo, mas também ao pleno acesso ao curriculo escolar com as
devidas adequacBes (Souza; Silva, 2019). E fundamental que os alunos do TEA tenham a oportunidade de
aprender e desenvolver suas habilidades em todas as areas de conhecimento, recebendo o apoio e as adaptacdes

permitidas para superar suas dificuldades e alcangar seu pleno potencial. A inclusdo escolar deve ir além da
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simples presenca fisica do aluno na sala de aula, garantindo que ele tenha acesso a um curriculo relevante e
significativo, que o prepare para a vida adulta e para a participacéo ativa na sociedade (Boechat et al., 2024).

Este estudo tem como objetivo analisar os efeitos de estratégias pedagdgicas inclusivas no engajamento
de estudantes com TEA em comparacdo com métodos tradicionais. Ao comparar diferentes abordagens
pedagogicas, busque identificar as praticas mais eficazes para promover o engajamento e o desenvolvimento

dos alunos com TEA.

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, com o objetivo de analisar as
estratégias pedagogicas inclusivas voltadas ao engajamento de estudantes com Transtorno do Espectro Autista
no ensino basico. A revisao narrativa permite uma abordagem abrangente, descritiva e critica sobre a tematica,
reunindo evidéncias e reflexdes de diferentes estudos académicos, livros e documentos institucionais.

Foram consultadas publica¢es cientificas disponiveis nas bases de dados SciELO, Google Académico
e Pubmed, selecionando artigos publicados entre 0s anos de 2011 e 2024, em portugués, que abordassem a
inclusdo escolar, estratégias pedagogicas para alunos com TEA, tecnologias assistivas, formacdo docente e
politicas publicas de incluséo.

Os critérios de inclusdo adotados foram: estudos que discutissem praticas inclusivas no contexto do
ensino basico, intervencdes pedagogicas voltadas a estudantes com TEA e publicacbes com base empirica
(quantitativa ou qualitativa) ou tedrica consolidada. Foram excluidos artigos que ndo tratassem diretamente
do contexto educacional ou que abordassem o TEA em ambientes exclusivamente clinicos.

A analise dos dados foi conduzida por meio de leitura exploratdria e critica dos textos selecionados,
com organizacdo dos achados em eixos tematicos: metodologias tradicionais e suas limitacOes, estratégias
pedagdgicas inclusivas, impactos no engajamento, desempenho e bem-estar dos alunos, além da formacéo
docente. A metodologia da revisdo narrativa permitiu uma integracdo entre evidéncias cientificas e praticas
educacionais, subsidiando reflexdes relevantes sobre a efetividade das estratégias inclusivas no contexto da

educacdo basica.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Metodologias Tradicionais de Ensino e suas Limitagdes para Alunos com
TEA

Descricdo das Metodologias Tradicionais

As metodologias tradicionais frequentemente utilizam aulas expositivas e atividades padronizadas.
Nessas metodologias, o professor geralmente assume o papel de transmissor de conhecimento, enquanto 0s
alunos sdo vistos como receptores passivos. As aulas expositivas sdo descricdes pela apresentacdo de
informacdes por parte do professor, geralmente por meio de palestras e projecoes. As atividades padronizadas,
por sua vez, sdo projetadas para serem aplicadas a todos os alunos da mesma forma, sem levar em consideracéo
suas individualidades e necessidades especificas (Nascimento; Cruz; Braun, 2016).

Esses métodos ndo sdo considerados como necessidades individuais dos alunos com TEA, resultando
em dificuldades de aprendizagem . Os Alunos com TEA apresentam frequentemente estilos de aprendizagem
diferentes e necessidades especificas, que ndo sdo atendidas pelas metodologias tradicionais. A falta de
flexibilidade e de adaptacdo curricular pode dificultar o acesso ao conhecimento e o desenvolvimento de
habilidades, levando a dificuldades de aprendizagem e desmotivagdo (Souza; Silva, 2019).

A falta de adaptacGes curriculares e de estratégias especificas pode comprometer o sucesso escolar
desses alunos. As adaptagdes curriculares sdo modificagcbes no conteido, nos métodos ou nos materiais de
ensino, que visam tornar o curriculo mais acessivel e relevante para os alunos com TEA. As estratégias
especificas, por sua vez, sdo abordagens pedagdgicas que levam em consideracdo as caracteristicas e
necessidades individuais dos alunos com TEA, como 0 uso de recursos visuais, a criagdo de rotinas claras e
previsiveis, e a promog¢do de interagdes sociais positivas. A auséncia de adaptacdes curriculares e de
estratégias especificas pode comprometer o sucesso escolar dos alunos com TEA, limitando seu acesso ao

conhecimento e seu desenvolvimento integral (Nascimento; Cruz; Braun, 2016).

Desafios Enfrentados por Estudantes com TEA em Ambientes de Ensino

Tradicionais

Alunos com TEA podem apresentar dificuldades de atencdo, comunicacéo e interacdo social em salas
de aula tradicionais. O ambiente de uma sala de aula tradicional pode ser exigido para alunos com TEA, devido
a presenca de estimulos sensoriais excessivos, a falta de estrutura e previsibilidade, e & necessidade de
interacdo socialmente com seus pares. As dificuldades de atencdo, comunicagéo e interacdo social podem

dificultar a participacdo nas atividades escolares e o estabelecimento de relacionamentos positivos com 0s

colegas e professores (Faria et al., 2018). o~ | s
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O desconhecimento sobre a sindrome e a falta de estratégias pedagogicas especificas podem levar a
poucos efeitos na aprendizagem. Muitos professores nao possuem o conhecimento e as habilidades faceis para
atender as necessidades dos alunos com TEA, o que pode resultar em praticas pedagdgicas ineficazes e em
dificuldades de aprendizagem. A falta de estratégias pedagdgicas especificas pode levar & exclusdo e a
marginalizacdo dos alunos com TEA, limitando seu acesso ao conhecimento e seu desenvolvimento integral
(Nunes; Azevedo; Schmidt, 2013).

A falta de flexibilidade das metodologias tradicionais pode gerar ansiedade e comportamentos
desafiadores. Alunos com TEA frequentemente apresentam dificuldades em lidar com mudancas e
imprevistos, e a falta de flexibilidade das metodologias tradicionais podem gerar ansiedade e frustracdo. A
ansiedade e a frustracdo podem se manifestar por meio de comportamentos desafiadores, como dificuldade,
agressividade e autoagressao, que podem interferir no aprendizado e no bem-estar do aluno e de seus colegas
(Rodrigues, 2018).

Impacto Negativo na Motivacao e Engajamento

A falta de adaptacéo e o ritmo acelerado das aulas tradicionais podem desmotivar os alunos com TEA.
Alunos com TEA frequentemente precisam de mais tempo para processar informacoes e tarefas, e o ritmo
acelerado das aulas tradicionais pode dificultar a realizacdo de seu aprendizado e gerar desmotivacao. A falta
de adaptacdo curricular e de estratégias pedagdgicas especificas pode levar a exclusdo e a marginalizacao dos
alunos com TEA, limitando seu acesso ao conhecimento e seu desenvolvimento integral (Grossi; Grossi;
Grossi, 2020).

A auséncia de atividades que considerem os interesses especificos dos alunos pode reduzir o
engajamento e o desempenho académico(Nogueira; Orra, 2019). Alunos com TEA frequentemente
apresentam interesses restritos e intensos, que podem ser usados como ferramentas para promover o
engajamento e o aprendizado. A auséncia de atividades que considerem os interesses especificos dos alunos
pode reduzir o engajamento e o desempenho académico, limitando seu acesso ao conhecimento e seu
desenvolvimento integral.

Préaticas pedagdgicas excludentes podem levar a excluséo social e dificuldades de relacionamento com
os colegas . Alunos com TEA frequentemente enfrentam dificuldades na interagéo social e no estabelecimento
de relacionamentos positivos com seus pares. Praticas pedagdgicas excludentes, como a segregacdo em salas
de aula separadas ou a falta de oportunidades de interacdo social, podem agravar essas dificuldades e levar a

excluséo social e ao isolamento (Weizenmann; Pezzi; Zanon, 2020).

Estratégias Pedagogicas Inclusivas: Abordagens e Principios .
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Apresentacdo das Principais Estratégias Inclusivas

As estratégias pedagdgicas inclusivas visam atender as necessidades individuais dos alunos com TEA,
promovendo um ambiente de aprendizagem acessivel e acolhedor. Essas estratégias sdo regulares para que
cada aluno do TEA seja unico e possua necessidades e habilidades especificas. Um ambiente acolhedor e
acessivel ¢ fundamental para o desenvolvimento e engajamento dos alunos com TEA (Gouveia; Chaves,
2020).

Entre as principais estratégias, destacam-se a adaptacdo curricular, o uso de tecnologias assistivas e a
intervencdo mediada por pares. A adaptacdo curricular envolve modificacdo do conteddo, dos métodos de
ensino e dos materiais para atender as necessidades individuais dos alunos. As tecnologias assistivas fornecem
ferramentas e recursos para facilitar a comunicacao, o aprendizado e a participacdo. A intervengdo mediada
por pares utiliza a interacdo com os colegas para promover habilidades sociais e académicas (Silva Araujo;
Seabra Junior, 2021).

A Analise do Comportamento Aplicada (ABA) é uma abordagem eficaz para promover o
desenvolvimento de habilidades e aumentar comportamentos solicitados (Benitez et al., 2021). A ABA utiliza
principios de aprendizagem para modificar comportamentos e ensinar novas habilidades. Essa abordagem é
frequentemente utilizada para ajudar alunos com TEA a desenvolver habilidades de comunicacéo, sociais e

académicas, além de reduzir comportamentos que interferem no aprendizado e na interacdo social.

Principios da Educacéo Inclusiva: Flexibilidade, Acessibilidade e Personalizacéo

A liberdade curricular permite adaptar o contetdo e as atividades as necessidades e interesses dos
alunos com TEA. A flexibilidade curricular é essencial para garantir que todos os alunos tenham acesso a um
curriculo relevante e significativo. Isso pode envolver a mudanca de conteudo, a adaptacdo das atividades e a
utilizacdo de diferentes métodos de ensino para atender as necessidades individuais dos alunos (Souza; Silva,
2019).

A acessibilidade garante que todos os alunos tenham acesso aos materiais e recursos necessarios para
a aprendizagem. A acessibilidade envolve a remogdo de barreiras fisicas, sensoriais e cognitivas que podem
impedir 0 acesso a aprendizagem. Isso pode incluir a utilizacdo de materiais em formatos acessiveis, a
adaptacdo do ambiente fisico e a utilizacao de tecnologias assistivas (Souza; Silva, 2019).

A personalizacdo do ensino considera as caracteristicas individuais de cada aluno, promovendo um
aprendizado significativo e eficaz (Benitez et al., 2021) . A personalizac¢do do ensino regular que cada aluno
é Unico e possui necessidades e habilidades especificas. 1sso envolve a adaptagdo do ensino para atender as

necessidades individuais dos alunos, promovendo um aprendizado mais significativo e eficaz.

Impacto das Estrategias Inclusivas no Engajamento de Estudantes Cp TEA
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Melhoria na Interacdo Social e Comunicacgéo

As estratégias inclusivas podem melhorar a interacdo social e a comunicagdo dos alunos com TEA,
promovendo a participacdo em atividades em grupo (Briet et al., 2023) . Ao criar um ambiente acolhedor e de
suporte, essas estratégias facilitam a interacdo entre alunos com TEA e seus colegas, promovendo a incluséo
social. Atividades em grupo, como projetos colaborativos e jogos cooperativos, oferecem oportunidades para
os alunos com TEA praticarem habilidades sociais e de comunicagdo em um contexto natural.

A intervencdo mediada por pares e 0 uso de comunicagéo alternativa podem facilitar a interagdo com
0s colegas e a expressdo de ideias. A intervencdo mediada por pares envolve o treinamento de colegas para
interagir e apoiar alunos com TEA, promovendo a incluséo social e o desenvolvimento de habilidades sociais.
Uma alternativa de comunicagdo, como o uso de simbolos visuais ou dispositivos de comunicacgdo, pode ajudar
alunos com TEA a expressar suas ideias e necessidades, facilitando a interacdo com os outros (Ramos et al.,
2018; Togashi; Walter, 2016).

Atividades que exploram os eixos de interesse dos alunos podem aumentar o engajamento e a
motivacdo para aprender . Alunos com TEA frequentemente tém interesses intensos e especificos, que podem
ser usados como uma ferramenta para aumentar o engajamento e a motivagado para aprender. Ao incorporar
esses interesses nas atividades escolares, os professores podem criar um ambiente de aprendizagem mais

relevante e significativo para os alunos com TEA (Nogueira; Orra, 2019).

Aumento do Desempenho Académico e Desenvolvimento de Habilidades

A adaptacéo curricular e o uso de tecnologias assistivas podem melhorar o desempenho académico e
0 desenvolvimento de habilidades dos alunos com TEA. A adaptacdo curricular envolve modificagdo do
conteudo, dos métodos de ensino e dos materiais para atender as necessidades individuais dos alunos. As
tecnologias assistivas fornecem ferramentas e recursos para facilitar o aprendizado e a participacdo, como
softwares de leitura de tela, aplicativos de organizacdo e planejamento, e dispositivos de comunicacdo
alternativos (Bettio; Giacomazzo, 2020).

Estratégias pedagdgicas diferenciadas ampliam as possibilidades de aprendizagem e atendem as
necessidades especificas dos alunos. Estratégias pedagdgicas diferenciadas regularmente que cada aluno €
unico e possui necessidades e habilidades especificas. Essas estratégias envolvem a adaptacdo do ensino para
atender as necessidades individuais dos alunos, proporcionando um aprendizado mais significativo e
eficaz(Gouveia; Chaves, 2020).

O uso de jogos digitais e outras ferramentas tecnoldgicas pode tornar o aprendizado mais interessante
e eficaz. Jogos digitais e outras ferramentas tecnologicas podem ser utilizados para criar um ambiente de
aprendizagem mais interativo e envolvente. Essas ferramentas ajudam a motivar os alunos com TEA a
aprender e a desenvolver habilidades em diferentes areas do conhecimento (Kanashiro; Seabra, 2 .
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Promocédo do Bem-Estar Emocional e Reducdo de Comportamentos Desafiadores

Um ambiente inclusivo e acolhedor pode promover o bem-estar emocional e reduzir comportamentos
exigentes dos alunos com TEA. Um ambiente inclusivo e acolhedor é fundamental para o bem-estar emocional
dos alunos com TEA. Esse ambiente promove a liberdade, o respeito e a valorizacdo das diferencas
individuais, ajudando os alunos a se sentirem seguros e confiantes (Weizenmann; Pezzi; Zanon, 2020).

A personalizag&o do ensino e o respeito as caracteristicas individuais podem aumentar a autoestima e
a autoconfianca dos alunos. A personalizacdo do ensino e o respeito as caracteristicas individuais dos alunos
com TEA podem aumentar a autoestima e a autoconfianca. Ao reconhecer e valorizar as habilidades e os
talentos dos alunos, os professores podem ajuda-los a desenvolver uma imagem positiva de si mesmos e
acreditar em seu potencial (Trindade et al., 2023).

A colaboracdo entre a escola e a familia pode criar um sistema de apoio que contribua para o
desenvolvimento integral dos alunos. A colaboracao entre a escola e a familia é fundamental para o sucesso
da incluséo escolar. Ao trabalharem juntos, a escola e a familia podem criar um sistema de apoio que atende
as necessidades emocionais, sociais e académicas dos alunos com TEA, promovendo o seu desenvolvimento
integral (Shaw, 2021).

Estudos de Caso e Evidéncias Empiricas

Analise de Estudos de Caso sobre a Implementacdo de Estratégias Inclusivas

Estudos de caso demonstram a eficacia de estratégias inclusivas na promocdo do engajamento e do
desenvolvimento de alunos com TEA (De Mattos; Nuernberg, 2011). Esses estudos oferecem exemplos
concretos de como as praticas inclusivas podem ser inovadoras em diferentes contextos e com diferentes
alunos. Ao analisar esses casos, é possivel identificar os elementos-chave para o sucesso da inclusdo escolar
e os desafios a serem superados.

Esses estudos destacam a importancia da adaptacdo curricular, do uso de tecnologias assistivas e da
formacdo continuada dos professores(Grossi; Grossi; Grossi, 2020). A adaptacdo curricular garante que o
conteudo e as atividades sejam relevantes e acessiveis para os alunos com TEA. As tecnologias assistivas
fornecem ferramentas e recursos para facilitar o aprendizado e a participa¢do. A formagao continuada dos
professores garante que eles possuam o conhecimento e as habilidades possiveis para atender as necessidades
dos alunos com TEA.

A anélise de diferentes casos permite identificar as melhores préaticas e os desafios a serem superados
na implementacdo da educacgéo inclusiva .Ao comparar diferentes estudos de caso, é possivel identificar as

praticas que sdo mais eficazes para promover o engajamento e o desenvolvimento dos alunos com TEA.
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Também ¢é possivel identificar os desafios que sdo mais comuns na implementacdo da educacgéo inclusiva e

desenvolver estratégias para supera-los (De Mattos; Nuernberg, 2011).

Resultados de Pesquisas Quantitativas e Qualitativas

Pesquisas quantitativas mostram que alunos com TEA que frequentam escolas inclusivas apresentam
melhor desempenho académico e social (Silva et al., 2020). Esses estudos utilizam métodos estatisticos para
comparar o desempenho de alunos com TEA em escolas inclusivas e em escolas segregadas. Os resultados
indicam que a inclus&o escolar esta associada a um melhor desempenho académico e social, 0 que sugere que
as préaticas inclusivas podem beneficiar os alunos com TEA.

Estudos qualitativos revelam que a inclus@o escolar promove a autoestima, a autoconfianga e o bem-
estar emocional dos alunos com TEA (Weizenmann; Pezzi; Zanon, 2020). Esses estudos utilizam métodos de
coleta de dados como entrevistas, observacdes e analise de documentos para compreender as experiéncias dos
alunos com TEA em escolas inclusivas. Os resultados indicam que a inclusdo escolar pode promover a
autoestima, a autoconfianca e o bem-estar emocional dos alunos, ou que sugere que a inclusdo pode ter um
impacto positivo na vida dos alunos com TEA.

Os resultados das pesquisas reforcam a importancia de investir em praticas inclusivas para garantir
uma educacdo de qualidade para todos (Felinto et al., 2023). As evidéncias empiricas demonstram que a
inclusdo escolar pode beneficiar os alunos com TEA, promovendo 0 seu engajamento, 0 seu desempenho
académico e o seu bem-estar emocional. Esses resultados reforcam a importancia de investir em praticas

inclusivas para garantir que todos os alunos tenham acesso a uma educacao de qualidade.

Comparacao dos Resultados entre Ambientes Inclusivos e Tradicionais

A comparacdo dos resultados entre ambientes inclusivos e tradicionais demonstra que as estratégias
inclusivas sdo mais eficazes para promover 0 engajamento e o desenvolvimento dos alunos com TEA. Ao
comparar o desempenho dos alunos com TEA em escolas inclusivas e em escolas segregadas, as pesquisas
indicam que as praticas inclusivas sdo mais eficazes para promover o engajamento e o desenvolvimento dos
alunos. Esses resultados sugerem que a incluséo escolar pode ser uma estratégia eficaz para melhorar a vida
dos alunos com TEA (Boechat et al., 2024).

Alunos que recebem apoio individualizado e frequentam salas de aula inclusivas apresentam melhor
desempenho académico, maior interacdo social e menos comportamentos desafiadores (Ramos et al., 2018).

O apoio individualizado garante que os alunos recebam a atengé@o e 0s recursos necessarios para ter sucesso

na escola. As salas de aula inclusivas promovem a interacdo social e o desenvolvimento de habilidades sociais.

A combinacéo de apoio individualizado e salas de aula inclusivas pode ajudar os alunos com TEA a alcancar

seu pleno potencial. ﬁ Eiora
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A anélise comparativa evidencia a necessidade de transformar as préticas pedagdgicas e promover a
inclusdo escolar em todas as etapas da educagdo basica (Nunes; Azevedo; Schmidt, 2013). As evidéncias
empiricas demonstram que a inclusdo escolar pode beneficiar os alunos com TEA, promovendo o seu
engajamento, 0 seu desempenho académico e o seu bem-estar emocional. Esses resultados evidenciam a
necessidade de transformar as préticas pedagogicas e promover a inclusdo escolar em todas as etapas da
educacdo basica, garantindo que todos os alunos tenham acesso a uma educacgéo de qualidade.

Formacéo e Apoio aos Professores para a Inclusao de Alunos com TEA

Necessidade de Formacao Continuada e Especializada

A inclusdo efetiva de alunos com TEA depende da formacdo continuada e especializada dos
professores, que necessitam adquirir conhecimentos e habilidades especificas para atender as necessidades
desses estudantes (Camargo et al., 2020). A formacéo inicial dos professores nem sempre oferece o preparo
adequado para lidar com a diversidade de necessidades presentes em uma sala de aula inclusiva. A formacéo
continuada e especializada é essencial para que os professores possam adquirir os conhecimentos e habilidades
necessarias para atender as necessidades dos alunos com TEA.

A formacao deve abordar temas como as caracteristicas do TEA, as estratégias pedagdgicas inclusivas,
0 uso de tecnologias assistivas e a gestdo de comportamentos desafiadores (Grossi; Grossi; Grossi, 2020). E
importante que os professores compreendam as caracteristicas do TEA, incluindo as dificuldades de
comunicacdo, interacdo social e processamento sensorial que os alunos podem apresentar. A formacéo
também deve abordar estratégias pedagogicas inclusivas, como a adaptagdo curricular, a diferenciacdo do
ensino e a utilizacdo de recursos visuais. Além disso, os professores devem aprender sobre o uso de tecnologias
assistivas e sobre como gerenciar comportamentos solicitados de forma eficaz.

E importante que os professores tenham acesso a programas de formacdo que combinem teoria e
pratica, permitindo a troca de experiéncias e o desenvolvimento de solucBes personalizadas. Os programas de
formacdo devem combinar a apresentacdo de conceitos tedricos com a oportunidade de aplicar esses conceitos
na pratica. A troca de experiéncias com outros professores e a oportunidade de desenvolver solucdes
personalizadas para atender as necessidades de seus alunos sdo elementos importantes para 0 sucesso da

formacéo (Rodrigues; Lima-Rodrigues, 2011).

Estratégias de Apoio e Mentoria aos Professores

Além da formacdo, os professores precisam de apoio continuo e mentoria para implementar préaticas
inclusivas em sala de aula. A implementacdo de praticas inclusivas pode ser desafiadora, e 0s professores

precisam de apoio continuo para superar 0s obstaculos e manter a excitagdo. O apoio pode vir de diferentes

Editora
e e /. | Cognitus

EducagBo e Savde Poblica - b



Congresso Nacional de Inovagéo em
Educagéo e Salvde Piblica

fontes, como a equipe gestora da escola, outros professores, especialistas em educacéao especial e a familia dos
alunos (Trindade et al., 2023).

Estratégias de apoio incluem a disponibilizacdo de materiais e recursos, a criacdo de redes de
colaboracdo entre professores e a presenca de profissionais especializados, como psicélogos e terapeutas
ocupacionais (Camargo et al., 2020). A disponibilizagdo de materiais e recursos, como livros, jogos e
softwares educativos, pode facilitar a implementacdo de praticas inclusivas. A criacdo de redes de colaboragédo
entre professores permite a troca de experiéncias e o desenvolvimento de solucgdes conjuntas. A presenca de
profissionais especializados, como psicélogos e terapeutas ocupacionais, pode fornecer apoio individualizado
aos alunos e aos professores.

A mentoria por professores especializados em inclusdo pode fornecer orientacdo pratica e suporte
emocional, ajudando os professores a superar 0s desafios e a desenvolver confianca em suas habilidades . A
mentoria é uma forma de apoio individualizada que pode ser particularmente eficaz para ajudar os professores
a implementar praticas inclusivas. Um mentor experiente pode fornecer orientagdo pratica, compartilhar
estratégias eficazes e oferecer suporte emocional, ajudando os professores a superar os desafios e a

desenvolver confianca em suas habilidades (Boechat et al., 2024).

CONSIDERACOES FINAIS

As estratégias pedagodgicas inclusivas representam um recurso fundamental para a promog¢do do
engajamento, do desenvolvimento académico e do bem-estar emocional de estudantes com Transtorno do
Espectro Autista no ensino bésico. A comparagdo entre ambientes tradicionais e inclusivos revela que praticas
pedagogicas adaptadas, uso de tecnologias assistivas, personalizagdo do ensino e intervencao mediada por
pares sdo mais eficazes do que os métodos convencionais, contribuindo para uma educacdo equitativa e
significativa.

A analise dos dados refor¢a que a inclus@o escolar vai além da mera presenca fisica do estudante em
sala de aula, exigindo um planejamento pedagogico cuidadoso, formacgdo docente continua e suporte
institucional. A formagdo e o apoio aos professores aparecem como fatores decisivos para a implementagao
bem-sucedida da inclusdo, uma vez que capacitam os profissionais a lidar com as demandas especificas do

TEA, com empatia, preparo técnico e sensibilidade.
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RESUMO

INTRODUCAO: A crescente complexidade dos sistemas de satide imp&e a formagao em sadde o desafio de
desenvolver profissionais capazes de atuar de forma integrada, colaborativa e centrada no usuario. Nesse
contexto, a Educacdo Interprofissional (EIP) surge como uma abordagem transformadora. OBJETIVO:
Analisar as contribuicdes da EIP para a integracdo ensino-servico na Atencdo Priméria a Saude (APS).
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, realizada nas bases SciELO, LILACS e
Google Académico, com os descritores “Educagdo Interprofissional”, “Aten¢do Primaria a Saude”,
“Integracdo Ensino-Servigo” e “Trabalho em Equipe”, considerando publicagdes entre 2011 e 2025. Os artigos
foram selecionados por sua relevéancia tematica, atualidade e contribuicdo cientifica. RESULTADOS E
DISCUSSAO: A andlise evidenciou que a EIP favorece a formacdo de competéncias colaborativas, o
fortalecimento das relacdes entre instituicdes de ensino e servicos de saude, e a qualificacdo do cuidado
prestado no SUS. A implementacdo de metodologias ativas, como a aprendizagem baseada em problemas,
simulacgdes e discussdes de casos clinicos, contribui para o desenvolvimento de habilidades essenciais ao
trabalho em equipe. Além disso, a vivéncia pratica em cenarios reais permite aos estudantes compreenderem
as necessidades da populacdo e atuarem de forma mais humanizada. CONSIDERACOES FINAIS: A EIP
se consolida como uma estratégia potente para a transformacdo da formacdo e das praticas em salde,
promovendo a articulacdo ensino-servigo-comunidade e contribuindo para um sistema de salide mais

resolutivo, equitativo e centrado no usuario.

PALAVRAS-CHAVES: Atencdo Priméria a Saude; Educacéo Interprofissional; Integracdo Ensino-
Servico; Trabalho em Equipe.
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INTERPROFESSIONAL EDUCATION AS A
STRATEGY FOR INTEGRATING TEACHING
AND SERVICE IN PRIMARY CARE

ABSTRACT

INTRODUCTION: The growing complexity of healthcare systems poses a challenge to healthcare education
to develop professionals capable of working in an integrated, collaborative, and user-centered manner. In this
context, Interprofessional Education (IPE) emerges as a transformative approach. OBJECTIVE: To analyze
the contributions of IPE to teaching-service integration in Primary Health Care (PHC). METHODOLOGY::
This is a narrative review of the literature, conducted in the SCiELO, LILACS, and Google Scholar databases,
using the descriptors “Interprofessional Education,” “Primary Health Care,” “Teaching-Service Integration,”
and “Teamwork,” considering publications between 2011 and 2025. The articles were selected for their
thematic relevance, timeliness, and scientific contribution. RESULTS AND DISCUSSION: The analysis
showed that IPE favors the formation of collaborative skills, the strengthening of relationships between
educational institutions and health services, and the qualification of care provided in the SUS. The
implementation of active methodologies, such as problem-based learning, simulations, and clinical case
discussions, contributes to the development of essential teamwork skills. In addition, practical experience in
real scenarios allows students to understand the needs of the population and act in a more humanized manner.
FINAL CONSIDERATIONS: IPE is consolidating itself as a powerful strategy for transforming health
education and practices, promoting the articulation between teaching, service, and community, and

contributing to a more decisive, equitable, and user-centered health system.

KEYWORDS Primary Health Care; Interprofessional Education; Teaching-Service Integration;
Teamwork.
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INTRODUCAO

A crescente complexidade dos sistemas de saude e das necessidades da populacdo impde desafios
significativos a formagao de profissionais capazes de atuar de maneira integrada, colaborativa e centrada no
cuidado integral. Nesse contexto, a Educacao Interprofissional (EIP) desponta como uma estratégia inovadora
que visa transformar a formagdo em satde por meio do aprendizado conjunto entre diferentes categorias
profissionais. A EIP promove competéncias colaborativas, como comunicagdo efetiva, tomada de decisao
compartilhada e valorizagdo do papel de cada profissional, aspectos essenciais para um cuidado mais
humanizado e eficaz (Barbosa et al., 2022).

A Atengdo Primaria & Satude (APS), enquanto eixo estruturante do Sistema Unico de Saude (SUS),
constitui o cendrio ideal para o desenvolvimento dessas praticas interprofissionais, uma vez que atua como
porta de entrada do sistema e coordena agdes de promogao, prevencdo e reabilitacdo. A integragcdo ensino-
servigo nesse nivel de atencao fortalece o vinculo entre teoria e pratica, aproximando a formacao académica
das reais demandas sociais e sanitarias (Gomes et al., 2011).

Apesar das diretrizes curriculares nacionais incentivarem praticas formativas voltadas para o trabalho
em equipe e para a integralidade do cuidado, o modelo biomédico tradicional e uniprofissional ainda
predomina em muitos cursos da area da satde, dificultando a adog@o de abordagens interprofissionais. Assim,
torna-se fundamental discutir e evidenciar os beneficios da EIP como ferramenta de transformacao da
formacao em saude, especialmente no ambito da APS (Maeyama et al., 2018; Peduzzi et al., 2013).

Diante disso, este estudo tem como objetivo analisar as contribui¢des da Educagao Interprofissional
para a integra¢do ensino-servico na Atencdo Primaria a Satde, destacando seu papel na qualificacdo do
cuidado, no desenvolvimento de competéncias colaborativas e na consolidacdo de praticas de saude mais

resolutivas e integradas.

METODOLOGIA

Este estudo caracteriza-se como uma revisdo narrativa da literatura, com o proposito de analisar as
contribui¢des da Educacéo Interprofissional para a integracéo ensino-servi¢o na Atencéo Primaria a Sadde. A
revisdo narrativa foi escolhida por permitir uma abordagem ampla, reflexiva e interpretativa do tema,
possibilitando a sintese critica de produgfes cientificas relevantes sobre o objeto investigado. Para a
construgdo do referencial teorico, realizou-se levantamento bibliografico nas bases de dados eletronicas
SciELO, LILACS e Google Académico, utilizando os seguintes descritores: “Educacao Interprofissional”,

“Atencdo Primdaria a Saude”, “Integracdo Ensino-Servico” e “Trabalho em Equipe”, com o auxilio do
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vocabulério controlado DeCS. Foram selecionados artigos publicados entre os anos de 2011 e 2025, nos
idiomas portugués e inglés, priorizando producdes académicas que abordassem experiéncias, desafios e
potencialidades da EIP no contexto da atencdo primaria. Apos leitura criteriosa dos titulos e resumos, 0s textos
foram incluidos conforme sua relevancia tematica, atualidade e contribuicéo tedrica ao campo de estudo. A
analise dos contetdos foi realizada de forma descritiva e interpretativa, permitindo discutir os principais
achados a luz dos objetivos da pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Introducédo a Educacéo Interprofissional e Atencdo Primaria

Defini¢cao e importancia da Educacao Interprofissional

A EIP representa uma abordagem inovadora na formacao de profissionais de satude, caracterizada pela
colaboragdo e aprendizado conjunto entre estudantes de diferentes areas da saude. A EIP envolve estudantes
de diversas areas da saude aprendendo juntos para melhorar a colaboragdo e a qualidade do cuidado (Silva et
al., 2022). Essa metodologia promove uma compreensdo mais abrangente das diversas perspectivas e
habilidades que cada profissdo pode oferecer, resultando em equipes de satde mais especificas e especificas.
A colaboragao e o aprendizado mutuo sdo fundamentais para o desenvolvimento de um cuidado de satide mais
completo e integrado.

A pratica interprofissional se concentra no trabalho em equipe nos servigos de satide, enquanto a EIP
se refere a formacao em cursos de graduagdo e educagdo permanente (Silva et al., 2022).A EIP ndo se limita
apenas ao ambiente académico, mas também se estende a pratica nos servigos de saude, onde os profissionais
aplicam os conhecimentos e habilidades adquiridos durante a formacao. A EIP visa formar profissionais de
saude mais voltados as necessidades da populacdo e promover um fazer mais articulado nas instituicdes de
saude (Silva et al., 2022). Essa abordagem centrada no paciente e na comunidade contribui para a melhoria
da qualidade dos servicos de satide e para a promogdo do bem-estar da populagdo.

A EIP visa capacitar os futuros profissionais de saude para trabalhar de forma colaborativa,
monitorando a importancia de cada membro da equipe e valorizando suas contribuigdes. Ao promover a
interacao e o respeito mutuo entre os diferentes profissionais, a EIP contribui para a constru¢do de um ambiente
de trabalho mais harmonioso e eficiente. A EIP também busca desenvolver habilidades de comunicacao,

negociagao e tomada de decisdo em equipe, que sdo essenciais para o sucesso do trabalho interprofissional.
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O papel crucial da Atencao Primaria a Satde

A Atengdo Primaria a Saude desempenha um papel crucial na cooperagdo do cuidado integral, atuando
como a principal porta de entrada do sistema de saude. A APS ¢ essencial para coordenar o cuidado integral,
considerando os determinantes biopsicossociais da saide (Mendes; Carnut; Guerra, 2022).A APS facilita
acdes de promogao, prevengado, recuperacao e reabilitacdo de forma interprofissional e integrada nos diversos
niveis do sistema de satde (Mendes; Carnut; Guerra, 2022).A APS se concentra na promoc¢ao da saude,
prevencdo de doengas, tratamento e reabilitagao, buscando atender as necessidades de saude da populacao de
forma abrangente e continua.

A APS ¢ responsavel por coordenar o cuidado em satde, garantindo que os pacientes recebam o
tratamento adequado no momento certo e sem prote¢ao local. A APS atua de forma integrada com os demais
niveis do sistema de satde, encaminhando os pacientes para servigos especializados quando necessario e
acompanhando-os ao longo do tempo. A integragdo ensino-servico na APS ¢ fundamental para a formacao de
académicos de enfermagem, proporcionando experiéncias praticas e amadurecimento profissional (Queiroz;
Pereira; Dionizio, 2021). Essa integracdao permite que os estudantes vivam a realidade do sistema de saude,

desenvolvam habilidades clinicas e de comunicagao, e aprendam a trabalhar em equipe.

Objetivos da integragdo ensino-servigo

A integragdo ensino-servigo tem como objetivo principal aprimorar a formagao profissional em saude,
preparando os futuros profissionais para os desafios do mercado de trabalho e para as necessidades da
populagdo. A integragcdo ensino-servico busca aprimorar a formacao profissional em satide e preparar os
académicos para trabalhar em equipe. Essa integra¢do visa interagir a intera¢do para alunos, comunidade,
pacientes e demais profissionais, oferecendo uma experiéncia segura (Mutran et al., 2022). A integracdo
ensino-servigo busca promover a articulagao entre as instituigdes de ensino e os servigos de saude, garantindo

uma formacao mais relevante e contextualizada para os estudantes.

Modelos Tradicionais de Formacao em Saude

Caracteristicas dos modelos uniprofissionais

Os modelos tradicionais de formagdo em satide, marcados por uma abordagem uniprofissional, muitas
vezes resultam em profissionais que atuam de forma isolada e sem a integragdo devida com outras areas do

conhecimento. Os modelos tradicionais de formagao em saide muitas vezes resultam em profissionais que
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atuam de forma heterogénea e sem integracdo(Mota et al., 2021). Essa falta de integracdo pode comprometer
a qualidade do cuidado ao paciente, uma vez que dificulta a comunicagdo e a colaboragdo entre os diferentes
membros da equipe de saude. A especializagdo precoce e a fragmentagao do conhecimento sao caracteristicas
comuns dos modelos uniprofissionais, que podem limitar a capacidade dos profissionais de saude de
compreender a complexidade dos problemas de saude e de oferecer um cuidado integral e coordenado.

A formacdo uniprofissional pode levar a dispersdo e ao isolamento do trabalho dos profissionais de
saude, dificultando a colaboracao (Ferreira; Bezerra, 2021). A falta de interacao e de troca de conhecimentos
entre os diferentes profissionais de saude pode gerar desconfianca, conflitos e dificuldades na tomada de
decisdo em equipe. A auséncia de uma visao compartilhada sobre os objetivos do cuidado e sobre o papel de
cada membro da equipe pode comprometer a eficiéncia e a eficacia do trabalho em saude. A formacgao
uniprofissional também pode contribuir para a perpetuacao de esteredtipos e preconceitos entre os diferentes
profissionais de satde, dificultando a construcao de relacdes de respeito e colaboragao.

A falta de integracdo entre as diversas esferas do individuo demonstra um trabalho muitas vezes
ineficaz (Mota ef al., 2021). A abordagem uniprofissional tende a focar em aspectos especificos da saude,
negligenciando a importancia dos determinantes sociais, culturais e ambientais no processo saude-doenca.
Essa visao limitada pode comprometer a capacidade dos profissionais de saude de oferecer um cuidado
integral ¢ humanizado, que considere as necessidades e expectativas dos pacientes em sua totalidade. A
formacao uniprofissional também pode dificultar a adaptacao dos profissionais de saude as mudangas no perfil

epidemiologico da populagdo e as novas demandas do sistema de satde.
Limitac¢des na preparacao para o trabalho em equipe

A formagdo fragmentada e especializada, caracteristica do modelo biomédico tradicional, ainda ¢
identificada na formacdo de profissionais de satde(Souza et al., 2025). Essa abordagem, que prioriza o
conhecimento técnico e a especializacdo em detrimento de uma visdo mais ampla e integrada do cuidado, pode
limitar a capacidade dos profissionais de saude de trabalhar em equipe e de se comunicar de forma eficaz com
outros membros da equipe. A falta de habilidades de comunicagdo, negociagdo e tomada de decisdo em equipe
pode comprometer a qualidade do cuidado e a seguranca do paciente.

A dificuldade em trabalhar em conjunto em equipes multidisciplinares pode ocasionar falhas na
comunicagdo e no atendimento ao paciente. A auséncia de vivéncias interprofissionais durante a formagao
dificulta a compreensao do papel de cada profissional na equipe (Souza et al., 2025). A falta de conhecimento
sobre as diferentes areas de atuacdo e sobre as competéncias de cada profissional pode gerar conflitos,

sobreposi¢des e lacunas no cuidado. A auséncia de um plano de cuidado compartilhado e de uma comunicacao
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clara e eficaz entre os membros da equipe pode comprometer a cooperagdo do cuidado e a seguranca do

paciente.
Impacto na qualidade do cuidado ao paciente

A falta de colaborag@o e comunicacdo entre profissionais pode levar a falhas no cuidado e resultados
negativos para os pacientes (Figueiredo Marti ef al., 2024). A falta de coordenagdo entre os diferentes niveis
de atengdo a saude, a fragmentacdo do cuidado e a auséncia de um acompanhamento continuo podem
comprometer a adesao ao tratamento, a prevengao de complicagdes e a promogao da saude. A auséncia de um
cuidado centrado no paciente, que considere suas necessidades, expectativas e valores, pode gerar insatisfacao,
desconfiancga e dificuldades na constru¢do de uma relagao terapéutica eficaz.

Modelos de formagdo que ndo priorizam a integralidade podem resultar em um atendimento menos
eficaz e centrado nas necessidades do cliente (Figueiredo Marti et al., 2024). A auséncia de préticas
colaborativas pode comprometer a seguranca do paciente e a qualidade dos servigos de saude (Marchetti et
al., 2023). A falta de uma visdo abrangente e integrada do cuidado pode levar a negligéncia de aspectos
importantes da saude do paciente, como seus determinantes sociais, culturais € ambientais. A auséncia de uma
abordagem que considere a complexidade dos problemas de saude e a singularidade de cada individuo pode

comprometer a eficicia do tratamento e da promocao da satde.

Beneficios da Educacao Interprofissional na Atencao Primaria

Melhoria na comunicac¢ao e colaboracao

A EIP oferece uma abordagem transformadora para a Atencdo Primaria a Saude, promovendo uma
melhoria significativa na comunica¢do e colaboragdo entre os profissionais de satde. A EIP promove o
desenvolvimento de competéncias colaborativas voltadas a comunicacdo interprofissional e ao conhecimento
do papel de cada nucleo na equipe(Paula; Souza; Toassi, 2024). Essa abordagem regularmente que a
complexidade dos desafios de saude exige uma resposta coordenada e integrada, onde cada profissional
contribui com suas habilidades e conhecimentos especificos. Ao fomentar a comunicacdo aberta e o respeito
mutuo, a EIP cria um ambiente de trabalho mais eficiente ¢ harmonioso.

A interagdo entre experiéncias no cotidiano do trabalho facilita a troca de saberes e experiéncias,
promovendo a integralidade e inovagdes no atendimento (Silva et al., 2022).A EIP estimula a troca de

informacgdes e a discussdo de casos clinicos, permitindo que os profissionais aprendam uns com os outros e
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desenvolvam uma compreensdo mais abrangente das necessidades dos pacientes. Essa troca de saberes e
experiéncias contribui para a construcdo de planos de cuidado mais integrados e personalizados, que
consideram as diferentes dimensdes da saide do individuo. A EIP também promove a inovagdo no
atendimento, incentivando os profissionais a buscar solugdes criativas e eficazes para os problemas de saude.

A EIP contribui para a constru¢do de um cuidado centrado no paciente/usuario, melhorando a
experiéncia de cuidado em saude (Paula; Souza; Toassi, 2024). Ao colocar o paciente no centro de cuidado, o
EIP confirma a importancia de seus valores, preferéncias e necessidades. A EIP estimula os profissionais a
ouvir atentamente os pacientes, a compreender suas expectativas e a envolvé-los no processo de tomada de
decisdo. Essa abordagem centrada no paciente contribui para a constru¢do de uma relagdo terapéutica mais

forte e para a melhoria da adesdo ao tratamento.

Desenvolvimento de competéncias colaborativas

A EIP ndo se limita apenas a melhoria da comunica¢ao e colaboragdo, mas também promove o
desenvolvimento de competéncias colaborativas essenciais para o trabalho em equipe. A EIP possibilita o
desenvolvimento de habilidades como escuta, acolhimento, pensamento critico, responsabilidade e autonomia
(Moreira Felonta et al., 2023). Essas habilidades sdao fundamentais para a constru¢do de um ambiente de
trabalho positivo e para a promog¢do de um cuidado de satde de alta qualidade. A EIP estimula os profissionais
a desenvolverem uma postura proativa, responsavel e comprometida com a melhoria da saide da populagao.

A formacdo interprofissional promove atitudes colaborativas, tomada de decisdo compartilhada,
confianca na equipe e reconhecimento dos papéis profissionais (De Lima et al., 2018). A EIP confirma que
cada profissional tem um papel importante a desempenhar na equipe de satide e que a colaboragdo ¢
fundamental para o sucesso do trabalho. A EIP estimula os profissionais a confiarem uns nos outros, a
compartilharem responsabilidades e a tomarem decisdes em conjunto. Essa abordagem colaborativa contribui
para a construcao de um ambiente de trabalho mais justo, equitativo e eficiente.

A EIP estimula a capacidade de trabalhar em equipe, resolver problemas e adaptar-se as mudangas
dindmicas do ambiente de satde (Vale et al., 2024). A EIP confirma que o ambiente de satide estd em constante
mudanca e que os profissionais precisam ser capazes de se adaptar a novas situagdes e desafios. A EIP estimula
os profissionais a desenvolverem habilidades de resolugcdo de problemas, pensamento critico e tomada de
decisdo em equipe. Essa abordagem adaptativa contribui para a constru¢do de um sistema de saude mais

resiliente e capaz de atender as necessidades da populagao.

Aumento da satisfacdo profissional e do paciente
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A EIP ndo apenas melhorou a qualidade do cuidado e o desenvolvimento de competéncias, mas
também contribui para o aumento da satisfagdo profissional e do paciente. A EIP melhorou o ambiente de
trabalho, qualificando a assisténcia e permitindo o crescimento profissional e pessoal dos envolvidos
(Kwiatkowiski et al., 2020). Ao promover a colaboragdo, o respeito mutuo e a troca de conhecimentos, o EIP
cria um ambiente de trabalho mais positivo e gratificante. A EIP também oferece oportunidades de crescimento
profissional e pessoal, incentivando os profissionais a desenvolverem novas habilidades e a se manterem
atualizados com as ultimas evidéncias cientificas.

A pratica colaborativa proporciona maior satisfagdo e seguranga aos profissionais, além de reduzir os
custos da assisténcia (Souza et al., 2023). A EIP reconhece que os profissionais de saide sdo mais propensos
a se sentirem satisfeitos e seguros em seu trabalho quando se sentem valorizados, respeitados e apoiados por
seus colegas. A EIP também contribui para a redugdo dos custos da assisténcia, ao promover um uso mais
eficiente dos recursos e ao evitar a duplicagdo de esfor¢os. Essa abordagem econdmica contribui para a
sustentabilidade do sistema de satde.

A EIP promove um cuidado mais humanizado e eficaz, atendendo as necessidades atuais do sistema
de satde (Vale et al., 2024). A EIP regular que a satide ndo ¢ apenas a auséncia de doenga, mas também o bem-
estar fisico, mental e social. A EIP estimula os profissionais a oferecerem um cuidado que considere as
diferentes dimensdes da satde do individuo e que promova sua autonomia e participacdo no processo de
tomada de decisdo. Essa abordagem humanizada contribui para a constru¢do de um sistema de satide mais

justo, equitativo e centrado nas necessidades da populagao.

Integracao Ensino-Servico-Comunidade Através da EIP

Fortalecimento da relagdao entre instituicoes de ensino e servicos de saude

A EIP desempenha um papel fundamental no fortalecimento da relagdo entre instituigdes de ensino e
servigos de saude, promovendo uma colaboracdo mais estreita e eficaz. A EIP promove a integra¢cdo ensino-
servico-comunidade, envolvendo docentes, discentes e profissionais de saude (Kwiatkowiski et al., 2020).
Essa integracdo permite que os estudantes vivam a realidade do sistema de saude, desenvolvam habilidades
praticas e aprendam a trabalhar em equipe. A colaboragdo entre instituigdes de ensino e servigos de satide
contribui para a melhoria da qualidade da formagdo profissional e para a promog¢ao de um cuidado de satde
mais integral e humanizado.

A parceria entre universidades e servicos de satide ¢ fundamental para suprir as demandas da
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comunidade e garantir uma formag¢do alinhada as necessidades locais (Figueiredo Marti et al., 2024). Ao
trabalhar em conjunto, as institui¢des de ensino e os servicos de saude podem identificar as necessidades de
saude da populacao e desenvolver programas e agdes que visem atendé-las. Essa parceria também permite que
os estudantes tenham contato com diferentes realidades e aprendam a lidar com a diversidade cultural e social
da populacdo. A colaboragao entre universidades e servigos de satide contribui para a constru¢ao de um sistema
de saude mais justo, equitativo e responsivo as necessidades da populagao.

A colaboragao entre instituigdes de ensino e servigos de saude contribui para a reorientagao do modelo
de atencdo e de saude (Parreira, 2022). Ao promover a integracao entre o ensino, a pesquisa e a pratica, o EIP
contribui para a producdo de conhecimentos relevantes para o sistema de saide e para a disseminagdo de
praticas inovadoras. Esta colaboracdo também permite que os servigos de satde beneficiem da expertise das
instituicdes de ensino e que os estudantes tenham acesso a tecnologias e conhecimentos de ponta. A
colaboracao entre instituigdes de ensino e servigos de saude contribui para a constru¢ao de um sistema de

saude mais eficiente, eficaz e sustentavel.

Oportunidades de aprendizagem em cenarios reais de pratica

A EIP oferece inimeras oportunidades de aprendizagem em cendrios reais de pratica, permitindo que
os estudantes desenvolvam habilidades e competéncias essenciais para o trabalho em equipe e para a prestacao
de um cuidado de saude de alta qualidade. A insercdo dos estudantes em contextos reais de aprendizagem,
como unidades de Atencdo Primaria, possibilita o desenvolvimento de competéncias para o trabalho
interprofissional (Salomao et al., 2020). Essa inser¢ao permite que os estudantes vivam a realidade do sistema
de satude, aprendam a lidar com a complexidade dos problemas de saude e desenvolvam habilidades de
comunicacdo, negocia¢do e tomada de decisdo em equipe.

A vivéncia no Sistema Unico de Satde permite aos alunos identificar falhas e qualidades, além de
reforgar a eficacia de metodologias ativas de aprendizagem(Saraiva et al., 2018). Essa vivéncia permite que
os estudantes compreendam os principios e diretrizes do SUS, aprendam a trabalhar em um sistema de satde
universal e integral e desenvolvam um compromisso com a defesa do direito a satide. A vivéncia no SUS
também permite que os estudantes identifiquem os desafios e as oportunidades do sistema de satide e que
contribuam para a sua melhoria. A EIP proporciona a oportunidade de vivenciar a integralidade do cuidado e
o trabalho cooperativo entre diferentes areas do saber (Oliveira et al., 2023). Essa vivéncia permite que os
estudantes compreendam a importancia de uma abordagem holistica e integrada do cuidado, que considere as
diferentes dimensdes da saude do individuo e que promova a sua autonomia e participacdo no processo de
tomada de decisdo. A EIP também estimula o trabalho cooperativo entre diferentes areas do conhecimento,

permitindo que os estudantes aprendam uns com os outros e desenvolvam uma compreensao mais abrangente

Editora
e e /. | Cognitus

Educogdo e Savde Publica - b



Congresso Nacional de Inovagéo em
Educagéo e Salvde Piblica

dos problemas de saude.

Metodologias Ativas na Educacao Interprofissional

Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP)

A Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP) ¢ uma metodologia ativa que desempenha um papel
crucial na EIP, estimulando a reflexdo critica e a busca por solucdes colaborativas para problemas complexos
de saude. A ABP estimula a reflexao critica e a busca por solugdes colaborativas para problemas complexos
de saude (Saraiva ef al., 2018). Ao trabalhar em equipe para resolver problemas auténticos e desafiadores, os
estudantes de diferentes areas da satde aprendem a valorizar as diferentes perspectivas e a integrar seus
conhecimentos para alcangar um objetivo comum. A ABP promove o desenvolvimento de habilidades de
comunicacdo, negociagdo e tomada de decisdo em equipe, que sdo essenciais para o trabalho interprofissional
eficaz.

A ABP permite que os estudantes desenvolvam habilidades de comunicagdo, negociacdo e tomada de
decisdo em equipe (Figueiredo Marti ef al., 2024).Ao discutir os problemas, analisar as diferentes opgdes e
chegar a um consenso sobre a melhor solugdo, os estudantes aprendem a se comunicar de forma clara e eficaz,
a negociar seus pontos de vista e a tomar decisdes em conjunto. Essas habilidades sdo fundamentais para o
trabalho em equipe, onde a comunicagdo aberta, o respeito mutuo e a colaboragdo sdo essenciais para o
sucesso.

A ABP promove a autonomia e o protagonismo dos estudantes no processo de
aprendizagem(Kwiatkowiski et al., 2020). Ao invés de receber passivamente o conhecimento, os estudantes
sdo incentivados a buscar informacdes, analisar criticamente as evidéncias e construir seu proprio
entendimento dos problemas. A ABP estimula a curiosidade, a criatividade e o pensamento critico, preparando
os estudantes para serem aprendizes ao longo da vida e para se adaptarem as mudangas no ambiente de saude.
A ABP também promove o desenvolvimento de habilidades de autogestio, como o planejamento, a

organizagao e a avaliagdo do proprio aprendizado.

Simulacdes e RPG

Simulagdes e role-playing sao metodologias ativas valiosas em EIP, proporcionando um ambiente
seguro e controlado para praticar habilidades de comunica¢do e colaboracdo em situagdes de cuidados.
Simulagdes e role-playing proporcionam um ambiente seguro para praticar habilidades de comunicagdo e
colaboracdao em situagdes de cuidado(Oliveira et al., 2023). Ao participar de simulacdes e role-playing, os

estudantes podem experimentar diferentes papéis e perspectivas, desenvolver empatia € compreensao
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interprofissional, e aprender a lidar com situagdes desafiadoras sem colocar em risco a seguranca dos
pacientes. Essas metodologias permitem que os estudantes pratiquem habilidades essenciais para o trabalho
em equipe, como a comunicagao clara e eficaz, a escuta ativa, a negociacao e a resolucao de conflitos.

Essas metodologias permitem que os estudantes experimentem diferentes papéis e perspectivas,
desenvolvendo empatia e compreensdo interprofissional (Kwiatkowiski et al., 2020). Ao se colocarem no
lugar de outros profissionais de satide, os estudantes podem compreender melhor suas responsabilidades, seus
desafios e suas perspectivas. Essa experiéncia promove a empatia e o respeito respeito, que sdo fundamentais
para a construcao de relagdes de trabalho positivas e colaborativas. As simulagdes e role-playing facilitam a
identificacdo de desafios e a busca por estratégias para melhorar o trabalho em equipe (Oliveira et al., 2023).
Ao analisar as simulag¢des e os role-playing, os estudantes podem identificar os pontos fortes e fracos da
equipe, os desafios de comunicagao e colaboragao, e as oportunidades de melhoria. Essa analise critica permite
que uma equipe desenvolva estratégias para melhorar o trabalho em equipe e para garantir a seguranga ¢ a

qualidade do cuidado.

Discussao de casos clinicos

A discussdo de casos clinicos ¢ uma metodologia ativa essencial no EIP, promovendo a troca de
conhecimentos e experiéncias entre estudantes de diferentes areas, enriquecendo a compreensao do cuidado.
A discussdo de casos clinicos promove a troca de conhecimentos e experiéncias entre estudantes de diferentes
areas, enriquecendo a compreensdo do cuidado (Paula; Souza; Toassi, 2024). Ao analisar casos clinicos
complexos, os estudantes podem aprender uns com os outros, compartilhar suas perspectivas e desenvolver
uma compreensao mais abrangente dos problemas de saude. A discussdo de casos clinicos também permite
que os estudantes apliquem seus conhecimentos tedricos na pratica, desenvolvam habilidades de raciocinio
clinico e aprendam a tomar decisdes em equipe.

Uma analise multidisciplinar de casos clinicos permite a identificacdo de diferentes abordagens e a
construcdo de planos de cuidado mais integrais (Figueiredo Marti et al., 2024). Ao analisar um caso clinico
sob diferentes perspectivas, os estudantes podem identificar as diferentes abordagens terapéuticas disponiveis
e construir um plano de cuidado que considere as necessidades fisicas, emocionais e sociais do paciente. Essa
abordagem multidisciplinar garante que o paciente receba um cuidado integral e personalizado, que promova

sua saude e bem-estar.

A discussao de casos clinicos estimula o desenvolvimento de um pensamento clinico colaborativo
compartilhado e a tomada de decisdes (Paula; Souza; Toassi, 2024). Ao discutir os casos clinicos em equipe,

os estudantes aprendem a compartilhar seus conhecimentos, a ouvir as opinides dos outros e a tomar decisdes
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em conjunto. Essa abordagem colaborativa promove o desenvolvimento de um raciocinio clinico
compartilhado, que permite que a equipe tome decisdes mais informadas e eficazes. A discussdo de casos
clinicos também estimula a responsabilidade compartilhada pelo cuidado do paciente, o que contribui para a

melhoria da qualidade do atendimento.

CONSIDERACOES FINAIS

A andlise desenvolvida neste estudo permite afirmar que a Educacdo Interprofissional se configura
como uma estratégia eficaz para a integracdo ensino-servico na Atencdo Primaria a Salude, ao promover
praticas colaborativas, desenvolver competéncias essenciais para o trabalho em equipe e contribuir para um
cuidado mais integral, resolutivo e centrado no usuério. A EIP ndo apenas fortalece o vinculo entre formacéo
e pratica, mas também transforma a I6gica de atuacao dos profissionais da saude, favorecendo uma abordagem
mais humanizada e sistémica.

Os resultados discutidos indicam que a adocao da EIP potencializa a comunicacdo entre os membros
da equipe, promove a valorizagdo dos diferentes saberes profissionais e qualifica a atencdo prestada no SUS.
Além disso, o estimulo as metodologias ativas e as vivéncias em cenarios reais permite uma formacéo critica
e adaptada as necessidades concretas da populacgéo, o que torna a EIP ndo apenas um instrumento pedagdgico,

mas uma diretriz ética e politica para a transformacédo da formacéo e do cuidado em salde.
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RESUMO

INTRODUCAOQO: As doencas congénitas desafiam o sistema Unico de salde (SUS) a oferecer um
cuidado neonatal integral, que va além da clinica e acolha também aspectos sociais e emocionais das
familias. A atuacdo multiprofissional integrada e o diagndstico precoce sdo fundamentais para melhorar
0 prognostico dos recém-nascidos (RN). OBJETIVO: investigar de que forma a atuacdo integrada da
equipe multiprofissional contribui para a qualidade do cuidado neonatal oferecido a RN com doencas
congénitas. METODOLOGIA: Trata-se de uma reviséo integrativa realizada na biblioteca virtual em
enfermagem e google academico, através dos descritores: Doencas congénitas, Equipe multirpofissional
e Cuidado neonatal em associacdo com o operador booleano AND. Foram adicionados critérios de
inclusdo: artigos completos, indexados entre 2018 e 2025, em inglés, portugués e que correspondessem
a tematica abordada. E de exclusdo: teses, monografias e publicados em anais de congressos. Foram
encontrados 265 artigos, porém apenas nove foram incluidos na revisdo. RESULTADOS E
DISCUSSAO: essas doencas exigem acompanhamento continuo da equipe multiprofissional desde o
pré-natal. Mesmo com avancos tecnoldgicos, desafios como desigualdade social e falta de profissionais
capacitados ainda impactam a qualidade da assisténcia no SUS. CONSIDERACOES FINAIS: A
atuacdo multiprofissional integrada é essencial para um cuidado neonatal efetivo no SUS, especialmente
em casos de doencas congénitas. E urgente ampliar a formac&o e a valorizacdo de todas as categorias

profissionais envolvidas.

PALAVRAS-CHAVES: Cuidado neonatal; Doengas congénitas; Equipe multiprofissional.
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MULTIPROFESSIONAL WORK IN NEONATAL
CARE OF NEWBORN INFANTS WITH
CONGENITAL DISEASES IN THE SUS:
CHALLENGES AND STRATEGIES FOR
QUALITY OF CARE

ABSTRACT

INTRODUCTION: congenital diseases challenge the Brazilian Unified Health System (SUS) to provide
comprehensive neonatal care that goes beyond the clinical setting and also addresses the social and emotional
aspects of families. Integrated multidisciplinary work and early diagnosis are essential to improve the
prognosis of newborns (RN). OBJECTIVE: to investigate how the integrated work of the multidisciplinary
team contributes to the quality of neonatal care offered to newborns with congenital diseases.
METHODOLOGY: thisis an integrative review carried out in the virtual nursing library and Google Scholar,
using the descriptors: Congenital diseases, Multidisciplinary team and Neonatal care in association with the
Boolean operator AND. Inclusion criteria were: complete articles, indexed between 2018 and 2025, in English,
Portuguese and corresponding to the topic addressed. And exclusion criteria: theses, monographs and
published in conference proceedings. A total of 265 articles were found, but only nine were included in the
review. RESULTS AND DISCUSSION: These diseases require continuous monitoring by a
multidisciplinary team from prenatal care onwards. Even with technological advances, challenges such as
social inequality and a lack of trained professionals still impact the quality of care in the SUS. FINAL
CONSIDERATIONS: Integrated multidisciplinary work is essential for effective neonatal care in the SUS,
especially in cases of congenital diseases. It is urgent to expand the training and appreciation of all professional

categories involved.

KEYWORDS Congenital diseases; Multidisciplinary team; Neonatal care.
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As anomalias congénitas, também conhecidas por doencas congénitas, sdo alteragdes no
desenvolvimento fetal que podem afetar a estrutura, o funcionamento dos 6rgdos e sistemas do corpo. No
Brasil, a realidade de muitos recém-nascidos (RN) com essas condi¢des passa diretamente pelos cuidados
ofertados pelo Sistema Unico de Satde (SUS), o qual se torna a principal rede de apoio as familias. No
contexto do SUS, o cuidado neonatal exige uma atuagdo multiprofissional integrada, capaz de acolher ndo
apenas as necessidades clinicas dos recém-nascidos com anomalias, mas também os aspectos emocionais,
sociais e familiares que envolvem esse processo (Brasil, 2020).

Entre 2010 e 2022, no Brasil, foram diagnosticados mais de 300 mil nascidos vivos com alguma
malformagdo no pais. A vigilancia epidemioldgica, ao mapear variaveis como tipo de parto, idade gestacional,
escore de Apgar e peso ao nascer, permite enxergar mais do que estatisticas, permite compreender onde o
cuidado precisa ser mais presente, mais integral € mais humano (Brasil, 2024, p.3).

A vigilancia das anomalias tem uma missdo: contribuir para a preven¢do e garantir que cada crianga
com diagndstico confirmado tenha acesso aos servicos de satde adequados. Mas ela depende de profissionais
capacitados, de ferramentas acessiveis e de politicas publicas que valorizem a satude da gestante e do RN como
uma prioridade (Brasil, 2021, p.52).

Os desafios enfrentados vao além das questdes clinicas e envolvem determinantes sociais, como:
desigualdade ao acesso pré-natal, baixo nivel de escolaridade, cor/raga e condi¢des de vida. A identificagdo
tardia de algumas malformacdes e a maior prevaléncia entre populacdes historicamente vulnerabilizadas,
como mulheres negras e indigenas, evidenciam a necessidade de politicas publicas mais equitativas e de um
olhar mais sensivel e inclusivo no cuidado (Trevilato et al., 2022; Souza; Carvalho; Schuler-Faccini, 2025).

Assim, estudo tem como objetivo: investigar de que forma a atuagdo integrada da equipe

multiprofissional contribui para a qualidade do cuidado neonatal oferecido a RN com doencas congénitas.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura realizada em junho de 2025, com o propoésito de
entender os desafios e as estratégias para melhorar a qualidade da assisténcia a RN’s com doengas congénitas
no SUS. Para isso, seguiu-se as etapas propostas por Mendes, Silveira e Galvao (2008), sendo a Primeira:
identificar o tema e selecionar a questdo norteadora; segunda: estabelecer os critérios de incluséo/excluséo e
realizar a busca na literatura; terceira: categorizar os estudos; quarta: avaliar os estudos incluidos na reviséo;
quinta: interpretar os resultados e; sexta: apresentar a revisao.

Na primeira etapa utilizou-se a estratégia PICO (Quadro 1), representada pela populacdo (P),

intervencdo (I), comparacdo (C) e desfecho (O), que resultou a seguinte questdo: como a atuacgao
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SUS?

Quadro 1 — Elaboracdo da questdo de pesquisa através da estratégia PICO.

P RN’s diagnosticados com doengas congénitas no SUS

| Atuacéo da equipe multiprofissional no cuidado neonatal
C N4o utilizada nesse estudo

O Melhora na qualidade da assisténcia neonatal

Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

Na segunda foram adicionados critérios de inclusdo: artigos completos, indexados entre 2018 e 2025,
publicados em portugués, inglés e que correspondessem ao tema. E de exclusdo: teses, monografias,
publicados em anais de congressos e todos aqueles que ndo estavam alinhados com o de inclusao.

A busca na literatura foi realizada através da Biblioteca Virtual de Saude (BVS) e Google Académico
(GA) com ajuda dos Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS), os quais foram associados com o operador
booleano AND: (Doengas congénitas) AND (Equipe multidisciplinar) AND (Cuidado neonatal). Na BVS foram
encontrados nove artigos ¢ no GA 256, totalizando 265 artigos.

Na terceira, empregou-se um procedimento de trés etapas, que consistiu em (1) ler os titulos, (2) os
resumos ¢ (3) o artigo na integra para verificar sua relevancia ao estudo. Na primeira etapa foram excluidos
235 artigos, desses, cinco estavam duplicados. A partir disso foram lidos 30 resumos, onde foram excluidos
21. Ap0ds a leitura completa, nove artigos foram incluidos na revisdo. Para atender os critérios de elegibilidade
da quarta etapa, foram inclusos artigos que se relacionavam com as doengas congénitas, equipes

multiprofissionais, educacdo e SUS.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados recolhidos foram organizados no Quadro 2 para melhor entendimento e visualizacao das
informacdes. Ele foi categorizado em: numero, titulo, autor e ano de publicagdo, caracteristica dos estudos
(desafios e estratégias) e principais resultados.

Nove artigos foram utilizados para compor a revisdo, desses, seis eram revisdes integrativas, uma
narrativa, uma sistematica e uma de literatura. Seis artigos falavam sobre cardiopatias congénitas, enquanto
os demais abordaram a sifilis congénita. Observou-se uma deficiéncia na literatura, pois muitos artigos foram
encontrados envolvendo apenas a equipe de enfermagem, citando de forma superficial a multidisciplinar e em
formato de revisdes.
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Diagndstico precoce das cardiopatias
congénitas: uma revisao integrativa.

Cuidados Paliativos na Crianga
Cardiopata: uma Revisao Integrativa.

Cardiopatia Fetal: As Malformagoes
Cardiacas uma revisdo de Literatura.

Assisténcia de enfermagem a crianga
com cardiopatia congénita: uma revisao
integrativa

Importancia do diagndstico precoce das
cardiopatias congénitas: uma
revisao integrativa
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Silva et al.,
2018

Aratjo et
al, 2021

Garcia et
al., 2024

Partelli;
Gregorio;
Viana, 2022

Linhares et
al., 2021
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Desafios: estabelecimento
de uma rede de atencao que
atenda as necessidades da
populagio, alta taxa de
mortalidade intrauterina e
pos-natal. Estratégias:
adogdo de modelos de
triagem, exame clinico
criterioso e diagnostico
precoce.

Desafios: tomada de
decisoes, falha na
comunicagao, escassez de
informagoes, fragilidade no
relacionamento entre a
equipe e familia.
Estratégias: assisténcia
integrada e precoce, atuacao
profissional com empatia,
escuta qualificada e estar
preparado emocionalmente,
reconhecer as
subjetividades, atuar em
conjunto com outras
profissdes.
Desafios: aumento da
pressao arterial,
tromboembolismo e morte
durante o pré e pos-parto,
diagnostico tardio e errado,
complicacdes fetais e
neonatais. Estratégias:
conduta adequada com
manejo da equipe
multiprofissional durante o
pré-natal, intervengdes
cirurgicas e que visem a
redugdo da
morbimortalidade materno-
fetal.

Desafios: falta de
equipamentos e insumos
necessarios, bem como:
seguranga, estrutura e
capacitacdo de
profissionais. Estratégias:
desenvolvimento de
competéncia técnica, tragar
diagnosticos e cuidados.
Desafios: insuficiéncia de
informagdes em protocolos
implantados pelo Ministério
da Saude. Estratégias:
avaliagdo assertiva e
acompanhamento continuo.

A incorporagdo de uma boa
equipe de saude — a qual
inclui: enfermeiros,
neonatologistas e
cardiologistas pediatricos —
contribui significativamente
para a estabilizacao do
quadro clinico do RN.
Quando a equipe ¢
capacitada e se compromete
com a vida, é possivel
promover a alta precoce da
unidade de terapia intensiva e
melhorar as condi¢des de
vida a longo prazo.

A imaturidade fisiologica e
emocional das criangas
cardiopatas que estdo em
cuidados paliativos, exige da
equipe multiprofissional uma
abordagem mais cuidadosa
que leve em consideragdo os
aspectos psiquicos e sociais
do contexto familiar.

A equipe multiprofissional
quando capacitada e bem
articulada tem resultados

melhores. Ao se envolverem,
os profissionais permite uma
boa escuta e proporcionam
um cuidado integral.

A existéncia de poucos
profissionais por turno e a
deficiéncia e limitagdo de

médicos plantonistas,
associado a escassez de
recursos humanos e
tecnologicos comprometem a
qualidade da assisténcia.

E preciso que a equipe
multiprofissional participe
integralmente durante todo o
processo de diagnosticos do
RN para validar protocolos e
condutas ja pré-
estabelecidos, impedindo que
efeitos adversos acontecam e
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Percepgao do enfermeiro em relacao a Soares et
assisténcia de enfermagem ao recém- al., 2022
nascido cardiopata: revisao integrativa
da literatura.
Epidemiologia da sifilis gestacional e Ribeiro et
congénita: revisao integrativa de al., 2020
literatura.
A abordagem clinica e terapéutica da Bezerra et
sifilis congénita: uma revisao de al., 2020
literatura.
O dificil controle da sifilis e suas Silva et al.,
consequéncias maternofetais: revisao (2020)

integrativa.
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Desafios: analisar os
sintomas pré-clinicos do
RN, sobrecarga dos
profissionais de saude, piora
do caso clinico.
Estratégias: Utilizagdo e
adequagdo da
Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem
(SAE) por enfermeiros para
melhora clinica.
Desafios: Sexo
desprotegido, ndo aderéncia
a terapia medicamentosa,
falta de capacitagao
profissional, redugao da
transmissao vertical,
diagnéstico tardio,
acessibilidade. Estratégias:
amplia¢do da cobertura pré-
natal, promogao da satide,
avaliagd@o pré-concepcional.
Desafios: dificuldade no
diagnoéstico devido as
manifestagdes inespecificas,
atraso no desenvolvimento e
comprometimento
cognitivo. Estratégias: boa
comunicagio entre
profissionais e gestantes,
tratamento precoce.

Desafios: dificuldade de
acesso ao pré-natal, falta de
orientagdo, péssimas
condigdes financeiras, nao
adesdo aos testes rapidos e
falta de tratamento.
Estratégias:
desenvolvimento de
programas de humanizacgao
e rastreamento,
monitoramento do RN,
atuagdo da equipe
multiprofissional e inclusao
do parceiro no tratamento.

comprometam a integridade
dele.
A SAE permite que o
enfermeiro dentro da equipe
multiprofissional garanta ndo
s6 a qualidade e a seguranga
do RN com doengas
congénitas, mas também uma
atuacdo rapida e eficaz com
suporte adequado, evitando o
agravamento da satide e
prestando apoio as familias.

A equipe de saude, ao
promover escuta ativa,
acolher as demandas, atuar
de forma qualificada e
assistir a gestante
adequadamente, € possivel
vivenciar o periodo
gestacional com seguranga,
dignidade e esperanca.

O cuidado compartilhado
com a familia fortalece o
vinculo com a equipe de
saude e favorece a adesdo ao
tratamento. Entretanto, é
preciso que os profissionais
ajam com empatia, respeito e
esclarega duvidas, tendo em
vista que a qualidade do pré-
natal esta relacionada com a
assisténcia prestada.

Os profissionais de saude
precisam atuar de forma
humanizada, empatica e com
base no conhecimento
técnico-cientifico, orientando
sobre riscos da sifilis e
facilitando o acesso ao
tratamento.

Fonte: Elaborado pelos Autores (2025).

Os resultados analisados permite evidenciar que as cardiopatias congénitas exigem da equipe
multiprofissional um olhar atento desde o pré-natal e primeiros momentos de vida até a juventude (Silva et
al., 2018; Aratjo et al., 2021).

Esses dados revelam que apesar dos avancos tecnoldgicos e o aumento da sobrevida dessas criangas,
o SUS ainda enfrenta desafios significativos, principalmente quando se refere a vulnerabilidade
socioecondmica e a escassez de profissionais capacitados fora dos grandes centros urbanos (Garcia et al.,
2021). E nesse sentido que o diagndstico precoce citado nos estudos 1, 2, 4 e 5 ainda esbarra em barreiras
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estruturais, a escassez de profissionais treinados e a falta de equipamer%é%&%%ara realizar exames
como o ecocardiograma e a ultrassonografia fetal.

O estudo de Partelli, Gregorio, Viana (2022) revelou um panorama complexo e multifacetado sobre os
RN’s diagnosticados com cardiopatias congénitas no SUS. Elementos como: sofrimento infantil,
vulnerabilidade familiar e baixa escolaridade impactaram diretamente na adesdo ao tratamento e
acompanhamento adequado, evidenciando que a doenca também exige da equipe multiprofissional o
acolhimento a familia (Linhares et al., 2021). O reconhecimento dessas condigdes entrelagam a importancia
de uma abordagem familiar na busca da garantia por uma atengdo integral, continua e humanizada (Soares et
al., 2022).

No contexto do pré-natal, fica evidente que ele ¢ uma 6tima oportunidade para promover o cuidado
integral e prevenir doencas e agravos no bindmio materno fetal. Além de doengas cardiacas, a sifilis congénita
permanece como um verdadeiro desafio para a satde publica, principalmente para o SUS. De acordo com a
pesquisa de Ribeiro et al. (2020) e Silva et al. (2020), ndo basta apenas permitir o acesso aos servigos de saude
ou em numeros de consultas, ¢ preciso investir na qualidade da assisténcia, a qual esta diretamente relacionada
a formagdo de profissionais, escuta ativa das demandas gestacionais, cuidado personalizado e continuo
(Bezerra et al., 2020). De acordo com Silva et al. (2020), a sifilis congénita ¢ o reflexo de uma assisténcia

deficiente que precisa ser fortalecida.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo evidenciou que a atuagdo integrada da equipe multiprofissional no SUS ¢ essencial para
garantir um cuidado neonatal mais qualificado, especialmente quando falamos de RN’s com doencas
congénitas. A partir da analise dos artigos selecionados, percebeu-se que a detec¢do precoce e o acolhimento
no pré-natal sdo determinantes para o sucesso terapéutico e a reducdo de agravos. No entanto, ainda existem
desafios importantes, como a escassez de profissionais qualificados, a desigualdade no acesso aos servigos de
saude e a fragilidade das redes de atencdo.

Além disso, a predominancia de estudos focados apenas na enfermagem indica uma lacuna na
literatura: a atuagdo de outras categorias profissionais ainda ¢ pouco explorada. Isso limita a compreensao do
real impacto do trabalho em equipe na constru¢io de um cuidado integral. E necessario que pesquisas futuras
tragam visibilidade a atuacdo de fonoaudidlogos, psicélogos, fisioterapeutas, assistentes sociais € demais
membros da equipe que fazem parte dessa jornada de cuidado. Conclui-se, que a atuagdo multiprofissional
qualificada e sensivel ndo € apenas desejavel, mas urgente. Para que o SUS cumpra seu papel de forma plena,

¢ preciso investir em formacdo continuada, politicas publicas inclusivas e estruturas que permitam que cada

RN.
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RESUMO

INTRODUCAO: As dermatoses cronicas representam um desafio recorrente no contexto da satde piblica
devido ao seu impacto funcional, psicologico e social. Entre elas, destacam-se a psoriase, dermatite atopica e
o lupus cutaneo. Na Atencao Primaria a Satde (APS), o diagnostico precoce dessas condi¢des é essencial para
prevenir complica¢des, reduzir encaminhamentos desnecessarios e melhorar a qualidade de vida dos
pacientes. No entanto, falhas na identificacdo inicial e na capacitacdo dos profissionais contribuem para o
subdiagndstico e manejo inadequado dessas doencas. Diante disso, torna-se relevante explorar o papel
estratégico da APS no reconhecimento precoce e acompanhamento continuo das dermatoses cronicas.
OBJETIVO: Analisar a importancia da Atencdo Primaria no diagndstico precoce de dermatoses cronicas,
discutindo seus impactos na conduta clinica e nos desfechos dos pacientes. METODOLOGIA: Realizou-se

uma revisao integrativa da literatura, abrangendo estudos publicados entre 2010 e 2025. A busca foi conduzida
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nas bases de dados Scientific Electronic Library Online (SciELO), BT S/ s @WBVS‘)@‘ e

PubMed, durante o més de abril de 2025. Foram utilizados descritores em Ciéncias da Saude (DeCS),
incluindo os termos: “aten¢do primaria a saude”, “diagnostico precoce”, “dermatoses cronicas”, “psoriase”,
“dermatite atopica” e “rastreamento”, combinados pelos operadores booleanos AND e OR. Foram incluidos
artigos originais, revisdes sistematicas, estudos observacionais e relatos de experiéncia que abordassem a
atuacdo da atencdo primaria no reconhecimento e manejo inicial das dermatoses crénicas, com foco em
estratégias de rastreio, capacitacdo profissional e desfechos clinicos. Foram excluidos artigos duplicados, néo
disponiveis na integra, editoriais e aqueles com metodologia insuficientemente descrita. A sele¢éo dos estudos
ocorreu em trés etapas: triagem dos titulos, leitura dos resumos e analise completa dos textos elegiveis. A
avaliacdo da qualidade metodologica foi realizada por dois revisores independentes, com base em critérios de
validade cientifica e coeréncia metodolégica. Ao final do processo, foram selecionados trés estudos
considerados relevantes para compor a analise final. RESULTADOS: A analise evidenciou que a atuago
proativa dos profissionais da APS, com capacitacdo continua e uso de protocolos clinicos especificos, é fator
determinante para o diagnostico precoce de dermatoses crénicas. Estratégias como a implantacdo de matrizes
de dermatologia na APS, uso de tecnologia (teledermatologia) e educacdo em saude mostraram-se eficazes
para o reconhecimento e manejo inicial. Os estudos destacaram ainda que o diagndstico precoce contribui
significativamente para a reducdo do numero de casos graves, da demanda por atendimento especializado e
do custo com internacdes. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que o fortalecimento da Atencéo
Primaria, aliado a capacitacao técnica dos profissionais e ao uso de ferramentas de triagem, é essencial para o
diagndstico precoce e o controle das dermatoses cronicas. Investir na APS como porta de entrada resolutiva
contribui para a equidade, integralidade e eficiéncia do cuidado em salde dermatoldgica no Brasil.

PALAVRAS-CHAVES: Atencdo primaria; Dermatoses cronicas; Diagndstico.
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RESUMO

INTRODUCAO: As dermatoses imunomediadas, como a psoriase, o I(ipus cutaneo, a dermatite herpetiforme
e o pénfigo vulgar, representam desafios terapéuticos significativos em razdo de sua natureza cronica,
recidivante e do impacto psicossocial causado nas pessoas acometidas. O tratamento dessas condigdes visa
ndo apenas o controle das manifestacdes clinicas, mas também a melhoria da qualidade de vida. A escolha
terapéutica é baseada na gravidade da doenca, nas comorbidades do paciente e na resposta individual as
intervencdes. Este resumo apresenta uma analise atualizada das principais abordagens terapéuticas utilizadas
no manejo dessas dermatoses, com énfase em estratégias farmacologicas e nao farmacologicas. OBJETIVO:
Apresentar as abordagens terapéuticas do tratamento da psoriase e de outras dermatoses imunomediadas.
METODOLOGIA: Realizou-se uma revisdo integrativa da literatura, contemplando publicagdes cientificas
disponibilizadas entre os anos de 2010 e 2025. A busca foi conduzida nas bases de dados Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e PubMed, no més de maio de 2025. Foram
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utilizados descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), como: “psori%%a%%@yﬁ%eﬁéy e
autoimunes da pele” e “terapia topica”, combinados pelos operadores booleanos AND e OR, com o objetivo
de abranger o maior numero possivel de estudos relevantes. Foram incluidos artigos originais, ensaios clinicos,
revisdes sistematicas e diretrizes clinicas que abordassem abordagens terapéuticas para dermatoses
imunomediadas, com destaque para a eficicia, seguranca, acesso ao tratamento e qualidade de vida dos
pacientes. Excluiram-se publica¢bes duplicadas, indisponiveis na integra, editoriais, cartas ao editor e estudos
com descri¢cdo metodoldgica insuficiente. A selecdo dos estudos foi realizada em trés etapas: leitura dos titulos,
analise dos resumos e avaliacdo integral dos textos potencialmente elegiveis. Dois revisores independentes
participaram do processo de triagem e extracdo de dados, utilizando critérios previamente definidos para
assegurar a validade interna, clareza metodoldgica e relevancia cientifica dos estudos. Ao término da analise,
foram selecionadas trés publicacOes consideradas pertinentes para compor a sintese final dos achados.
RESULTADOS: As opcdes terapéuticas para a psoriase e outras dermatoses imunomediadas variam de
acordo com a gravidade e extensdo das lesbes. Tratamentos topicos, como corticosteroides e analogos da
vitamina D, s&o amplamente utilizados em casos leves. Em formas moderadas a graves, 0S imunossupressores
sistémicos e 0s agentes bioldgicos representam avancos significativos, promovendo controle eficaz da
inflamacdo cutanea e sistémica. A fototerapia também se mostra eficaz, principalmente na psoriase, como
terapia adjuvante ou alternativa aos imunobioldgicos. Novas moléculas-alvo, como inibidores de JAK e
interleucinas especificas, vém ampliando o arsenal terapéutico, embora ainda com custo elevado.
CONSIDERACOES FINAIS: O tratamento da psoriase e de outras dermatoses imunomediadas tem
avancado significativamente nas Ultimas décadas, especialmente com a introducdo dos medicamentos
bioldgicos e terapias alvo. No entanto, desafios como 0 acesso ao tratamento, a resposta individual e os efeitos
adversos persistem. E fundamental que a abordagem terapéutica seja individualizada, baseada em evidéncias
cientificas e centrada no paciente. O desenvolvimento de novas opcdes terapéuticas e a incorporacdo de
praticas integrativas e suporte psicossocial também sdo fundamentais para a evolucdo do cuidado a longo
prazo.

PALAVRAS-CHAVES: Dermatite  autoimune;  Psoriase;  Imunobiologicos;  Terapia

imunossupressora; Tratamento dermatoldgico.
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RESUMO

Introducio: A mortalidade materna permanece como um dos principais desafios globais de satde publica,
especialmente em paises de baixa e média renda. Estratégias baseadas em educacdo e comunicacdo em saude
tém sido reconhecidas como ferramentas eficazes para modificar comportamentos e melhorar desfechos
maternos € neonatais. Objetivo: Analisar as evidéncias cientificas sobre o impacto da educac¢do e comunicagdo
em saude na redu¢do da mortalidade materna. Metodologia: Realizou-se uma revisdo narrativa baseada na
analise de artigos cientificos publicados entre 2008 e 2023, contemplando diferentes abordagens educativas,
comunicacionais e contextos de interven¢ao. Resultados: A escolaridade materna mostrou forte associagao
com a redu¢do da mortalidade. Treinamentos por simulacdo clinica e agdes comunitdrias demonstraram
impacto positivo na capacitagdo de profissionais e nas praticas de cuidado. A comunicagdo centrada nas
usudrias e a promog¢do do aleitamento materno foram estratégias eficazes para fortalecer o vinculo entre
gestantes e servigos de saude. Conclusio: As estratégias educativas e comunicacionais sdo intervencdes custo-
efetivas que devem ser incorporadas as politicas publicas para a promocdo da saude materna, com foco
especial em populagdes vulneravei.

PALAVRAS-CHAVES: Comunicagdo em Salde; Educacdo em Salde; Mortalidade Materna;
Saude da Mulher; Simulacéao Clinica.
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EDUCATION AND COMMUNICATION AS
STRATEGIES FOR REDUCING MATERNAL
MORTALITY: A REVIEW OF RECENT EVIDENCE

ABSTRACT

Introduction: Maternal mortality remains one of the main global public health challenges, especially in low-
and middle-income countries. Strategies based on health education and communication have been recognized
as effective tools for changing behaviors and improving maternal and neonatal outcomes. Objective: To
analyze the scientific evidence on the impact of health education and communication on reducing maternal
mortality. Methodology: A narrative review was conducted based on the analysis of scientific articles
published between 2008 and 2023, covering different educational and communication approaches and
intervention contexts. Results: Maternal education showed a strong association with reduced mortality.
Clinical simulation training and community actions demonstrated a positive impact on professional training
and care practices. User-centered communication and the promotion of breastfeeding were effective strategies
for strengthening the bond between pregnant women and health services. Conclusion: Educational and
communication strategies are cost-effective interventions that should be incorporated into public policies for
the promotion of maternal health, with a special focus on vulnerable populations.

KEYWORDS Health Communication; Health Education; Maternal Mortality; Women's Health;
Clinical Simulation.
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A mortalidade materna continua sendo um grave problema de salude publica mundial, impactando
desproporcionalmente mulheres em contextos de vulnerabilidade social e econdémica. Estima-se que, a cada
dia, cerca de 800 mulheres morrem por causas evitaveis relacionadas a gestacdo e ao parto, segundo a
Organizacdo Mundial da Salude. Nesse cenario, os determinantes sociais da salde, especialmente a educacgéo
e 0 acesso a informac&o, tém sido apontados como fatores-chave na promogéo de melhores desfechos. Estudos
demonstram que a escolaridade da mulher estd diretamente relacionada a adogdo de comportamentos
saudaveis, maior uso de servicos de saude e reducdo da mortalidade materna (Morse et al., 2011).

Além da educacdo formal, estratégias de comunicacdo em saude, como treinamentos profissionais,
acOes educativas comunitarias e materiais educativos inclusivos, vém se destacando na literatura por seus
efeitos positivos (Vieira; Omote, 2021). A relevancia desse tema é reforcada em tempos de crises sanitérias,
como a pandemia da COVID-19, em que novas formas de comunicagéo precisaram ser utilizadas para manter
0 vinculo entre as gestantes e os servi¢os de saude. Diante desse panorama, este trabalho busca revisar
evidéncias cientificas que abordam o papel da educacdo e comunicacdo em salde na reducdo da mortalidade

materna, contribuindo com subsidios para politicas publicas mais efetivas.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura. Foram analisados os artigos cientificos publicados entre
2008 e 2023, selecionados a partir de levantamento prévio fornecido. A amostra inclui estudos de diferentes
naturezas metodologicas, como revisdes sistematicas, estudos observacionais prospectivos, experimentos
naturais e analises pré e pos-intervencio, com foco em contextos da Africa, Asia, América Latina e América

do Norte.

Foram incluidos artigos que abordassem direta ou indiretamente intervencdes educativas, simulagoes
clinicas, treinamentos de equipes, agdes comunitarias e abordagens comunicacionais voltadas a gestagao, parto
e puerpério. Estudos exclusivamente voltados para desfechos perinatais ou neonatais sem vinculo com satde
materna foram excluidos. Os principais dados extraidos incluiram autor, ano, pais, tipo de intervengao,
desfechos maternos e conclusdes. A analise seguiu abordagem qualitativa descritiva, permitindo a comparagao

de achados entre diferentes contextos e metodologias.
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O Quadro 1 apresenta uma sintese dos principais estudos analisados nesta revisao, destacando autores,

ano, pais, tipo de intervencdo, desfechos maternos e conclusdes. As evidéncias compiladas abrangem

diferentes contextos geograficos e metodologias, reforcando a diversidade de estratégias educativas e

comunicacionais aplicadas a saude materna. Essa sistematizacdo permite visualizar de forma comparativa o0s

impactos positivos dessas intervencdes na reducdo da mortalidade materna.

Quadro 1 — Sintese dos estudos analisados sobre estratégias educativas e comunicacionais na reducéo da mortalidade

materna
Bhalotra & 2012
Clarke
Trivedi 2016
Miller etal. 2023
Lassietal. 2015
Sampson et 2022
al.
Limaetal. 2021
Silva et al. 2022

Fonte: autores, 2024.

Internacional

Varios paises em

desenvolvimento

Quénia e Uganda

Vérios paises

Estados Unidos

Brasil

Brasil

Educacao formal
(escolaridade
materna)
Pacotes de
intervencédo
comunitéria
Simulacéo clinica e
treinamento de
equipe
Intervencéo
comunitaria

Comunicagéo
centrada na
paciente
Educacdo digital
durante pandemia

Educacéo sobre
aleitamento
materno

Reducéo significativa da
mortalidade materna

Reducéo de
morbimortalidade materna e
neonatal

Aumento no conhecimento
sobre parto prematuro e
praticas clinicas

Reduc&o variavel da
morbimortalidade

Melhor engajamento das
gestantes

Acesso facilitado a
informac&o segura

Melhoria na atitude e
conhecimento das gestantes

A educacdo explica até
metade da queda da
mortalidade materna
Treinamento comunitario
é efetivo em ambientes de
baixa renda

Simulacéo é eficaz na
capacitacao de parteiras

Resultados mistos, mas
promissores em salde
comunitaria

Importancia de materiais
educativos inclusivos

Redes sociais foram
essenciais no cuidado
remoto

Gestantes se tornam
multiplicadoras do saber

A anélise dos artigos revela uma forte correlacdo entre educacdo e redugdo da mortalidade materna.

(Bhalotra; Clarke, 2013) demonstraram, com base em grandes painéis internacionais, que o aumento da

escolaridade materna explica até 50% da queda na mortalidade em paises em desenvolvimento. Paralelamente,

intervencdes baseadas na comunidade, como as revisoes de (Trivedi, 2016) e (Lassi; Bhutta, 2015), reforcam

0 impacto da capacitacdo de profissionais e da mobilizacdo social na melhoria de indicadores maternos e

neonatais.

O estudo de (Miller et al., 2023), ao aplicar simulagdo clinica com parteiras no Quénia e Uganda,

mostrou aumento expressivo no conhecimento sobre parto prematuro e nas habilidades de comunicagéo,

contribuindo para desfechos positivos. Estratégias de comunicacgéo culturalmente sensiveis, como a proposta

por (Sampson; Xu; Prabhu, 2022), evidenciam a importancia de escutar e incluir as gestantes na construcao

de materiais educativos, fortalecendo o vinculo entre usudrias e sistema de salde.
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Em tempos de crise, como durante a pandemia de COVID-19, M@@m@@m ® papel

das redes sociais na manutencdo do cuidado a gestante. Ja (Silva et al., 2022) mostraram que ac¢6es educativas
sobre aleitamento materno influenciam positivamente o comportamento e empoderamento das mulheres
gravidas. Apesar das contribuicdes, a diversidade metodoldgica e a limitacdo de estudos de longo prazo

limitam a generalizacdo dos resultados.

CONSIDERACOES FINAIS

A revisdo evidencia que a educacao formal e as estratégias comunicacionais voltadas a saide da mulher
sdo fundamentais para a redu¢ao da mortalidade materna. As intervengdes analisadas demonstraram impactos
positivos tanto no empoderamento das gestantes quanto na qualificacdo dos profissionais de saude, com
destaque para praticas como simulacao clinica, treinamentos comunitarios € comunicagao inclusiva.

Essas estratégias devem ser incorporadas de forma sistemdtica as politicas publicas, com aten¢do
especial a adaptacdo cultural, a formacdo continua de profissionais e ao fortalecimento do vinculo entre
usuarias e servigos. Limitagcdes como a falta de padronizagdo metodologica e o ntimero reduzido de estudos
longitudinais apontam a necessidade de mais pesquisas com enfoque avaliativo e participativo. A consolidagdo
de uma abordagem intersetorial, que una educacdo, saude e comunicacdo, ¢ essencial para enfrentar a

mortalidade materna de maneira eficaz e sustentavel.
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RESUMO

Introducdo: A sindrome de burnout entre profissionais de salde tornou-se uma condi¢do critica no
cenario pds-pandémico, impactando o bem-estar dos trabalhadores e a qualidade dos servigos prestados.
A exaustdo emocional e a sobrecarga laboral foram acentuadas pelas falhas institucionais expostas durante
a pandemia de COVID-19. Objetivo: Analisar os fatores associados, a prevaléncia e as intervencgdes
institucionais voltadas a mitigacdo do burnout em profissionais de saide no contexto pds-pandémico.
Metodologia: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, baseada em nove artigos cientificos
publicados entre 2020 e 2024, extraidos de bases indexadas e que incluem estudos observacionais,
revisdes sistematicas e estudos de escopo. Resultados: A prevaléncia de burnout variou de 16,3% a
82,1%, com média de 35,4% em estudos asiaticos. Fatores como sobrecarga de trabalho, auséncia de
suporte institucional, escassez de equipamentos de protecao individual e desequilibrio entre vida pessoal
e profissional foram amplamente associados. Intervengdes como suporte emocional, politicas de bem-
estar e lideranca ética demonstraram potencial para reduzir o burnout. Conclusao: A implementacgéo de
politicas institucionais estruturadas que promovam a saude mental e o equilibrio ocupacional é
fundamental para enfrentar o burnout e melhorar a assisténcia em saude.

PALAVRAS-CHAVES: Burnout; Pandemias; Pessoal de Salude; Salde Mental; Salde Publica
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BURNOUT IN HEALTHCARE PROFESSIONALS IN
THE POST-PANDEMIC PERIOD: FACTORS,

PREVALENCE, AND INSTITUTIONAL
INTERVENTIONS

ABSTRACT

Introduction: Burnout syndrome among healthcare professionals has become a critical condition in the post-
pandemic scenario, impacting workers' well-being and the quality of services provided. Emotional exhaustion
and work overload have been exacerbated by institutional failures exposed during the COVID-19 pandemic.
Objective: To analyze the associated factors, prevalence, and institutional interventions aimed at mitigating
burnout in healthcare professionals in the post-pandemic context. Methodology: This is a narrative review of
the literature, based on nine scientific articles published between 2020 and 2024, extracted from indexed
databases and including observational studies, systematic reviews, and scoping studies. Results: The
prevalence of burnout ranged from 16.3% to 82.1%, with an average of 35.4% in Asian studies. Factors such
as work overload, lack of institutional support, shortage of personal protective equipment, and imbalance
between personal and professional life were widely associated. Interventions such as emotional support,
wellness policies, and ethical leadership demonstrated potential for reducing burnout. Conclusion: The
implementation of structured institutional policies that promote mental health and occupational balance is
essential to address burnout and improve healthcare.

KEYWORDS: Burnout; Pandemics; Healthcare Workers; Mental Health; Public Health
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A sindrome de burnout entre profissionais de saude se consolidou como uma condicdo
psicoemocional de alta prevaléncia durante e ap6s a pandemia de COVID-19. Caracterizada por exaustao
emocional, despersonalizacdo e baixa realizacdo pessoal, essa sindrome afeta negativamente a qualidade de
vida dos trabalhadores e a seguranca dos pacientes. O impacto prolongado da pandemia evidenciou
deficiéncias estruturais e institucionais nos sistemas de saude, tornando essencial a analise das causas e
consequéncias do burnout, bem como das medidas eficazes para seu enfrentamento (Silva et al., 2015).

Considerando a elevada ocorréncia de burnout em diferentes categorias profissionais da saude no
periodo pos-pandémico, faz-se necessario compreender os fatores associados, 0s niveis de prevaléncia
relatados em diferentes contextos e as intervencgdes institucionais propostas. Este estudo tem como objetivo
analisar os principais fatores de risco, a prevaléncia e as abordagens organizacionais relacionadas a sindrome

de burnout em profissionais de saide com base na literatura recente.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, fundamentada em nove artigos cientificos publicados
entre 2020 e 2024. Os estudos foram extraidos de revistas académicas indexadas e envolvem pesquisas
observacionais, revisdes sistematicas, estudos de escopo e comentérios especializados. Foram analisados
dados sobre prevaléncia, sintomas, fatores associados e propostas de intervencdes institucionais frente ao

burnout entre profissionais de saude em diferentes regiées do mundo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os estudos apontam uma prevaléncia geral de burnout entre profissionais da salde variando entre
16,3% e 82,1%, com uma média de 35,4% em estudos asiaticos. A exaustdo emocional foi identificada em
70,9% dos participantes e a despersonalizacdo em 56,3% (Lee et al., 2024). Em anestesiologistas chineses,
52,7% atenderam aos critérios de burnout, sendo a redistribuicdo de fungdes um fator agravante (Che et al.,
2023).
Entre os principais fatores associados destacam-se a sobrecarga de trabalho, exigéncias
administrativas, falta de folgas, condi¢Ges psicoldgicas preexistentes, auséncia de suporte institucional,
escassez de EPIs e desequilibrio entre vida pessoal e profissional (Morgantini et al., 2020; Stodolska et al.,
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2023; Thakur; Thakur; Mehta, 2023). Ademais, fatores demograficos c@Wﬁmwmlfelroe
pouca experiéncia contribuiram para maior vulnerabilidade(Lee et al., 2024)

As consequéncias do burnout estendem-se a qualidade da assisténcia prestada. Em estudo com
clinicos gerais, 34,1% apresentaram burnout severo e 50,3% dos pacientes relataram insatisfacdo com o
atendimento recebido (Kuznetsova; Zudin; Gorbacheva, 2024). Em profissionais em formagdo, como
residentes, houve aumento significativo dos niveis de burnout no pés-pandemia, relacionado a falta de apoio
e desequilibrio entre vida e trabalho (Sorensen; Cleary, 2024).

Diversas intervengdes institucionais mostraram-se promissoras. Dentre elas, destacam-se
programas de bem-estar, lideranca ética, suporte emocional, politicas de saide mental e gestdo da carga horaria
(Ferguson; Huecker, 2023; Silva et al., 2024). A promocéo da resiliéncia, formacdo de equipes coesas e
inclusivas, além da integracdo de estratégias de bem-estar em treinamentos, também foram enfatizadas como

formas de mitigar o esgotamento ocupacional.

CONSIDERACOES FINAIS

A sindrome de burnout entre profissionais de saide ¢ multifatorial e altamente prevalente,
especialmente em contextos de crise como a pandemia de COVID-19. A analise dos estudos evidencia a
necessidade de politicas institucionais estruturadas que priorizem o bem-estar, a saude mental e condigdes de
trabalho adequadas. A implementacdo de programas voltados a promocgao de resiliéncia, a comunicagao efetiva
e ao suporte €tico e emocional ¢ fundamental para reduzir os indices de burnout e garantir um cuidado em
satde mais seguro e eficaz. Recomenda-se a ampliacdo de estudos longitudinais que avaliem a efetividade

dessas medidas no longo prazo.
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RESUMO

Introducdo: A hipertensdo arterial sistémica e o diabetes mellitus tipo 2 sdo doencas crénicas prevalentes
e associadas a altos indices de morbimortalidade. O manejo adequado requer adesdo continua ao
tratamento e acompanhamento regular. A telemedicina surge como alternativa eficaz, especialmente apos
a pandemia, para ampliar o acesso, monitorar pacientes e promover melhores desfechos. Objetivo:
Analisar os impactos da telemedicina na adeséo ao tratamento e nos desfechos clinicos de pacientes com
hipertensdo e diabetes tipo 2. Metodologia: Realizou-se uma revis&o integrativa da literatura, com base
no método de Whittemore e Knafl, incluindo 15 artigos cientificos publicados entre 2020 e 2025,
extraidos das bases PubMed e ScienceDirect. A selecdo considerou estudos com foco em adeséo
terapéutica, controle glicémico e pressdo arterial em adultos. Resultados: A maioria dos estudos
demonstrou que a telemedicina melhora significativamente a adesdo ao tratamento e reduz parametros
clinicos como pressdo arterial e hemoglobina glicada. Também foram observadas melhorias na satisfagdo
dos pacientes e na qualidade de vida, especialmente em comunidades remotas. Conclusdo: A
telemedicina apresenta-se como estratégia eficaz e vidvel no manejo de doengas crénicas, contribuindo
para maior adeséo terapéutica, melhores desfechos clinicos e ampliacéo do acesso a salde.

PALAVRAS-CHAVES: Adesdo a medicacdo; Diabetes mellitus tipo 2; Hipertensao;
Telemedicina; Telemonitoramento
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TELEMEDICINE IN THE MANAGEMENT OF
HYPERTENSION AND DIABETES: IMPACTS ON
TREATMENT ADHERENCE AND CLINICAL
OUTCOMES

ABSTRACT

Introduction: Systemic arterial hypertension and type 2 diabetes mellitus are prevalent chronic diseases
associated with high morbidity and mortality rates. Proper management requires continuous adherence to
treatment and regular follow-up. Telemedicine emerges as an effective alternative, especially after the
pandemic, to expand access, monitor patients, and promote better outcomes. Objective: To analyze the
impacts of telemedicine on treatment adherence and clinical outcomes in patients with hypertension and type
2 diabetes. Methodology: An integrative literature review was conducted based on the Whittemore and Knafl
method, including 15 scientific articles published between 2020 and 2025, extracted from the PubMed and
ScienceDirect databases. The selection considered studies focusing on therapeutic adherence, glycemic
control, and blood pressure in adults. Results: Most studies demonstrated that telemedicine significantly
improves treatment adherence and reduces clinical parameters such as blood pressure and glycated
hemoglobin. Improvements in patient satisfaction and quality of life were also observed, especially in remote
communities. Conclusion: Telemedicine is an effective and viable strategy for managing chronic diseases,
contributing to greater therapeutic adherence, better clinical outcomes, and expanded access to healthcare.

KEYWORDS Adherence to medication; Type 2 diabetes mellitus; Hypertension; Telemedicine;
Telemonitoring
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As doencas cronicas ndo transmissiveis, como a hipertensdo arterial sistémica e o diabetes mellitus
tipo 2, representam importantes desafios para os sistemas de saude, devido a sua elevada prevaléncia, custo
assistencial e impacto nos indicadores de morbimortalidade. O controle adequado dessas condi¢es depende
de acompanhamento continuo, adesdo rigorosa ao tratamento e mudangas no estilo de vida. Nesse contexto, a
telemedicina tem se consolidado como uma ferramenta estratégica para otimizar o cuidado em salde,
permitindo monitoramento remoto, orientacdo terapéutica e educacdo em salde com maior alcance e
eficiéncia (Toscano, 2004).

A pandemia de COVID-19 impulsionou o uso da telemedicina, revelando seu potencial em cenarios
de dificil acesso e em populagdes vulneraveis. Entretanto, ainda sdo necessarias evidéncias consolidadas sobre
os impactos dessa abordagem na ades@o ao tratamento e nos desfechos clinicos de pacientes com hipertensao
e diabetes. Compreender esses efeitos € essencial para fundamentar politicas publicas, aprimorar protocolos
clinicos e garantir o cuidado integral e resolutivo por meio de tecnologias digitais em satude (Lisboa et al.,
2023).

Portando, o objetivo do estudo foi analisar os efeitos da telemedicina no manejo da hipertensao arterial
e do diabetes tipo 2, com énfase na adesdo ao tratamento, nos desfechos clinicos e na qualidade de vida dos

pacientes acompanhados remotamente.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisado integrativa da literatura, fundamentada no método proposto por Whittemore e
Knafl. A questao norteadora foi: Quais os impactos da telemedicina na adesdo ao tratamento e nos desfechos
clinicos de pacientes com hipertensdo e diabetes? Para tanto, foram selecionados 15 artigos cientificos
publicados entre 2020 e 2025, extraidos das bases PubMed e ScienceDirect,. Os critérios de inclusao
abrangeram estudos primdrios quantitativos e revisdes sistemdticas que abordassem intervengdes de
telemedicina em pacientes adultos com hipertensdo e/ou diabetes, com foco em desfechos como adesdo ao
tratamento, controle de pressao arterial, glicemia e satisfagdo do paciente. Estudos duplicados, incompletos
ou voltados exclusivamente a outras comorbidades foram excluidos. A analise dos dados seguiu abordagem

qualitativa e descritiva, com énfase na comparagao entre os achados e sua aplicabilidade clinica.
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A analise dos estudos revelou evidéncias consistentes de que a telemedicina melhora
significativamente a adesdo ao tratamento em pacientes com doencas cronicas, especialmente hipertenséo e
diabetes. Afzal et al. (2024) reportaram um aumento na adesdo de 65% para 88% apds a implementacdo de
servigos de telemedicina em comunidades remotas do Paquistdo, com impactos positivos também na qualidade
de vida e nos desfechos clinicos. Resultados semelhantes foram encontrados por Alshammari (2024), que
destacou a elevacdo do engajamento do paciente e o controle de fatores de risco como determinantes para
maior satisfacdo no cuidado digital.

A eficécia clinica das intervencgdes de telemedicina também se destacou na reducdo de parametros
fisiolégicos importantes. Kelly et al. (2024), em uma meta-analise envolvendo mais de 100 mil pacientes,
identificaram reducdes significativas na pressdo arterial sistolica (SBP), diastolica (DBP), glicemia em jejum
(FBG) e hemoglobina glicada (HbA1c), o que reforga o potencial da tecnologia na estabilizacdo de condicdes
cronicas. Esses achados também foram confirmados por Moulaei et al. (2024), que associaram 0 uso da
telemedicina a diminuicdo média de 11,9 mmHg na pressao arterial e 1,4% na HbAlc, corroborando o papel
da ferramenta na melhoria de indicadores clinicos.

Por outro lado, a revisao de Timpel et al. (2020) apontou que os beneficios da telemedicina sdo mais
expressivos no manejo do diabetes, especialmente em relacdo a reducdo da HbAlc, do que na hipertensdo.
Segundo os autores, a evidéncia quanto ao controle da pressao arterial ainda € limitada e exige intervencdes
mais estruturadas para alcancar o mesmo grau de efetividade. Essa lacuna foi também abordada por Mabeza,
Maynard e Tarn (2022), que ndo encontraram diferengas significativas entre as consultas presenciais e as
remotas para hipertensdo, embora o controle do diabetes tenha apresentado melhora superior com o uso de
plataformas digitais.

Em contrapartida, Abdullah et al. (2023) e Omboni (2022) defenderam a utilidade do monitoramento
remoto na hipertensdo, ao evidenciar melhorias sustentaveis na adeséao terapéutica e nos niveis pressoricos por
meio do acompanhamento continuo. Esses autores também ressaltam que o éxito das praticas depende do
enfrentamento de desafios técnicos como a compatibilidade de dispositivos e a infraestrutura de conectividade,
especialmente em areas menos desenvolvidas.

Nos estudos de Almalki et al. (2024), voltados para a atencdo primaria na Arabia Saudita, a
telemedicina mostrou-se eficaz no controle glicémico de pacientes com diabetes tipo 2. Os resultados apontam
para uma melhora significativa na adeséo ao tratamento (AOR = 2.552) e na reducdo de complicagdes
associadas (AOR = 0.277). No entanto, ambos os estudos ndo abordaram a hipertensdo nem o impacto da
tecnologia em comunidades remotas, limitando a extrapolagdo dos dados a contextos urbanos.

AlQassab et al. (2024), ao analisarem intervengfes em comunidades rurais, confirmaram que a
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tenha sido recomendado um modelo hibrido, combinando visitas p@m@e@m %Hkﬁe?hores
resultados. De forma semelhante, Wang et al. (2025) propuseram um modelo unificado de cuidado que integra
0 monitoramento remoto com servi¢os ambulatoriais, reforcando que o uso articulado de ambas as abordagens
pode otimizar os resultados clinicos em hipertensao e diabetes.

Por fim, Hidayat, Herwanto e Nirmala (2024) e Ezeamii et al. (2024) destacaram que a telemedicina,
além de melhorar desfechos clinicos e adesdo, impacta positivamente na qualidade de vida dos pacientes, ao
permitir maior personalizacdo do cuidado, reducdo de deslocamentos e diminuicdo de internacfes. Essas
vantagens sao particularmente relevantes para populagdes remotas e vulneraveis, consolidando a telemedicina

como uma ferramenta de equidade e expansao do acesso a salde.

CONSIDERACOES FINAIS

Os achados desta revisdo reforcam o papel fundamental da telemedicina como aliada no manejo clinico
e na promogdo da adesdo ao tratamento em pacientes com hipertensdo e diabetes.
Além de otimizar os desfechos clinicos, a tecnologia amplia o alcance da atencdo primaria e promove maior
engajamento dos pacientes, especialmente em areas remotas. Contudo, para que seus beneficios sejam
sustentaveis, € necessario investir em infraestrutura, capacitacdo das equipes e formulacdo de politicas

publicas que garantam equidade digital.
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RESUMO

Introducdo: A crescente complexidade dos sistemas de salde imp&e a necessidade de uma formacao
colaborativa entre os diversos profissionais da area, evidenciando a importdncia da educacédo
interprofissional (EIP) como estratégia formativa no SUS. Objetivo: Analisar as contribuices da EIP
para o fortalecimento do trabalho em equipe e da integralidade do cuidado em satde. Metodologia: Trata-
se de uma revisdo integrativa da literatura com base em 8 artigos publicados entre 2008 e 2024, extraidos
de bases como SciELO, PubMed, LILACS e Google Académico, utilizando os descritores "educacdo
interprofissional”, "formacédo em saude" e "trabalho colaborativo”. Resultados: Os estudos apontam que
a EIP favorece o respeito a diversidade de saberes, fortalece a comunicagéo entre categorias profissionais
e melhora os desfechos clinicos. Iniciativas como o PET-Saude evidenciam a viabilidade da pratica
colaborativa ainda na graduacdo.Concluséo: A EIP representa um caminho promissor para a qualificacdo
da formagé&o e da assisténcia, contribuindo para um cuidado mais resolutivo, humanizado e centrado nas
necessidades do usuario.

PALAVRAS-CHAVES: Colaboracdo Interprofissional; Educacdo em Salde; Trabalho em
Equipe.
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INTERPROFESSIONAL HEALTH EDUCATION:
TRAINING STRATEGIES FOR COLLABORATIVE
PRACTICE IN THE SUS

ABSTRACT

Introduction: The growing complexity of healthcare systems requires collaborative training among various
professionals in the field, highlighting the importance of interprofessional education (IPE) as a training
strategy in the Brazilian Unified Health System (SUS). Objective: To analyze the contributions of IPE to
strengthening teamwork and comprehensive healthcare. Methodology: This is an integrative literature review
based on eight articles published between 2008 and 2024, extracted from databases such as SCiELO, PubMed,
LILACS, and Google Scholar, using the descriptors “interprofessional education,” “health training,” and
“collaborative work.” Results: The studies indicate that IPE promotes respect for diversity of knowledge,
strengthens communication between professional categories, and improves clinical outcomes. Initiatives such
as PET-Saude demonstrate the feasibility of collaborative practice even at the undergraduate level.
Conclusion: IPE represents a promising path for the qualification of training and care, contributing to more
decisive, humanized care centered on the needs of the user.

KEYWORDS Interprofessional Collaboration; Health Education; Teamwork.
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INTRODUCAO

A organizacdo dos servicos de salde exige profissionais capacitados para atuarem de forma
colaborativa e interdisciplinar. Nesse cenario, a educacdo interprofissional (EIP) surge como um modelo
pedagdgico que busca integrar diferentes areas do conhecimento com vistas a promover o cuidado integral e
humanizado no Sistema Unico de Satde (SUS). A fragmentacio do ensino e da pratica em saude tem sido
apontada como um entrave a efetivacdo de acdes resolutivas. Estudos apontam que a EIP contribui para o
desenvolvimento de competéncias como a comunicagdo, o trabalho em equipe e a compreensao dos papéis
profissionais (Souza et al., 2023). Assim, este trabalho visa analisar as contribuices da EIP para o

fortalecimento do trabalho em equipe e a integralidade do cuidado no SUS.

METODOLOGIA

Realizou-se uma revisao integrativa da literatura, conforme metodologia proposta (Whittemore; Knafl,
2005). A pergunta norteadora da pesquisa foi: “Quais sdo os impactos da educacdo interprofissional na
formagao para o trabalho colaborativo em saude publica?”’. Os critérios de inclusdo foram: artigos publicados
entre 2008 e 2024, disponiveis na integra, em portugués, espanhol ou inglés, e que abordassem a tematica da
EIP. Foram utilizadas as bases PubMed, SciELO, LILACS e Google Académico. A amostra final foi composta

por 8 artigos, analisados criticamente quanto a metodologia, resultados e contribuigdes.
RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise dos estudos evidenciou que a EIP favorece a formacdo de profissionais mais preparados para
atuar em equipe, promovendo uma cultura de respeito muatuo entre os diferentes saberes (Perone; Kruseman,;
Bischoff, 2008). A compreensao dos papéis profissionais ¢ fundamental para que haja colaboragdo efetiva e
comunicacdo eficaz no cuidado em saude.

Os trabalhos destacam que a EIP contribui para o desenvolvimento de competéncias que favorecem a
resolucdo de conflitos e a tomada de decisdo compartilhada (Rossit; Batista; Alves Batista, 2014). Essa
abordagem estd em consonancia com os principios do SUS, como a integralidade e a humanizacao da atengao.

Diversas experiéncias relatadas apontam que os programas de integracdo ensino-servigo, como o PET-
Saude/Interprofissionalidade, proporcionam vivéncias colaborativas significativas para os discentes (Batista;
Batista, 2016) Essas iniciativas permitem aos estudantes vivenciar o cotidiano das equipes multiprofissionais

e compreender as necessidades reais das comunidades.
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A EIP também tem sido valorizada por docentes e preceptores como estratégia de inovagao pedagogica,
pois contribui para repensar os curriculos tradicionais e promover metodologias ativas (Toledo et al., 2023).
A articulagdo entre universidade e servico de saude ¢ essencial para consolidar praticas interprofissionais.

Apesar dos avangos, ainda existem desafios para a institucionalizagdo da EIP nas universidades
brasileiras. Muitos cursos mantém estruturas curriculares compartimentalizadas e poucas oportunidades de
atuacdo conjunta entre os diferentes cursos da saude (Saraiva et al., 2018). Isso compromete a formacgao
colaborativa e o alcance da integralidade.

Estudos apontam que a experiéncia pratica em cenarios comunitarios refor¢a a importancia da escuta
qualificada, da corresponsabiliza¢do e do cuidado centrado no usuario (Dutra et al., 2022). O contato direto
com populagdes vulneraveis amplia a sensibilidade dos futuros profissionais e fortalece a empatia.

Por fim, a literatura evidencia que a EIP nao apenas qualifica a formacao académica, mas impacta
positivamente os indicadores de qualidade da assisténcia a satde, promovendo desfechos clinicos mais

favoraveis e melhorando a satisfagdo dos usuarios (Alharbi et al., 2024).

CONSIDERACOES FINAIS

A educacdo interprofissional em saude se mostra uma estratégia potente para a formacdo de
profissionais mais preparados para o trabalho colaborativo e centrado nas necessidades do usuério. Ao integrar
saberes e praticas, a EIP contribui para fortalecer os principios do SUS, como a integralidade, a equidade e a
humanizagdo. No entanto, ainda ha barreiras estruturais e culturais que dificultam sua plena implementacao.
E necessério o engajamento politico-institucional para que a EIP seja incorporada de forma sistematica nos
curriculos dos cursos da satide. Recomenda-se a realizagdo de novos estudos avaliativos e a ampliagdo das
experiéncias interprofissionais nos territorios como forma de consolidar uma formacdo verdadeiramente

integrada e transformadora.
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RESUMO

Introducdo: : Emergéncias neonatais exigem respostas rapidas, seguras e coordenadas. A simulagdo
interprofissional tem se destacado como ferramenta eficaz no treinamento de equipes de saude, promovendo
seguranca do paciente e reducdo de erros clinicos. Objetivo: Analisar os efeitos da simulacao interprofissional
em emergéncias neonatais sobre os desfechos clinicos, seguranga do paciente e desempenho das equipes.
Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa baseada em 7 estudos publicados entre 2013 e 2023,
selecionados nas bases Pubmed e ScienceDirect, com foco em treinamentos simulados em contextos
neonatais.Resultados: A simulagdo interprofissional demonstrou impacto positivo na identificagdo e
resolucdo de ameagas latentes a seguranca, melhora na comunicagdo, habilidades técnicas, gestdo de crises e
redu¢do de complicacdes neonatais como hipotermia, extravasamento de cateter umbilical e falhas na
entubag¢do. Conclusdo: A implementagdo sistemdtica de treinamentos interprofissionais em simulagdo
neonatal contribui significativamente para a melhoria dos cuidados neonatais, promovendo um ambiente de
aprendizagem colaborativa e resultados clinicos mais seguros.

PALAVRAS-CHAVES: Educacao Interprofissional; Emergéncias Neonatais; Simulagao
Clinica; Seguranca do Paciente; Treinamento em Satude
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INTERPROFESSIONAL TRAINING WITH
NEONATAL EMERGENCY SIMULATION:
IMPACTS ON SAFETY AND CARE FOR NEWBOR

ABSTRACT

Introduction: Neonatal emergencies require rapid, safe, and coordinated responses. Interprofessional
simulation has emerged as an effective tool in training healthcare teams, promoting patient safety and reducing
clinical errors. Objective: To analyze the effects of interprofessional simulation in neonatal emergencies on
clinical outcomes, patient safety, and team performance. Methodology: This is an integrative review based
on seven studies published between 2013 and 2023, selected from the PubMed and ScienceDirect databases,
focusing on simulated training in neonatal contexts. Results: Interprofessional simulation demonstrated a
positive impact on the identification and resolution of latent safety threats, improved communication, technical
skills, crisis management, and reduced neonatal complications such as hypothermia, umbilical catheter
extravasation, and intubation failures. Conclusion: The systematic implementation of interprofessional
training in neonatal simulation contributes significantly to the improvement of neonatal care, promoting a

collaborative learning environment and safer clinical outcomes.

KEYWORDS: Interprofessional Education; Neonatal Emergencies; Clinical Simulation; Patient
Safety; Health Training
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Emergéncias neonatais representam situacdes clinicas de alta complexidade, exigindo respostas
rapidas, coordenadas e fundamentadas em protocolos atualizados. A morbimortalidade neonatal ainda € um
desafio relevante para os sistemas de saude, especialmente diante de eventos adversos decorrentes de falhas
na comunicagdo e na execu¢ao de procedimentos criticos (Prezotto et al., 2023).

Nesse contexto, a simulacdo clinica tem ganhado destaque como estratégia pedagogica na formacgao e
atualizagdo de profissionais da saude, permitindo a pratica segura em cenarios realisticos e controlados. Dentre
as abordagens mais eficazes, destaca-se a simulagdo interprofissional, que reune diferentes categorias
profissionais para o treinamento conjunto, promovendo habilidades técnicas e ndo técnicas, como lideranga,
colaboragdo, tomada de decisdo e comunicacao assertiva (Fonseca et al., 2020).

Estudos recentes apontam que treinamentos interprofissionais simulados em unidades neonatais
contribuem para a reducdo de eventos adversos, melhoria no desempenho das equipes e maior seguranca para
o paciente (Souza; Messias, 2025). Diante disso, torna-se fundamental analisar as evidéncias atuais sobre a
eficacia dessa abordagem.

Este estudo tem como objetivo investigar os efeitos da simulagdo interprofissional aplicada a
emergéncias neonatais, considerando seus impactos nos desfechos clinicos, na seguranca do paciente e no

desempenho das equipes multiprofissionais.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, elaborada a partir da analise de artigos cientificos
publicados entre 2013 e 2023, em bases de dados da Pubmed e ScienceDirect. Os critérios de inclusdao
consideraram estudos originais que abordavam a simulagdo clinica interprofissional aplicada a emergéncias
neonatais, com evidéncias sobre resultados clinicos, seguranca do paciente ou desempenho em equipe. Foram
excluidos artigos que tratavam exclusivamente de treinamentos uniprofissionais ou fora do contexto neonatal.
A busca foi realizada com os descritores: “interprofessional education”, “clinical simulation”, “neonatal
emergency”, “patient safety” e “training in health”. A analise seguiu os principios da sintese tematica,

comparando os efeitos relatados das intervencdes simuladas nos diferentes estudos.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

O quadro a seguir reune os principais achados de sete estudos recentes sobre a aplicagdo da simulagdo
interprofissional em cendrios de emergéncia neonatal. Cada aspecto avaliado evidencia impactos relevantes,
como a mitigacao de riscos latentes, o aprimoramento das habilidades técnicas e comunicativas, além da
incorporagdo de tecnologias emergentes. Essa sistematiza¢do contribui para compreender como a simulagao

fortalece a seguranca, a qualidade assistencial e a atuagdo integrada das equipes de saude.

Quadro 1. Sintese dos Efeitos da Simulacdo Interprofissional em Emergéncias Neonatais: Achados, Autores e Impactos Observados

1  Redugdo de ameagas
latentes a seguranca

2 | Aprimoramento de
habilidades técnicas e
decisdo

3 | Fortalecimento da
comunicagao
interprofissional

4 | Melhoria de resultados
clinicos objetivos

5  Redugao de erros criticos e
falhas em procedimentos

6 | Consolidacdo do trabalho
em equipe e cultura de

(Mileder et al.,
2023)

(Broome, 2023)
(Soghier, 2024)
(Gunda; Sharma,
2014)

(Sharma, 2013)

(Yousef; Moreau,
Soghier, 2022)

67 ameagas latentes (LSTs)
identificadas; 91% corrigidas
antes da proxima simulagao
Simulag@o melhora habilidades
técnicas, memoria operacional e
confianca clinica

Melhora na coesdo da equipe ¢
coordenacdo durante
reanimagdes neonatais

Redugédo da hipotermia e
eliminagdo de falhas no uso de
cateter umbilical

Menor ocorréncia de erros apos
14 sessdes de simulagao
Promogao de aprendizado
colaborativo e fortalecimento da

Prevencgao ativa de riscos;
fortalecimento da seguranca
neonatal

Maior preparo em situagdes
criticas; melhores desfechos
neonatais

Comunicagéo efetiva entre
areas; atuagdo integrada em
UTIN e salas de parto
Ganhos objetivos na seguranga ¢
na qualidade da assisténcia

Reorganizacao de protocolos;
antecipagao de riscos clinicos
Equipes mais coesas, melhor
desempenho e tempo de resposta

seguranca cultura de seguranca reduzido

7  Perspectivas tecnologicas (Jaufuraully; Aplicagdes de IA e realidade Potencializagdo do ensino
para a simulag@o Dromey; Stoyanov, aumentada como apoio a clinico; reforgo a base
2022) simulagao interprofissional da formacao

Fonte: Autores, 2025

O estudo de Mileder et al. (2023) evidenciou que o treinamento interprofissional in situ identificou 67
ameagas latentes a seguranga (LSTs) durante 13 simulagdes, sendo que 91% foram corrigidas antes da proxima
sessdo. Isso revela que a simulacdo pode funcionar como ferramenta de vigilancia ativa, prevenindo riscos
iminentes ao cuidado neonatal.

Broome (2022) destaca que a simulagdo oferece ambiente seguro para o desenvolvimento de
habilidades técnicas em situagdes de alto risco, além de melhorar a memdria operacional, o raciocinio clinico
e a confianga para intervengdes de urgéncia, impactando diretamente os desfechos neonatais.

A simulagao contribui para uma comunicagao mais clara entre enfermeiros, pediatras e obstetras, como
reforcado por Soghier (2023), que identificou melhora na coesdo das equipes € na coordenacdo das acoes
durante reanimagdes neonatais, especialmente em unidades de terapia intensiva (UTIN) e salas de parto.

Gunda e Sharma (2014) relataram diminuicdo na incidéncia de hipotermia e eliminacdo de
extravasamento de cateter umbilical (UVC) apdés a implementagdo de simulagdo multiprofissional,

~
-

evidenciando impactos tangiveis na seguranca e qualidade da assisténcia neonatal.
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Sharma (2013) observou reducao significativa de erros clinicos%%s?d%g e snlgﬂ%ﬂgﬁggem um
unidade neonatal do Reino Unido. Os treinamentos possibilitaram o reconhecimento prévio de riscos € a
reorganiza¢ao dos protocolos institucionais de atendimento.

O estudo de Yousef et al. (2022) aponta que a simula¢ao fomenta a cultura de seguranga e promove o
aprendizado colaborativo, fortalecendo o papel de cada profissional no cuidado centrado no recém-nascido.
Equipes treinadas mostraram maior desempenho coletivo e menor tempo de resposta.

Jaufuraully, Dromey e Stoyanov (2022) destacam o papel emergente de tecnologias como inteligéncia
artificial e realidade aumentada para potencializar o treinamento. Contudo, reforcam que os fundamentos da

simula¢do interprofissional permanecem essenciais para o ensino de competéncias clinicas e ndo clinicas.

CONSIDERACOES FINAIS

A analise dos estudos demonstra que a simula¢do interprofissional aplicada a emergéncias neonatais
representa uma estratégia eficaz para aprimorar a qualidade da assisténcia, promover a segurancga do paciente
e capacitar equipes para situagdes criticas. Os efeitos observados vao desde a corre¢ao de falhas latentes até a
redugdo de complicagdes clinicas, além da consolidagao do trabalho colaborativo. Contudo, limitagdes ainda
persistem, como a escassez de recursos para simulagdo de alta fidelidade e a auséncia de avalia¢des de longo
prazo sobre o impacto desses treinamentos. Recomenda-se, portanto, a ampliagdo de programas sistematizados
de simulag¢do clinica interprofissional em unidades neonatais, com investimentos em infraestrutura, formacao

de instrutores e pesquisas que explorem os efeitos sustentados na pratica clinica.
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RESUMO

Introducio: A crescente demanda por atengdo em satide mental nos servigos de atencdo primadria requer
abordagens integradas que promovam cuidado centrado no usuario. A educacdo interdisciplinar surge
como estratégia formativa para fomentar a colaboragdo entre psiquiatras, psicélogos, médicos de familia,
assistentes sociais € enfermeiros. Objetivo: Analisar os impactos dos programas de educacdo
interdisciplinar na atencdo a saide mental em contextos de atengdo primaria. Metodologia: Trata-se de
uma revisao integrativa baseada em artigos publicados entre 1996 e 2024. Resultados: Os programas
educacionais interdisciplinares mostraram-se eficazes para promover colaboragao profissional, melhorar
o0 acesso e a resolutividade do cuidado, além de ampliar a satisfagdo do usuario. Desafios ainda persistem
quanto a padronizagdo curricular, sustentabilidade institucional e aceitagdo de modelos
integrados.Conclusao: A formagdo interdisciplinar se consolida como eixo fundamental para a
qualificacdo da atencdo em saude mental na atencdo primaria, exigindo politicas publicas que incentivem
a capacitacao e a articulacdo entre saberes distintos.

PALAVRAS-CHAVES: Atencdo Primaria a Saude; Educacao Interprofissional; Saude Mental;
Trabalho em Equipe; Treinamento Profissional
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INTERDISCIPLINARY EDUCATION IN MENTAL
HEALTH: INTEGRATION BETWEEN
PROFESSIONALS IN PRIMARY HEALTH CARE

ABSTRACT

Introduction: The growing demand for mental health care in primary care services requires integrated
approaches that promote user-centered care. Interdisciplinary education emerges as a training strategy to foster
collaboration between psychiatrists, psychologists, family doctors, social workers, and nurses. Objective: To
analyze the impacts of interdisciplinary education programs on mental health care in primary care settings.
Methodology: This is an integrative review based on articles published between 1996 and 2024. Results:
Interdisciplinary educational programs have proven effective in promoting professional collaboration,
improving access and care resolution, and increasing user satisfaction. Challenges remain regarding
curriculum standardization, institutional sustainability, and acceptance of integrated models. Conclusion:
Interdisciplinary training is consolidating itself as a fundamental axis for the qualification of mental health
care in primary care, requiring public policies that encourage training and articulation between different areas

of knowledge.

KEYWORDS Primary Health Care; Interprofessional Education; Mental Health; Teamwork;
Professional Training
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A saitde mental vem se consolidando como um dos maiores desafios na atengdo primaria a satde
(APS), exigindo a reformulagdo dos modelos tradicionais de cuidado e a constru¢do de praticas mais
colaborativas. A prevaléncia de transtornos mentais comuns € sua associacdo com determinantes sociais
reforgam a necessidade de equipes preparadas para atuacao interdisciplinar (Gama et al., 2021). Nesse cenario,
a educacao interdisciplinar se destaca como eixo estruturante da qualificagdo dos profissionais, promovendo
a integracao de saberes e praticas de diferentes areas do conhecimento. A articulagdo entre médicos de familia,
psiquiatras, psicologos, assistentes sociais € enfermeiros torna-se essencial para o enfrentamento de condigdes
complexas que requerem escuta qualificada, planejamento terapéutico conjunto e continuidade do cuidado
(Maynart et al., 2014). A presente revisdo busca analisar a contribui¢do de programas educacionais
interdisciplinares na qualificag@o da aten¢do em satde mental na APS, evidenciando seus impactos sobre 0s

processos de trabalho, a resolutividade dos servicos e a satisfagdo dos usuarios.

METODOLOGIA

Foi realizada uma revisdo integrativa da literatura, com seleg¢@o de artigos cientificos publicados entre
1996 e 2024, nas bases PubMed, ScienceDirect e ScIELO. Os critérios de inclusao foram: artigos disponiveis
em texto completo, abordando a formacgao interdisciplinar de profissionais voltados a saide mental na atenga@o
primaria, com enfoque em programas educacionais, integracdo de equipes ou impactos no cuidado. Foram
excluidos estudos exclusivamente voltados a formagao técnica, modelos hospitalares ou que ndo incluiam a
participagdo de mais de duas categorias profissionais. A analise dos dados se deu por categorizagdo tematica,
permitindo a construg¢do de eixos interpretativos sobre os efeitos, limites e potencialidades da educagdo

interdisciplinar na gestao da satide mental comunitaria.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Quadro 1. Sintese das Evidéncias sobre Educa¢ao Interdisciplinar em Satde Mental na Atencao Primaria

1 Ampliacao do acesso e (Green, 2015; Wenceslau; Maior acesso, diagnostico precoce, melhor vinculo e
resolutividade dos cuidados Ortega, 2015) redugdo no tempo de espera para atendimentos
especializados
2 | Integragdo entre APS e saude (Agius; Butler, 2019; Protocolos conjuntos e supervisdo compartilhada reduzem
mental especializada Gask; Afghan, 2024) a fragmentacao do cuidado e melhoram adesdo terapéutica
3 | Transformagao dos processos (Brochstein et al., 1979; Equipes desenvolvem corresponsabilizacdo, escuta ativa e
de trabalho e cultura Cowley, 2015) planejamento integrado, rompendo com modelos
profissional fragmentados
4 | Melhoria na formagao e (Sunderji et al., 2018) Aumento do repertorio clinico e comunicativo;
desempenho dos profissionais metodologias ativas favorecem praticas mais qualificadas
Mhalligteesle - e resolutivas T bl L5
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5 | Beneficios para usuarios e (Dobbins et al., 2016; Atengao mais acolhedora e centrada no paciente; usuarios
vinculo terapéutico Rodriguez et al., 2019) mais satisfeitos, com menor rotatividade entre servicos

6 | Desafios na implementagdo e (Marchetti et al., 2023; Barreiras como resisténcia institucional, escassez de
sustentabilidade Thielke; Vannoy; recursos e falta de padronizacao curricular dificultam

Uniitzer, 2007) continuidade

7  Perspectivas futuras e politicas  (Nickels; McIntyre, 1996;  Necessidade de politicas que consolidem a formacao

publicas Raney, 2017) interdisciplinar e valorizem a educac¢do permanente no
SUS

Fonte: autores, 2025

A implementagdo de programas interdisciplinares tem demonstrado impacto significativo na
ampliagdo do acesso aos servigos e na capacidade de resposta das equipes frente as demandas complexas da
populacdo. Estudos como os de Green et al. (2015) e Wenceslau e Ortega (2015) apontam que o cuidado
colaborativo possibilita diagnostico precoce, vinculagdo mais efetiva e menor tempo de espera para
atendimentos especializados.

Os artigos de Agius e Butler (1999) e Gask ¢ Afega (2024) reforgam que a formacao interdisciplinar
favorece a construgdo de pontes entre a APS e os servigos de atencdo secundaria, por meio de protocolos
conjuntos e supervisdo compartilhada, reduzindo fragmentacdes no cuidado e melhorando a adesdo ao
tratamento.

Programas como os descritos por Brochstein et al. (1978) e Cowley (2015) evidenciam mudancgas na
cultura das equipes de saude, promovendo atitudes de corresponsabilizagdo, escuta ativa e planejamento
integrado. Tais transformacdes exigem ruptura com modelos centrados em categorias isoladas e valorizam a
negociacdo e o reconhecimento mutuo dos saberes.

Os estudos de Sunderji et al. (2018) indicam que os programas interdisciplinares aumentam o
repertorio clinico e comunicativo dos profissionais, qualificando suas decisdes e favorecendo praticas mais
resolutivas. A formacdo em servico, com metodologias ativas e baseadas em problemas, mostrou-se
particularmente eficaz.

A integracdo entre profissionais contribui para uma atengdo mais acolhedora e centrada nas
necessidades reais dos pacientes, conforme destacam Rodriguez et al. (2019) e Dobbins et al. (2016). Usuarios
relataram maior satisfacdo com o atendimento, melhor compreensao do tratamento e menor rotatividade entre
Servigos.

Apesar dos beneficios, os estudos de Thielke et al. (2007) e Marchetti et al. (2023) evidenciam desafios
relacionados a resisténcia institucional, falta de recursos, dificuldade de padronizacao curricular e escassez de
avaliacdo sistematica dos impactos de longo prazo dos programas.

A analise dos artigos aponta para a necessidade de politicas puiblicas que institucionalizem a formagao
interdisciplinar na saude mental, como propdem Raney (2017) e Nickels e MclIntyre (1996). A valorizagdo da

formacao continuada e da educag¢do permanente no SUS € essencial para consolidar essas praticas de forma

sustentavel.
Editora
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A presente revisao evidenciou que os programas de educagdo interdisciplinar em satde mental
promovem avangos significativos na aten¢ao primaria, tanto no desempenho das equipes quanto na satisfagao
dos usudrios. A integra¢do entre saberes distintos fortalece o cuidado centrado na pessoa, amplia a
resolutividade das agdes e favorece a construgdo de vinculos terapéuticos mais solidos. Entretanto, persistem
desafios relacionados a institucionalizacao dos programas, sua sustentabilidade e o monitoramento de seus
efeitos. Recomenda-se o fortalecimento de politicas publicas que incentivem a formagdo interprofissional,
com investimento em metodologias ativas, apoio institucional e articulagdo entre ensino e servigo. Futuros
estudos devem avaliar o impacto longitudinal desses programas e explorar estratégias de replicabilidade em

diferentes contextos do SUS.
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RESUMO

INTRODUCAOQ: Cuidar da saude no Brasil exige mais do que protocolos: demanda integracio entre
saberes e profissionais. A gest&o integrada no Sistema Unico de Saude (SUS) fortalece o cuidado ao unir
diferentes areas em torno de um propdsito comum. Essa atuacdo multiprofissional torna o atendimento
mais humano, eficaz e centrado nas reais necessidades da populacdo. OBJETIVO: Analisar as
evidéncias cientificas sobre a importancia da equipe multiprofissional na gestdo integrada no SUS.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo narrativa que busca descrever e atualizar o conhecimento
sobre a atuacdo de equipes multiprofissionais no SUS. A busca ocorreu em junho e julho de 2025, nas
bases Biblioteca Virtual em Salde e Google Académico, com uso de descritores especificos, como:
Equipe de assisténcia ao paciente, Qualidade da assisténcia a satde, Melhoria de qualidade e Sistema
Unico de Satde. Foram incluidos artigos completos publicados entre 2020 e 2025, em inglés e portugués.
O processo seletivo envolveu leitura de titulos, resumos e, por fim, dos textos completos para garantir a
relevancia dos achados. RESULTADOS E DISCUSSAQ: Destacou-se que, apesar de o SUS estar
juridicamente estruturado para ser descentralizado e participativo, ainda ha um distanciamento entre as
diretrizes e a pratica nos territorios. A gestdo integrada, quando fortalecida pela atuagdo conjunta das
equipes multiprofissionais, promove um cuidado mais humanizado e efetivo. No entanto, obstaculos
como falta de estrutura, recursos e protocolos padronizados dificultam a consolidacdo desse modelo.
Além disso, ha caréncia de estudos nacionais que aprofundem a relacéo entre equipes multiprofissionais
e gestdo no SUS, o que limita avancos praticos. CONSIDERACOES FINAIS: A gestdo integrada
apoiada por equipes multiprofissionais fortalece o SUS ao promover um cuidado mais humano,
resolutivo e centrado nas reais necessidades da populacdo. A colaboracdo entre saberes distintos amplia

a qualidade da atencéo e valoriza a escuta e o trabalho coletivo.
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INTEGRATED MANAGEMENT IN PUBLIC
HEALTH: THE IMPORTANCE OF
MULTIPROFESSIONAL WORK FOR THE
QUALITY OF SERVICES IN THE SUS

ABSTRACT

INTRODUCTION: Providing healthcare in Brazil requires more than just protocols: it requires
integration between knowledge and professionals. Integrated management in the Unified Health System
(SUS) strengthens care by uniting different areas around a common purpose. This multidisciplinary

approach makes care more humane, effective, and focused on the real needs of the population.
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OBJECTIVE: To analyze the scientific evidence on the importance of the multidisciplinary team in
integrated management in the SUS. METHODOLOGY: This is a narrative review that seeks to describe
and update knowledge on the performance of multidisciplinary teams in the SUS. The search took place
in June and July 2025, in the Virtual Health Library and Google Scholar databases, using specific
descriptors, such as: Patient care team, Quality of health care, Quality improvement, and Unified Health
System. Full articles published between 2020 and 2025, in English and Portuguese, were included. The
selection process involved reading titles, abstracts and, finally, full texts to ensure the relevance of the
findings. RESULTS AND DISCUSSION: It was highlighted that, although the SUS is legally structured
to be decentralized and participatory, there is still a gap between the guidelines and practice in the
territories. Integrated management, when strengthened by the joint action of multidisciplinary teams,
promotes more humanized and effective care. However, obstacles such as lack of structure, resources and
standardized protocols hinder the consolidation of this model. In addition, there is a lack of national
studies that deepen the relationship between multidisciplinary teams and management in the SUS, which
limits practical advances. FINAL CONSIDERATIONS: Integrated management supported by
multidisciplinary teams strengthens the SUS by promoting more humane, problem-solving care focused
on the real needs of the population. Collaboration between different areas of knowledge improves the

quality of care and values listening and collective work.

KEYWORDS Patient care team; Quality improvement; Quality of health care, Unified Health
System.
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Cuidar da satde de um pais onde sua populacao ¢ tao diversificada e numerosa como a brasileira exige
mais do que a elaboragio de protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas. E preciso: planejamento, organizagio
e, principalmente, colaboragio de todos os profissionais da area. No que se refere ao Sistema Unico de Satde
(SUS), a gestao integrada tem surgido como uma “estratégia ponte” para o fortalecer os servigos e garantir
que os principios da universalidade, integridade e integralidade sejam atingidos (Melo, Carnut; Mendes,
2021).

Essa integragdo so € possivel quando profissionais de diferentes areas, como: enfermagem, medicina,
fisioterapia, psicologia, entre outras, trabalham em equipe € com proposito de cuidar. Cada um traz consigo
saberes Unicos que, juntos, ampliardo a visdo sobre o cuidado e enriquecerdo a tomada de decisdes. Essa
atuagdo multiprofissional ndo apenas evita falhas e repeticdes desnecessarias, mas também torna o
atendimento mais humano e resolutivo (Abu-Sultanah ef al., 2024; Brasil, 2023).

Nos servigos de saude € possivel perceber como o trabalho em equipe faz diferenga, principalmente
nas unidades basicas de satde onde grande parte da populagcdo do Brasil ¢ atendida. A escuta qualificada, o
respeito a diversidade e o olhar ampliado para os determinantes sociais da saude sdo fortalecidos quando ha
diadlogo e cooperacao entre os profissionais (Brasil, 2023).

Discutir a gestdo integrada e a atuagdo multiprofissional no SUS nao ¢ apenas refletir sobre modelos
de organizacdo do trabalho, mas reconhecer o papel transformador que essas praticas tém na vida das pessoas.
E através da unifio de forcas e do compromisso coletivo que se constréi um sistema de saude mais justo,
eficiente e centrado nas necessidades reais da populagdo (Parand, 2023). Assim, o objetivo desse estudo
persiste em analisar as evidéncias cientificas sobre a importancia da equipe multiprofissional na gestdao

integrada no SUS.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao narrativa, elaboradora com base no estudo de Rother (2007), Canuto e Oliveira
(2020), os quais afirmam e exibem a revisdo como o estado da arte e do conhecimento que visa descrever o
desenvolvimento de um determinado assunto. Isso € capaz de proporcionar uma atualiza¢do rapida sobre temas
especificos ja que ela ndo exige um protocolo rigido para ser elaborada.

O levantamento bibliografico ocorreu no periodo de junho e julho de 2025 nas bases de dados da
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Google Académico (GA). Para realizar a busca dos artigos foram
utilizados descritores e palavras-chave associadas com o operador booleano AND: (Equipe de assisténcia ao
paciente) AND (Qualidade da assisténcia a saude) AND (Melhoria de qualidade) na BVS e (Equipe de
assisténcia ao paciente) AND (Qualidade da assisténcia a saude) AND (Melhoria de qualidade) AND (Sistema
Ul}i.‘i‘.’m df.,- iafgf,) no GA. Foram encontrados 137 estudos. ﬁ atora .
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Foram incluidos artigos completos, publicados em inglés, poﬂt%%i%ﬁ%%spﬁ%ﬂr% “cinco
anos (2020 a 2025) e que falassem sobre: gestao, SUS, equipes multiprofissionais e qualidade dos servigos de
saude. Além disso, excluiram-se publicados em anais de congressos, monografias, cartas, dissertagdes e teses.
O processo de leitura dos artigos ocorreu em trés etapas: primeiro foram lidos os titulos para identificar
os que mais estavam adequados, de forma secundaria os resumos e posteriormente o artigo na integra, o que

facilitou o entendimento e a adesao de artigos que contribuissem significativamente para esse estudo.
RESULTADQOS E DISCUSSAO

Os dados coletados foram apresentados com base na criagdo de tdpicos, como: conceito de gestao
integrada no SUS, o papel estratégicos das equipes multiprofissionais, a interface entre a gestao e pratica
assistencial e desafios.

Documentos historicos, como: a Constituicdo Federal de 1988 ¢ a Lei n® 8.080 de 1990, ndo apenas
estruturaram o SUS de forma juridica, mas também propuseram novas formas de pensar e organizar a gestao
da satude publica no Brasil: descentralizada, participativa e interligada entre diferentes entes federativos. No
cotidiano dos servicos publicos de saude, esse modelo exige que Unido, estados e municipios compartilhem
responsabilidades de forma equilibrada, respeitando as especificidades regionais (Brasil, 2024).

A auséncia de conhecimento profundo sobre politicas de saude, apontada no estudo de Santos et al.
(2021), revela um distanciamento entre o que ¢ proposto em nivel federal e o que de fato acontece nos
territorios. Essa lacuna impacta diretamente a qualidade do cuidado, ja que sem conhecer bem as diretrizes,
torna-se dificil aplicar acdes planejadas e eficazes.

Isso significa que a gestdo do SUS precisa ir além da aplicacdo de recursos ou da execucao de
programas: ¢ preciso dialogar, planejar em conjunto e criar estratégias que respondam as necessidades reais
das pessoas. E nesse cenario que a gestdo integrada ganha forca, atuando como elo entre as politicas piblicas
e a vida concreta da populagdo (Brasil, 2023).

A gestdao integrada, quando aliada ao olhar ampliado das equipes multiprofissionais, comega a
transformar o cuidado: aproxima o servi¢o da vida real, reconhece as particularidades étnico-raciais e culturais
além de construir pontes entre o saber técnico e a sabedoria popular (Santos ef al., 2021). Ao unir diferentes
saberes e olhares para o cuidado, essas equipes ampliam a capacidade de identificar erros, riscos € promovem
acoes preventivas. Além disso, ao integrar os usuarios € familiares no plano de cuidado e adotar tecnologias
da informagao, elas contribuem para a padronizagdo de praticas em saude (Paiva et al., 2023).

A escassez de materiais basicos e até de medicamentos impactam negativamente na rotina de
cuidados. Além disso, a caréncia de protocolos claros padronizados e sistemas de informacao eficiente
dificultam essa padronizagdo. Outro fato, ¢ que a inadequagao da estrutura fisica das unidades, muitas vezes
sdao improvisadas e sem condi¢des minimas para garantir privacidade, conforto e acolhimento. Esses fatores

ndo apenas dificultam o trabalho das equipes, mas também interferem na adesdo dos usudrios aos

e Cognitus

acompanhamentos propostos (Ferreira; Silva, 2021). Apesar disso, algumas equipes tém buscadﬂ agoee
Edueopbe  Sodda Piblce- -



Congresso Nacional de Inovagéo em

A . y Savde Pobli
adaptacdo, desenvolvendo protocolos proprios e utilizando recursos d%%%?&f@?& ancira criatva para
garantir o minimo de acompanhamento.

Durante o processo de construgdo desta revisao, algumas limitagdes importantes foram observadas e
merecem ser destacadas. A primeira delas diz respeito a escassez de estudos nacionais disponiveis de forma
gratuita que abordem, de forma aprofundada, a atua¢do de equipes multiprofissionais no contexto do SUS.
Além disso, grande parte dos estudos disponiveis na literatura brasileira ainda trata a atuacao em equipe de
forma genérica, sem considerar as particularidades da gestdo integrada. Ou seja, hd& uma caréncia de
publicagdes que relacionem diretamente a pratica multiprofissional com os desafios e potencialidades do
trabalho em rede no SUS.

Essa limitagao reflete, também, a necessidade de maior incentivo a produgao cientifica nacional que
dialogue com a realidade do territorio, das unidades de saude e das vivéncias concretas dos profissionais e
usuarios. A falta de pesquisas com esse olhar mais préximo e sensivel limita a compreensao sobre como, na

pratica, a colaboragdo entre diferentes areas pode transformar o cuidado.

CONSIDERACOES FINAIS

A partir da analise dos dados, foi possivel perceber que, mais do que um modelo organizacional, essa
articulacdo entre saberes e préaticas representa um caminho promissor para qualificar o cuidado prestado a
populacéo brasileira. A gestéo integrada, quando apoiada por equipes compostas por diferentes profissionais
da saude, fortalece os principios do SUS ao promover um cuidado mais proximo, sensivel e centrado nas reais
necessidades das pessoas. Os achados evidenciam que a escuta ativa, o trabalho em equipe e o olhar para 0s
determinantes sociais da saude sdo potencializados quando ha colaboracédo e dialogo entre os profissionais.
Essa sinergia ndo apenas amplia a resolutividade da atencdo, como também favorece a humanizacdo dos
servicos. Dessa forma, conclui-se que a equipe multiprofissional é peca-chave na construcdo de uma gestdo
integrada e resolutiva. Valorizar sua atuacdo significa reconhecer a salde como um processo coletivo e

complexo, que exige escuta, respeito, sensibilidade e, sobretudo, cooperacao.
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RESUMO

INTRODUCAO: A qualificacdo dos servicos no Sistema Unico de Satde (SUS) exige mais que
recursos: demanda uma gestdo que escute, envolva e valorize trabalhadores e usuérios. A gestdo
participativa e o trabalho em rede tornam o cuidado mais humano, integrado e resolutivo. S&o estratégias
essenciais para aproximar o sistema das reais necessidades da populacdo. OBJETIVO: Analisar e
identificar os desafios para a implantacdo de uma gestdo participativa e do trabalho em rede na
qualificacdo dos servigcos no sistema de salde brasileiro. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao
narrativa utilizando a estratégia PICO. A pesquisa investigou 0s impactos da gestdo participativa e do
trabalho em rede na qualifica¢do dos servi¢os no SUS. Foram selecionados artigos publicados entre 2020
e 2025, disponiveis na Biblioteca Virtual em Salude e Google Académico, com critérios rigorosos de
inclusdo e exclusdo. A busca ocorreu entre junho e julho de 2025, com énfase em publicacfes que
tratassem diretamente da tematica proposta. Apoés triagem e leitura detalhada, cinco estudos compuseram
a revisdo integrativa. RESULTADOS E DISCUSSAO: A gestdo participativa aproxima a decisdo dos
territorios, fortalece vinculos e amplia a corresponsabilidade no cuidado. Ja o trabalho em rede favorece
a integracdo entre os niveis de atengdo e promove um SUS mais continuo e resolutivo. Ambas as
estratégias contribuem para servicos mais acolhedores e alinhados as realidades locais.
CONSIDERACOES FINAIS: Qualificar os servicos do SUS passa pela valorizagio das pessoas e pela
articulacéo entre diferentes pontos da rede. A gestdo participativa e o trabalho em rede permitem decis6es
mais justas e cuidados mais integrados. Mesmo diante dos desafios, essas praticas seguem como

caminhos potentes para transformar a satde publica.
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QUALIFICATION OF SERVICES IN THE SUS:
IMPACTS OF PARTICIPATORY MANAGEMENT
AND NETWORKING

ABSTRACT

INTRODUCTION: Qualifying services in the Unified Health System (SUS) requires more than
resources: it demands management that listens to, involves, and values workers and users. Participatory
management and networking make care more humane, integrated, and effective. They are essential

strategies to bring the system closer to the real needs of the population. OBJECTIVE: To analyze and
: ﬁ Editora .
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identify the challenges for implementing participatory management and networking in qualifying services

in the Brazilian health system. METHODOLOGY: This is a narrative review using the PICO strategy.

The research investigated the impacts of participatory management and networking on qualifying services

in the SUS. Articles published between 2020 and 2025, available in the Virtual Health Library and Google

Scholar, were selected, with strict inclusion and exclusion criteria. The search took place between June

and July 2025, with an emphasis on publications that directly addressed the proposed theme. After

screening and detailed reading, five studies comprised the integrative review. RESULTS AND

DISCUSSION: Participatory management brings decision-making closer to the territories, strengthens

ties and increases co-responsibility in care. Networking, on the other hand, favors integration between

levels of care and promotes a more continuous and effective SUS. Both strategies contribute to more

welcoming services that are aligned with local realities. FINAL CONSIDERATIONS: Qualifying SUS

services involves valuing people and articulating different points in the network. Participatory

management and networking allow for fairer decisions and more integrated care. Even in the face of

challenges, these practices remain powerful paths to transforming public health.

KEYWORDS: Health management; Health services; Public health; Unified Health System
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A qualificagdo dos servigos ofertados pelo Sistema Unico de Saude (SUS) persiste como um desafio
no cendrio da saude publica brasileira. Esse sistema exige ndo s investimentos estruturais e tecnoldgicos, mas
também o fortalecimento de praticas de gestdo que valorizem o protagonismo dos trabalhadores e da
populagdo (Junior; Porto; Silva, 2025). E nesse sentido que a gestdo participativa e o trabalho em rede surgem
como estratégias essenciais para a promog¢ao do cuidado resolutivo, acolhedor, humano e centrado nas
necessidades de cada individuo.

A gestdo participativa no SUS se revela como um eixo articulador importante entre as decisoes
administrativas, do envolvimento direto da populagdo e das equipes de saude. Ao estimular o didlogo entre
diferentes atores do sistema, ela contribui para decisdes mais justas e coerentes com as especificidades locais,
contribuindo significativamente para uma satde publica mais democratica e sensivel (Brasil, 2007, p.6). A
gestdo participativa, nesse sentido, ndo apenas organiza o sistema, mas o aproxima das pessoas, tornando-o
mais sensivel e responsivo as suas demandas.

Por outro lado, o trabalho em rede contribui para a articulagao entre os diferentes niveis de ateng¢ao do
SUS, permitindo que o cuidado ao usudrio seja continuo, integrado ¢ mais eficaz. Essa l6gica rompe com a
fragmentacao dos servicos e fortalece vinculos entre as equipes multiprofissionais, promovendo a troca de
saberes e a constru¢do coletiva de solugdes para os desafios do cotidiano da satide publica (Guedes et al.,
2025).

Dessa forma, compreender os impactos da gestdo participativa e do trabalho em rede sobre a
qualificagdo dos servicos do SUS ¢ essencial para repensar praticas, reorganizar fluxos e aprimorar a atencao
prestada a populagdo brasileira. Esses elementos, quando bem articulados, potencializam os principios do
SUS, universalidade, integralidade e equidade, e reafirmam o sistema como uma politica publica potente e em
constante transformacgdo (Cardoso et al, 2025). Assim, o objetivo desse estudo persiste em analisar e
identificar os desafios para a implantacdo de uma gestdo participativa e do trabalho em rede na qualificacao

dos servigos no sistema de saude brasileiro.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa realizada com base no estudo de Mendes, Silveira e Galvao (2008)

— 0s quais prop0de sua elaboracdo em seis etapas (figura 1).

Figura 1 — Etapas para elaborar a revisdo integrativa.
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Fonte: Silveira, Mendes e Galvao (2008)

descreva detalnadamente a revisao « Analise critica dos estudos

A estratégia PICO — onde P (populacdo/problema) se refere aos “servigos de saude no SUS”, |
(intervencdo) a “Gestdo participativa e trabalho em rede”, C (comparacgdo) nao foi necessario utilizar nessa
pesquisa e O (desfecho) a “Qualifica¢ao dos servigos em saude” — resultou na elaboracéo da seguinte questao:
“Quais sdo os impactos da gestao participativa e do trabalho em rede na qualificagdo dos servigos de saude
ofertados no ambito do SUS?”.

Adicionaram-se critérios de inclusdo, como: artigos completos, publicados entre 2020 e 2025 (ultimos
cinco anos) na BVS, indexados em 2025 no GA, por érgdos governamentais (Ministério da Salde) de
qualquer ano e que correspondessem a tematica abordada. Foram excluidos os incompletos, teses,
monografias, cartilhas/cartas, dissertacGes, publicados em anais de congressos e duplicados.

A busca na literatura ocorreu entre junho e julho de 2025 nas bases de dados online da Biblioteca
Virtual em Saude (BVS) —a incluiu a ColecionaSUS — e Google Académico. Foram utilizados descritores e
palavras chaves associados ao operador booleano AND, resultando da seguinte busca: “Sistema Unico de
Saude” AND “Saude publica” AND “Gestao em saude” AND “Servigos de saude” em ambas as bases. Foram
encontrados 199 artigos na BVS e 382 no GA.

A partir disso 0s autores realizaram a leitura do titulo, resumo e do artigo publicado na integra para
identificar e selecionar os que mais tinham poder de agregacdo ao estudo. Com isso, foi possivel selecionar

cinco para compor a revisao.
RESULTADOS E DISCUSSAO

Os artigos selecionados para compor essa revisao integrativa foi organizado metodicamente pelos
autores no Quadro 1, ele foi criado com base em quatro colunas, sendo elas: Autores e ano de publicagao

(AAP), Tipo de estudo metodologico, Desafios para a implementagdo de uma gestdo participativa e do

trabalhg em rede e, Impactos. Esse tipo de abordagem permite que os leitores e os propflo ' .
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identifiquem os estudos facilmente, compreendam o texto melhor e Ver1¥1qugm ;%?s?vms E?y?ﬁgdaes no

estudo.
Quadro 1 — Artigos incluidos na revisdo integrativa.
AAP TIPO DE DESAFIOS IMPACTOS
ESTUDO

Silva e Cunha | Quali-quantitativa

Concentracdo de servigos no nivel
estadual, fragmentacao da rede de
servicos, desigualdade entre as
regides, gestdo municipal
particionada, limitagdes técnicas e
administrativas locais, participagdo
social limitada e dificuldade de
integracdo entre os entes federados.

A pratica da gestdo requer ndo apenas
arcabouco legal, mas suporte técnico,
financeiro e politico que permita aos
municipios exercerem sua gestdo com eficacia
e equidade, sem sobrecarga nem abandono.

(2025) e abordagem
descritivo-
exploratoria
Dias et al. Revisdo integrativa
(2025)

Dificuldade de acesso a informagao,
auséncia de espagos adequados para o
diadlogo entre gestores, profissionais e

usuario, escassez de recursos,
rotatividade de profissionais e a falta
de politicas de apoio a permanéncia
das equipes nas areas mais distantes.

Em muitos casos, a geografia isolada e as
condi¢des climaticas adversas dificultaram a
chegada de insumos, equipes e até mesmo da

informacao. Entre as principais respostas
adotadas, destacam-se ac¢des de educagdo em

saude, o uso da telemedicina € o
fortalecimento da vigilancia epidemiologica.
As equipes da atenc¢do primaria organizaram
campanhas de orientagdo sobre formas de
prevengdo, cuidados com os sintomas e
quando buscar ajuda.

Oliveira et al. | Revisdo integrativa

(2025)

Falta de tempo e sobrecarga de
trabalho, fragmentagdo da formagéo,
infraestrutura limitada,
desvalorizacdo do papel
multiprofissional.

O trabalho em rede, quando bem estruturado,
gera apoio mutuo entre os profissionais e
reduz o sentimento de isolamento nas
decisoes e desafios diarios, além disso,
quando a equipe se mostra unida e
acolhedora, o paciente se sente mais seguro e
confiante no servigo.

Soares et al. Revisdo de escopo

(2025)

Cultura institucional baseada em
modelos uniprofissionais e
hierarquicos, resisténcia a mudanga,
falta de clareza das informagdes,
praticas centradas na figura médica,
falta de investimentos estruturais e de
tempo para reunioes, discussdo de
casos e trocas de informagoes

A comunica¢do mais fluida, o acolhimento
mais qualificado e a integralidade da atencdo
sdo frutos diretos dessa nova forma de
trabalhar, em que o foco esta na pessoa e ndo
apenas na doenga. Além disso, a lideranga
colaborativa surge como um elemento-chave
na conducdo dessas transformagoes,
garantindo espagos de escuta, apoio e
crescimento entre os profissionais.

Palheira,
Pacheco e
Silva (2025)

Artigo de opinido

Falta de integracdo entre diferentes

sistemas de informacao, resisténcia
de profissionais a adogdo de novas

ferramentas, sobrecarga de trabalho
associada a exigéncia de registros

digitais, falta de padronizagao

nacional nos formatos de dados,

dificuldade de capacitacdo continua

dos profissionais de saude.

Com o uso de sistemas informatizados e
registros eletronicos, é possivel acessar
rapidamente o histérico de atendimentos,
exames e tratamentos de um paciente, mesmo
que ele transite por diferentes pontos da rede.
Isso reduz o risco de erros, evita exames
repetidos e fortalece o vinculo entre os
profissionais e os usuarios do SUS, que se
sentem mais acolhidos e acompanhados

Fonte: Autores (2025).

A gestdo participativa no SUS surge como uma estratégia capaz de aproximar a tomada de decisdao
das realidades locais (Silva; Cunha, 2025). Quando profissionais, gestores e usudrios sdo incluidos nos
processos de planejamento e avaliagdo dos servicos, hd maior aderéncia as necessidades da populacdo. Essa
escuta ativa permite ndo s6 o reconhecimento dos problemas cotidianos, mas também a construgdo coletiva

de solugdes mais sustentaveis e sensiveis aos contextos de cada territério (Dias et al., 2025).
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Os impactos dessa participacdo sdo visiveis na melhoria do@mn%%%mﬁl% das
relagdes e na qualificagdo da assisténcia (Oliveira et al., 2025). A tomada de decisdes compartilhadas contribui
para fortalecer o vinculo entre a equipe de saude e a comunidade, promovendo um cuidado mais centrado na
pessoa e na coletividade. Além disso, a corresponsabilizagdo fortalece o comprometimento dos profissionais
com os resultados alcancados (Soares et al., 2025).

O trabalho em rede complementa a gestdo participativa ao promover a articulagdo entre diferentes
pontos da atencao a saude. Essa integragdo favorece a continuidade do cuidado, a troca de informacgdes entre
equipes e a superacdo da fragmentagdo dos servicos. A interconexao entre setores e niveis de atengao amplia
a capacidade de resposta do sistema, tornando-o mais eficiente e resolutivo (Oliveira et al., 2025).

Apesar dos avangos, a implantagdo plena dessas estratégias enfrenta desafios concretos. A
burocratizagdo dos processos, a sobrecarga das equipes, a rotatividade de profissionais e a falta de formacgao
especifica para atuagdo colaborativa dificultam a consolidagao de praticas participativas e integradas (Oliveira
et al, 2025). Muitas vezes, a auséncia de apoio institucional e de recursos impede que essas agdes se
consolidem no cotidiano das unidades de saude.

Além das dificuldades técnicas e estruturais, barreiras culturais também limitam a efetividade dessas
praticas. A resisténcia a mudanca, a 16gica verticalizada ainda presente em muitas gestoes e a dificuldade de
abrir espacos legitimos de fala para usuarios e trabalhadores tornam o processo participativo lento e, por vezes,
superficial. A criacdo de uma cultura institucional baseada na escuta, no didlogo e na valorizacdo da
diversidade de saberes ¢ um passo essencial para transformar esse cenario (Palheira; Pacheco; Silva, 2025).

Mesmo diante dos desafios, a gestdo participativa e o trabalho em rede representam caminhos
promissores para qualificar os servicos do SUS. Quando bem implementadas, essas estratégias fortalecem a
autonomia dos territdrios, potencializam a atua¢do multiprofissional e promovem a equidade no acesso ao
cuidado. Sua efetividade estd diretamente ligada a construcdo de ambientes cooperativos, horizontais e

comprometidos com a transformagao social por meio da saude (Palheira; Pacheco; Silva, 2025).

CONSIDERACOES FINAIS

A qualificagdo dos servigos no SUS passa, necessariamente, pela valorizagdo das pessoas que
compdem esse sistema — sejam elas profissionais, gestores ou usuarias. A gestdo participativa e o trabalho
em rede aparecem como pilares estratégicos nessa construcao, pois permitem que o cuidado deixe de ser
apenas técnico e burocratico, tornando-se mais humano, sensivel e alinhado a realidade de cada territorio. Ao
incluir a populagdo nos processos decisérios e promover o didlogo entre os diferentes atores, a gestdo
participativa fortalece o vinculo entre os servicos de saude e as comunidades, favorecendo solu¢des mais
eficazes e enraizadas na vivéncia cotidiana. J& o trabalho em rede, ao articular os diversos niveis de atencao e
promover a cooperagdo entre equipes, contribui para que o cuidado seja continuo, integral e mais resolutivo.

Essas estratégias, quando combinadas, ndo apenas potencializam os principios do SUS —

universalidade, integralidade e equidade —, como também revelam um sistema que se reinv% estao
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diante das dificuldades. Apesar dos desafios ainda presentes, como a sobrem ?ré%%%?gpgagmentagao
de acdes e a resisténcia cultural, os impactos positivos das praticas participativas e integradas sdo visiveis:
melhor acolhimento, aumento da corresponsabilidade, decisdes mais justas € servigos mais proximos das
pessoas. E necessario, portanto, que gestores, profissionais e institui¢des de ensino se comprometam com a
consolidagdo de uma cultura de cooperacdo e escuta. Esse movimento exige investimento, formacao
continuada e, acima de tudo, vontade politica para romper com modelos centralizadores e verticalizados. O
fortalecimento da gestdo participativa e do trabalho em rede ¢ mais do que uma estratégia de organizagdo: ¢

um caminho ético e necessario para garantir o direito a saide com dignidade e respeito.
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RESUMO

INTRODUCAO: O envelhecimento populacional brasileiro tem ampliado a demanda por servigos de satide
especializados, especialmente, em areas como a gastroenterologia, diante da alta prevaléncia de disturbios
digestivos e hepaticos entre idosos. Diante disso, ¢ fundamental que a formacao médica promova, desde cedo,
experiéncias que aproximem os estudantes dessa realidade. A vivéncia em ambientes ambulatoriais voltados
ao publico idoso permite a observacdo de condutas clinicas e o desenvolvimento de habilidades interpessoais
como empatia, escuta ativa e comunica¢do adaptada. OBJETIVO: Relatar a experiéncia vivenciada por
estudantes de medicina do 2° periodo durante estagio observacional em atendimento de gastroenterologia a
idosos, refletindo sobre o aprendizado técnico € humano proporcionado pela atividade. METODOLOGIA:
O estagio foi realizado no dia 27 de maio de 2025, na Policlinica Municipal de Saude do Idoso, em Jodo
Pessoa-PB, como atividade pratica ofertada pela Liga Académica de Gastroenterologia e Gastrocirurgia da
Paraiba (LAGG-PB). Os atendimentos foram ofertados por uma médica gastroenterologista e observados,
além do manejo clinico, suas estratégias de comunicacao. Quatro pacientes foram atendidos, todos idosos,
sendo coletadas informacdes sobre queixas, condutas e reflexdes da pratica médica. As observagdes foram
registradas em diario de campo e organizadas, posteriormente, para elaboragdo do presente relato.

RESULTADOS: A médica acompanhada demonstrou abordagem acolhedora, linguagem clara e empatica,
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além de grande capacidade de adaptacdo frente as limitagdes dos pacientes idosos. Os pacientes atendidos
apresentavam queixas frequentes na geriatria, como diarreia cronica, dor abdominal, constipacdo e sintomas
relacionados a disbiose intestinal ou doengas hepaticas, incluindo casos de cirrose alcodlica e infec¢dao por
Helicobacter pylori. Foram solicitados exames como endoscopia digestiva alta, colonoscopia e testes de
funcdo hepatica, justificados pela necessidade de avaliacdo diagnostica precisa em quadros complexos. O
manejo terapéutico incluiu uso de probioticos, ajustes de medicamentos segundo funcdo hepatica e renal, além
da recomendagdo de dieta rica em fibras e hidratacdo. Observou-se também o uso do prontuario eletronico,
facilitando o acompanhamento longitudinal. A experiéncia evidenciou ainda as dificuldades enfrentadas por
pacientes que precisam se deslocar de cidades do interior para obter atendimento especializado, realidade que
impoe desafios logisticos e de acesso a saude, principalmente, para idosos com limitacdes fisicas.
CONSIDERACOES FINAIS: O estagio proporcionou aos estudantes uma imersdo realista e enriquecedora
na pratica médica especializada, refor¢gando a importancia da abordagem humanizada e da individualizagdo
terapéutica no cuidado ao idoso. Além do conhecimento técnico, a vivéncia permitiu o desenvolvimento de
competéncias como empatia, escuta ativa e paciéncia. A experiéncia despertou interesse em aprofundar temas
como microbiota intestinal no envelhecimento e as dificuldades de acesso a aten¢do especializada em saude.

Iniciativas como esta fortalecem a formac¢ao médica integral, aliando teoria, pratica e sensibilidade social.

PALAVRAS-CHAVES: Atencdo ao idoso; Educagao médica; Estagio observacional;

Gastroenterologia.
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RESUMO

INTRODUCAO: Os transtornos de ansiedade representam um dos maiores desafios para a satde mental
atual, com impacto relevante na qualidade de vida e sobrecarga dos servigos publicos. Sdo distlrbios
psiquiatricos marcados por medo excessivo, preocupacdo intensa e alteragdes comportamentais que
comprometem o convivio social e a produtividade. No ambito da satide publica, sua alta prevaléncia evidencia
falhas no diagndstico precoce, na oferta de tratamento e na capacitagao da atencao basica. A falta de estratégias
eficazes de acolhimento e manejo agrava os quadros, favorecendo afastamentos laborais e uso prolongado de
psicofarmacos. OBJETIVO: Apresentar a relevancia dos transtornos de ansiedade no contexto da satde
publica, discutir seus impactos na populacio e refletir sobre as estratégias de enfrentamento.
METODOLOGIA: Realizou-se uma revisao integrativa da literatura com o intuito de reunir evidéncias

cientificas disponiveis sobre os transtornos de ansiedade no contexto da satde publica. A pesquisa foi
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conduzida nas bases de dados PubMed, Biblioteca Virtual em Saude Mﬁmm Eib‘féfﬁ/” P
Online (SciELO), durante o més de junho de 2025, contemplando publica¢des veiculadas entre os anos de
2010 e 2025. Foram utilizados os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): “transtornos de ansiedade”,
“satde publica”, “aten¢do primaria a saude” e “assisténcia em satide mental”, combinados com os operadores
booleanos AND e OR. Foram considerados elegiveis os artigos originais, revisdes sistematicas, estudos
observacionais e diretrizes clinicas que abordassem o manejo dos transtornos ansiosos na rede publica de
saude, com enfoque em diagnéstico, acesso aos servigos, estratégias de cuidado e impacto socioeconomico.
Foram excluidos estudos duplicados, indisponiveis na integra, editoriais, cartas ao editor ¢ aqueles com
metodologia inadequada ou fora do escopo da pesquisa. A selecdo ocorreu em trés etapas: leitura dos titulos,
analise dos resumos e avaliacdo completa dos textos elegiveis. Dois revisores independentes conduziram a
triagem com base em critérios previamente definidos, assegurando a consisténcia dos dados. Os estudos
selecionados foram sintetizados com base em seus objetivos, métodos e principais achados relacionados aos
transtornos de ansiedade na satde publica. RESULTADOS: Os estudos revisados indicam que os transtornos
de ansiedade sdao as condigdes psiquidtricas mais prevalentes na populagdo adulta, especialmente entre
mulheres, jovens e pessoas expostas a contextos de vulnerabilidade socioecondmica. Verificou-se que a
maioria dos casos ndo ¢ diagnosticada precocemente, o que contribui para a cronificagdo dos sintomas e
aumento da procura por servigos especializados, muitas vezes inacessiveis. A aten¢ao primaria a saude mostra-
se despreparada para o acolhimento adequado desses pacientes, devido a escassez de profissionais capacitados
e a auséncia de protocolos padronizados. Iniciativas como o fortalecimento dos Centros de Atencao
Psicossocial (CAPS) e a ampliacdo da rede de apoio psicossocial apresentam bons resultados, mas ainda
enfrentam barreiras de financiamento e estrutura. CONSIDERACOES FINAIS: O enfrentamento dos
transtornos de ansiedade requer articulagdo entre os diversos niveis de atencao a satde, priorizando prevengao,
diagnostico precoce e acesso ao cuidado especializado. Investimentos em capacitagao profissional, campanhas
educativas e fortalecimento da rede de satide mental sdo essenciais. A integracdo intersetorial e o acolhimento

qualificado contribuem para um atendimento mais efetivo e humanizado.

PALAVRAS-CHAVES: Ansiedade; Estratégias de enfrentamento; Satde publica
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RESUMO

INTRODUCAO: O diabetes mellitus representa uma condi¢io bioquimica progressiva, cuja interferéncia
metabolica ultrapassa a elevacdo da glicose e configura um processo continuo de desgaste multissistémico.
Suas manifestagdes clinicas ndo seguem um padrado Unico: em alguns casos, surgem abruptamente, exigindo
resposta médica imediata; em outros, desenvolvem-se discretamente, comprometendo lentamente funcdes
essenciais do organismo. A dualidade entre urgéncia e cronicidade torna o diabetes um desafio constante tanto
no diagnodstico quanto no cuidado longitudinal. OBJETIVO: Examinar as principais repercussoes clinicas do
diabetes em suas fases aguda e cronica, destacando ndo apenas a fisiopatologia envolvida, mas também os
reflexos funcionais e sociais para os pacientes afetados. METODOLOGIA: O percurso metodoldgico
envolveu uma varredura nas plataformas SciELO, PubMed e BVS, selecionando estudos divulgados entre
2015 e 2025, nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Os critérios de inclusao abrangeram publica¢des com

relevancia clinica comprovada, que abordassem tanto eventos descompensatorios imediatos — como a
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cetoacidose e episddios hipoglicémicos severos — quanto agravos sigﬂmg ﬁﬂ?ﬁ%@ﬂi@%mdé& S
alteracdes renais, oftalmoldgicas, neuroldgicas e cardiovasculares. Artigos sem acesso integral ou sem
aplicabilidade clinica direta foram excluidos. RESULTADOS: A leitura dos materiais evidenciou que os
quadros agudos sao responsaveis por instabilidade clinica de instalagdo rapida, muitas vezes subestimada em
sua gravidade. A hipoglicemia, por exemplo, pode se manifestar de forma leve ou levar a quadros neurolégicos
graves, inclusive coma. Ja a cetoacidose e a sindrome hiperglicémica hiperosmolar continuam figurando entre
as principais causas de internacdes emergenciais associadas ao diabetes. No campo das manifestagoes
cronicas, a progressao silenciosa ¢ um fator critico. A retinopatia diabética, frequentemente assintomatica nos
estagios iniciais, pode levar a cegueira irreversivel. A nefropatia, quando nao detectada precocemente, evolui
para dependéncia dialitica. A neuropatia sensitiva favorece o surgimento de ulceras e infecgoes de dificil
resolu¢do, culminando em amputagdes ndo traumaticas. A macroangiopatia, por sua vez, eleva o risco de
eventos cardiovasculares fatais. Em comum, todas as complica¢des analisadas exigem abordagem antecipada,
com foco em rastreamento sistematico, adesdo terapéutica e reeducacio do paciente. CONSIDERACOES
FINAIS: O diabetes ¢ mais do que uma doenca, configura um processo continuo de vulnerabilidade organica.
A compreensdo ampliada de suas consequéncias permite enxergar o paciente além dos nimeros laboratoriais.
Prevenir ndo ¢ apenas agir antes da lesdo, mas manter uma conduta constante de escuta, avaliacdo e
interven¢do. Esse ¢ o Unico caminho possivel para interromper o ciclo de agravamento silencioso que

caracteriza a evolugao dessa condicao.
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RESUMO

INTRODUCAO: O pré-natal é um cuidado essencial que acompanha o desenvolvimento da gestacdo e
promove acolhimento e orientacao a mulher. No SUS, especialmente nas UBS, ele deve garantir acesso
equitativo e de qualidade. No entanto, ainda hé desigualdades que comprometem o cuidado integral.
OBJETIVO: Identificar as dificuldades e vulnerabilidades enfrentadas por gestantes em unidades de
satde. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo narrativa com abordagem quantitativa, realizada em
julho de 2025, baseada na estratégia PICO. A questdao norteadora buscou identificar as dificuldades e
vulnerabilidades enfrentadas por gestantes durante o pré-natal em UBS. A busca foi realizada no Google
Académico e na web, com descritores especificos e termo livre. Foram incluidos 14 artigos publicados
entre 2015 e 2025, em portugués, inglés e espanhol. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os estudos
analisados apontam que, embora o pré-natal nas UBS seja fundamental, ainda ha barreiras no acesso, na
realizagdo de exames e no vinculo com a equipe. Problemas como descontinuidade do cuidado, escuta
limitada e julgamentos sociais afetam a adesdo das gestantes. A realidade de vulnerabilidade social
amplia esses desafios e exige atengdo qualificada e humanizada. CONSIDERACOES FINAIS: O
estudo revelou que muitas gestantes enfrentam obstaculos importantes durante o pré-natal na atencdo
basica. Superar essas vulnerabilidades requer mais que estrutura: € preciso escuta, vinculo e respeito as
singularidades. Novas pesquisas sdo fundamentais para fortalecer politicas publicas mais justas e

humanas.

PALAVRAS-CHAVES: Cuidado pré-natal; Qualidade da assisténcia; Sistema Unico de Saude.
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EVALUATION OF PRENATAL CARE IN THE
SUS: THE QUALITY OF CARE IN BASIC UNITS

ABSTRACT

INTRODUCTION: Prenatal care is essential care that monitors the development of pregnancy and provides
support and guidance to women. In the Unified Health System (SUS), especially in primary health care units
(UBS), it must ensure equitable and high-quality access. However, inequalities still exist that compromise
comprehensive care. OBJECTIVE: To identify the difficulties and vulnerabilities faced by pregnant women
in health care facilities. METHODOLOGY: This is a narrative review with a quantitative approach,
conducted in July 2025, based on the PICO strategy. The guiding question sought to identify the difficulties
and vulnerabilities faced by pregnant women during prenatal care in primary health care units (UBS). The
search was conducted on Google Scholar and the web, using specific descriptors and free terms. Fourteen
articles published between 2015 and 2025, in Portuguese, English, and Spanish, were included. RESULTS
AND DISCUSSION: The studies analyzed indicate that, although prenatal care in primary care units (UBS)
is essential, there are still barriers to access, testing, and team engagement. Problems such as discontinuity of
care, limited listening, and social judgments affect pregnant women's adherence. The reality of social
vulnerability exacerbates these challenges and demands qualified and humanized care. FINAL
CONSIDERATIONS: The study revealed that many pregnant women face significant obstacles during
prenatal care in primary care. Overcoming these vulnerabilities requires more than structure: it requires

listening, connection, and respect for individualities. New research is essential to strengthen more fair and

humanepublie-pelicies. C ‘ 8ggnitus
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O pré-natal ¢ uma etapa essencial para a promog¢ao da saude da gestante e do bebé. Ele ¢ capaz de
acompanhar o desenvolvimento adequado da gravidez, além de representar um momento de escuta,
acolhimento e orientagdo em que a mulher € protagonista do cuidado (Brasil, 2023). De acordo com Brito et
al. (2021), no contexto do Sistema Unico de Satide, o pré-natal deve garantir acesso universal, equitativo e de
qualidade, principalmente nas Unidades Basicas de Saude (UBS) — a principal porta de entrada do sistema
onde grande parte da populacao busca atendimento.

Apesar dos avangos significativos conquistados ao longo dos anos na atengdo primaria, ainda existem
desigualdades importantes na qualidade da assisténcia prestada (Luz; Aquino; Medina, 2018). Fatores, como:
a falta de vinculo com a equipe de satude, dificuldade no acompanhamento continuo e precoce, além de nao
realizacdo de exames essenciais, podem comprometer o cuidado integral a gestante (Anversa et al., 2012).
Nesse contexto, a avaliagdo do pré-natal torna-se uma ferramenta fundamental para identificar pontos fortes e
fragilidades do servigo de saude.

Avaliar o cuidado pré-natal, bem como sua qualidade, ¢ mais do que uma técnica da gestdo, ¢ ter
compromisso €tico com a vida (Di Dea; Junior, 2020). A avaliagdo inclui: escutar as experiéncias das gestantes,
compreender e identificar os desafios enfrentados pelos profissionais de satde e refletir como o SUS pode
garantir um cuidado mais humanizado, seguro e resolutivo (Neves et al., 2020).

Esse estudo se justifica pela necessidade de compreender como o cuidado pré-natal tem sido ofertado
nas UBS. Embora existam protocolos, diretrizes e politicas publicas bem definidos e estruturados que
reforcem a necessidade de um atendimento qualificado e continuo, ainda € possivel observar desigualdades e
falhas que impactam diretamente na qualidade de vida das mulheres e bebés. Assim, pretende-se, como

objetivo, identificar as dificuldades e vulnerabilidades enfrentadas por gestantes em unidades de saude.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura com abordagem quantitativa, realizada em julho de
2025. Utilizou-se a estratégia PICO, para criar a seguinte questao: Quais sdo as dificuldades e vulnerabilidades
(O — desfecho) enfrentadas por gestantes (P — popula¢do) durante o acompanhamento pré-natal em UBS (I —
intervencao)?

A busca na literatura ocorreu no Google Académico, através de palavras-chave/descritores, como:
dificuldades e vulnerabilidades, gestacdo, avaliacao do pré-natal e SUS. Além disso, realizou uma busca com
termo livre (dificuldades e vulnerabilidades das gestantes em UBS) no Google. Foram adicionados artigos
publicados entre 2015 a 2025, completos, que se relacionavam com a tematica abordada e em inglés, portugués

e espanhol. Foram excluidos: teses, monografias, dissertagdes, incompletos e fora do recorte temporal. Foram
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recolhidos da busca livre.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise dos estudos incluidos nessa revisdo, relevou que, mesmo que o pré-natal nas UBS
represente um dos principais caminhos de cuidado no SUS (Fernandes, 2021), ainda existem diversas
dificuldades e vulnerabilidades que atravessam a experiéncia das gestantes (Santos et al, 2021). Essas
fragilidades ndo se limitam apenas a aspectos clinicos ou estruturais (Luz; Aquino; Medina, 2018), mas
também a relagdes humanas, acolhimento e acesso a informacao de qualidade (Nolasco et al., 2025).

Entre os principais achados, foram destacadas barreiras no acesso as consultas e exames,
principalmente em regides periféricas ou mais afastadas dos grandes centros urbanos (Lobo; Castro; Moura,
2025; Araujo et al., 2020). Atrasos na marcagdo de ultrassonografia, auséncia de testes rapidos e exames
laboratoriais essenciais, bem como a falta de continuidade no acompanhamento gestacional foram apontados
como desafios frequentes e persistentes (Lessa et al., 2022; Muniz et al., 2018; Esposti et al., 2020).

Outro ponto importante se refere ao vinculo entre gestantes e equipe de satde. Estudos como o de
Muniz et al. (2018) e Andrade, Santos e Duarte (2019), mostram que quando o atendimento ¢ fragmentado,
com alta rotatividade de profissionais e até¢ a falta de comunicagdo, as mulheres se sentem desassistidas. A
auséncia de uma escuta qualificada e a falta de orientacdes claras sobre os cuidados — durante a gestagdo e
puerpério — contribuem significativamente para o aumento da ansiedade e da desinformacao (Bittencourt et
al., 2020), especialmente entre gestantes em situagcdo de vulnerabilidade social (Carnelo ef al., 2019).

Também foi possivel observar que questdes como baixa escolaridade, dificuldades de transporte,
auséncia de rede de apoio e medo do julgamento interferem diretamente na busca pelo cuidado (Mendes et
al., 2023). Em muitos casos, as gestantes acabam interrompendo o acompanhamento por ndo se sentirem
acolhidas ou por ndo conseguirem lidar com as exigéncias do servico. Isso evidencia a necessidade de um pré-
natal que ndo seja apenas técnico, mas também sensivel as realidades de cada mulher (Andrade Filho et al.,

2025).

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo evidenciou que, embora o pré-natal seja um direito garantido e um cuidado essencial a
satde materno-infantil, muitas gestantes ainda enfrentam dificuldades e vulnerabilidades importantes durante
o acompanhamento nas UBS. Ao dar voz as experiéncias relatadas na literatura, ficou claro que nao basta

garantir o nimero de consultas ou o cumprimento de protocolos. E necessario um olhar mais sensivel, que

e e Cognitus
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verdadeiramente resolutivo, humano e integral.
Dessa forma, a avaliagdo do pré-natal deve ser continua, com foco na escuta das mulheres e no
fortalecimento da rede de apoio nas UBS. Recomenda-se que novos estudos, especialmente com abordagens

qualitativas e participativas, sejam desenvolvidos para aprofundar a compreensao das vivéncias das gestantes

e orientar a formulagdo de politicas publicas que fortalecam a equidade e a humanizacao do cuidado.
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HANSENIASE: PANORAMA EPIDEMIOLOGICO E
DESAFIOS NO DIAGNOSTICO PRECOCE
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RESUMO

INTRODUCAO: A hanseniase, também conhecida como lepra, ¢ uma doenga infectocontagiosa cronica
causada pelo Mycobacterium leprae, que acomete a pele, nervos periféricos, mucosas das vias respiratorias
superiores e olhos. Apesar de ser uma enfermidade milenar com tratamento eficaz e gratuito disponibilizado
pelo Sistema Unico de Saude (SUS), o Brasil continua entre os paises com maior namero de casos no
mundo, atras apenas da India. O diagnéstico precoce ¢ crucial para evitar incapacidades fisicas, reduzir a
transmissdo e promover a reintegragdo social dos pacientes. Contudo, fatores como o estigma social, o
desconhecimento da populagdo e falhas na vigilancia epidemioldgica dificultam a detec¢do oportuna da
doenca. OBJETIVO: Analisar o panorama epidemiologico atual da hanseniase no Brasil e discutir os
principais desafios enfrentados no diagnéstico precoce, com énfase em estratégias para melhorar a
identificagdo dos casos e reduzir o impacto da doenca na saiide publica. METODOLOGIA: Trata-se de
uma revisdo narrativa da literatura com abordagem qualitativa, realizada por meio de levantamento
bibliografico nas bases Scientific Electronic Library Online (SCiELO), Biblioteca Virtual em Satde (BVS) e

Google Académico. Foram selecionadas publicagcdes em portugués, entre 2016 e 2025, que abordassem
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fatores associados ao diagnostico tardio, desafios na vigilancia e estratégias de enfrentamento..
RESULTADOS: Os dados apontam que a hanseniase permanece endémica no Brasil, com mais de 180 mil
novos casos notificados em 2023, evidenciando um aumento em relagdo ao ano anterior. Embora tenham
ocorrido avangos com a implementacao da poliquimioterapia e politicas publicas de controle, a doenga
segue sendo considerada negligenciada. Sua distribui¢do ¢ desigual e impacta, sobretudo, populagdes em
situacdo de vulnerabilidade social, o que refor¢a os determinantes sociais da saude como fatores centrais na
manuten¢do do cendrio epidemioldgico atual. Apesar de esfor¢os governamentais, como campanhas
educativas e tratamento ambulatorial, persistem entraves para o diagnostico precoce. A auséncia de
capacitacdo técnica nas equipes de atencao primaria a saude prejudica a identificagdo oportuna dos casos.
Além disso, o desconhecimento da populacdo sobre os sintomas — que incluem alteragdes neuroldgicas e
dermatologicas, como perda de sensibilidade, formigamento, manchas e nédulos — leva a confusdo com
outras doengas, atrasando a busca por atendimento. O estigma social, o medo do isolamento e o diagnostico
inicial equivocado também agravam esse quadro. CONSIDERACOES FINAIS: Diante disso, torna-se
evidente a necessidade de estratégias continuas de formagdo dos profissionais de saude e de agodes
educativas voltadas a populagdo, com o intuito de fortalecer a ateng¢ao basica, melhorar a detecgdo precoce,
reduzir as complicagdes e combater o estigma social relacionado a hanseniase. A superacao desses desafios
requer uma abordagem intersetorial, com investimentos em educagdo em saude, vigilancia ativa e politicas

publicas eficazes, voltadas especialmente as populagdes mais vulneraveis.

PALAVRAS-CHAVES: Atengdo primaria a saide; Diagnoéstico precoce; Doengas negligenciadas;

Hanseniase; Saude publica.
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