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Sobre o Congresso

O | Congresso Nacional de Boas Praticas em Saude e
Educacao Interprofissional (CONBOPSEIl) surge como
um espaco de dialogo cientifico e de
compartilhamento de experiéncias interprofissionais
voltadas para o fortalecimento da educacao e da
pratica em saude. Reunindo pesquisadores, docentes,
profissionais da saude e estudantes de todo o pais, o
evento buscou promover a integracdao entre teoria e
pratica, incentivando modelos colaborativos que
valorizam a integralidade do cuidado e a inovacao
educacional.
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RESUMO

OBJETIVO: Analisar a aplicacdo da Politica Nacional de Humanizagao na gestdo ptblica em
satde, destacando seus fundamentos, estratégias operacionais e os principais desafios para sua
efetivagdio no Sistema Unico de Satde (SUS). MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma
pesquisa qualitativa, descritiva, de natureza bibliografica, fundamentada em revisdo narrativa
da literatura. A coleta de dados foi realizada entre julho e agosto de 2025, por meio de busca
em bases como Scientific Electronic Library Online (SciELO), National Center for
Biotechnology Information — PubMed, Elsevier Scopus, Web of Science (Clarivate Analytics)
e Google Scholar, utilizando descritores padronizados. Foram incluidos artigos e documentos
publicados entre 2010 e 2025 que abordassem diretamente a tematica. A andlise seguiu
abordagem temdatica. RESULTADOS: A analise dos estudos revelou que, apesar da PNH ser
reconhecida como politica fundamental para a humanizacdo do cuidado e da gestdo, sua
aplicacdo ainda enfrenta dificuldades estruturais, politicas e culturais. A gestdo publica em
saude permanece marcada por praticas verticalizadas, que limitam a escuta, a participacao
social e a valorizagdo dos trabalhadores, contrariando os principios da PNH.
CONSIDERACOES FINAIS: A Politica Nacional de Humanizacdo, quando efetivamente
incorporada, representa um caminho promissor para a reestruturacdo das praticas de gestdo
publica em satde. No entanto, sua implementacdo exige mudangas estruturais e culturais
profundas, com énfase em formagao, apoio institucional e valoriza¢do do cuidado humanizado.

PALAVRAS-CHAVE: Humaniza¢io da Assisténcia. Gestdo em Saude. Sistema Unico de
Saude. Servicos de Saude. Politica de Saude.

ABSTRACT

OBJECTIVE: To analyze the implementation of the National Humanization Policy in public
health management, highlighting its principles, operational strategies, and the main challenges
to its effectiveness within the Brazilian Unified Health System (SUS). METHODS: This is a
qualitative, descriptive, and bibliographic research, based on a narrative literature review. Data
collection was conducted between July and August 2025 in databases such as Scientific
Electronic Library Online (SciELO), National Center for Biotechnology Information —
PubMed, Elsevier Scopus, Web of Science (Clarivate Analytics), and Google Scholar, using
standardized descriptors. Articles and documents published between 2010 and 2025 were
included. The analysis followed a thematic approach. RESULTS: The studies showed that
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although the National Humanization Policy is recognized as fundamental for care and
management practices, its implementation still faces structural, political, and cultural barriers.
Public health management remains characterized by hierarchical practices that limit active
listening, social participation, and worker appreciation, contradicting the principles of
humanization. FINAL CONSIDERATIONS: When effectively incorporated, the National
Humanization Policy represents a promising path for the reorganization of public health
management practices. However, its implementation requires profound structural and cultural
changes, focusing on professional training, institutional support, and the appreciation of
humanized care.

KEYWORDS: Humanization of Assistance. Health Management. Unified Health System.
Health Services. Health Policy.

1. INTRODUCAO

A consolidagio do Sistema Unico de Satude (SUS) no Brasil exige a amplia¢io do acesso
aos servicos, mas também a qualificagdo dos modos de cuidar e gerir. Nesse contexto, a Politica
Nacional de Humanizagdo (PNH) foi instituida em 2003 como uma estratégia para transformar
as praticas de atencdo e gestdo em saude publica, promovendo vinculos mais éticos, solidarios
e participativos entre usudrios, profissionais e gestores. A proposta central da PNH ¢ romper
com logicas fragmentadas, tecnicistas e verticalizadas de cuidado, priorizando a escuta
qualificada, o acolhimento, a corresponsabilizagdo e o trabalho em equipe como fundamentos
de uma gestao democratica e sensivel as singularidades dos sujeitos (Lopes et al., 2025).

A implementacdo da humanizagdo na gestdo publica em satde ndo se limita a um
conjunto de diretrizes técnicas, mas implica uma mudanca profunda na cultura organizacional
das institui¢des, exigindo a valorizac¢do dos trabalhadores, a institucionalizacdo da participagdo
social e a integracdo entre os niveis de atencdo. Estudos internacionais reforcam que a
humanizagdo ¢ um eixo estruturante para o fortalecimento de sistemas de saude mais
equitativos, sobretudo em contextos de vulnerabilidade social, crises sanitarias ou processos de
medicalizagdo em massa (Nwankwo et al., 2024; Bu et al., 2024). A experiéncia chinesa com
campanhas nacionais de saide urbana, por exemplo, demonstrou que politicas voltadas a
humanizagao e promog¢ao do bem-estar podem reduzir significativamente taxas de mortalidade
e melhorar indicadores populacionais (Wang et al., 2025).

Além disso, a efetivagdo da humanizagdo exige a articulagdo com determinantes
estruturais da satde, como desigualdade socioecondmica, condi¢des de trabalho, infraestrutura

e governanga democratica. Como observam Brown et al. (2023), politicas de saude que ignoram
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os fatores sociais e politicos mais amplos tendem a fracassar em suas promessas de equidade.
Portanto, o éxito da PNH depende de estratégias intersetoriais, integradas e baseadas em
evidéncias, o que ainda enfrenta barreiras politicas, técnicas e institucionais em varios contextos
locais (Ansah et al., 2024).

Neste cenario, torna-se imprescindivel refletir sobre os desafios e possibilidades da PNH
como ferramenta de transformagdo da gestdo publica em satide. A presente analise parte da
compreensdo da humanizagao como diretriz transversal, analisando sua aplicagdo nos servigos

publicos e os impactos na organizagao dos processos de trabalho e na produgdo do cuidado.

2. METODOLOGIA

Este estudo configura-se como uma pesquisa qualitativa, de carater bibliografico e
descritivo, fundamentada em uma revisdo narrativa da literatura cientifica acerca da Politica
Nacional de Humanizag¢io (PNH) e sua aplica¢io na gestdo publica do Sistema Unico de Saude
(SUS). O propodsito ¢ compreender, a luz de evidéncias recentes, como os principios da
humanizagdo t€m sido incorporados as praticas gerenciais no setor publico de satide e quais os
obstaculos enfrentados na institucionalizagdo dessas diretrizes.

A coleta dos dados foi realizada entre os meses de julho e agosto de 2025, por meio de
buscas sistematicas em bases de dados cientificas nacionais e internacionais de acesso aberto e
indexacdo consolidada. As plataformas utilizadas foram: Scientific Electronic Library Online
(SciELO), National Center for Biotechnology Information — PubMed, Elsevier Scopus, Web of
Science (Clarivate Analytics) e Google Scholar (Google Académico). Também foram
consultados documentos institucionais do Ministério da Saude do Brasil, incluindo portarias,
manuais técnicos e publicagdes oficiais sobre a Politica Nacional de Humanizagao.

Os descritores utilizados nas buscas foram selecionados a partir do vocabulario
controlado DeCS/MeSH e incluiram os seguintes termos: "Politica Nacional de Humanizagao",
"gestdo publica em saude", "humanizagdo do SUS", "atencdo humanizada", "participagdo
social", "equidade em satde" e "sistema unico de satde", utilizados de forma isolada ou
combinada com operadores booleanos (AND/OR).

Foram estabelecidos como critérios de inclusdo os seguintes: publicagdes em portugués,
inglés ou espanhol, disponiveis na integra, publicadas entre os anos de 2010 e 2025, que

abordassem a humanizac¢do no contexto da gestdo publica em satde. Foram excluidos artigos
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repetidos, resumos de eventos, documentos sem acesso completo e publicagcdes que ndo
abordassem diretamente o objeto da pesquisa.

Ap0s a triagem e analise de titulos, resumos e textos completos, foram selecionados dez
artigos cientificos, sendo cinco nacionais e cinco internacionais, além de trés documentos
normativos do Ministério da Saude. A analise dos dados foi realizada por meio de leitura critica
e categorizacdo tematica, permitindo a organizacdo do contetido em trés eixos principais:
fundamentos conceituais da PNH, estratégias de gestao humanizada e barreiras institucionais a
sua implementacao.

Por tratar-se de uma pesquisa exclusivamente tedrica, sem envolvimento direto de seres
humanos ou animais, ndo se aplica a submissio ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP),

conforme previsto na Resolu¢do n® 510/2016 do Conselho Nacional de Saude.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise dos documentos e estudos selecionados evidenciou que a Politica Nacional de
Humanizagao (PNH) representa um marco importante na consolidacdo de um modelo de
atencao e gestdo mais equitativo e centrado nas necessidades dos sujeitos no ambito do Sistema
Unico de Satide (SUS). No entanto, sua implementagio plena ainda encontra obstaculos
significativos em diferentes esferas da gestdo publica em saude.

Os resultados apontam que os principios estruturantes da PNH, como a
indissociabilidade entre atencdo e gestao, a transversalidade e o protagonismo dos sujeitos, t€ém
sido progressivamente incorporados aos discursos institucionais, mas ainda sdo pouco
efetivados na pratica cotidiana dos servigos (Lopes et al., 2025). Essa lacuna se evidencia, por
exemplo, na dificuldade de integrar usuarios e trabalhadores nos processos decisorios € na
persisténcia de modelos hierarquizados, centralizadores e tecnocraticos.

Conforme Wang et al. (2025), experiéncias internacionais que priorizam o
envolvimento da populacdo e a descentralizacdo das decisdes demonstraram impactos positivos
em indicadores de saude publica. Da mesma forma, Brown et al. (2023) destacam que praticas
baseadas em determinantes sociais € na humanizag¢do sdo mais eficazes para a promog¢ao da
equidade em satide. No entanto, como observa Ansah et al. (2024), a tensdo entre evidéncia
cientifica e interesses politicos ainda ¢ uma barreira recorrente na formulacao e aplicagcdo de
politicas publicas em paises em desenvolvimento, realidade também observada no contexto

brasileiro.
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Além disso, estudos como os de Nwankwo et al. (2024) evidenciam que a centralidade
nos trabalhadores da saude, como propde a PNH, ¢ essencial para a sustentabilidade dos
sistemas publicos, especialmente diante de cenarios de crise sanitaria ou escassez de recursos.
A auséncia de investimento em formagdao continuada, valorizacdo profissional e apoio
psicossocial prejudica diretamente a capacidade de operacionalizacdo das diretrizes
humanizadoras.

Os documentos do Ministério da Satde indicam que a PNH tem sido mais efetiva
quando incorporada por meio de metodologias participativas de cogestdo, como rodas de
conversa, acolhimento com escuta qualificada e construgdo de projetos terapéuticos singulares.
No entanto, a descontinuidade administrativa e a fragmentagdo entre os niveis de gestdo
(federal, estadual e municipal) ainda dificultam a consolidagdo dessas praticas.

Para ilustrar a sequéncia logica da aplicagdo da PNH na gestdo publica em sautde,

apresenta-se o fluxograma a seguir:

Figura 1 — Fluxograma da aplicacdo da PNH na gestdo ptblica em satide

Diagnostico das necessidades locais

!

Planejamento participativo com usuarios, trabalhadores e gestores

!

Implementacao de praticas humanizadoras (acolhimento, escuta, trabalho em equipe)

!

Monitoramento e avaliagdo participativa dos processos

!

Revisdo das estratégias e aperfeicoamento continuo

!

Fortalecimento da participacgao social e institucionalizagdo da humanizagao

Fonte: Elaborado pelos autores com base nos documentos da PNH (BRASIL, 2004; BRASIL, 2010) e
na analise tedrica da revisao.
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A Figura 1 sintetiza o processo continuo e ciclico de gestdo humanizada, no qual o
protagonismo dos diferentes sujeitos envolvidos ¢ fundamental para a efetividade das agdes.
Essa logica rompe com modelos de gestao fragmentados, promovendo maior integragao entre
os niveis de atenc¢do e entre as dimensoes técnica, ética e politica do cuidado.

Por fim, observa-se que a efetivacao da Politica Nacional de Humanizagdo na gestao
publica em saide nao depende apenas de normativas e protocolos, mas da criacdo de uma
cultura institucional comprometida com os valores da dignidade humana, do cuidado integral e

da democracia sanitéria (Bu et al., 2024; Khorram-Manesh et al., 2023).

4. CONSIDERACOES FINAIS

A analise da Politica Nacional de Humanizacdo (PNH) revela que sua incorporagdo a
gestdo publica em satide ¢ uma estratégia indispensavel para a consolidacdo de um Sistema
Unico de Satde verdadeiramente universal, equitativo e resolutivo. Ao propor a humanizagao
como diretriz transversal das praticas de cuidado e de gestdo, a PNH rompe com paradigmas
autoritarios e tecnocraticos historicamente enraizados nas instituicdes de saude publica
brasileiras, propondo uma nova logica de organizagdo dos servicos baseada na escuta, na
corresponsabilidade, no acolhimento e na valorizacdo dos sujeitos envolvidos.

Os estudos analisados demonstram que os beneficios da gestio humanizada sdo
evidentes, especialmente na promocdo da qualidade do atendimento, no fortalecimento de
vinculos entre profissionais e usuarios, na melhoria dos indicadores de satide e na ampliagdo da
participagdo social. Entretanto, persistem desafios significativos para sua efetivagdo, como a
fragmentacdo entre os niveis de gestdo, a baixa valoriza¢do dos trabalhadores, a auséncia de
formac¢do continuada em humanizagio, a descontinuidade das politicas publicas e a influéncia
de interesses politico-institucionais que dificultam a adog¢ado de praticas baseadas em evidéncias
e valores humanos.

A aplicagdo eficaz da PNH requer, portanto, o cumprimento de diretrizes normativas e
a constru¢do de uma cultura organizacional pautada na ética do cuidado, no compromisso social
e na democratizag¢do dos processos decisorios. Para tanto, ¢ imprescindivel o investimento em
politicas intersetoriais, acdes permanentes de educagdo em saude, apoio institucional aos

trabalhadores e ampliacdo dos espacos de escuta e participacao coletiva.
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Conclui-se que a humanizagao, quando verdadeiramente incorporada a ldgica de gestao
publica, constitui uma ferramenta poderosa para transformar realidades, reduzir desigualdades
e reafirmar os principios constitucionais do SUS. Mais do que uma politica, a PNH deve ser
compreendida como uma pratica cotidiana € um compromisso ético com a vida, com a saude e

com a dignidade humana.
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INTRODUCAO: A Educacio Permanente em Satude (EPS) configura-se como um eixo
estratégico para a qualificacdo continua dos profissionais do Sistema Unico de Satde
(SUS), fundamentada na problematizag¢do das praticas cotidianas e no fortalecimento das
competéncias individuais e coletivas. As oficinas participativas t€ém se destacado como
metodologia ativa de aprendizagem, por promoverem a troca de saberes, a constru¢dao
coletiva de solugdes e o protagonismo dos participantes no processo formativo. No campo
da Saude Publica, essa abordagem torna-se ainda mais relevante diante de desafios como
a complexidade das demandas assistenciais, a necessidade de integragao intersetorial e a
constante atualizacdo frente as mudangas epidemiologicas e sociais. Essas oficinas
possibilitam a reflexdo critica sobre a pratica, favorecem a apropriagdo de conhecimentos
técnicos e estimulam o trabalho em equipe, contribuindo para a melhoria dos servigos e
o fortalecimento da atencdo a saude. OBJETIVO: Descrever e analisar o papel das
oficinas participativas como ferramenta de Educacdo Permanente em Saude Publica,
destacando seus beneficios, desafios e potencialidades para a qualificagdo das praticas em
saide. METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, realizada entre margo
e julho de 2025, com busca nas bases SciELO, PubMed e Biblioteca Virtual em Saude
(BVS). Foram utilizados descritores controlados em portugués, inglés e espanhol.
Incluiram-se artigos publicados entre 2018 e 2025 que apresentassem relagdo com o tema,
estivessem disponiveis na integra e de forma gratuita. Foram excluidos estudos que nao
abordassem a tematica, estivesse fora do periodo selecionado, indisponiveis na integra,
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duplicados e sem metodologia clara. A andlise baseou-se em leitura critica e sintese
narrativa dos achados. RESULTADOS: As oficinas participativas mostraram-se eficazes
para potencializar o aprendizado significativo, promover a integracdo entre diferentes
categorias profissionais e estimular a resolugdo conjunta de problemas. Estudos
apontaram que sua aplicacdo favorece o engajamento dos trabalhadores, amplia o didlogo
entre gestao e equipes e fortalece praticas colaborativas, essenciais para a efetividade das
acdes em saude publica. Experiéncias bem-sucedidas destacaram o uso de metodologias
ativas, dindmicas de grupo, estudos de caso e simulagdes como estratégias facilitadoras.
Contudo, desafios como limitagdo de recursos, resisténcia de alguns participantes e a
necessidade de facilitadores capacitados foram identificados. CONCLUSAO: As
oficinas participativas representam uma ferramenta potente de Educagdo Permanente em
Satde Publica, pois aliam construgdo coletiva, protagonismo e aplicabilidade pratica.
Para ampliar seus impactos, € necessario investir em politicas institucionais que garantam
periodicidade, suporte técnico e integracdo com as demandas reais dos servigos. Dessa
forma, essas oficinas contribuem para o fortalecimento do SUS e para a melhoria da
qualidade da atengdo a satde.

Palavras-chave: Educacao Continuada, Educagdo em Saude, Educagdo Permanente,
Saude Publica.
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INTRODUCAO: As metodologias ativas tém se consolidado como estratégias
inovadoras no processo de ensino-aprendizagem, estimulando a participagdo do estudante
e promovendo a autonomia intelectual. No campo da Vigilancia em Saude, essas
metodologias se mostram essenciais para preparar profissionais capazes de atuar de forma
critica, proativa e integrada frente aos desafios de prevencao e controle de agravos. Tais
abordagens favorecem a aprendizagem significativa ao contextualizar o conteudo tedrico
com situagoes reais, permitindo o desenvolvimento de competéncias técnicas, cognitivas
€ socioemocionais necessarias para a pratica profissional. A relevancia do tema reside na
crescente demanda por profissionais com visdo sistémica e capacidade de tomada de
decisdo fundamentada em evidéncias, alinhando-se as diretrizes das politicas publicas de
saude. OBJETIVO: Analisar o impacto das metodologias ativas no desenvolvimento de
competéncias em Vigilancia em Saude, destacando sua contribuigdo para a formacao de
profissionais mais qualificados e preparados para a atuagdo no Sistema Unico de Saude
(SUS). METODOS: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, cuja pergunta
norteadora foi: “Qual o impacto das metodologias ativas no desenvolvimento de
competéncias em Vigilancia em Saude, contribuindo para a formacao de profissionais
aptos a atuacdo no SUS?”. A busca foi realizada nas bases SciELO, LILACS e Google
Scholar, considerando artigos publicados entre 2018 e 2025, nos idiomas portugués e
inglés, disponiveis na integra e que abordassem o tema. Foram excluidos estudos
duplicados, publicacdes sem relevancia direta ou sem metodologia descrita. A selecdo
dos artigos ocorreu em etapas, iniciando pela leitura de titulos e resumos, seguida da
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analise completa dos textos elegiveis e extragdo de dados por meio de formulario
padronizado. A analise dos dados foi conduzida de forma descritiva e interpretativa,
organizando os achados em categorias tematicas para responder a pergunta norteadora.
RESULTADOS: Os estudos analisados indicaram que metodologias como a
Aprendizagem Baseada em Problemas (PBL), simulagdes realisticas, estudos de caso e
metodologias hibridas aumentam o engajamento e a motivagao dos estudantes. Tais
estratégias possibilitam a aplicagdo pratica do conhecimento e fortalecem competéncias
como analise critica, resolu¢do de problemas, trabalho em equipe, comunicagao eficaz e
uso de ferramentas tecnologicas para vigilancia epidemiologica. Também foi evidenciado
que a aplicacdo dessas metodologias favorece a integracdo ensino-servigo-comunidade,
permitindo que os futuros profissionais compreendam melhor o contexto real das a¢des
de vigilancia, desde a investigacdo de surtos até o monitoramento de indicadores.
CONCLUSAO: Por meio disso, nota-se que as metodologias ativas exercem impacto
positivo e significativo na formacdo de competéncias essenciais em Vigilancia em Saude.
Ao promoverem aprendizado participativo, contextualizado e reflexivo, contribuem para
preparar profissionais aptos a enfrentar desafios complexos do campo da satde publica.
Assim, seu uso deve ser incentivado e ampliado nos curriculos académicos e nas praticas
de educacao permanente.

Palavras-chave: Aprendizagem Baseada em Problemas, Vigilancia em Saude, Saude
Publica.
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INTRODUCAO: A imunizagio envolve um processo pelo qual o organismo passa a ter
protecao contra enfermidades, normalmente por meio da aplicagdo de vacinas que
estimulam uma resposta imunologica especifica. Essa a¢do ¢ vista como uma das
intervencgdes mais eficientes e acessiveis na satde publica. Quando realizada em larga
escala, a imuniza¢do em massa desempenha papel vital na Saude Coletiva, contribuindo
para o controle e at¢ mesmo a erradicacdo de doengas transmissiveis. Entretanto, sua
eficacia encontra obstaculos, tais como a circulacdo de informacdes incorretas, a
resisténcia vacinal e dificuldades logisticas, sobretudo em areas de dificil acesso. A
ampliacdo da cobertura vacinal depende de fatores socioecondmicos, culturais e
estruturais, exigindo estratégias coordenadas entre os setores de saude, educacdo e
comunicagdo para assegurar o acesso universal, combater mitos e fortalecer a confianga
da populagd@o nos programas de imunizagdo. OBJETIVO: analisar os principais entraves
enfrentados pelos programas de imunizagdo em massa e suas implicagdes no controle de
doengas na populagio. METODOS: Trata-se de um estudo qualitativo, do tipo revisdo
narrativa de literatura, a qual foi conduzida nas bases de dados SciELO, LILACS e
Google Scholar. Foram utilizados descritores controlados e ndo controlados relacionados
ao objeto de estudo, combinados por operadores booleanos, a fim de ampliar a
sensibilidade e a especificidade da busca. Os critérios de inclusdo abrangeram artigos
publicados entre 2018 e 2025, redigidos em portugués ou inglés, que abordassem o tema
e apresentassem metodologia clara e fundamentada. Foram excluidos trabalhos
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duplicados, estudos incompletos, resumos de eventos e publicacdes que nao
apresentassem relevancia para os objetivos da pesquisa. RESULTADOS: Os resultados
indicam que, embora os programas de vacinagdo tenham alcancado expressiva reducao
na incidéncia de doencas como sarampo, poliomielite e febre amarela, a ocorréncia de
surtos recorrentes demonstra a urgéncia de estratégias mais robustas para garantir a
manuten¢do da cobertura vacinal acima dos niveis recomendados. Observou-se que a
distribuicdo desigual de imunobioldgicos, a escassez de profissionais devidamente
capacitados, a fragilidade dos sistemas de vigilancia epidemiolodgica e a disseminagao de
noticias falsas afetam diretamente a confianga da populagdo e, consequentemente, a
adesdo as campanhas. Somam-se a esses fatores as crises sanitdrias, como a pandemia de
COVID-19, que evidenciaram fragilidades na cadeia de suprimentos, na logistica e no
planejamento das acdes de imunizagdo. Esses achados respondem ao objetivo proposto
de analisar os principais entraves enfrentados pelos programas de imuniza¢do em massa
e suas implica¢des no controle de doencgas na populagdo, evidenciando a necessidade de
medidas integradas e sustentaveis para fortalecer a efetividade dessas estratégias.
CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que o enfrentamento desses desafios requer
acdes coordenadas que unam investimento em infraestrutura, capacitacdo profissional e
fortalecimento da comunicac¢ao em saude, visando combater a desinformacao e promover
o engajamento social. O sucesso das campanhas depende da integragdo entre vigilancia
epidemioldgica, estratégias educativas e politicas publicas sustentaveis, garantindo que a
imuniza¢do em massa continue a ser uma ferramenta essencial para a protecao coletiva.

Palavras-chave: Imunidade Coletiva, Programas de Imunizacao, Vacinagdo em Massa.
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INTRODUCAO: As epidemias psicologicas representam um fendmeno crescente na
saude coletiva, caracterizado pela disseminagdo ampla de transtornos mentais em
populagdes expostas a fatores de estresse coletivo, como crises sanitdrias, desastres
naturais e instabilidade socioecondmica. O impacto dessas condi¢des se manifesta no
aumento da prevaléncia de ansiedade, depressdo, transtorno de estresse pos-traumatico e
outras demandas de saude mental, comprometendo a qualidade de vida e a funcionalidade
social. A relevancia do tema estd na necessidade de compreender e implementar
estratégias preventivas e interventivas eficazes, que incluam politicas publicas, agdes
comunitarias e praticas de promoc¢ao da saude mental. OBJETIVO: Analisar estratégias
de enfrentamento voltadas a satde mental coletiva no contexto de epidemias psicologicas,
destacando agdes preventivas, interventivas e de promog¢do da resiliéncia comunitaria.
METODOS: Trata-se de uma revisdo bibliografica realizada nas bases PubMed,
SciELO, LILACS e Google Scholar, utilizando descritores do DeCS/MeSH e termos
livres relacionados a saude mental coletiva e epidemias psicoldgicas. Foram incluidos
artigos publicados nos ultimos dez anos, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, que
abordassem estratégias preventivas, interventivas e de promoc¢do da resiliéncia
comunitéaria. Excluiram-se estudos duplicados, sem acesso ao texto completo ou sem
relagdo direta com o tema. A selecdo seguiu leitura criteriosa de titulos, resumos e textos
integrais, com extracdo das informagdes em ficha padronizada e analise descritiva e
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comparativa dos achados. RESULTADOS: A analise identificou que estratégias de
enfrentamento eficazes incluem a ampliagdo do acesso aos servigos de saude mental,
fortalecimento de redes de apoio comunitérias e capacitagdo de profissionais da atencao
primaria para manejo de demandas psicologicas. Programas de psicoeducagdo, suporte
psicossocial remoto e acdes intersetoriais se mostraram fundamentais para reduzir
sintomas e prevenir agravamentos. Evidenciou-se que o uso de tecnologias digitais, como
teleatendimento e aplicativos de autogerenciamento emocional, potencializa o alcance e
a adesdo as intervengdes. Além disso, politicas publicas que garantam financiamento e
integracdo da satide mental as demais areas da satde coletiva s3o essenciais para a
sustentabilidade das ag¢des. CONSIDERACOES FINAIS: O enfrentamento de
epidemias psicologicas requer estratégias integradas, baseadas em evidéncias cientificas
e adaptadas as necessidades socioculturais da populacdo. A articulagao entre servigos de
saude, redes de apoio comunitario e politicas publicas fortalece a resiliéncia coletiva e
contribui para mitigar os impactos psicoldgicos de crises em larga escala. A incorporagao
de tecnologias e a capacitacdo continua de profissionais sdo elementos-chave para a
efetividade e a continuidade das agoes.

Palavras-chave: Saude Mental, Saude Coletiva, Promocao da Saude, Estratégias de
Enfrentamento.
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INTRODUCAO: A comunicagio em satude ¢ um elemento estratégico para a promogio
da satde coletiva, permitindo a disseminagdo de informacdes corretas, acessiveis e
compreensiveis para diferentes publicos. No contexto atual, marcado pelo avanco das
midias digitais, o combate a desinformacdo tornou-se um desafio central, especialmente
diante de crises sanitarias, como a pandemia de COVID-19, que expds o impacto nocivo
das fake news sobre a adesdo a medidas preventivas e vacinas. A propagacdao de
informagdes incorretas compromete a confianca da populagdo em instituigdes de saude e
pode agravar desigualdades, exigindo ag¢des coordenadas e baseadas em evidéncias
cientificas para garantir o acesso a informagao qualificada como pilar da satde coletiva.
OBJETIVO: Analisar a importancia da comunicacdo em saude e das estratégias de
combate a desinformacdo como instrumentos essenciais para a promocdo da saude
coletiva e a protegdo da populagio. METODOS: Trata-se de uma revisio narrativa de
literatura, realizada nas bases de dados SciELO, BVS e Google Scholar, utilizando
descritores controlados em portugués e inglés. Foram incluidos artigos publicados entre
2018 e 2025, que abordassem o tema, por outro lado, estudos duplicados, sem coeréncia
com o tema fora do periodo selecionado e sem metodologia clara. A selecao considerou
estudos teodricos e empiricos, priorizando aqueles que discutem intervengdes
comunicacionais no enfrentamento da desinformacao. A anélise foi realizada por meio de
leitura critica e sintese narrativa dos achados. RESULTADOS: Os estudos revisados
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evidenciaram que a comunicagdo efetiva em saude requer clareza, linguagem adequada
ao publico-alvo e canais de divulgacdo confidveis. Estratégias como campanhas
educativas, monitoramento de redes sociais e parcerias com lideres comunitarios
mostraram-se eficazes para conter a disseminacao de noticias falsas. Verificou-se que
iniciativas governamentais e de organizagdes nao governamentais, aliadas a ferramentas
de checagem de fatos, contribuem para restabelecer a confianga nas instituigdes de saude.
Além disso, a alfabetizacdo midiatica da populacido foi identificada como elemento-chave
para desenvolver senso critico e reduzir a vulnerabilidade a desinformagao.
CONCLUSAO: A comunicagio em saude, quando planejada e alinhada a evidéncias
cientificas, ¢ um pilar indispensavel para a promog¢do da satde coletiva. O combate a
desinformacdo demanda esforgos intersetoriais, com integracdo de politicas publicas,
educacdo e tecnologias de informacdo. Fortalecer a capacidade da populagdo de
identificar e validar informagdes corretas € essencial para enfrentar desafios sanitarios
presentes e futuros.

Palavras-chave: Comunicagdo em Saude, Desinformagao, Satde Coletiva.
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RESUMO

OBJETIVO: analisar a importancia da atuacao multiprofissional na Atencao Primaria a
Saude como estratégia para promover a integralidade e a equidade no cuidado
comunitario, articulando praticas colaborativas, interdisciplinares e centradas no usudrio.
MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, realizada
em bases de dados cientificas e documentos oficiais do Ministério da Saude, priorizando
producdes dos ultimos sete anos. Foram selecionados artigos, relatérios e diretrizes que
abordassem praticas multiprofissionais, estratégias de equidade e experiéncias de
integralidade na APS. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os resultados apontam que o
trabalho multiprofissional fortalece o vinculo entre equipes de satide e comunidade,
amplia a resolutividade e favorece praticas integrais de cuidado. Observou-se também
que a intersetorialidade e a valorizagdo da diversidade cultural sdo elementos-chave para
reduzir desigualdades e garantir o acesso universal aos servicos. CONSIDERACOES
FINAIS: A atuagdo multiprofissional representa um eixo estruturante da APS,
consolidando-a como espaco privilegiado para praticas que promovam cuidado equanime
e integral, além de fortalecer a participagdo comunitaria na constru¢do das politicas de
saude.

PALAVRAS-CHAVE: Atencao Primaria a Satde; Equidade em saude; Integralidade em
satde; Equipe multiprofissional; Satide comunitéria.
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1. INTRODUCAO

A Atengdo Primaria a Saude (APS) ¢ considerada a porta de entrada do Sistema
Unico de Satde (SUS), desempenhando papel fundamental na promogido da saude,
prevencao de doencgas e coordenagao do cuidado (Mesquita ef al.,2024). Nesse cenario, a
atuacdo multiprofissional surge como estratégia essencial para atender as demandas
complexas e diversas das comunidades, assegurando acesso universal e continuo aos
servigos (Oliveira et al., 2024; Sousa, 2023).

A integralidade ¢ um principio estruturante do SUS e se relaciona a necessidade
de oferecer cuidados que contemplem ndo apenas o aspecto bioldgico da doenga, mas
também as dimensdes sociais, culturais e emocionais. A pratica multiprofissional
favorece esse processo, pois possibilita a troca de saberes e a constru¢cdo de planos
terapéuticos compartilhados, garantindo maior efetividade nas intervengdes (Sousa, 2023;
Lemos et al., 2025).

Além disso, a equidade em satde busca reduzir desigualdades historicamente
construidas, assegurando que grupos em situagdo de vulnerabilidade tenham acesso a
cuidados adequados as suas especificidades. A atuagdo de equipes compostas por
médicos, enfermeiros, psicologos, assistentes sociais, fisioterapeutas e outros
profissionais potencializa esse processo, pois amplia a visdo sobre o individuo e o coletivo
(Oliveira et al., 2024; Lemos et al., 2025).

Assim, este estudo tem como objetivo analisar a importancia da atuagdo
multiprofissional na Aten¢do Primaria a Satide como estratégia para promover a
integralidade e a equidade no cuidado comunitario, articulando praticas colaborativas,

interdisciplinares e centradas no usudrio (Sousa, 2023; Oliveira et al., 2024).

2. MATERIAIS E METODOS

O presente estudo caracteriza-se como uma revisdo narrativa de literatura, com
carater qualitativo, voltada para a analise da atuagdao multiprofissional na APS. Foram
consultadas as bases de dados SciELO, LILACS e PubMed, além de documentos oficiais

do Ministério da Saude. A busca foi feita utilizando os descritores: “Aten¢ao Primaria a
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Saude”, “equidade em saude”, “integralidade em saude”, “equipe multiprofissional” e
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“saude comunitaria”. Os critérios de inclusdo foram: artigos publicados em portugués,
inglés ou espanhol, disponiveis na integra, publicados entre 2018 ¢ 2025, que abordassem
o tema. Foram excluidos trabalhos duplicados, fora do periodo selecionado, sem relagao
com o tema, sem metodologia clara e indisponiveis na integra.

A andlise foi realizada de forma critica e interpretativa, priorizando a identificagcdo
de praticas exitosas e desafios enfrentados pelas equipes multiprofissionais. A
interpretacao dos resultados foi pautada nos principios do SUS e em referenciais teoricos
da satde coletiva, destacando-se as dimensodes de integralidade e equidade. Por ndo se
tratar de pesquisa com seres humanos, ndo houve necessidade de submissdo ao Comité

de Etica em Pesquisa, respeitando os aspectos éticos da pesquisa bibliografica.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise da literatura evidenciou que a atuacdo multiprofissional na APS
contribui significativamente para o fortalecimento do SUS (Lacerda; Coelho, 2025). Essa
constatagdo vai ao encontro da Politica Nacional de Atencdao Basica (PNAB), atualizada
pela Portaria n® 2.436/2017, que reforca a importancia do trabalho em equipe como eixo
estruturante da Atengdo Primadria, estimulando praticas colaborativas para garantir a
integralidade do cuidado (Brasil, 2017).

Equipes integradas demonstram maior resolutividade, principalmente em
contextos de vulnerabilidade social, ao considerar as diversas dimensdes do processo
satide-doenga. Estudos apontam que a presenga de diferentes profissionais amplia a
capacidade de resposta aos problemas de saltde, reduzindo encaminhamentos
desnecessarios para outros niveis de atengao (Lima et al., 2024; Silva et al., 2023). Nessa
perspectiva, o Programa Previne Brasil, instituido em 2019, estabelece indicadores de
desempenho que estimulam agdes coletivas e interprofissionais, com foco na qualidade
da assisténcia e na equidade do acesso (Brasil, 2019).

Outro aspecto identificado ¢ a importancia da comunicag¢do interprofissional como
ferramenta para a integralidade. O didlogo entre diferentes 4reas permite a construcdo de
planos terapéuticos que englobam necessidades fisicas, psicologicas e sociais dos
usudrios, aumentando a adesdo ao tratamento e a satisfacdo dos pacientes. Essa pratica
fortalece o vinculo comunitario e valoriza o protagonismo dos usudrios no processo de

cuidado (Lima et al., 2024; Silva et al., 2023). Essa logica ¢ reforcada pelas Diretrizes da

Politica Nacional de Humanizac¢ao (PNH), que preconizam a corresponsabilizacdo entre
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trabalhadores e usuarios, além da valorizacdo do trabalho em equipe como meio de
fortalecer vinculos e ampliar a resolutividade (Brasil, 2013).

No campo da equidade, observou-se que a atuagao multiprofissional ¢ capaz de
reduzir desigualdades, pois considera as especificidades de populagdes em situagao de
vulnerabilidade, como indigenas, quilombolas e pessoas em situagdo de rua. O
reconhecimento das diversidades culturais e sociais potencializa praticas inclusivas,
tornando os servigos mais acessiveis e efetivos para diferentes grupos (Reis et al., 2024).
Nesse sentido, a Politica Nacional de Saude Integral da Populacao Negra (Portaria n°
992/2009) e a Politica Nacional de Saude da Populacdo em Situacdo de Rua (Portaria n°
940/2011) refor¢am a necessidade de estratégias multiprofissionais para garantir acesso
universal e cuidado integral (Brasil, 2009; Brasil, 2011).

Destaca-se ainda a necessidade de investimento em politicas publicas que
garantam a consolidagdo do trabalho em equipe multiprofissional. Isso inclui capacitagao
continua, adequacdao da infraestrutura das unidades de saude e fortalecimento da
intersetorialidade. Tais agdes sao fundamentais para enfrentar as iniquidades em saude e
assegurar a efetividade da APS enquanto eixo central do SUS (Lima et al., 2024; Reis et
al., 2024).

4. CONSIDERACOES FINAIS

A atuag@o multiprofissional na Aten¢do Primdria a Saude representa um elemento
essencial para a consolidacdo dos principios de integralidade e equidade no cuidado
comunitario. Ao integrar diferentes saberes e praticas, as equipes fortalecem o vinculo
com a populagdo, ampliam a resolutividade dos servicos e reduzem desigualdades
histéricas. Conclui-se que investir em estratégias que valorizem o trabalho
multiprofissional e a intersetorialidade ¢ indispensavel para o fortalecimento do SUS.
Além disso, recomenda-se a implementagdo de politicas de formagdo permanente e de

gestdo compartilhada, que favoregam a continuidade e a qualidade do cuidado.
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RESUMO

OBJETIVO: Analisar a importancia da integragao de equipes multiprofissionais na
promoc¢do da saide mental e prevencdo de transtornos psicossociais em adolescentes.
MATERIAIS E METODOS: Foi realizada de revisdo integrativa de literatura, de
abordagem qualitativa e exploratéria. A pesquisa foi conduzida em bases cientificas
nacionais € internacionais, incluindo artigos publicados entre 2019 e 2025, disponiveis
em portugués, inglés ou espanhol, de forma gratuita, que abordassem a temadtica e
disponiveis na integra. Foram excluidos trabalhos duplicados, publicagdes sem
metodologia definida, fora do periodo selecionado, sem relagdo com o tema e textos
meramente opinativos. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os achados demonstraram que
a integragdo multiprofissional contribui para a detec¢do precoce de sinais de sofrimento
psiquico, fortalece vinculos com os adolescentes e promove estratégias de prevengao
eficazes. A literatura destaca a importancia de praticas de escuta qualificada, agdes
coletivas e intersetoriais, que ampliam o alcance das intervengdes e reduzem estigmas
associados a saude mental. Contudo, dificuldades como falta de recursos estruturais e
necessidade de capacitagdo continua da equipe ainda se configuram como desafios
relevantes para a consolidagio dessas praticas. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-
se que a integracdo multiprofissional ¢ fundamental para o desenvolvimento saudavel de
adolescentes, sendo um recurso estratégico a ser fortalecido por politicas publicas de
satide mental.

PALAVRAS-CHAVE: Atencao primaria a saude; Adolescente; Saude Mental; Equipe
Multiprofissional.
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1. INTRODUCAO

A adolescéncia ¢ reconhecida como uma fase marcada por intensas
transformagdes biopsicossociais, nas quais emergem conflitos internos e externos que
podem predispor ao sofrimento mental. Estudos apontam que, apesar do crescimento da
demanda por cuidados nessa area, a oferta de servigos ainda ndo acompanha as
necessidades dos adolescentes, evidenciando um descompasso entre o que € oferecido
pela rede e a complexidade das demandas juvenis (Barros et al., 2025).

Na Atencao Primaria, a atuacdo multiprofissional tem se consolidado como
estratégia fundamental para ampliar a resolutividade das acdes em satide mental. A
integracdo entre médicos, enfermeiros, psicologos, assistentes sociais e outros
profissionais possibilita um atendimento mais abrangente, que inclui ndo apenas
intervengoes clinicas, mas também agdes educativas e comunitarias (Barros ef al., 2025).

Entretanto, os desafios persistem, especialmente em paises da América Latina,
onde a produgdo cientifica sobre saide mental de adolescentes ainda ¢ limitada e pouco
articulada a politicas publicas especificas. A literatura evidencia que a escola e os espagos
comunitarios se destacam como territorios estratégicos para promogao da satide, enquanto
a capacitacdo profissional e o fortalecimento da APS sdo apontados como medidas
necessdarias para reduzir vulnerabilidades (Souza ef al., 2021).

Considerando a alta prevaléncia de transtornos mentais e a fragilidade da rede de
aten¢do psicossocial, a integracdo de equipes multiprofissionais desponta como caminho
promissor para qualificar o cuidado. A articulagdo entre APS e servigos especializados,
apoiada por indicadores de qualidade e praticas colaborativas, pode contribuir para
reduzir a lacuna de tratamento e oferecer suporte integral aos adolescentes (Salgado,
2022). Assim, este estudo objetiva analisar a importancia da integracdo de equipes
multiprofissionais na promocao da saude mental e prevengdo de transtornos psicossociais

em adolescentes.

2. MATERIAIS E METODOS

Este estudo caracteriza-se como uma pesquisa de revisao integrativa de literatura,

de abordagem qualitativa e exploratoria. A pesquisa foi conduzida em bases cientificas

nacionais e internacionais, incluindo artigos publicados entre 2019 e 2025, disponiveis
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em portugués, inglés ou espanhol, de forma gratuita, que abordassem a tematica e
disponiveis na integra. Foram excluidos trabalhos duplicados, publicagdes sem
metodologia definida, fora do periodo selecionado, sem relagdo com o tema e textos
meramente opinativos.

A coleta de dados foi realizada por meio de descritores relacionados a “saude
mental”, “adolescente”, “atencdo primaria a saude” e “equipe multiprofissional”. As
variaveis analisadas envolveram os tipos de intervencdes descritas, o perfil dos
profissionais atuantes, os métodos empregados, os desafios enfrentados e os resultados
alcangados na preven¢do e promocdo da saude mental. O processo de andlise
compreendeu leitura exploratoéria, selecao dos estudos elegiveis e categorizacao tematica.
Posteriormente, os dados foram interpretados criticamente, buscando responder ao
objetivo proposto. Por se tratar de pesquisa baseada em fontes secunddrias, ndo houve
envolvimento direto de seres humanos, sendo dispensada a apreciagdo por Comité de

Etica em Pesquisa.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados demonstram que o espaco escolar se configura como ambiente
estratégico para a promoc¢do da sade mental de adolescentes, especialmente por
possibilitar a prevengdo de agravos e o fortalecimento de vinculos sociais. Intervencdes
que utilizaram rodas de conversa, filmes e dindmicas sobre bullying e suicidio foram bem
recebidas, favorecendo a escuta qualificada e a valorizagdo da vida. A experiéncia
confirma que a escola pode atuar como parceira no desenvolvimento de praticas
educativas em saude, permitindo que adolescentes adquiram maior autonomia no
enfrentamento de vulnerabilidades emocionais e sociais (Silva et al., 2019).

Esse achado estd em consonancia com a Politica Nacional de Atenc¢ao Integral a
Satde de Adolescentes e Jovens (PNAISAJ), que refor¢a a escola como espaco
privilegiado para acdes intersetoriais, valorizando a escuta e o protagonismo juvenil
(Brasil, 2010). Além disso, o Ministério da Saude destaca que metade dos transtornos

mentais tem inicio até os 10 anos, sendo o suicidio a terceira causa de morte entre

adolescentes de 15 a 19 anos, o que reforga a urgéncia de praticas preventivas e integradas

(OMS, 2024).
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Na Aten¢do Primaria a Saude (APS), verificou-se que os profissionais da
Estratégia de Satde da Familia reconhecem a importancia do cuidado em satide mental,
mas ainda existe a tendéncia de delegar essa demanda aos servigos especializados. Essa
postura fragiliza a integralidade da atengdo, visto que a APS deve ser a porta de entrada
no sistema. Por outro lado, os achados mostram que o enfermeiro tem papel central no
gerenciamento de acdes e na articulagdo de praticas interdisciplinares, buscando
identificar necessidades da comunidade e promover condutas que fortalecam a prevencao
e o cuidado continuo (Arantes, 2023).

Tal perspectiva converge com as diretrizes da Politica Nacional de Saude Mental,
que orienta a inser¢ao do cuidado psicossocial na rede de aten¢do, a partir de tecnologias
leves como acolhimento, escuta qualificada e constru¢do de projetos terapéuticos
singulares (Brasil, 2001). Entretanto, dados nacionais revelam fragilidades: entre 2011 ¢
2022, a taxa de suicidio entre jovens de 10 a 24 anos cresceu cerca de 6%, e os casos de
autolesdo aumentaram 29%, revelando a insuficiéncia da resposta atual dos servicos e a
necessidade de maior integracao entre APS e RAPS (Sebastido, 2024).

Um dos principais desafios encontrados foi a baixa adesdo dos adolescentes as
atividades desenvolvidas em unidades de satde. Mesmo diante da relevancia dos temas,
a participacgao foi limitada, o que evidencia resisténcia em buscar apoio e dificuldades em
reconhecer sinais de sofrimento psiquico. A experiéncia ressalta a necessidade de
estratégias inovadoras, que despertem maior interesse do publico juvenil, reduzam o
estigma e ampliem a efetividade das a¢des na APS. Tais medidas sdo fundamentais para
consolidar o protagonismo juvenil e fortalecer a rede de protecdo no territorio (Alves,
2023).

Esse dado dialoga com relatorios recentes do Ministério da Satide, que apontam
que quase 1 em cada 6 adolescentes brasileiros apresenta algum transtorno mental, sendo
a depressao e a ansiedade as condi¢des mais prevalentes (OMS, 2024). Isso evidencia que
0s servigos precisam pensar em novas formas de abordagem, como o uso de linguagens
digitais e metodologias participativas, para alcangar efetivamente esse publico.

Ademais, a analise da atuacao da Rede de Atengao Psicossocial (RAPS) frente ao
comportamento suicida em adolescentes destacou fragilidades estruturais, como a
insuficiéncia de profissionais capacitados, mas também apontou potencialidades no uso

de tecnologias leves, como o acolhimento e o fortalecimento de vinculos. Essas praticas

se mostraram indispensaveis para a constru¢do de um cuidado humanizado e ampliado,
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que ultrapassa a logica patologizante. Assim, a integracao entre CAPS, CAPSI, escolas e
familias ¢ essencial para garantir agdes preventivas e inclusivas, assegurando maior
efetividade no cuidado em satde mental (Marcal et al., 2025).

Nesse sentido, a propria Politica Nacional de Saude Mental e a regulamentagao
da RAPS pela Portaria n® 3.088/2011 reforcam a necessidade de articulagdo intersetorial
e multiprofissional, incluindo o fortalecimento da aten¢do infantojuvenil, visto que a cada
ano cerca de 53 milhdes de adolescentes na América Latina necessitam de cuidados em
saide mental, e na regido registram-se, em média, 11 suicidios de adolescentes por dia.
Esses niimeros refor¢gam que a integragdo de equipes multiprofissionais ¢ ndo apenas uma
estratégia, mas uma condicao essencial para a promog¢ao da satide mental e a prevengao

de transtornos psicossociais na adolescéncia.

4. CONSIDERACOES FINAIS

O estudo evidenciou que a integra¢do de equipes multiprofissionais ¢ essencial
para a promocdo da saude mental e a prevengdo de transtornos psicossociais em
adolescentes. A articulacdo entre diferentes profissionais possibilita uma abordagem
integral, favorecendo tanto a detec¢do precoce de problemas quanto a construcdo de
estratégias preventivas efetivas. Constatou-se que a atuagao colaborativa nas unidades de
atencao primaria e nos espagos sociais fortalece o vinculo com os adolescentes e amplia
o alcance das agdes, especialmente em contextos de vulnerabilidade. Além disso, a
valorizagdo de praticas de escuta qualificada e o trabalho intersetorial mostraram-se
fundamentais para reduzir estigmas e incentivar o autocuidado.

Dessa forma, o objetivo proposto foi alcangado, ao demonstrar que a integracao
multiprofissional representa uma estratégia vidvel e necessaria para garantir o
desenvolvimento saudavel dos adolescentes. Conclui-se que investir na capacitacdo das
equipes e no fortalecimento de politicas publicas voltadas a saide mental juvenil ¢ uma

medida indispensavel para enfrentar os desafios atuais.
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RESUMO

OBJETIVO: Analisar o cuidado multiprofissional e humanizado a pacientes em
cuidados paliativos, com foco nas estratégias voltadas a promocgao de qualidade de vida
e conforto. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura,
construida a partir da analise critica de artigos cientificos publicados entre 2020 e 2025
nas bases SciELO, BVS, PubMed e Google Scholar. RESULTADOS E DISCUSSAO:
Os estudos apontam que a comunicacdo efetiva, a escuta ativa e a empatia sdo
fundamentais para fortalecer vinculos e reduzir o sofrimento dos pacientes e familiares.
A atuacdo multiprofissional mostrou-se indispensavel para garantir integralidade da
assisténcia. Entretanto, persistem desafios como sobrecarga profissional, escassez de
recursos € lacunas na capacita¢do especifica. As politicas publicas, como a Politica
Nacional de Humanizacao (PNH) e a Resolucao n°® 41/2018 do Conselho Nacional de
Saude, refor¢am a importancia da humaniza¢do e da formacdo permanente das equipes.
CONSIDERACOES FINAIS: O cuidado multiprofissional ¢ humanizado em cuidados
paliativos ¢ essencial para assegurar ndo apenas o controle da dor, mas também o respeito
a individualidade e a preservagdo da dignidade. Reforca-se a necessidade de
investimentos em infraestrutura, valorizagdo profissional e politicas publicas que
fortalecam a integracdo entre equipes, pacientes e familiares, garantindo qualidade de
vida até os estagios finais da doenga.

PALAVRAS-CHAVE: Cuidados Paliativos; Equipe de Assisténcia ao Paciente;
Enfermagem; Humanizacdo da Assisténcia.
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1. INTRODUCAO

Os cuidados paliativos representam uma abordagem essencial para pacientes com
doengas cronicas e sem possibilidade de cura, tendo como objetivo primordial a melhoria
da qualidade de vida e o alivio do sofrimento. Essa pratica amplia o olhar do cuidado ao
considerar dimensdes fisicas, sociais, psicologicas e espirituais, indo além da simples
intervencdo biomédica. Nesse cendrio, a atuagdo multiprofissional ¢ indispensavel, pois
promove uma assisténcia integral que contempla as necessidades singulares de cada
paciente e sua familia, fortalecendo a comunicagdo e a construgdo de vinculos
terapéuticos (Naves; Martins; Ducatti, 2021).

A humaniza¢do no atendimento em cuidados paliativos surge como um eixo
fundamental para a dignidade do paciente, possibilitando relacdes de empatia, respeito e
acolhimento. A valoriza¢do da escuta ativa, da comunicacao efetiva e da autonomia do
individuo sdo estratégias que favorecem o enfrentamento da finitude com mais serenidade
e conforto. A presenca continua da equipe de enfermagem e dos demais profissionais
multiprofissionais contribui para aliviar o sofrimento e fortalecer o suporte emocional,
fisico e espiritual dos pacientes e familiares (Delfino et al., 2025).

Apesar dos avangos, ainda existem desafios importantes para a consolidagdo de
praticas humanizadas nos cuidados paliativos. Entre eles, destacam-se lacunas na
formagdo profissional, dificuldades institucionais e confusdes conceituais sobre os limites
entre cuidados paliativos e eutandsia. Nesse sentido, investir em politicas publicas
especificas, protocolos interdisciplinares e programas de capacitagdo continua sdo
medidas indispensaveis para superar barreiras e garantir uma assisténcia de qualidade que
respeite a integralidade do ser humano (Almeida; Albuquerque; Nascimento, 2023).

Diante desse panorama, esta revisdo narrativa de literatura tem como objetivo
analisar o cuidado multiprofissional e humanizado a pacientes em cuidados paliativos,
com foco nas estratégias voltadas a promoc¢ao de qualidade de vida e conforto. Busca-se
evidenciar praticas como a comunicacdo sensivel, a participacdo da familia e a
interdisciplinaridade como pilares desse modelo assistencial. Dessa forma, espera-se
contribuir para o fortalecimento de um cuidado ético e humanizado que valorize a

singularidade e a dignidade até os tltimos momentos da vida (Molin ef al., 2021).

2. MATERIAIS E METODOS
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O presente estudo caracteriza-se como uma revisao narrativa da literatura, cujo
objetivo central foi reunir, analisar criticamente e interpretar evidéncias cientificas
relacionadas ao cuidado multiprofissional e humanizado em pacientes em cuidados
paliativos. A escolha desse tipo de revisao justifica-se pela possibilidade de construir uma
analise reflexiva e abrangente sobre diferentes perspectivas do tema, sem a necessidade
de seguir protocolos rigidos como em revisdes sistematicas. Dessa forma, buscou-se
ampliar a compreensao acerca das praticas e desafios existentes, valorizando a
diversidade metodologica e tedrica dos estudos selecionados.

A estratégia de busca contemplou as bases SciELO, Biblioteca Virtual em Satde
(BVS), PubMed e Google Scholar, priorizando a identificagdo de produg¢des relevantes
para a tematica. Foram incluidos artigos publicados no periodo de 2020 a 2025,
disponiveis integralmente, de forma gratuita, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, e
que apresentassem clareza metodologica. Como critérios de exclusdo, desconsideraram-
se materiais duplicados, estudos de acesso restrito e produgdes que ndo dialogassem com
a problematica investigada.

A analise dos estudos selecionados ocorreu de maneira descritiva e interpretativa,
permitindo evidenciar pontos de convergéncia, identificar lacunas do conhecimento e
apontar tendéncias nas publicagdes. Essa abordagem buscou integrar diferentes olhares
sobre o tema, favorecendo uma discussao critica e consistente acerca do papel do cuidado

multiprofissional e humanizado no contexto dos cuidados paliativos.
3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise dos estudos evidencia que a atencdo humanizada em cuidados paliativos
¢ fundamental para garantir ndo apenas o alivio da dor, mas também a promocao da
dignidade e do respeito a individualidade do paciente. A literatura refor¢a que a
comunicagdo efetiva entre equipe, paciente e familia constitui-se em uma das principais
estratégias de cuidado, favorecendo o enfrentamento da doenga e fortalecendo os vinculos
de confianga estabelecidos durante o processo terapéutico (Veloso ef al., 2022).

Nesse contexto, a empatia e a escuta ativa surgem como elementos indispensaveis
para a pratica clinica, pois ampliam a percep¢do integral das necessidades fisicas e

emocionais do individuo (Ribeiro, 2023). O Ministério da Saude (2022) também destaca

que o cuidado deve ser orientado pela Politica Nacional de Humanizacdo (PNH),
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implementada em 2003, que estabelece a valorizagdo da subjetividade do usuario e a
corresponsabilidade no processo de cuidado (Brasil, 2003).

Outro ponto discutido refere-se a atuagcdo da equipe multiprofissional, que se
apresenta como eixo central no cuidado paliativo. Médicos, enfermeiros, psicologos,
fisioterapeutas, nutricionistas e assistentes sociais desempenham papéis complementares,
construindo planos de cuidados que contemplam aspectos fisicos, sociais e espirituais.
Essa integrag¢do permite reduzir a fragmentagdo da assisténcia e possibilita que as agdes
sejam conduzidas de forma centrada no paciente, o que contribui para maior qualidade de
vida e conforto (Oliveira et al., 2021).

Além disso, a literatura aponta que a atuagdo articulada da equipe
multiprofissional favorece também o apoio as familias, fortalecendo seu papel no
processo de cuidado. Em consondncia, o Plano de Agdes Estratégicas para o
Enfrentamento das Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) 2021-2030, do
Ministério da Saude, destaca que a pratica multiprofissional ¢ essencial para a
integralidade do atendimento, especialmente em contextos de doencgas cronicas avancadas
(Brasil, 2021).

Em relagcdo aos desafios enfrentados, observa-se que a limitacdo de recursos
humanos e estruturais ainda constitui um obstaculo a efetiva implementa¢do da atengdo
humanizada. A sobrecarga dos profissionais de satde e a insuficiéncia de capacitagdo
especifica comprometem a integralidade do cuidado (Silva et al., 2020).

Além disso, hé fragilidades na incorporacdo de protocolos de humanizagdo, o que
dificulta a padronizacdo de praticas eficazes no &mbito dos servicos de saude. O Relatorio
de Gestao da Coordenagao de Saude do Adulto e Idoso (Brasil, 2023) aponta a escassez
de servigos especializados e a baixa cobertura em cuidados paliativos como entraves
relevantes, reforcando a necessidade de investimentos continuos em infraestrutura,
politicas publicas e valorizagao profissional.

Destaca-se também a importancia da educacdo permanente como ferramenta para
fortalecer a pratica humanizada. Programas de formagao e atualizacdo profissional sdo
apontados como estratégias essenciais para sensibilizar os trabalhadores de satide quanto
as demandas do cuidado paliativo. Ao incorporar valores como compaixao, solidariedade
e respeito, os profissionais sdo mais bem preparados para lidar com a complexidade desse

cenario, promovendo um cuidado que ultrapassa as dimensdes clinicas e alcanga a

integralidade do ser humano (Ribeiro, 2023).
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Nesse sentido, a Resolugao n®41/2018 do Conselho Nacional de Satude estabelece
diretrizes nacionais para a organizacao dos cuidados paliativos no SUS, destacando a
abordagem multiprofissional, a centralidade no paciente e a capacitagdo continua das
equipes. Assim, a articulagdo entre politicas publicas, praticas multiprofissionais e
estratégias de formagdo permanente revela-se essencial para consolidar a humanizagao
como eixo norteador no cuidado paliativo, garantindo qualidade de vida, conforto e
dignidade tanto para pacientes em fase avancada de doenga quanto para seus familiares

(Brasil, 2018).

4. CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo permitiu compreender que o cuidado multiprofissional e
humanizado em cuidados paliativos configura-se como uma estratégia essencial para
assegurar dignidade, conforto e qualidade de vida a pacientes em fase avancada de
doenca. A integracdo de diferentes saberes e praticas, associada a escuta ativa e a
comunicagdo efetiva, mostrou-se fundamental para atender ndo apenas as demandas
fisicas, mas também as dimensdes emocionais, sociais e espirituais que permeiam esse
processo.

Evidenciou-se ainda que a atuagdo multiprofissional contribui para reduzir a
fragmentacdo da assisténcia, fortalecendo a participagdo da familia no cuidado e
favorecendo a construcdo de vinculos de confianca. Entretanto, persistem desafios
significativos, como a insuficiéncia de recursos, a sobrecarga de profissionais e as lacunas
na capacitagao especifica em cuidados paliativos, aspectos que limitam a plena efetivacio
de uma aten¢do integral e humanizada no &mbito do SUS.

Conclui-se, portanto, que a consolidagdo de uma atengcdo multiprofissional e
humanizada em cuidados paliativos requer investimentos estruturais, valorizacao
profissional e efetiva implementagdo das diretrizes nacionais. Somente a partir da
articulacdo entre politicas publicas, praticas clinicas e processos formativos sera possivel
oferecer um cuidado que ultrapasse a perspectiva biomédica, garantindo ndo apenas o
alivio do sofrimento, mas também a preservacao da dignidade e da integralidade do ser

humano.
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RESUMO

OBJETIVO: Analisar os modelos de atencao a saude baseados na intersetorialidade e
seus efeitos na melhoria da qualidade de vida, destacando contribuicdes, limitagdes e
desafios. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura
a qual foi realizado as buscas em bases de dados como SciELO, PubMed e Biblioteca
Virtual em Satde (BVS). Foram incluidos artigos cientificos publicados entre 2018 e
2025, em portugués, inglés e espanhol, que abordassem a tematica e estivesse dentro do
periodo selecionado. Excluiram-se estudos duplicados, sem relagdo com o tema, fora do
periodo proposto, indisponiveis na integra e sem metodologia clara. RESULTADOS E
DISCUSSAO: A analise demonstrou que estratégias intersetoriais ampliam o acesso aos
servicos, fortalecem politicas publicas e promovem maior equidade social, refletindo em
melhores indicadores de satide ¢ bem-estar. CONSIDERACOES FINAIS: Constatou-
se que modelos de ateng¢ao baseados na intersetorialidade potencializam a promogao da
satde e contribuem para a reducdo das desigualdades, constituindo-se em ferramenta
essencial para a melhoria da qualidade de vida.

PALAVRAS-CHAVE: Atencdo a saude; Equidade em satde; Intersetorialidade”;
Politicas publicas; Qualidade de vida.

1. INTRODUCAO
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Os desafios enfrentados pelos sistemas de satde contemporaneos exigem
estratégias inovadoras capazes de superar a fragmentagdo do cuidado e integrar diferentes
setores em prol do bem-estar coletivo (Mendonga; Lanza, 2020). A intersetorialidade
surge como um eixo central nesse contexto, ao propor a articulacao entre saude, educacao,
assisténcia social, habitacdo e seguranca alimentar, reconhecendo que a satde ¢
determinada por multiplos fatores sociais e econdmicos (Mendonga; Lanza, 2021).

A Organizagao Mundial da Satde (OMS) refor¢a que os determinantes sociais sao
responsaveis por parcela significativa das iniquidades em satde. Dessa forma, a
constru¢ao de modelos intersetoriais permite compreender o individuo em sua totalidade,
indo além do aspecto biomédico. Essas iniciativas também fortalecem a governanga
publica, possibilitando respostas integradas a problemas complexos, como as doencas
cronicas, a violéncia urbana e a inseguranga alimentar (Buss ef al., 2020).

No Brasil, o Sistema Unico de Satde (SUS) tem buscado incorporar préticas
intersetoriais em seus modelos de aten¢do, especialmente por meio de programas como a
Estratégia Saude da Familia (ESF), que amplia a visdo sobre o territorio e fortalece
vinculos comunitarios. Essas praticas contribuem para a promog¢ao da equidade, da
cidadania e do empoderamento social, favorecendo o alcance de melhores condigdes de
vida (Misael, 2023). Assim, este estudo tem como objetivo analisar os modelos de atengao
a saude baseados na intersetorialidade e seus efeitos na melhoria da qualidade de vida,

destacando contribuicoes, limitagoes e desafios.

2. MATERIAIS E METODOS

O presente estudo trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, cuja natureza
qualitativa possibilitou a analise critica de evidéncias sobre modelos de atencdo a saude
fundamentados na intersetorialidade. As buscas foram realizadas em bases de dados como
SciELO, PubMed e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Foram incluidos artigos
cientificos publicados entre 2018 e 2025, em portugués, inglés e espanhol, que
abordassem a tematica e estivesse dentro do periodo selecionado. Excluiram-se estudos

duplicados, sem relagao com o tema, fora do periodo proposto, indisponiveis na integra e

sem metodologia clara.
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Os descritores utilizados foram “intersetorialidade”, “atencdo a saude”,
“qualidade de vida”, “equidade em saude” e “politicas publicas”, combinados por
operadores booleanos. O processo de selecdo seguiu leitura de titulos, resumos e,
posteriormente, do texto completo, preservando apenas os estudos que se adequavam aos
critérios definidos. Apds a sele¢do, os artigos foram analisados de forma critica e
comparativa, buscando identificar pontos convergentes e divergentes quanto a efetividade

dos modelos intersetoriais na melhoria dos indicadores de satide e qualidade de vida.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados evidenciaram que os modelos intersetoriais de atencdo a saude
fortalecem a integralidade do cuidado, uma vez que possibilitam a articulagdo entre
setores diversos, como educacdo, assisténcia social e habitacdo. Essa integragdo mostrou
impacto positivo no controle de doengas cronicas, na reducao da mortalidade infantil e na
ampliagdo da cobertura vacinal em comunidades vulneraveis (Prado; Santos, 2018).
Além disso, a intersetorialidade promoveu maior equidade social, ao reduzir barreiras de
acesso ¢ favorecer o cuidado centrado no territorio, aspecto corroborado por pesquisas
recentes que identificaram associagao positiva entre agdes intersetoriais e reconhecimento
dos servicos de Atencao Primaria como fonte usual de cuidado (Martins et al., 2024).

Experiéncias relatadas em municipios brasileiros mostraram que projetos
intersetoriais ampliaram o alcance das a¢des em saude, gerando impactos significativos
na qualidade de vida, sobretudo em populagdes marginalizadas e de baixa renda
(Carvalho et al.,2024). Esse achado ¢ refor¢ado por estudos que destacam o papel do
trabalho social na articulagdo de politicas publicas voltadas ao acesso da pessoa idosa e
grupos vulneraveis, evidenciando a importancia da a¢ao intersetorial para garantir direitos
e reduzir desigualdades (Sa, 2023). Na literatura internacional, os estudos também
corroboram a relevancia da intersetorialidade, destacando que paises que investem em
politicas integradas apresentam menores indices de desigualdade em saude e melhor
qualidade de vida geral (Prado; Santos, 2018).

Contudo, os desafios permanecem, especialmente em relagdao a sustentabilidade
das agdes e a necessidade de financiamento adequado. Por fim, verificou-se que as
Iniciativas intersetoriais, quando bem estruturadas, sdo capazes de gerar mudancas

duradouras no cenario da saude publica. Ainda assim, limitagdes como fragilidade de

gestao, escassez de recursos humanos e falta de capacitacdo dos profissionais de saude
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indicam a necessidade de aprimoramento continuo dos modelos implementados (Martins

et al., 2024; Sa, 2023).

4. CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que os modelos de atencdo a satide baseados na intersetorialidade
desempenham papel fundamental na melhoria da qualidade de vida, ao promoverem
acesso equitativo, fortalecimento de politicas publicas e integragdo social. Os resultados
apontam para a necessidade de ampliar o investimento em estratégias colaborativas, que
envolvam multiplos setores, como forma de consolidar a equidade em satde. A
experiéncia brasileira, articulada ao SUS, mostra-se um campo fértil para o avango da
intersetorialidade, embora ainda demande superacdo de desafios relacionados a gestao,
financiamento e capacita¢ao profissional. Recomenda-se, portanto, que futuros estudos
explorem estratégias de implementagdo em larga escala, de modo a consolidar os ganhos

jé& observados e fortalecer a satide como direito universal.
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RESUMO

OBJETIVO: Analisar como as tecnologias digitais e a telemedicina contribuem para
ampliar o acesso e otimizar a eficiéncia dos servigos de satide no Brasil. MATERIAIS E
METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, com busca em bases de
dados como SciELO, LILACS e PubMed. Foram incluidos artigos publicados entre 2018
e 2025, em portugués, inglés e espanhol, que abordassem a tematica. RESULTADOS E
DISCUSSAO: A literatura aponta que a telemedicina favorece a redugdo de barreiras
geograficas, aumenta a resolutividade dos servigos e fortalece a atencdo primaria.
Tecnologias digitais como aplicativos de monitoramento remoto, prontuario eletronico e
inteligéncia artificial t€ém otimizado fluxos de atendimento e melhorado a qualidade das
decisdes clinicas. Contudo, desafios persistem, como desigualdade no acesso a internet,
capacitagdo profissional e aspectos ético-legais. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-
se que as tecnologias digitais e a telemedicina representam estratégias fundamentais para
areorganizagdo do sistema de saude, promovendo maior equidade, eficiéncia e qualidade
assistencial, embora ainda necessitem de politicas publicas robustas para reduzir
desigualdades e ampliar sua efetividade.

PALAVRAS-CHAVE: Acesso aos Servicos de Saude; Eficiéncia em Saude;
Telemedicina; Tecnologia Digital.
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1. INTRODUCAO

A incorporagdo das tecnologias digitais na saude representa uma das
transformagdes mais significativas do século XXI, possibilitando avangos ndo apenas no
diagnostico e no tratamento, mas também na organizacdo dos servigos € no acesso da
populagdo as agdes de saude. Em um pais de dimensdes continentais como o Brasil, onde
a desigualdade regional ainda impde barreiras ao cuidado, a telemedicina surge como
instrumento fundamental para reduzir lacunas assistenciais e garantir maior equidade na
aten¢do entre populacdes urbanas e rurais (Kur; Silva; Pinho, 2023).

O crescimento da demanda por servicos de saude, somado a escassez de
profissionais em determinadas localidades, reforca a necessidade de solugdes inovadoras
que otimizem os fluxos assistenciais. Nesse cenario, a digitalizacdo da satde, por meio
de plataformas de teleconsulta, sistemas de monitoramento remoto e inteligéncia artificial
aplicada a clinica, apresenta-se como alternativa eficaz. Essas ferramentas ampliam a
resolutividade dos servicos, reduzem custos relacionados a internacoes ¢ deslocamentos
e fortalecem a capacidade de resposta das redes de atengdo (Santos et al., 2024).

As tecnologias digitais também tém papel relevante no acompanhamento de
doengas cronicas, uma vez que permitem maior adesdo terap€utica € monitoramento
continuo, aspectos fundamentais diante do aumento da prevaléncia dessas condi¢des. O
uso de prontudrios eletronicos, aplicativos moveis e softwares integrados favorece a
comunicacdo entre diferentes niveis de atencao, promovendo continuidade do cuidado e
maior eficiéncia na gestdo dos recursos disponiveis. Assim, além de ampliar o acesso, as
ferramentas digitais qualificam os processos decisorios e a seguranga clinica (Souza et
al., 2025).

Entretanto, ¢ importante reconhecer que a implementacdo dessas estratégias
encontra desafios estruturais. A exclusao digital, presente sobretudo em populacdes de
baixa renda e em 4reas rurais, ainda constitui barreira significativa para a universalizacao
do acesso. Além disso, questdes relacionadas a seguranga da informagdo, prote¢do de

dados sensiveis e padronizacdo de sistemas demandam regulamentagdes claras e

investimentos constantes em infraestrutura tecnoldgica e capacitagdo profissional

(Aquino et al., 2025).
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No ambito internacional, observa-se que paises que investiram na integragdo de
tecnologias digitais em seus sistemas de satide apresentaram maior eficiéncia operacional,
redugdo de desigualdades e ampliagdo da cobertura assistencial. O Brasil, ao adotar essas
ferramentas de forma estruturada e alinhada as necessidades locais, pode avangar na
consolidagdo do Sistema Unico de Satude (SUS), respeitando seus principios de
universalidade, integralidade e equidade. Dessa forma, a telemedicina deixa de ser apenas
um recurso emergencial e passa a constituir estratégia permanente de fortalecimento da
saude publica (Kur; Silva; Pinho, 2023).

Outro ponto a ser destacado ¢ a necessidade de politicas publicas intersetoriais
que garantam conectividade, formagao continuada dos profissionais ¢ marcos regulatorios
solidos para consolidar o uso das tecnologias digitais na saude. ferramentas devemsas
ferramentas devem ser acompanhada de planejamento e avaliagdo continua, assegurando
ndo apenas a expansdo do acesso, mas também a qualidade, a humanizagdo do
atendimento e o respeito aos direitos dos usudrios (Santos et al., 2024).

Diante desse cenario, o presente estudo tem como objetivo analisar de que maneira
as tecnologias digitais e a telemedicina contribuem para ampliar o acesso, promover a
equidade e otimizar a eficiéncia dos servigos de satde no Brasil, destacando avangos,

desafios e perspectivas futuras nesse campo (Souza et al., 2025).

2. MATERIAIS E METODOS

Este estudo caracteriza-se como uma revisdo narrativa de literatura, que tem como
proposito sintetizar e discutir criticamente evidéncias cientificas disponiveis sobre o uso
das tecnologias digitais e da telemedicina como estratégias para ampliar o acesso e
otimizar a eficiéncia dos servicos de saude. Diferente das revisdes sistematicas, a
abordagem narrativa permite maior flexibilidade na sele¢do e analise dos estudos,
possibilitando uma compreensdao ampla do tema a partir de diferentes perspectivas
tedricas e contextuais.

As buscas foram realizadas entre os meses de janeiro e junho de 2025, utilizando
as bases de dados Scientific Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-
Americana ¢ do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e PubMed/MEDLINE,

considerando sua relevancia e abrangéncia no campo da satide publica. Para a busca dos

estudos, foram utilizados os descritores controlados e ndo controlados, combinados com
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operadores booleanos, a saber: “Telemedicina”, “Tecnologia Digital”, “Acesso aos
Servicos de Saude” ¢ “Eficiéncia em Saude”.

Foram definidos como critérios de inclusao os artigos publicados entre 2018 e
2025, disponiveis em portugués, inglés e espanhol, que apresentassem evidéncias
relacionadas a implementacdo, avaliagdo ou impactos das tecnologias digitais e da
telemedicina na melhoria do acesso e da eficiéncia dos servigos de saude. Como critérios
de exclusdo, foram descartados estudos que abordassem exclusivamente a 4area
veterinaria, trabalhos sem relagdo direta com o contexto da satde publica e artigos de
opinido sem respaldo empirico ou metodoldgico consistente.

O processo de selecdo dos artigos foi realizado em trés etapas: (1) leitura dos
titulos e resumos para identificar a relevancia inicial; (2) leitura completa dos textos
selecionados para verificar a adequacdo aos critérios estabelecidos; e (3) extracdo e
organizag¢do dos principais resultados em fichamentos, agrupando os dados em categorias
analiticas. Essa sistematizacdo possibilitou maior clareza no tratamento dos achados e
facilitou a interpretacao critica.

A andlise dos dados foi conduzida de forma descritiva e interpretativa, priorizando
a sintese qualitativa das evidéncias. Cabe ressaltar que, por se tratar de uma revisao
narrativa de literatura, ndo houve necessidade de submissdo a Comité de Etica em
Pesquisa, uma vez que o estudo utilizou exclusivamente fontes secundarias, disponiveis

em dominio publico.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A literatura revisada destaca que a telemedicina tem desempenhado papel crucial
na ampliacao do acesso a saude em regides remotas e de dificil cobertura assistencial,
favorecendo consultas médicas, acompanhamento continuo e redu¢do das desigualdades
regionais. Essa modalidade de cuidado amplia a resolutividade da Atenc¢do Primaria a
Sande, permitindo que populacdes historicamente marginalizadas tenham maior acesso a
servicos médicos sem deslocamentos extensos, o que se alinha aos principios de
universalidade e equidade do SUS (Araujo et al., 2023; Moser, 2024). Além disso,
estudos apontam que a telemedicina fortalece a rede de atengdo ao integrar agdes
preventivas, diagndsticas e de acompanhamento clinico em diferentes territorios.

As tecnologias digitais, especialmente os aplicativos moveis e os sistemas de

monitoramento remoto, emergem como ferramentas estratégicas no acompanhamento de
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doengas cronicas, possibilitando maior adesdo ao tratamento e redugao de hospitalizacdes
evitaveis. O uso de prontudrios eletronicos e plataformas interoperaveis tem permitido
integrar dados clinicos de forma mais eficiente, fortalecendo a comunicagdo entre
diferentes niveis de atencao e qualificando o processo decisorio (Puglia et al., 2024). Essa
integragdo contribui ndo apenas para a continuidade do cuidado, mas também para a
racionalizacao dos recursos, otimizando a gestdo da rede de satde e promovendo maior
eficiéncia operacional.

Outro aspecto relevante identificado ¢ a incorporagao de inteligéncia artificial (IA)
e big data no contexto da telemedicina. Essas ferramentas auxiliam na andlise preditiva
de riscos, no suporte a decisdo clinica e na personalizagao das condutas terapéuticas. A
utilizagao de algoritmos de [A para triagem, identificagdo precoce de agravos e apoio ao
diagnéstico tem demonstrado impacto positivo na agilidade e precisdo dos servigos de
satde. Contudo, os estudos também evidenciam desafios relacionados a exclusao digital,
a desigualdade de acesso a internet e a necessidade de qualificacdo dos profissionais de
saude para o uso adequado dessas tecnologias, além de questdes éticas e de seguranga da
informagdo que demandam marcos regulatorios robustos (Lopes, 2025; Puglia et al.,
2024).

Com isso, verifica-se que as barreiras socioecondmicas permanecem como um
entrave significativo para a universalizacdo da telemedicina. A exclusdo digital atinge
principalmente populacdes de baixa renda e residentes em areas sem infraestrutura
tecnologica adequada, reforcando desigualdades ja existentes. Dessa forma, politicas
publicas que assegurem investimentos em conectividade, capacitacao dos trabalhadores
da satde e regulamentacdo clara para o uso de dados e tecnologias sdo essenciais para
consolidar a telemedicina como estratégia permanente de fortalecimento do sistema de
saude. Nesse sentido, observa-se que a efetividade dessas ferramentas depende ndo
apenas de avancos tecnologicos, mas também da articulagdo intersetorial e do

compromisso governamental com a equidade (Aragjo et al., 2023; Moser, 2024).

4. CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que as tecnologias digitais e a telemedicina representam instrumentos
fundamentais para reorganizar os servicos de saude, ampliando o acesso, reduzindo

barreiras geograficas e aumentando a eficiéncia assistencial. Ao mesmo tempo, tais

ferramentas precisam ser acompanhadas de investimentos em infraestrutura, capacitagao
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de profissionais e regulamentacao ética e legal. Dessa forma, as estratégias digitais nao
apenas qualificam os servigos prestados, mas também fortalecem o Sistema Unico de
Saude (SUS), ampliando sua capacidade de oferecer cuidado integral, equitativo e

resolutivo para toda a populagdo.
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INTRODUCAO: O cancer, enquanto doenga cronica de elevada incidéncia e
mortalidade, impde um complexo desafio aos sistemas de salde, exigindo uma
abordagem integral que ultrapasse o enfoque estritamente biomédico e abarque aspectos
fisicos, psicologicos, sociais e espirituais do paciente. No Brasil, o Sistema Unico de
Saude (SUS) busca garantir atendimento universal e gratuito aos pacientes oncologicos,
mas enfrenta obstaculos como desigualdades regionais no acesso a diagndstico precoce,
demora na oferta de terapias e insuficiéncia na cobertura de cuidados paliativos. O
tratamento oncologico, que pode incluir cirurgia, quimioterapia, radioterapia,
imunoterapia e terapias-alvo, deve ser planejado considerando ndo apenas a eficicia
terapéutica, mas também a preservacao da qualidade de vida e a reducao do sofrimento.
OBJETIVO: Analisar a importancia da aten¢do integral ao paciente oncologico,
destacando a integragdo entre tratamento oncolédgico, cuidados paliativos e estratégias
voltadas 4 manutengdo e promogio da qualidade de vida. METODOS: Trata-se de uma
revisdo narrativa da literatura, com abordagem qualitativa, realizada entre maio e agosto
de 2025. Foram consultadas as bases PubMed, SciELO, LILACS ¢ Web of Science,
utilizando os descritores “oncologia”, “cuidados paliativos” e “qualidade de vida”, em
portugués e inglés, combinados por operadores booleanos. Incluiram-se artigos
publicados entre 2018 e 2025 que abordassem praticas assistenciais integradas na aten¢ao
ao cancer, contemplando tanto o tratamento curativo quanto as intervengdes paliativas. A
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analise dos dados seguiu a organizacdo em trés eixos: protocolos de tratamento,
implementagao de cuidados paliativos e avalia¢ao da qualidade de vida. RESULTADOS:
As evidéncias analisadas indicam que a integragdo precoce dos cuidados paliativos ao
tratamento oncologico contribui para melhor manejo da dor, redugdo de sintomas como
nauseas, fadiga e ansiedade, além de favorecer decisdes compartilhadas sobre o plano
terapéutico. Pacientes que receberam suporte multiprofissional continuo — envolvendo
médicos, enfermeiros, psicologos, nutricionistas e assistentes sociais — apresentaram
melhor adesdo ao tratamento e menor incidéncia de complicacdes. Estratégias como
consultas conjuntas entre oncologia e cuidados paliativos, programas de reabilitagdo
fisica e apoio psicoldgico individual e familiar mostraram impacto positivo tanto em
indicadores clinicos quanto em escores de qualidade de vida. Contudo, foram
identificadas barreiras como falta de profissionais especializados, desconhecimento de
protocolos integrados e insuficiéncia de servigos paliativos no SUS, especialmente fora
dos grandes centros urbanos. CONCLUSAO: A atengdo integral ao paciente oncolégico
demanda um modelo de cuidado que reconheca a necessidade de atuacdo interdisciplinar,
garantindo que o tratamento clinico esteja alinhado a estratégias de suporte fisico,
emocional e social desde o inicio do acompanhamento. A integra¢do precoce dos
cuidados paliativos contribui para humanizar a assisténcia, reduzir sofrimento ¢ melhorar
a experiéncia de pacientes e familiares frente ao cancer. Para que essa abordagem seja
efetiva no SUS, ¢ imprescindivel ampliar a rede de servigos especializados, capacitar
equipes multiprofissionais e fortalecer politicas publicas que priorizem o cuidado
centrado na pessoa e nao apenas na doenga.

Palavras-chave: oncologia; cuidados paliativos; qualidade de vida; atengdo integral a
saude.
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INTRODUCAO: Os determinantes sociais da saude (DSS) compreendem as condi¢des
sociais, econdmicas, culturais, ambientais e politicas que influenciam diretamente o
processo saude-doenga, interferindo no bem-estar e na qualidade de vida das populagdes.
No Brasil, marcado por profundas desigualdades historicas e estruturais, esses
determinantes sdo responsaveis por grande parte das iniquidades em satde, impactando
de forma desproporcional grupos vulnerabilizados, como populagdes em situagdo de
pobreza, moradores de periferias urbanas, comunidades tradicionais e povos indigenas.
No contexto do Sistema Unico de Satude (SUS), compreender a complexa interagio entre
esses fatores e as necessidades coletivas ¢ fundamental para formular politicas publicas
que reduzam desigualdades e garantam o acesso universal e equitativo aos servicos.
OBJETIVO: Analisar a influéncia dos determinantes sociais da saiude sobre as
vulnerabilidades coletivas no Brasil, discutindo os desafios enfrentados pelo Sistema
Unico de Satide no século XXI para a promogio da equidade e a redugo das iniquidades.
METODOS: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com abordagem
qualitativa e descritiva, realizada entre abril e julho de 2025. Foram consultadas as bases
SciELO, PubMed, LILACS e Google Scholar, utilizando os descritores “determinantes
sociais da saude”, “vulnerabilidade” e “SUS” combinados com operadores booleanos.
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Incluiram-se artigos publicados entre 2018 e 2025, em portugués, inglés e espanhol, que
discutissem o papel dos DSS no contexto brasileiro. Excluiram-se estudos de carater
puramente biomédico sem relacdo com a dimensdo social da satide. A analise foi
organizada por categorias tematicas: acesso e cobertura, intersetorialidade, politicas
publicas e impacto das desigualdades regionais. RESULTADOS: A revisdo revelou que
o SUS enfrenta dificuldades estruturais e operacionais para enfrentar as desigualdades em
saude, sobretudo devido a insuficiéncia de recursos financeiros, fragilidade na articulagdo
intersetorial e desigualdade na distribuicdo de profissionais e servigos entre regioes.
Evidenciou-se que populacdes em areas periféricas e rurais continuam apresentando
maiores taxas de morbimortalidade e menor acesso a servigos especializados.
Experiéncias exitosas, entretanto, foram observadas em programas que incorporam oS
DSS na formulacao e execucao das acdes, como a Estratégia Saude da Familia (ESF), que
se mostrou eficiente na ampliagdo da cobertura e no fortalecimento do vinculo
comunitario. A integracdo com politicas sociais, como programas de transferéncia de
renda e iniciativas de saneamento basico, apresentou impacto positivo nos indicadores de
satide, demonstrando que a abordagem das vulnerabilidades coletivas exige agdes
coordenadas que extrapolam o setor saide. CONCLUSAO: O enfrentamento das
vulnerabilidades coletivas no Brasil requer do SUS um olhar ampliado sobre o processo
saude-doenga, reconhecendo os determinantes sociais como elementos centrais na
formulagdo de politicas e estratégias. No século XXI, isso implica refor¢ar a atengdo
primaria, ampliar a intersetorialidade, investir em dados e inteligéncia epidemiologica e
garantir financiamento adequado e estavel. Além disso, ¢ imprescindivel fortalecer a
participacgao social e garantir que as comunidades mais vulnerabilizadas tenham voz ativa
na defini¢do das prioridades em satde, assegurando que as politicas sejam ndo apenas
universais, mas efetivamente equitativas.

Palavras-chave: determinantes sociais da saude; vulnerabilidade; Sistema Unico de
Saude; saude coletiva.
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INTRODUCAO: A humanizagio do cuidado em satide emerge como um principio
essencial para a qualificacdo da assisténcia, articulando dimensdes técnicas e relacionais
no atendimento as pessoas. No contexto do Sistema Unico de Satde (SUS), a Politica
Nacional de Humanizacao (PNH) estabeleceu diretrizes para a valorizagdo do vinculo, a
participacdo do usuario e a corresponsabilizacdo no processo de cuidado, reconhecendo
que a efetividade terapéutica ndo se resume a aplicacdo de protocolos clinicos, mas
também envolve a escuta ativa, o acolhimento e o respeito as singularidades culturais,
sociais e emocionais de cada individuo. A complexidade das demandas em saude exige
que os profissionais conciliem rigor técnico e sensibilidade, de modo a fortalecer a
confianca e a adesdo ao tratamento, reduzindo situagdes de sofrimento evitdvel. No
entanto, barreiras estruturais, sobrecarga de trabalho e insuficiéncia de capacitagdo em
competéncias comunicacionais ainda dificultam a consolidacdo de praticas humanizadas,
sobretudo em servigcos de alta demanda e recursos limitados. OBJETIVO: Analisar o
papel da humanizacdao no cuidado em satude, considerando a articulacao entre técnica,
afeto e escuta ativa, e discutir estratégias para sua efetiva implementacao nos servicos de
saitde. METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, com abordagem
qualitativa, realizada entre abril e agosto de 2025. Foram pesquisadas as bases SciELO,

29 (13

LILACS e PubMed com os descritores “humanizacao da assisténcia a saude”, “escuta
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ativa” e “acolhimento”, combinados com operadores booleanos. Incluiram-se artigos
publicados entre 2015 e 2025, em portugués, que abordassem a humanizagao no contexto
do cuidado em saude. A anélise foi organizada em trés eixos: fundamentos e principios
da humanizagdo, estratégias praticas para integracao da técnica e do afeto, e desafios para
implementa¢do da escuta ativa no SUS. RESULTADOS: A literatura aponta que a
humanizag¢ao no cuidado nao se restringe a uma postura individual do profissional, mas
depende de um modelo de gestdo e de organizacdo do trabalho que favoreca o dialogo, a
empatia e o protagonismo do usuario. Estratégias como acolhimento qualificado na
recepgdo, flexibilizagdo de protocolos para contemplar necessidades singulares,
integracao multiprofissional e capacitagdo em comunicacdo terapéutica t€ém demonstrado
resultados positivos em satisfacdo do paciente e adesdo ao tratamento. Evidenciou-se,
ainda, que ambientes organizacionais que promovem a escuta ativa tendem a melhorar o
clima de trabalho e reduzir conflitos, favorecendo a corresponsabilidade no cuidado.
Entretanto, dificuldades como alta rotatividade de profissionais, escassez de recursos e
resisténcia a mudangas culturais dentro das instituigdes ainda sdo obstaculos relevantes
para a efetivagdo da humanizagio. CONCLUSAO: A humanizagio do cuidado em saude
¢ um processo continuo que requer investimento simultineo em estrutura fisica,
capacitagdo técnica e desenvolvimento de competéncias relacionais. A conciliagdao entre
técnica, afeto e escuta ativa possibilita um atendimento mais resolutivo e humanizado,
capaz de atender as necessidades integrais do usudrio. Para fortalecer essa pratica no SUS,
¢ necessario adotar politicas institucionais que incentivem a participagdo social,
promovam condi¢des adequadas de trabalho e valorizem o cuidado centrado na pessoa,
reafirmando que satde ¢ resultado de uma relagdo €tica e sensivel entre profissionais e
usuarios.

Palavras-chave: humanizacao da assisténcia; escuta ativa; acolhimento; atencao a saude.
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INTRODUCAO: A Atengio Bésica a Saude (ABS) constitui a principal porta de entrada
do Sistema Unico de Satide (SUS) e tem como diretriz a garantia do acesso universal,
integral e continuo aos servigos de saude. Sua efetividade depende de politicas publicas
bem estruturadas, capazes de orientar a organiza¢do dos servigos, a aloca¢do de recursos
e a integracdo das acdes entre os diferentes niveis de atengdo. Desde a implementacao da
Estratégia Saude da Familia (ESF), a ABS passou a ter um papel mais proativo na
promoc¢do da saude, prevencdo de doengas e coordenagdo do cuidado, reforcando a
importancia da atuagdo multiprofissional e da abordagem centrada na comunidade.
OBJETIVO: Analisar o papel das politicas publicas na organiza¢do da Atencao Basica
a Saude no Brasil, destacando seus avancgos, desafios e perspectivas para o fortalecimento
do SUS. METODOS: Realizou-se uma revisdo narrativa da literatura, com abordagem
qualitativa e carater descritivo, entre maio e agosto de 2025. As bases SciELO, LILACS,
PubMed e Google Scholar foram consultadas com os descritores “Atencdo Basica a
Saude”, “politicas publicas” e “SUS”, combinados com operadores booleanos. Incluiram-
se artigos publicados entre 2018 e 2025, em portugués, que abordassem a influéncia das
politicas publicas na estrutura e funcionamento da ABS no Brasil. Foram excluidos
estudos de carater exclusivamente clinico ou de contextos ndo brasileiros. A andlise
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seguiu trés eixos tematicos: evolucao das politicas de ABS, impacto na organizacio e
funcionamento dos servicos e desafios para sua sustentabilidade. RESULTADOS: A
literatura analisada aponta que a expansao da Estratégia Saude da Familia foi fundamental
para ampliar a cobertura da ABS, especialmente em municipios de pequeno e médio
porte, reduzindo desigualdades no acesso e melhorando indicadores de satide, como
reducdo da mortalidade infantil ¢ aumento da cobertura vacinal. Politicas como o
Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencao Basica (PMAQ-
AB) e o Previne Brasil contribuiram para a qualificacdo dos servigos € o0 monitoramento
dos resultados, mas também geraram criticas, especialmente em relacdo a modelos de
financiamento que podem acentuar desigualdades regionais. Os desafios incluem a
necessidade de estabilidade de financiamento, valorizagdo e fixa¢do de profissionais em
areas remotas, aprimoramento da infraestrutura das unidades de saude e fortalecimento
da integragio com a atengio secundaria e terciaria. CONCLUSAO: As politicas publicas
sdo determinantes para a efetividade da Atencao Bésica a Saude, pois definem diretrizes,
padroes de qualidade e mecanismos de financiamento que impactam diretamente a
organizagao e a resolutividade dos servigos. Para garantir o fortalecimento da ABS no
Brasil, ¢ necessario investir em planejamento de longo prazo, assegurar financiamento
adequado e estavel, promover a participagao social e fortalecer a articulacao intersetorial.

Palavras-chave: atencdao basica a saude; politicas publicas; Sistema Unico de Saude;
organizagdo dos servigos.
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INTRODUCAO: A satde mental, especialmente em grandes centros urbanos, tem sido
objeto de crescente atengdo no campo da satide coletiva, sobretudo diante do aumento das
crises sociais, econdmicas, politicas e sanitdrias que afetam diretamente o bem-estar
psicologico das populagdes. Contextos de crise, como a pandemia de COVID-19, o
aumento das desigualdades socioecondmicas e a intensificacdo da violéncia urbana, t€ém
contribuido para a elevagao significativa dos indices de depressdo, ansiedade, estresse
pos-traumadtico e outros transtornos mentais. OBJETIVO: Analisar, sob a perspectiva
da saude coletiva, as estratégias integradas de prevencado e promocao da saide mental em
contextos urbanos durante periodos de crise. METODOS: Trata-se de um estudo de
revisdo integrativa da literatura, conduzido entre margo e julho de 2025, com abordagem
qualitativa e descritiva. Foram realizadas buscas nas bases SciELO, PubMed e LILACS
utilizando os descritores “satde mental”, “prevencao”, “promocao da saude” e “contexto
urbano”, combinados com os operadores booleanos “AND” e “OR”. Incluiram-se estudos
publicados entre 2019 e 2025, nos idiomas portugués, inglé€s e espanhol, que abordassem
intervengdes ou politicas voltadas a saude mental em cendrios urbanos durante crises.
Excluiram-se estudos com enfoque exclusivamente clinico ou em contextos rurais. A
andlise dos dados seguiu um processo de categorizacdo tematica, identificando os tipos
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de estratégias adotadas, seus resultados reportados e os fatores que influenciaram sua
aplicabilidade. RESULTADOS: A sintese das evidéncias revelou que as estratégias mais
efetivas para a saude mental em periodos de crise urbana envolvem a integracio entre
servicos de atencdo primadria, programas comunitarios e acoes intersetoriais. Projetos de
apoio psicossocial com participagdo comunitaria, oficinas de educagdo emocional e
grupos de escuta ativa demonstraram impacto positivo na reducao de sintomas ansiosos
e depressivos, bem como na melhora da coesdo social. No nivel individual, intervengdes
voltadas para o desenvolvimento de habilidades socioemocionais, fortalecimento da
resiliéncia e ampliagdo do acesso a terapias breves online mostraram-se promissoras,
especialmente para populacdes jovens e trabalhadores de setores essenciais. Também se
destacou a importancia da capacitacdo de profissionais de saude para identificar
precocemente sinais de sofrimento psiquico e encaminhar de forma agil para os servicos
especializados. No plano institucional, politicas que garantem financiamento continuo,
integracdo de dados entre servigos e parcerias com organizagdes ndo governamentais
foram decisivas para a manutengéo e expansio das agdes. CONCLUSAO O cuidado com
a saude mental em tempos de crise, particularmente em ambientes urbanos, demanda
abordagens amplas, interdisciplinares e sustentaveis. Estratégias isoladas tendem a perder
impacto a longo prazo, ao passo que acdes integradas, alinhadas a politicas publicas
robustas ¢ articuladas entre diferentes setores, saude, educagdo, assisténcia social e
cultura, apresentam maior potencial para prevenir o agravamento de transtornos mentais
e promover bem-estar coletivo.

Palavras-chave: saude mental; prevencdo; promogao da saude; crise; contexto urbano.
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INTRODUCAO: A educagdo em saude tem se consolidado, nos tltimos anos, como um
dos fundamentos mais relevantes para a transformagdo das praticas de cuidado,
especialmente no que diz respeito a promog¢ao da autonomia do paciente. Sua relevancia
transcende a simples transmissao de informagdes técnicas, envolvimento que compreende
a construcdo de um processo dialdgico entre profissionais e usudrios, no qual o
conhecimento cientifico se entrelaga aos saberes populares, ampliando a capacidade
critica dos individuos em relagdo as suas proprias condigdes de saude. Essa abordagem ¢
imprescindivel em um contexto no qual os sistemas de saide buscam maior eficiéncia,
qualidade e humanizacao, reconhecendo o paciente como sujeito ativo no planejamento
e na conducdo do cuidado. Ao possibilitar uma compreensdo mais aprofundada acerca de
sua condi¢do clinica e das opcdes terapéuticas disponiveis, a educacao em satde fortalece
a tomada de decisdes compartilhadas e contribui para a prevencao de agravos, bem como
para a melhoria da qualidade de vida. OBJETIVO: Investigar a relagdo entre a educacao
em saude e a promogio da autonomia do paciente. METODOS: Para alcancar esse
proposito, foi realizada uma revisdo narrativa da literatura com abordagem qualitativa,
incluindo artigos publicados entre 2020 e 2025 em bases como PubMed, SciELO e
Google Académico. Foram incluidos estudos disponiveis na integra, de forma gratuita
que abordassem o tema proposto, por outro lado, estudos que ndo abordassem a temaética,
estivessem duplicados, fora do periodo selecionado foram excluidos. RESULTADOS:
Os resultados apontaram que os programas de educacdo em saude, quando estruturados
de forma participativa e centrada no paciente, favorecem ndo apenas a adesdo ao
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tratamento, mas também o fortalecimento da autonomia, uma vez que a oferta de
informacdes claras e adequadas a realidade dos usudrios contribui para ampliar a
compreensdo sobre o processo saude-doenca, o manejo de terapias e a prevencdo de
complicagdes. Essa compreensdo ampliada leva os pacientes a assumirem maior
responsabilidade por suas escolhas, refor¢ando a autogestdo e reduzindo a dependéncia
exclusiva dos profissionais de saude, ao mesmo tempo em que fortalece o vinculo entre
equipes e comunidade, promovendo praticas mais humanizadas e compartilhadas. Nesse
cenario, destaca-se ainda a educagdo popular em satde, que valoriza o didlogo entre o
saber cientifico e os conhecimentos locais, estimulando a participagdo social e a
corresponsabilidade no cuidado, mesmo diante de desafios de institucionalizacdo e
financiamento. Em contextos especificos, como no acompanhamento de pacientes em
dialise peritoneal domiciliar, a atuag@o educativa da enfermagem mostrou-se fundamental
para reduzir riscos, estimular o autocuidado e proporcionar maior seguranga ao paciente
e a familia, assim como, na Atencdo Primaria, atividades educativas regulares se
revelaram eficazes para promover o uso racional de medicamentos, o controle de doencas
cronicas e o enfrentamento de condigdes de vulnerabilidade social, ampliando o
protagonismo dos individuos em seu processo de saide. CONSIDERACOES FINAIS:
Com base nessa andlise, pode-se concluir que a educacdo em saide ¢ um recurso
indispensavel para a promog¢do da autonomia do paciente. Ao fomentar o protagonismo
do usuario e ao criar condigdes para que ele participe ativamente das decisdes que
envolvem seu cuidado, a pratica educativa ndo apenas fortalece a adesao terapéutica, mas
também contribui para a constru¢do de um modelo de aten¢do mais democratico e
humanizado. Assim, investir em estratégias educativas continuas e contextualizadas ¢
essencial para consolidar uma assisténcia em satide que valorize a singularidade de cada
individuo e reforce sua capacidade de conduzir, de forma consciente e critica, sua
trajetoria de saude e bem-estar.

Palavras-chave: Autonomia, Educagao em Saude, Paciente.
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INTRODUCAO: A gestdo participativa e o controle social representam pilares
fundamentais para a consolida¢do da satide publica no Brasil, especialmente no ambito
do Sistema Unico de Saude (SUS). Esses mecanismos promovem a democratizagdo da
tomada de decisdes, permitindo que cidadados, trabalhadores e gestores compartilhem
responsabilidades e construam coletivamente politicas de saude mais justas e equitativas.
A criacdo dos conselhos e conferéncias de satde fortaleceu o protagonismo social,
favorecendo o exercicio da cidadania e o acompanhamento das acdes estatais. Nesse
contexto, analisar a importancia da gestdo participativa e do controle social torna-se
relevante para compreender seus impactos sobre a qualidade, a eficiéncia e a legitimidade
das politicas publicas de saude. OBJETIVO: Analisar a relevancia da gestdo
participativa e do controle social na satide piblica. METODOS: Trata-se de um estudo
de revisao narrativa de literatura, com abordagem qualitativa e descritiva. A pesquisa foi
realizada em bases cientificas como SciELO, PubMed e Google Académico, além de
documentos institucionais do Ministério da Satide. Foram selecionados artigos publicados
entre 2015 e 2025, em portugués e inglés, que discutissem o tema. Para garantir a
confiabilidade dos achados, foram utilizados critérios de analise tematica e categorizacao,
permitindo identificar convergéncias e divergéncias na literatura. RESULTADOS: A
analise evidenciou que a gestdo participativa fortalece a corresponsabilidade entre
gestores, profissionais de satde e usuarios, ampliando a transparéncia das acdes e a
legitimidade das politicas. Os conselhos de saide foram apontados como instrumentos
centrais na fiscalizacdo e no acompanhamento das agdes governamentais, ainda que
enfrentem limitagdes relacionadas a representatividade e a efetiva capacidade de decisao.
Identificou-se, também, que o controle social contribui para maior adequagdo das
politicas as necessidades locais, fortalecendo o vinculo entre comunidade e servigos de
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satde. Contudo, a literatura destaca obstaculos como baixa capacitacdo dos conselheiros,
desigualdades regionais e fragilidades no financiamento, que comprometem a efetividade
da participagdo popular. CONSIDERACOES FINAIS: O estudo permitiu concluir que
a gestao participativa e o controle social sao instrumentos estratégicos para a consolidacao
da satde publica democratica e inclusiva. Embora desafios estruturais e operacionais
ainda dificultem sua plena implementagdo, esses mecanismos possibilitam avangos
significativos no fortalecimento da cidadania, na melhoria da qualidade dos servigos e na
construgdo de politicas mais alinhadas as demandas sociais. Dessa forma, reafirma-se a
necessidade de investimentos em capacitagdo, maior incentivo a participagdo popular e
aprimoramento dos espacos de deliberagdo, garantindo que a satide publica seja orientada
por principios de equidade, transparéncia e justica social.

Palavras-chave: Gestio em Saude, Controle Social, Politicas de controle social.
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INTRODUCAO: As doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), como hipertensio
arterial, diabetes mellitus, cancer e doengas respiratorias cronicas, representam um dos
maiores desafios da satide publica no Brasil devido a sua alta prevaléncia, impacto na
mortalidade e nos custos assistenciais. Segundo o Ministério da Satde, em 2019 essas
enfermidades foram responsaveis por 54,7% de todos os 6Obitos registrados no pais e por
41,8% das mortes prematuras (30 a 69 anos), enquanto a Pesquisa Nacional de Satde
(PNS) revelou que cerca de 40% da populagdo adulta, aproximadamente 57,4 milhdes de
brasileiros, possuem pelo menos uma doenga cronica, chegando a 75% entre os idosos.
Frente a esse cendrio, politicas publicas como o Plano de Ag¢des Estratégicas para o
Enfrentamento das DCNT (2011-2022) e programas como Hiperdia e Farmécia Popular
tém buscado ampliar a prevencdo, o acesso a medicamentos e o fortalecimento da
Atencdo Priméria a Satde (APS). Contudo, persistem desafios como desigualdades
regionais, subfinanciamento do Sistema Unico de Saude (SUS), fragmentagdo do cuidado
e a necessidade de maior integragdo intersetorial. OBJETIVO: Analisar os avangos,
desafios e perspectivas das politicas publicas de saide no enfrentamento das doencas
cronicas no Brasil. METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, de
abordagem qualitativa, realizado entre os meses de julho e agosto de 2025. O
levantamento bibliografico contemplou bases de dados nacionais e internacionais,
incluindo PubMed, SciELO e Biblioteca Virtual em Saude (BVS), além de documentos
técnicos do Ministério da Satde e da Organizagdo Mundial da Saitde. Foram incluidos
artigos publicados entre 2020 e 2025 que abordassem o tema, em lingua portuguesa ou
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inglesa, e documentos oficiais com diretrizes nacionais. Excluiram-se estudos que ndo
tratassem sobre o tema, duplicados ou fora do periodo selecionado. RESULTADOS: A
analise evidenciou que as politicas publicas voltadas ao enfrentamento das doengas
cronicas no Brasil resultaram em avancos significativos, especialmente no fortalecimento
da Aten¢do Primaria a Saude como eixo de cuidado, na ampliacio do acesso a
medicamentos por meio de programas como o Farmacia Popular e na implementacao de
estratégias de prevencdo e promog¢do da satde, como campanhas de incentivo a
alimentacdo saudavel, atividade fisica e reducdo do tabagismo. Verificou-se também a
contribuicdo de iniciativas como o Plano de Ac¢des Estratégicas para as DCNT, que
estabeleceu metas para reducao de fatores de risco e melhoria da qualidade de vida da
populacdo. Entretanto, os resultados mostraram que ainda persistem importantes desafios,
entre eles as desigualdades regionais que dificultam a equidade no acesso aos servicos, o
subfinanciamento do SUS, a fragmentacdo das redes de atencdo e as dificuldades de
integracao intersetorial. Além disso, a transicdo demografica e o envelhecimento
populacional impdem maior carga de doengas cronicas e ampliam a demanda por
cuidados continuos e de longa duragdo, exigindo inovacdes na gestdo e no uso de
tecnologias digitais em saude. Dessa forma, os achados apontam que, embora os avangos
sejam relevantes, ainda h4 necessidade de consolidar politicas mais integradas e
sustentaveis, capazes de reduzir as desigualdades ¢ promover maior efetividade no
enfrentamento das DCNT no pais. CONSIDERACOES FINAIS: O estudo demonstrou
que as politicas publicas de saude no Brasil alcangaram avangos importantes no
enfrentamento das doengas cronicas, sobretudo no fortalecimento da Atencao Primaria e
no acesso a medicamentos e agdes preventivas. Contudo, permanecem desafios como
desigualdades regionais, financiamento limitado e necessidade de maior integragdo
intersetorial. Assim, conclui-se que, para garantir maior equidade e sustentabilidade, ¢
fundamental consolidar estratégias inovadoras e fortalecer o SUS como pilar central no
cuidado as DCNT.

Palavras-chave: Doencas cronicas nao transmissiveis, Politicas de Saude, SUS.
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INTRODUCAO: O avango das doengas cronicas e o surgimento de novas ameagas
epidemioldgicas tém colocado a prova a capacidade de resposta dos sistemas de saude no
mundo. No Brasil, o SUS se destaca por seu carater universal e por ser responsavel por
desenvolver estratégias de prevengdo e promocdo da salide que buscam reduzir a
incidéncia de enfermidades e melhorar a qualidade de vida da populacdo. A emergéncia
de situagdes como a pandemia de COVID-19 refor¢ou a necessidade de um modelo de
atencdo capaz de articular medidas répidas e eficazes, sem perder de vista o
enfrentamento das doencas de longa duracdo, que continuam a representar elevado
impacto social e econdomico. Essa realidade evidencia a importancia de compreender
como o SUS estrutura politicas e praticas voltadas para a promog¢do da saude e a gestdo
integrada de condigdes cronicas e emergenciais. OBJETIVO: Analisar as praticas do
Sistema Unico de Saide no campo da promogio da saude, prevengdo e gestdo.
METODOS: O trabalho foi delineado como uma anélise descritiva de carater qualitativo,
fundamentada na revisdo de produgdes académicas e documentos institucionais. A busca
de informacdes concentrou-se em relatorios oficiais do Ministério da Saude, planos
estratégicos nacionais, além de artigos publicados em periodicos especializados que
abordassem praticas de promocgdo, prevencao e gestdo no SUS. O recorte temporal
considerou publicagdes entre 2017 a 2025, permitindo identificar tanto tendéncias
recentes quanto desafios persistentes. A selecdo dos materiais foi guiada pela pertinéncia
ao tema e pela contribui¢do para compreender a atuagdo do sistema frente as doengas
cronicas e emergentes. Apds a coleta, os conteudos foram sistematizados em categorias
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analiticas, de forma a possibilitar a comparacdo de estratégias, o reconhecimento de
lacunas e a identificacdo de perspectivas para o fortalecimento do sistema de saude
brasileiro. RESULTADOS: Os achados indicaram que a atua¢ao do SUS se mostra mais
efetiva quando ha integracdo entre agdes preventivas, educativas e assistenciais,
especialmente no ambito da Atencdo Primdria. Destacou-se a importancia de programas
de acompanhamento continuo de grupos de risco, aliados ao uso de tecnologias digitais
que favorecem a telemonitorizagdo e o acesso a informagdo em saide. No campo das
doengas emergentes, observou-se que a mobilizagao rapida de recursos e a articulagdo
entre diferentes esferas de governo foram fatores decisivos para conter a disseminagdo de
agravos. Além disso, praticas de promocdo da satde, como campanhas de vacinagdo,
acoes de educacao alimentar e incentivo ao exercicio fisico, mostraram impacto positivo
na reducao de fatores de risco populacionais. Persistem, no entanto, dificuldades
relacionadas a sustentabilidade financeira, desigualdades regionais e barreiras de acesso,
que comprometem a efetividade das acgdes em determinados contextos.
CONSIDERACOES FINAIS: O estudo evidenciou que o SUS exerce papel estratégico
na articulacdo de politicas publicas voltadas a promogao, prevencao e gestdao de doencas
cronicas e emergentes, atuando como um instrumento essencial de equidade social.
Contudo, para que seus avangos sejam consolidados, torna-se necessario investir em
inovacdo, ampliar a integracdo intersetorial e garantir financiamento continuo. Dessa
forma, o sistema podera fortalecer sua capacidade de resposta tanto frente a crises
sanitarias quanto diante da crescente carga de doencas cronicas, reafirmando-se como
referéncia mundial em satide publica universal e integral.

Palavras-chave: Doencas Cronicas, Promog¢ao da Saude, Prevencao de Doencas.
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INTRODUCAO: O envelhecimento populacional é um fenémeno mundial que se
intensifica de forma significativa no Brasil, com projecdes que indicam aumento
expressivo da populagdo idosa nas proximas décadas. Esse processo traz consigo desafios
relacionados & maior prevaléncia de doencas cronicas, a necessidade de cuidados
continuos e a demanda por servigos de salide mais acessiveis e resolutivos. Nesse
contexto, a Atencao Primaria a Satide (APS) emerge como eixo estruturante do cuidado,
por meio da promogdo da saude, prevencdo de agravos, manejo de condi¢des cronicas e
fortalecimento da autonomia e qualidade de vida dos idosos. A relevancia dessa tematica
se justifica pela necessidade de reorganizar politicas publicas e praticas assistenciais que
assegurem o envelhecimento saudavel e digno, ampliando a efetividade do Sistema Unico
de Satude (SUS) diante das transformacdes demograficas. OBJETIVO: Analisar o papel
da Atencdo Primdria na promocdo da saide do idoso frente ao envelhecimento
populacional. METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa, de carater qualitativo e
exploratodrio, foram consultadas as bases PubMed, SciELO e Biblioteca Virtual em Satude
(BVS). Os critérios de inclusdo contemplaram artigos publicados entre 2015 e 2025, em
portugués, inglés e espanhol, que abordassem a tematica em questdo, sendo excluidas
duplicidades, editoriais e textos sem respaldo cientifico. A andlise dos estudos
selecionados ocorreu por meio de leitura critica e categoriza¢do tematica, permitindo
identificar convergéncias, lacunas e desafios da literatura. Por utilizar dados secundarios
de acesso publico, este estudo nio demandou apreciacio por Comité de Etica em
Pesquisa, conforme Resolugdo n° 510/2016 do Conselho Nacional de Satde.
RESULTADOS: Os resultados mostraram que a APS desempenha papel central na
coordenag¢do do cuidado e no acompanhamento longitudinal dos idosos, favorecendo o
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controle de doengas cronicas e a reducdo de internagdes hospitalares evitaveis. Observou-
se que equipes de saude da familia que adotam praticas interdisciplinares e integradas
ampliam o acesso dos idosos a servigos de promocao da saude, reabilitagdo e suporte
psicossocial. Também se evidenciou que a implementagdo de protocolos de cuidado e
programas de educagdo em saude contribui para a melhoria da adesdo ao tratamento e
para o fortalecimento da autonomia dos idosos. Contudo, desafios persistem, como a
sobrecarga dos servigos, a escassez de profissionais capacitados em geriatria e
gerontologia, e as desigualdades regionais na oferta de servigos. CONSIDERACOES
FINAIS: O estudo demonstrou que a Atengdo Primaria é fundamental para responder as
demandas do envelhecimento populacional, assumindo papel estratégico na promogao da
saude do idoso. Conclui-se que, para garantir um envelhecimento saudavel, é necessario
fortalecer politicas publicas que valorizem a prevengdo, o acompanhamento continuo ¢ a
integracdo dos servicos de saude, além de investir na qualificacdo das equipes
multiprofissionais. A APS, quando estruturada de forma equitativa e centrada no usuario,
contribui ndo apenas para a redug¢do de complicacdes e custos em saude, mas também
para a promocao da dignidade e da qualidade de vida na velhice.

Palavras-chave: Atencao Primaria a Satde, Envelhecimento Populacional, Saude do
Idoso.
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Introdugdo: No Brasil, conforme o Censo Demografico de 2022 do IBGE (Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica) a piramide etaria tem demonstrado aumento no
envelhecimento da populacdo, trazendo a tona a necessidade de estratégias eficazes para
promover o envelhecimento ativo e saudavel. Um dos aspectos que pode ser afetado
pelo processo de amadurecimento humano refere-se a perda da qualidade do sono.
Diante da progressiva demanda gerada por diferentes enfermidades que atingem os
idosos, a pratica da fisioterapia tem se mostrado efetiva para a saide e melhoria na
qualidade do sono do paciente idoso. Objetivo: Analisar a importancia da fisioterapia
para a qualidade do sono do paciente idoso, visando melhoria na qualidade de vida em
aspectos como autonomia, saude fisica, mental e prevencdo de comorbidades
ocasionadas pelo sedentarismo. Metodologia: Refere-se a um projeto de fisioterapia na
rua (PFR), executado desde abril de 2025 em zona urbana ao ar livre no municipio de
Sdo Gabriel/RS. E realizado semanalmente pelos profissionais da Secretaria Municipal
de Saude (Agente Comunitario de Saude (ACS) e Fisioterapeuta). Nos encontros sao
monitorados os sinais vitais (aferi¢do da pressdo arterial), frequéncia cardiaca (bpm) e
saturacao do oxigénio (O2). Os exercicios sao pensados e adaptados para a realidade
individual de cada paciente, com pacientes de diferentes idades e comorbidades
(hipertensdo arterial, diabete mellitus, AVC, infarto, Alzheimer, Parkinson, cadeirante,
além de problemas de satide mental, como a ansiedade e depressao) e idosos que fazem
uso de dispositivos auxiliares de marcha — DAM (bengala, muleta e andadores) para sua
locomogdo. Durante os encontros do PFR s3o realizadas rodas de conversa com
orientagdes em saude e elaborados exercicios de aquecimento, forca, resisténcia e
equilibrio. Durante o 16° encontro foi aplicado um questionario pessoal estruturado com
questdes relacionadas a acerca da qualidade do sono antes e durante as atividades do
projeto, para averiguar a importancia e os beneficios que o PFR proporciona para a
saude do idoso no quesito qualidade do sono. Resultados: Os resultados preliminares
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dos 27 participantes demonstraram que antes do projeto, 4% dos idosos consideravam a
qualidade do sono péssima, 25% ruim, 44% boa, 19% 6tima e 8% excelente. Durante os
cinco meses de projeto, encontra-se um novo cendrio, onde 4% dos idosos mantiveram-
se como péssima, 11% avaliam como ruim, 51% boa, 19% otima e¢ 15% consideram
excelente. Os dados apresentados revelam a grande importancia e o impacto positivo do
PFR na vida dessas pessoas. Conclusdo: Conclui-se que a pratica da fisioterapia na rua
vem colaborando significativamente na qualidade de vida dos idosos, melhorando a
condi¢do do sono, diminuindo ansiedade e depressao. Além de proporcionar uma rotina
semanal de atividades (saindo do sedentarismo), fazendo com que tenham uma visdo
mais reflexiva do seu estagio de saude fisico, social e mental.

Palavras-chave: Terceira idade, fisioterapia na rua, qualidade de vida.
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RESUMO

OBJETIVO: Relatar a experiéncia extensionista interprofissional realizada em um
Centro Comunitario da Paz, em Recife-PE, com foco na promogao do autocuidado, saude
mental e bem-estar de idosos, por meio de atividades educativas e praticas integradas.
MATERIAIS E METODOS: O estudo ocorreu em novembro de 2024, no Centro
Comunitario da Paz (COMPAZ) Leda Alves, localizado no Recife-PE, envolvendo
estudantes de Farmacia e Nutricdo da Faculdade Pernambucana de Saude. As atividades
foram planejadas em grupos interprofissionais, conduzidas em estagdes tematicas com
dindmicas participativa. RESULTADOS E DISCUSSAO: As agdes impactaram o
autocuidado e saide mental dos participantes, estimulando praticas de bem-estar, como
uso de Oleos essenciais, prote¢do solar, alimentagdo equilibrada e exercicios leves.
Relatos dos idosos apontaram redu¢do de estresse, melhora do humor, fortalecimento da
autoestima e aceitacdo do envelhecimento. A literatura reforga que intervengdes
educativas interprofissionais sdo eficazes na preven¢do de deficiéncias nutricionais, no
alivio de sintomas ansiosos e depressivos € na valorizacao do envelhecimento saudavel.
CONSIDERACOES FINAIS: As atividades demonstraram que praticas simples,
integradas e culturalmente sensiveis promovem beneficios a saude fisica e emocional de
idosos, reforcando a importancia da interprofissionalidade na formacdo académica e no
cuidado integral. Evidenciou-se o potencial da extensdo universitaria para promover um
envelhecimento digno e valorizado.

PALAVRAS-CHAVE: Idosos. Autocuidado. Extensao Curricular. Educacdo em Saude.

1. INTRODUCAO

Envelhecer ¢ um processo natural da vida, o qual requer atencao especial e cuidados
integrados a satde. Nesse cendrio, agdes voltadas para a melhoria da qualidade de vida,
principalmente para a populagdo idosa, desempenham um papel fundamental na
promogao da saude.

De acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (2024), a proporg¢ao
de idosos na populacdo brasileira aumentou de 8,7% em 2000 para 15,6% em 2023.
Estima-se que no ano de 2070, cerca de 37,8% dos habitantes do pais serdo idosos,
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correspondendo cerca de 75,3 milhdes de pessoas com 60 anos ou mais. Com isso, €
necessario ampliar a divulgacdo do cuidado com a saude, a fim de garantir um
envelhecimento saudavel, priorizando o cuidado humanizado e integral.

O envelhecimento esta associado a uma série de mudangas fisioldgicas,
psicologicas e sociais que impactam diretamente a qualidade de vida. A manutencao da
saude mental, a pratica de atividades fisicas regulares e o cuidado com a pele ¢ a
alimentagdo s30 aspectos essenciais para garantir um envelhecimento saudavel e digno.
Estudos mostram que intervengdes baseadas em autocuidado e promocao da saude sao
fundamentais para reduzir a incidéncia de condi¢des como ansiedade, depressdo e
doencas cronicas ndo transmissiveis, além de melhorar a autoestima e o bem-estar geral
dos idosos (Oliveira e Santos, 2016).

Nesse contexto, a educacdo em saude assume um papel crucial. A abordagem
interprofissional, integrando diferentes areas do conhecimento, ¢ particularmente eficaz
ao oferecer solucdes abrangentes e personalizadas. Essa estratégia fortalece ndo apenas o
atendimento integral, mas também a formagdo de futuros profissionais de satide com
competéncias técnicas e sociais ampliadas (Marioto, Miguel e Melo, 2024).

A extensdo curricularizada se destaca pela integracdo de atividades tedricas e
praticas, proporcionando aos estudantes uma formacao que alia competéncia técnica a
responsabilidade social. Essa abordagem fomenta a vivéncia interprofissional, permitindo
a troca de conhecimentos entre alunos de diferentes areas e refor¢gando a importancia do
trabalho em equipe para a promocdo da saude e a melhoria da qualidade de vida da
populagdo. Estudos apontam que a educagdo interprofissional prepara futuros
profissionais para colaborarem de maneira eficaz em equipes multidisciplinares,
promovendo um cuidado integral e centrado no paciente (Reeves et al., 2016).

Diante do contexto, este trabalho objetiva relatar a experiéncia na extensao
curricularizada interprofissional, que buscou promover o cuidado integral e intercultural
a populagdo idosa. Através de atividades praticas e educativas visou contribuir para um
envelhecimento saudavel, alinhando-se aos principios de inclusdo social e cidadania.

2. MATERIAIS E METODOS

A acdo ¢ resultado de uma extensao curricularizada interprofissional vivenciada
por estudantes do terceiro periodo do curso de Farmacia e sétimo periodo do curso de
Nutri¢do da Faculdade Pernambucana de Saude (FPS). As atividades extensionistas
foram realizadas no Centro Comunitario da Paz (COMPAZ) Leda Alves, localizado no
bairro do Pina, Recife -PE. Este espaco foi escolhido por ser um ambiente de integracao
social entre a populac¢do de diversos bairros, oferecendo servigos voltados a educagao,
saude, cultura e lazer.

As atividades foram planejadas em trés grupos interprofissionais, onde cada um
deles realizou uma dindmica de abordagem com foco no tema central “Autocuidado e
Saude Mental do Idoso”. Os subtemas foram trabalhados em estagdes tematicas,
permitindo que os idosos circulassem livremente e participassem ativamente de todas as
dinamicas. Cada estacdo foi estruturada com base em metodologias participativas,
incluindo jogos de memoria, rodas de conversa, demonstragdes praticas e atividades de
relaxamento.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

O primeiro grupo apresentou como dindmica um jogo da memoria informativo
ilustrativo sobre uso dos Oleos essenciais e suas fungdes, complementado por uma
explicagdo sobre os beneficios dos 6leos, com andlise sensorial dos aromas dos dleos de
Citrus bergamia (bergamota italiana), Salvia rosmarinus (alecrim), Lavandula
angustifolia (lavanda), Mentha piperita (menta pimenta) e Citrus sinensis (laranja doce),
discutindo a diferenga entre 6leos essenciais e esséncias, formas de uso. Ao final, foi
entregue creme hidratante com os 6leos essenciais de menta e lavanda mais um folder de
horta caseira com sementes de alecrim, apresentados na figura 1. Estudos corroboram que
o uso de 0leos essenciais pode auxiliar no alivio da ansiedade e no fortalecimento do bem-
estar psicologico.

O grupo 02 destacou a importancia da alimentagdo equilibrada e da reposi¢ao de
nutrientes essenciais que sao naturalmente reduzidos com o envelhecimento, como calcio,
vitamina D e 6mega-3, cruciais para a saude 0ssea, cognitiva e imunoldgica. A atividade
incluiu um jogo da memoria sobre os nutrientes e suas fungdes, seguido de orientacdes
praticas para substitui¢do de alimentos ultraprocessados, como o uso de temperos naturais
em vez de produtos industrializados (figura 1). Essa abordagem promoveu discussdes
significativas sobre o impacto da nutricdo no envelhecimento. A literatura reforca que
intervengdes educativas e praticas, especialmente relacionadas a alimentagdo e
autocuidado, sdo eficazes para prevenir deficiéncias nutricionais e melhorar a qualidade
de vida dos idosos (Silva e Lira, 2023; Garbaccio, Ferreira e Pereira, 2016).

Figura 1 — Jogo da memoria sobre nutrientes.
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A terceira atividade trabalhou sobre a importancia e as formas de hidratagao,
bem como sobre prote¢do solar. Na esta¢do foi exposto um protetor solar com um folder
informativo contendo instrugdes sobre a quantidade e forma correta de uso do protetor
solar. Aos participantes foi ofertado a degustacdo de dgua saborizada com frutas,
ressaltando formas de ingestdo de liquidos ao longo do dia, essencial para uma boa
hidratacdo. Essa dindmica destacou ndo apenas o autocuidado, mas também a valoriza¢ao
da saude mental, reforcando a relacao entre vaidade e bem-estar emocional. Isto €, o
envelhecimento da pele ¢ natural, porém pode causar sentimento de perda da beleza, a
partir disso, produtos como protetores solares e hidratantes cuidam da satde cutinea.

Alguns autores apontam que agdes educativas voltadas para a hidratacdo e
protecdo cutdnea sdo essenciais para prevenir lesdes e promover autoestima em idosos,
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especialmente em climas tropicais (Garbaccio, Ferreira e Pereira, 2016). Sendo assim, a
roda de conversa e pratica do uso correto de protetor solar, além da importancia da
hidratacdo hidrica e corporal, aplicada a um contexto de socializacdo, ampliou
compartilhamento de experiéncias e ocasionou em um impacto efetivo da aceitacdo do
envelhecimento como algo comum e belo.

O quarto e ultimo grupo proporcionou uma dindmica envolvendo exercicios
leves de danca seguidos de um momento de relaxamento. Com musicas previamente
selecionadas, as extensionistas guiaram coreografias para os participantes na sala de
danca (Figura 02). Ao término do momento de danga, as luzes foram desligadas e deu-se
inicio a um momento de medita¢ao guiada, em um ambiente preparado com tapetes de
ioga e difusores com o6leo essencial de lavanda com propriedades relaxantes. Apds a
pratica, foram distribuidos escalda-pés acompanhados de mensagens incentivadoras,
seguidos de uma discussdo sobre autocuidado e suas aplicagdes no cotidiano, como
medita¢do e exercicios fisicos. Os participantes relataram reducdo de estresse e dores
musculares, alinhando-se a literatura que evidencia os beneficios de exercicios leves e
meditacdo na qualidade de vida dos idosos, especialmente na reducao de sintomas de
ansiedade e depressao (Silva, 2022).

Figura 2 — Momento relaxamento na sala de danca do Compaz.
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4. CONSIDERACOES FINAIS

O envelhecimento saudavel requer abordagens mais humanizadas, com
linguagem simples que atendam as necessidades especificas dos idosos, promovendo
saude, autoestima e inclusdo social. O cuidado com a pele, aliado a pratica de relaxamento
e ao uso de dleos essenciais, mostrou-se eficaz para proporcionar o bem-estar fisico e
emocional. Essas a¢des favorecem momentos de conexao, autoestima e acolhimento,
fortalecendo a sensacdo de cuidado e valorizacdo que os idosos necessitam. Por fim, esta
vivéncia possibilitou desenvolver um olhar mais sensivel e atento, evidenciando o papel
transformador das praticas interprofissionais no fortalecimento do cuidado integral e na
promocao de um envelhecimento mais digno e acolhedor, expondo que agdes simples,
porém bem direcionadas, podem promover mudangas significativas na vida dos idosos.
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RESUMO

OBJETIVO: Relatar a experiéncia extensionista interprofissional desenvolvida em um
Centro Comunitario da Paz em Recife-Pe, com foco na promog¢ao do autocuidado, saude
mental e bem-estar de homens em diferentes faixas etarias, por meio de atividades
educativas e praticas integradas. MATERIAIS E METODOS: O estudo foi realizado
em novembro de 2024, no Centro Comunitario da Paz (COMPAZ) Paulo Freire, Recife-
PE, envolvendo estudantes dos cursos de Farmacia (3° periodo) e Nutri¢ao (7° periodo)
da Faculdade Pernambucana de Satde. As atividades foram planejadas em grupos
interprofissionais e organizadas em estagdes tematicas, utilizando dinamicas
participativas, como a constru¢do da “arvore do autocuidado”, um quebra-cabeca sobre
saude do homem e um circuito de exercicios fisicos, além da distribuicao de folders,
sabonetes e preservativos. RESULTADOS E DISCUSSAO: As atividades favoreceram
o engajamento dos participantes e a reflexdo sobre a importincia da prevencdo e do
cuidado integral. Destacaram-se como impactos positivos o incentivo a adogao de habitos
saudaveis relacionados a higiene pessoal, alimentacao equilibrada, pratica de exercicios
fisicos e cuidados preventivos, como o uso de preservativos e a realizacdo de exames
periodicos. Os relatos apontaram boa receptividade, maior interesse pelo tema e
valorizacdo da saide masculina. A literatura reforca que intervencdes educativas
interprofissionais contribuem para a preveng¢do de doencas, o fortalecimento do
autocuidado e a promogao de praticas de bem-estar. CONSIDERACOES FINAIS: A
experiéncia demonstrou que praticas educativas simples, acessiveis e culturalmente
adequadas sdo eficazes para sensibilizar homens quanto ao autocuidado e a satide mental.
Além disso, evidenciou a relevancia da interprofissionalidade na formagao académica e
o potencial transformador da extensdo universitiria como estratégia para promover a
saude integral do homem.

PALAVRAS-CHAVE: Saude do Homem. Autocuidado. Extensdo Comunitaria.
Educacao Interprofissional.

1. INTRODUCAO

A mortalidade masculina apresenta indices mais elevados em comparagdo a
feminina, o que evidencia a necessidade de maior atencao por parte das areas da saude
em desenvolver estratégias que estimulem o homem a assumir protagonismo no cuidado
com sua propria saude (Fontes et al., 2011). De acordo com estudos, em geral a populagao
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masculina ndo costuma buscar medidas de protecdo de saide e preven¢do de doengas,
nem mesmo quando se tem alguma patologia ja instalada (Silva et al., 2021).

Segundo a Politica Nacional de Aten¢ao Integral a Saude do Homem - PNAISH
(Brasil, 2009), apesar do aumento da expectativa de vida entre 2000 e 2018, os homens
ainda vivem 7,1 anos a menos que as mulheres, sendo mais vulneraveis a morte por
diversas causas. Além disso, enfrentam um risco 40% a 50% maior de morte por doengas
cronicas ndo transmissiveis, como doengas cardiovasculares e respiratorias. Tendo um
risco ainda maior, entre os que fazem o consumo exagerado de alcool, possuem dieta e
estilo de vida pouco saudaveis e apresentam um alto indice de massa corporal, conforme
o Vigitel (2020).

Autocuidado ¢ o termo utilizado para as praticas que sdo adotadas para nos cuidar,
promovendo a satude, sendo de forma fisica ou mental. O autocuidado e satide mental dos
homens ¢ um tema frequentemente negligenciado e pouco discutido, apesar de ter um
forte impacto na qualidade de vida e no bem-estar geral dessa populagdo (Silva ef al.,
2021; Garcia, Cardoso e Bernardi, 2019). Apesar de haver politicas publicas direcionadas
a saude do homem, a énfase na relevancia do autocuidado para a satde da populacao
masculina frequentemente recebe pouca visibilidade social e midiatica (Martins et al.,
2021), em parte pela resisténcia cultural ligada ao machismo que estd enraizado nos
cidadaos brasileiros.

O Ministério da Saude destaca que tais fatores culturais criam expectativas de
género que estimulam uma imagem de invulnerabilidade masculina, levando-os a
procurar cada vez menos o Sistema Unico de Satde (SUS), além de deixar de lado o
cuidado psicologico e o fisico. Muitos dos homens também nao sdo tdo expostos a
produtos e rotinas de cuidados pessoais, pois a industria de cosméticos e beleza
historicamente nao foca tanto no publico masculino, contribuindo para desinformagao
entre o sexo masculino (Wynter et. al., 2018). Isso pode levar a falta de interesse ou
compreensao sobre os beneficios de cuidar da satde da pele.

Nesse contexto, a pratica extensionista assume papel essencial ao difundir a
sociedade sobre sua rede de ensino superior € o que esta produz pensando no bem publico,
mostrando que as institui¢des de ensino superior desenvolvem projetos que beneficiam a
comunidade ao seu redor e o publico em geral, ou seja, tem como proposta principal
externar acontecimentos produzidos e realizados dentro da universidade, para que a
populagdo tenha conhecimento de fatos em torno de uma rede de ensino, contribuindo
para que esses conhecimentos desenvolvidos na academia ndo fiquem somente circulando
nesse ambito (Negrini et. al., 2021).

Diante desse cenario, ¢ necessario iniciativas que promovam a pratica de agdes
com propostas que incentivem a pratica do autocuidado e da sauide mental masculina. O
presente trabalho tem por objetivo descrever a experiéncia vivenciada por estudantes do
sétimo periodo do curso de nutricdo e do terceiro periodo do curso de farmécia da
Faculdade Pernambucana de Satde (FPS) nas atividades de extensdo curricular
interprofissional.

2. MATERIAIS E METODOS

A extensdo curricular para os cursos da FPS corresponde ao modulo Préticas
Integradas da Extensdo, cuja carga horaria totaliza 10% da carga horaria de cada curso,
distribuida em diferentes periodos. A experiéncia foi desenvolvida e vivenciada por
estudantes do terceiro periodo do curso de Farmacia e do sétimo periodo do curso de
Nutri¢do, contemplando uma carga horaria de 60 e 200 horas, respectivamente. Os cursos
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totalizaram 40 horas de carga hordria interprofissional envolvendo discussdes,
planejamento e execugdo da agdo educativa.

O publico-alvo foram homens jovens, adultos e idosos que frequentavam ou
trabalhavam no Centro Comunitario da Paz (Compaz) Paulo Freire, situado em Recife-
Pe. As agdes educativas tiveram como objetivo destacar a importancia e a relevancia do
tema para uma sociedade relativamente vulneravel, onde a saude do homem ainda € pouco
abordada. O objetivo principal foi trazer conhecimento e promover reflexdo, buscando
transformar habitos antigos e incentivar a ado¢do de um estilo de vida mais saudavel,
prevenindo e cuidando de doengas ja existentes.

Os estudantes foram divididos em 03 grupos que buscaram abordar os temas
previamente elencados através de dinamicas promovendo a interagdo com oS
participantes.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

O primeiro grupo construiu uma arvore como recurso didatico para enfatizar a
importancia das pequenas ag¢des diarias no autocuidado. O tronco da arvore representava
as rotinas diarias dos participantes, que escreviam o cotidiano. As folhas foram associadas
aos objetivos e desejos de vida a alcangar, destacando como o autocuidado contribui para
a realizagdo dessas metas. Como parte da dindmica, os participantes receberam sabonete
em barra com hidratante, incentivando a adocdo de praticas simples de higiene no
cotidiano.

Um quebra-cabega interativo foi utilizado pelo segundo grupo como estratégia
para destacar os principais pilares de um homem saudavel. As pecas do quebra-cabega
abordaram temas como saude do homem, infecgdes sexualmente transmissiveis,
alimentag¢do saudavel e doencas cronicas nao transmissiveis. Cada peca foi acompanhada
de informagdes e orientagdes sobre cuidados e prevengdo. Para finalizar, os participantes
receberam panfletos informativos e preservativos, reforcando a importancia da prevencao
de doengas ¢ do cuidado com a satde sexual.

J& o terceiro grupo, abordou a importancia de compreender o que € o cancer de
prostata, apresentando de forma dindmica seus sintomas, causas e estratégias de
prevengdo. Os participantes puderam compreender como o cincer de prostata pode afetar
a saude e a relevancia da realizacdo de exames e praticas de autocuidado. Ao final, foi
promovida uma dindmica que envolveu conscientiza¢do e pratica de exercicios fisicos,
apresentando um pequeno circuito e exercicios de alongamento.

A interagdo dos extensionistas com os participantes foi bastante positiva, havendo
interesse pelos temas abordados e boa receptividade as praticas de autocuidado. As
dinamicas educativas facilitaram o entendimento das informacdes, tornando o
aprendizado mais acessivel.

Os resultados indicaram que as estratégias, como a constru¢do da arvore, o quebra-
cabega interativo e o circuito funcional como atividade para o autocuidado, mostraram-
se eficientes na promocao de habitos saudaveis e na divulgacao de informagdes essenciais
para o cuidado com a satide do homem.

Além disso, a entrega de materiais informativos (como folders), sabonetes e
preservativos contribuiram para que os participantes se sentissem acolhidos e motivados
a adotar habitos sauddveis em suas rotinas diarias. Toda a estratégia de condugdo das
atividades favoreceram a aproximacgao entre todos os envolvidos na agdo, proporcionando
um ambiente rico para o compartilhamento de conhecimentos e experiéncias. O empenho
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dos extensionistas foi fundamental para o éxito do trabalho interprofissional, colaborando
com a troca de saberes e contribuindo para um ambiente mais dindmico.

4. CONSIDERACOES FINAIS

As Préticas Integradas da Extensao entre os cursos de Farmacia e Nutri¢do focadas
na conscientizacdo dos temas relacionados a saide do homem, demonstraram um
impacto significativo para os participantes. Os participantes tiveram a oportunidade de
compreender a importancia da prevencao e do cuidado com a saude, refletindo sobre
mudangas de habitos que interferem diretamente em seu bem-estar. A
interprofissionalidade foi essencial para enriquecer o conhecimento técnico € promover
um olhar mais humanizado e empatico nos extensionistas. As atividades promoveram o
fortalecimento das competéncias educacionais, habilidades e atitudes, aprimorando o
desenvolvimento de agdes educativas que incentivem a comunidade assistida a refletir,
ressignificar escolhas e verdadeiramente cuidar de sua saude.
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RESUMO

OBJETIVO: Relatar a experiéncia extensionista em educagdo em satde realizado por
estudantes dos cursos de Farmacia e Nutrigdo de uma institui¢ao privada em Recife-Pe.
com cerca de 30 criangas entre 2 ¢ 5 anos. MATERIAIS E METODOS: As a¢des foram
planejadas conforme idade e nivel cognitivo, incluindo musica, pintura, teatro, jogos de
memoria e quebra-cabecas. As atividades ocorreram em trés encontros: (1) uso de plantas
medicinais por meio de jogos e historias; (2) alimentacdo saudavel com quebra-cabegas,
musicas e dindmicas de associa¢do; (3) oficina de plantio com sementes, pintura de vasos
e musica. RESULTADOS E DISCUSSAO: As atividades ladicas favoreceram o
engajamento e a compreensdo das criancas sobre os temas trabalhados. As dindmicas
estimularam vinculos sociais e afetivos, além dos aspectos cognitivos. A oficina de
plantio proporcionou vivéncia pratica do ciclo do alimento, ampliando a conscientizagao
ambiental e despertando a curiosidade sobre o cultivo. CONSIDERACOES FINAIS:
As ag0Oes extensionistas realizadas evidenciaram o papel fundamental da ludicidade como
estratégia pedagdgica capaz de despertar o interesse das criancas, favorecer sua
participacdo ativa e potencializar aprendizagens relacionadas a alimentagdo saudavel, ao
uso de plantas medicinais e a conscientizagdo ambiental.

PALAVRAS-CHAVE: Alimentagdo Saudavel. Extensdo Curricular. Ludicidade.
Plantas Medicinais.

1. INTRODUCAO

A alimentacdo saudavel e o uso de plantas medicinais desempenham um papel
central na promog¢ao da saude desde a infancia. Os alimentos contribuem para o
crescimento adequado, a preven¢do de doencgas e a manuten¢do do bem-estar, uma vez
que os primeiros anos de vida sdo decisivos para a formacao de héabitos alimentares que
repercutirdo ao longo da vida. Nesse periodo, ocorrem importantes modificagdes no
desenvolvimento infantil, diretamente influenciadas pela qualidade da alimentagao. O
cuidado com a nutrigdo ¢, portanto, indispensavel: sua negligéncia pode resultar em
prejuizos a satde, como desnutrigdo e raquitismo, ainda comuns em criangas. Por outro
lado, o consumo excessivo de carboidratos simples pode favorecer o surgimento de
doengas cronicas, tais como obesidade, diabetes e hipertensao (Philippi; Colucci, 2018).
As plantas medicinais, amplamente presentes na cultura popular, oferecem
beneficios terapéuticos quando utilizadas de forma racional e consciente (Oliveira; Maior;
Dresch, 2018). Atividades ludicas demonstram potencial para promover a adesdo a
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saberes sobre alimentacdo equilibrada e cuidados naturais, resultando em melhor
qualidade de vida e menor risco de doengas. A introducao desses temas na Educagao
Infantil favorece hébitos alimentares sauddveis, amplia a compreensdo sobre a relagao
entre saude e natureza ¢ estimula a valorizacdo do meio ambiente como fonte de cuidado
e bem-estar. Espécies como horteld, alecrim, gengibre, manjericdo e orégano destacam-
se pela acessibilidade e pelo uso frequente na populacdo brasileira, representando
alternativas terapéuticas culturalmente valorizadas e economicamente viaveis. Inserir
esse conhecimento na Educagdo Infantil, por meio de jogos, musica e outras praticas
participativas, desperta o interesse das criangas e incentiva a transmissao de saberes
dentro das familias, fortalecendo praticas de satide mais conscientes.

Além disso, ¢ essencial abordar o descarte adequado de residuos vegetais, como
folhas, raizes e caules, pois a eliminacdo incorreta pode favorecer a proliferacdo de
insetos, a contaminagdo ambiental e riscos a saude coletiva. Desse modo, ao promover
educacdo em saude, incentiva-se também a ado¢do de praticas sustentaveis. Outro aspecto
relevante € o carater interprofissional e o uso da ludicidade como estratégia pedagdgica:
a articulacdo entre Nutricdo e Farm4cia integra diferentes perspectivas sobre promog¢ao
da saude, ampliando o impacto das acdes educativas. Ja as atividades ludicas estimulam
a participacdo ativa das criancas, favorecem a aprendizagem significativa e fortalecem
vinculos afetivos e sociais.

Tendo em vista essas contribuigdes para o desenvolvimento infantil, este estudo
visa relatar a experiéncia extensionista em educa¢do em saide com criangas da
Educagao Infantil, abordando alimentacdo saudavel, uso de plantas medicinais e
conscientizacdo ambiental. Ademais, o carater interprofissional refor¢a a cooperacao
entre areas do conhecimento, promovendo uma visdo integrada e humanizada do
cuidado.

Assim, o presente trabalho objetiva-se relatar a experiéncia na extensao curricular
interprofissional de estudantes dos cursos de Farmacia e Nutricdo em ac¢des educativas
para criangas em uma Creche Escola Municipal.

2. MATERIAIS E METODOS

O trabalho desenvolvido trata-se de uma experiéncia extensionista de carater
qualitativo e descritivo, com enfoque em estratégias ludicas voltadas ao estimulo do
conhecimento infantil sobre satde alimentar e uso de plantas medicinais na promog¢ao do
bem-estar. A atividade foi realizada em uma Creche Escola Municipal localizada no
Recife-PE. O publico-alvo foi composto por aproximadamente 30 criangas, de 2 a 5 anos,
organizadas em turmas de cerca de 10 alunos cada.

As atividades de educacdo em saude foram realizadas em trés encontros, planejados
e discutidos previamente para garantir uma abordagem ludica e adequada a faixa etéria
das criangas. No primeiro encontro, o tema trabalhado foi o uso de plantas medicinais,
com énfase em algumas espécies de facil reconhecimento e utilizacdo cotidiana: hortela
(Mentha sp.), alecrim (Rosmarinus officinalis), gengibre (Zingiber officinale), manjericao
(Ocimum basilicum) e orégano (Origanum vulgare). Para favorecer a aprendizagem, a
dindmica escolhida incluiu jogos de memoria e contacdo de histdrias, nos quais as
criangas puderam associar imagens, nomes e caracteristicas das plantas de maneira
interativa.

O segundo momento trabalhou com a tematica de alimentacdo saudavel,
utilizando ludicamente quebra-cabecas, jogos de associacdes, musicas e camisetas
ilustrativas. No terceiro e ultimo encontro a ludicidade foi trabalhada através do cultivo
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de algumas sementes como feijao, jerimum, coentro e orégano, pintura de vasos, jogo de
memoria e execu¢do de musica tematica.

As agdes tiveram como foco a promog¢ao de habitos alimentares saudaveis e a
conscientizagdo ambiental, respeitando a diversidade e estimulando o protagonismo das
criangas desde a primeira infancia.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

As acdes extensionistas possibilitaram experiéncias significativas junto as
criancas da Educagao Infantil, que participaram de forma ativa e curiosa em todas as
atividades propostas. A ludicidade foi essencial para estimular o interesse, facilitar a
compreensdo e aproximar os conteudos do cotidiano infantil, permitindo aprendizagens
relacionadas a alimentagdo saudavel, ao uso de plantas medicinais e a conscientiza¢ao
ambiental.

Para favorecer a participagdo das criangas no encontro sobre plantas medicinais,
utilizou-se o teatro como recurso pedagdgico, associado a jogos de memoria e contacao
de historias. A encenagdo trouxe personagens que apresentaram as plantas e suas acdes,
estimulando a curiosidade e a interagdo do publico infantil (Figura 1).

Figura I — Teatro ludico sobre plantas medicinais realizado com as criangas.

Fonte: Autores, 2025.

Ao se trabalhar sobre alimentacdo saudavel, foram utilizadas musicas, quebra-
cabecas e dinamicas de associagdo para diferenciar alimentos nutritivos de
ultraprocessados. Para tornar a atividade mais ladica, os extensionistas usaram camisas
com figuras de alimentos, o que facilitou a identificacdo e a interagdo durante a dindmica
(Figura 2). As criangas demonstraram interesse em compartilhar o que costumavam
comer em casa, participaram ativamente das brincadeiras.

Figura 2 — Atividade ludica de associagdo entre alimentos saudaveis e ndo saudaveis,
utilizando camisas ilustrativas para tornar a dindmica mais interativa.
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No ultimo encontro, foi realizada a oficina de plantio, em que as criangas
manipularam sementes simbolicas confeccionadas em E.V.A. e pintaram vasos. Essa
pratica possibilitou vivenciar de forma ludica o ciclo do alimento, promovendo a
conscientizacdo ambiental e estimulando valores de preservagdo desde cedo.

De forma geral, a ludicidade mostrou-se eficaz para potencializar a aprendizagem
e o engajamento das criangas, a0 mesmo tempo em que favoreceu a integracdo entre
aspectos cognitivos, sociais e afetivos. Tais resultados estdo em consonancia com o que
aponta (Freire, 1996), ao defender que ensinar nao ¢ transferir conhecimento, mas criar
condig¢des para que ele seja construido coletivamente. A partir das observagdes realizadas
durante as agdes extensionistas, constatou-se que a proposta possibilitou devolutivas
produtivas, assegurando aprendizagens significativas as criancas entre dois e cinco anos
que participaram das atividades. As dinadmicas trabalhadas mostraram-se eficazes para
favorecer o engajamento, estimular a curiosidade e promover a compreensdo de
contetdos relacionados a alimentacdo saudavel e ao uso de plantas medicinais,
fortalecendo o respeito a interculturalidade e evidenciando a importancia de abordar a
sustentabilidade desde cedo com as criangas.

4. CONSIDERACOES FINAIS

As acgdes extensionistas realizadas evidenciaram o papel fundamental da
ludicidade como estratégia pedagdgica capaz de despertar o interesse das criangas,
favorecer sua participagdo ativa e potencializar aprendizagens relacionadas a alimentacao
saudavel, ao uso de plantas medicinais € a conscientizacdo ambiental. Além disso, o
trabalho interprofissional desenvolvido entre os estudantes de Farmacia e Nutri¢do
enriqueceu a proposta, permitindo a integracdo de saberes distintos em beneficio da
comunidade. Essa experiéncia favoreceu ndo apenas a formacdo académica dos
estudantes, mas também reafirmou a importancia da extensao curricular como espago de
construgdo coletiva, troca de conhecimentos e fortalecimento do compromisso social da
universidade.
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RESUMO

OBJETIVO: Analisar a APS como fundamento estruturante das politicas publicas no
SUS, a luz de marcos normativos, indicadores recentes de desempenho e evidéncias sobre
gestdo, pesquisa e tecnologias digitais. MATERIAIS E METODOS: qualitativo e
exploratorio, fundamentado em revisdo narrativa da literatura. Foram consultados artigos
cientificos publicados em bases como SciELO, PubMed e LILACS, além de documentos
oficiais do Ministério da Saude, portarias e relatérios técnicos sobre a Atencao Primaria
a Satde. A busca priorizou publicacdes entre 2018 e 2025. RESULTADOS E
DISCUSSAO: Os resultados evidenciam que a APS constitui o nivel de atengdo mais
proximo do cidaddo, garantindo acesso universal, integralidade e coordenacdo do
cuidado. A discussao revela que, apesar dos avangos com a Estratégia Satde da Familia
(ESF), ainda persistem desafios relacionados ao financiamento, a qualificacdo de
profissionais e a equidade no acesso. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que a
APS ¢ essencial para fortalecer o SUS e alcangar maior efetividade das politicas publicas
de saude no Brasil.

PALAVRAS-CHAVE: Atencdo Primaria a Satde. Equidade em Saude. Estratégia
Satde da Familia. Politicas Publicas de Saude. Sistema Unico de Satde.

1. INTRODUCAO
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A Atengdo Primaria a Satde (APS) ocupa posi¢do central no desenho das politicas
publicas de satide do Brasil. Como porta de entrada preferencial do Sistema Unico de
Saude (SUS), ela representa o primeiro ponto de contato entre individuos/comunidades e
o sistema, sendo responsavel por acdes que vao da promogdo e prevencdo até
diagndsticos, tratamento, reabilita¢do, redugdo de danos e vigilancia em satde (Brasil,
2019; Brasil, 2024). No ambito legal e normativa, a Politica Nacional de Atencao Basica
(PNAB),naprovada originalmente em 2006, reformulada em 2011 e atualizada em 2017,
¢ o documento que organiza e formaliza os principios, diretrizes, responsabilidades,
modalidades de equipe, cobertura, financiamento e indicadores de desempenho para a
APS no SUS (Brasil, 2017).

Segundo dados do Ministério da Saude, a Atencdo Primaria desenvolvida via
Estratégia Saude da Familia (ESF) tem se expandido ao longo dos anos, cobrindo parcela
significativa da populacdo brasileira. Essa expansdo se relaciona a melhorias expressivas
em indicadores como mortalidade infantil, mortalidade por causas evitaveis, cobertura
vacinal e redu¢do de internagdes por condigdes sensiveis a atengdo primaria. Embora haja
disparidades regionais, os estudos apontam que municipios com alta cobertura da ESF
tendem a apresentar melhores resultados de satude (Brasil, 2024).

A PNAB define, entre seus objetivos principais, reorganizar a APS de forma a
garantir universalidade, equidade, integralidade, territorializacdo, populacdo adscrita,
resolutividade, longitudinalidade, coordenagdo do cuidado, ordenamento da rede e
participacao social. Esses principios e diretrizes visam ndo apenas estruturar servicos de
saude préoximos a populagdo, mas fazer com que esse primeiro nivel de atencdo seja
efetivamente resolutivo, capaz de interagir com os demais niveis de atengdo da Rede de
Atengdo a Saude (RAS) (Brasil, 2017; Sousa et al., 2024).

Contudo, embora os marcos legais estejam bem estabelecidos, ha desafios
persistentes: insuficiéncia de recursos fisicos € humanos em alguns municipios,
desigualdade de acesso entre diferentes regides do pais, dificuldades de articulagdo
institucional, variabilidade na qualidade dos servigcos prestados e pressao por modelos
alternativos de equipe (como equipes de Aten¢ao Primaria — eAP) que, embora previstos
na PNAB de 2017, geram controvérsia sobre impactos e operacionalizagao (Brasil, 2017;
Vilasboas et al., 2024). Diante desse cendrio, objetiva-se analisar a APS como
fundamento estruturante das politicas publicas no SUS, a luz de marcos normativos,
indicadores recentes de desempenho e evidéncias sobre gestdo, pesquisa e tecnologias
digitais.

2. MATERIAIS E METODOS

O estudo adota carater qualitativo e exploratorio, fundamentado em revisdo
narrativa da literatura. Foram consultados artigos cientificos publicados em bases como
SciELO, PubMed e LILACS, além de documentos oficiais do Ministério da Saude,
portarias e relatdrios técnicos sobre a Aten¢do Priméria a Satde. A busca priorizou
publicacdes entre 2018 e 2025, contemplando o periodo de expansdo da Estratégia Saude
da Familia. Os critérios de inclusdo consideraram estudos que abordassem o tema
proposto, estivessem disponiveis na integra, com metodologia clara e gratuitos, por outro
lado, foram excluidos estudos duplicados, que ndo tivessem relagdo com o tema, fora do
periodo selecionado e indisponiveis na integra.

Para garantir a padronizagdo e a qualidade da busca, foram utilizados descritores
oficiais dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): “Aten¢dao Primaria a Satde”,
“Equidade em Saude”, “Estratégia Satde da Familia”, “Politicas Publicas de Saude” e
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“Sistema Unico de SatGde”. Esses termos foram combinados entre si por meio de
operadores booleanos (AND/OR), o que possibilitou maior abrangéncia na recuperagao
dos estudos e documentos pertinentes.

O processo de selecdo ocorreu em etapas sucessivas: inicialmente, foi realizada a
leitura dos titulos para uma triagem preliminar, seguida da analise dos resumos e, por fim,
a leitura completa dos textos potencialmente elegiveis. Essa estratégia visou assegurar a
consisténcia e a relevancia das fontes incorporadas ao corpo do trabalho. Apds a selecao,
procedeu-se a uma leitura critica e interpretativa, articulando os achados cientificos com
as diretrizes normativas e evidéncias oficiais disponibilizadas pelo Ministério da Saude.
Essa etapa permitiu nao apenas identificar avangos relacionados a consolidacdo da
Atencdo Primdria a Saude, mas também refletir sobre sua articulacdo com o Sistema
Unico de Satide, as perspectivas de Equidade em Saude, o papel da Estratégia Saude da
Familia e os impactos das Politicas Publicas de Saude no contexto brasileiro
contemporaneo.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
A seguir, apresenta-se uma tabela com alguns indicadores recentes relativos a
cobertura da Estratégia Satde da Familia, hospitalizagdes evitaveis e impactos em
equidade entre regides brasileiras. Os dados sdo extraidos de estudos e relatorios do
Ministério da Satude, do e-Gestor, da OCDE e de pesquisa da academia, entre 2018 e

2024.
Tabela 1 — Indicadores recentes da Atengdo Primaria a Satide e seus impactos
no SUS (2018-2024).
Indicador Valor / Variacao Fonte / Ano Significado para APS / ESF /
observada Equidade
Cobertura da ESF em 2019  ~62,6% dapopulagdo  Giovanella et Indica que a maior parte da populagao
brasileira coberta al., 2021 tem acesso a APS via ESF, embora
pelas equipes da ESF haja lacunas regionais.
Municipios com > 70% da cerca de 85% dos Vilasboas et al., Mostra avango territorial da ESF,
populagdo coberta por municipios em 2019 2024 embora nao necessariamente com
equipes de Satde da Familia qualidade uniforme.
Reducao de casos de Aids / até 24% de reducao de Alvineiro Demonstra impacto direto da ESF em
mortes em populacdes com casos; até 32% de (2024) doengas especificas, evidenciando
cobertura de ESF = 100% vs reducdo de mortes papel preventivo.
<20%
Mortalidade infantil (2000-  queda de ~ 60% (de OCDE (2021)  Demonstra ganhos em satde materno-
2019) 30,3 para 12,4 por infantil, relacionados a APS ¢ ESF.
1.000 NV)

HospitalizacOes evitaveis queda média de 10—~  OCDE Brasil Revela resolutividade da APS,
15% em municipios (2021) evitando sobrecarga hospitalar.
com alta cobertura da

ESF
Desigualdades regionaisna ~ Norte/Nordeste abaixo ~ OCDE Brasil Indica que a equidade em satde ainda
cobertura da média; Sul/Sudeste (2021) estd comprometida.

melhores
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2025.

Com base nos dados levantados, observa-se que a Aten¢do Primdria a Saude
(APS), organizada prioritariamente pela Estratégia Saude da Familia (ESF), continua
desempenhando papel fundamental na consolidagdo do Sistema Unico de Saude (SUS).
A cobertura da ESF atingiu aproximadamente 62,6% da populacdo brasileira em 2019,
segundo Giovanella et al. (2021), o que evidencia a ampla capilaridade do modelo, ainda
que persistam lacunas regionais significativas. Um dado complementar aponta que cerca
de 85% dos municipios ja contavam com mais de 70% da populacdo coberta por equipes
de Saude da Familia nesse mesmo periodo, o que demonstra avanco na territorializagao
da APS. Entretanto, essa expansao ndo garante necessariamente qualidade uniforme, uma
vez que a infraestrutura, a disponibilidade de profissionais e a capacidade resolutiva
variam entre as localidades (Vilasboas et al., 2024).

Estudos recentes reforcam que a presenca consolidada da APS pode reduzir
agravos de forma mensurdvel. Pesquisa realizada pelo Cidacs/Fiocruz Bahia (2024)
revelou que municipios com cobertura integral da ESF apresentaram até 24% de reducao
nos casos de AIDS e até 32% de redugao nas mortes associadas a doenga, em comparagao
aqueles com menor cobertura. Esse achado refor¢a a capacidade da APS de atuar ndo
apenas na assisténcia, mas também na preven¢do ¢ no acompanhamento continuo,
contribuindo para o enfrentamento de condi¢des que exigem cuidados prolongados e
articulagdo intersetorial (Alvineiro 2024).

Outro indicador que expressa a efetividade da APS ¢ a reducdo da mortalidade
infantil no Brasil. De acordo com relatério da Organizagdo para a Cooperagdo e
Desenvolvimento Econdmico (OCDE, 2021), entre 2000 e 2019 o pais registrou uma
queda de cerca de 60% nesse indicador, passando de 30,3 para 12,4 6bitos por mil
nascidos vivos. Embora essa melhora esteja associada a multiplos fatores, como avangos
em politicas de saneamento e ampliacdo da rede hospitalar, a atuagdo da ESF em ag¢des
de pré-natal, acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil e vacinagao foi
determinante para esse resultado. A relacdo entre cobertura da APS e melhoria em
indicadores populacionais reforga sua centralidade como politica ptblica estruturante.

Além disso, estudos vinculados a OCDE e a relatorios do Ministério da Satde
apontam que municipios com maior cobertura da ESF registraram quedas consistentes
nas internagdes por condicdes sensiveis a Aten¢do Primaria, variando entre 10% e 15%
em alguns contextos (OCDE, 2021). Esse dado confirma a capacidade da APS de evitar
agravos que demandariam internagdes hospitalares, aliviando a sobrecarga do sistema de
média e alta complexidade. A resolutividade da atengdo bésica, nesse sentido, ¢ um
indicativo de eficiéncia e sustentabilidade, elementos indispensdveis para a consolidagao
do SUS (Brasil, 2025)

Apesar desses avangos, permanecem desafios significativos no campo da
equidade. A mesma OCDE (2021) aponta que as regides Norte e Nordeste, embora
contem com altas taxas de cobertura formal da ESF, ainda enfrentam caréncias estruturais
expressivas, como escassez de médicos, dificuldades logisticas e menor infraestrutura
fisica. Em contrapartida, as regides Sul e Sudeste, mesmo com niveis similares de
cobertura, apresentam indicadores de saude mais favoraveis, o que evidencia que a
equidade em saude ndo se resume a cobertura quantitativa, mas depende da qualidade e
da capacidade instalada. Essa desigualdade reforca a necessidade de politicas publicas
especificas para enfrentar vulnerabilidades regionais, especialmente em areas remotas e
populagdes em situacdo de maior vulnerabilidade socioecondmica.
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Outro ponto relevante refere-se ao modelo de financiamento da APS, sobretudo
apods a implementacao do Previne Brasil, que alterou os critérios de repasse de recursos
federais para os municipios (Zanachi et al., 2024). Embora o novo modelo tenha buscado
valorizar resultados e indicadores de desempenho, estudos indicam que sua aplicacao
pode acentuar desigualdades, ja que municipios menores e mais pobres tendem a enfrentar
maiores dificuldades em alcancar as metas estabelecidas. Esse aspecto revela que, além
de ampliar a cobertura, ¢ imprescindivel assegurar sustentabilidade financeira e
mecanismos que reconhecam as diferentes realidades locais. (Vilasboas et al., 2024).

Observa-se que a incorporagao de tecnologias de informagao, como o e-SUS APS
e o SISAB, vem sendo um recurso estratégico para monitoramento e planejamento.
Contudo, a literatura mostra que o uso efetivo desses sistemas pelas equipes da ESF ainda
¢ limitado, seja por falta de capacitagdo, seja por infraestrutura tecnoldgica insuficiente.
Quando aplicados de forma adequada, esses instrumentos podem fortalecer o
acompanhamento de indicadores, apoiar a tomada de decisdo e potencializar a integracao
da APS com outros niveis da Rede de Atencao a Satde (Lamas ef al., 2025).

4. CONSIDERACOES FINAIS

Observou-se que Atencdo Primaria a Satde (APS) constitui-se como eixo
estruturante das politicas ptblicas do Sistema Unico de Satde (SUS), sendo fundamental
para a promocdo da saude, a prevencdo de agravos e a garantia da integralidade do
cuidado. Os dados analisados confirmam que a expansao da Estratégia Saide da Familia
(ESF) esteve diretamente associada a melhoria de indicadores como a reducdo da
mortalidade infantil, a diminuigdo das internacdes por condi¢des sensiveis a APS e o
controle de agravos como a AIDS.

Entretanto, os resultados também demonstram que a ampliagdo da cobertura nao
¢ suficiente para assegurar a equidade em saiude, uma vez que persistem desigualdades
regionais marcantes, especialmente nas regides Norte e Nordeste, onde ha fragilidades
estruturais e dificuldades de fixacdo de profissionais. Soma-se a isso a necessidade de
adequacdo do financiamento e de aprimoramento dos sistemas de informagdo, que,
embora ja implantados, ainda ndo alcangam plenamente sua potencialidade na gestdo e
monitoramento dos servigos.

Assim, conclui-se que o fortalecimento da APS demanda ndo apenas a
manuten¢do da cobertura, mas também a ampliacao da qualidade, da resolutividade e da
sustentabilidade das politicas publicas de satde. A efetiva consolidagdo da Atencdo
Priméria como fundamento do SUS requer estratégias que enfrentem as desigualdades
sociais e regionais, assegurem recursos adequados e valorizem a integra¢do comunitéria,
de modo que a saude seja garantida como direito de todos e dever do Estado, em
consonancia com os principios da universalidade, integralidade e equidade.
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RESUMO

OBJETIVO: Analisar a regionalizagdo das politicas publicas de satde, destacando seus
caminhos, avangos e desafios para a equidade no Sistema Unico de Saude. MATERIAIS
E METODOS: Trata-se de uma revisio narrativa de literatura, de caréter qualitativo,
realizada nas bases SciELO, LILACS e PubMed. Foram incluidos artigos publicados
entre 2018 e 2025, além de documentos oficiais, que abordassem diretamente o processo
de regionalizagdo em saide. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os achados evidenciam
que a regionalizacdo representa uma estratégia fundamental para a consolidacdo da
equidade no SUS, pois amplia o acesso, integra os servigos € promove maior
descentralizacdo das agdes. No entanto, persistem desafios relacionados a governanca
interfederativa, as desigualdades regionais e ao financiamento insuficiente. A literatura
recente demonstra que, embora haja avancos importantes na organizagao das redes de
atencao, ainda existem lacunas na coordenagdo entre os diferentes niveis de cuidado, o
que compromete a integralidade e a justica social. CONSIDERACOES FINAIS:
Conclui-se que a regionalizagdo ¢ um caminho indispenséavel para fortalecer os principios
do SUS e reduzir desigualdades historicas em saude no Brasil. Contudo, sua efetivacao
exige maior cooperagdo entre os entes federativos, participa¢do social ampliada e
investimentos sustentdveis, de forma a consolidar um sistema equitativo, acessivel e
integrado.
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PALAVRAS-CHAVE: ’Equidade em saude; Politicas publicas de saude;
Regionalizagdo; Sistema Unico de Saude (SUS).

1. INTRODUCAO

A regionalizagdo das politicas publicas de satde ¢ um dos pilares fundamentais
para garantir a efetividade do Sistema Unico de Saude (SUS) no Brasil. Esse processo
busca organizar os servicos de forma descentralizada, ampliando a capacidade de resposta
as demandas locais e reduzindo desigualdades historicas de acesso (Brasil, 2023). Desde
a criacdo do SUS em 1988, a regionalizagdo se consolidou como estratégia para articular
municipios e estados na constru¢do de redes integradas de atengdo, permitindo maior
racionalidade no uso dos recursos disponiveis.

Nesse contexto, a regionalizacdo deve ser entendida como um meio de assegurar
a integralidade do cuidado, contemplando desde a atencdo basica até os servigos de alta
complexidade. Contudo, sua implementa¢do enfrenta desafios estruturais, como a
fragmentacdo dos sistemas locais, as disparidades socioecondmicas regionais e a
dificuldade de articulacao entre os entes federados (Barros et al., 2025). Esses obstaculos
comprometem a equidade, que é um dos principios constitucionais do SUS e essencial
para garantir justica social em saide.

Outro ponto relevante ¢ que o Brasil apresenta dimensdes continentais € uma
enorme diversidade cultural, epidemioldgica e socioeconomica. Essa realidade impde a
necessidade de politicas publicas que considerem as especificidades de cada territorio,
respeitando suas singularidades e promovendo solu¢des adequadas as necessidades locais
(Coutinho, 2023). A regionalizagdo surge, assim, como ferramenta para superar
desigualdades e ampliar o alcance das ag¢des de saude em regides historicamente
desfavorecidas.

A literatura destaca que a regionalizacdo também depende de mecanismos de
governancga efetivos, com participagdo social e cooperacao entre estados e municipios.
Conselhos de satide e instancias regionais de pactuacdo possuem papel central nesse
processo, pois permitem maior legitimidade e controle social sobre as decisdes tomadas
(Rodrigues; Orozco; Cabral, 2025). Entretanto, ainda ha fragilidades na capacidade de
gestdo compartilhada, o que dificulta a implementacao de agdes integradas e sustentaveis
ao longo do tempo.

Além disso, a insuficiéncia de financiamento compromete diretamente a
consolida¢do da regionalizagcdo. A escassez de recursos, somada a ma distribuicao de
investimentos entre regioes, agrava as disparidades no acesso aos servigos (Brasil, 2024).
Esse cendrio refor¢a a importancia de discutir ndo apenas a organizagao territorial da
saude, mas também o fortalecimento do financiamento publico como base para alcangar
a equidade no SUS. Diante desse panorama, compreender os caminhos e desafios da
regionalizacdao ¢ fundamental para o aprimoramento das politicas ptblicas de saude no
Brasil. Assim, este estudo tem como objetivo analisar a regionalizagdo das politicas
publicas de satde, destacando seus caminhos, avangos e desafios para a equidade no
Sistema Unico de Saude.

2. MATERIAIS E METODOS
Este estudo trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, com abordagem
qualitativa e exploratoria, voltada a analise critica da regionalizagdo das politicas publicas
de saude no Brasil e seus impactos na equidade do Sistema Unico de Satde (SUS). A
pesquisa foi realizada no periodo de maio a agosto de 2025, utilizando-se as bases de
dados Scientific Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do
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Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e PubMed/MEDLINE. Foram utilizados como
descritores os termos “regionalizacdo”, “equidade em saude”, “politicas publicas de
saude” e “Sistema Unico de Satde (SUS)”, em portugués e inglés, combinados por meio
dos operadores booleanos AND e OR. O recorte temporal estabelecido foi de 2018 a 2025,
a fim de contemplar produgdes cientificas recentes que discutem os avancos e desafios
contemporaneos da regionalizacao.

Os critérios de inclusdo compreenderam artigos originais, revisdes, documentos
oficiais e relatorios técnicos que abordassem diretamente a tematica da regionalizacdo em
saide e a promoc¢do da equidade no SUS. Foram excluidos trabalhos duplicados,
producdes em idiomas distintos do portugués, inglés ou espanhol, além de artigos que nao
tratassem do tema em questdo. A andlise dos dados ocorreu por meio de sintese narrativa,
com interpretacao critica dos achados em comparagdo com a literatura nacional e
internacional sobre o tema. Por nido se tratar de estudo com seres humanos ou animais,
esta pesquisa dispensa submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP), conforme as
diretrizes da Resolugdo n® 510/2016 do Conselho Nacional de Saude.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados apontam que a regionalizagdo trouxe avangos importantes na
organizac¢do das redes de ateng@o, permitindo a expansdo da cobertura de servigos e a
maior proximidade entre a gestdo municipal e estadual. Estudos demonstram que a
cria¢do das regides de satde possibilitou um planejamento mais integrado, especialmente
na ateng¢do basica, considerada a porta de entrada do SUS (Sousa; Shimizu, 2024). Esse
processo favoreceu a reducdo de barreiras geograficas, ainda que de forma desigual entre
as diferentes regioes do pais.

Entretanto, persistem desafios significativos relacionados a governanga
interfederativa. Muitos municipios, especialmente os de pequeno porte, apresentam
dificuldades de gestdo, o que limita sua capacidade de articular politicas regionais de
maneira eficiente (Amaral, 2024). Além disso, a auséncia de instrumentos normativos
mais robustos dificulta a padroniza¢do de processos, tornando a implementagdo da
regionalizag¢do heterogénea em diversas partes do Brasil.

Outro aspecto identificado ¢ a dificuldade em integrar a atengdo primaria com os
servicos de média e alta complexidade. Embora a regionalizagdo tenha sido pensada para
garantir continuidade no cuidado, na pratica ainda existem lacunas na comunicagao entre
os diferentes niveis de atencdo. Esse cendrio impacta negativamente a integralidade,
especialmente em casos que exigem acompanhamento especializado, como doengas
cronicas e agravos de maior complexidade (Barbeitas, 2023).

Os achados também indicam que a equidade, principio norteador do SUS, ainda
ndo se efetiva plenamente na regionalizacdo. Regides mais ricas contam com maior
disponibilidade de servigos e profissionais de satide, enquanto areas mais pobres
enfrentam escassez de recursos humanos e tecnoldgicos (Coutinho, 2023). Esse contraste
revela que a regionalizagdo, embora necessaria, precisa ser acompanhada de estratégias
de redistribuicao equitativa dos recursos, a fim de reduzir desigualdades histdricas.

Em termos de financiamento, observa-se que a descentralizacdo nao foi suficiente
para garantir autonomia plena as regioes de saude. A dependéncia dos repasses federais
e a instabilidade orgamentaria dos municipios comprometem a sustentabilidade das a¢des
regionais (Brasil, 2024). Assim, torna-se imprescindivel repensar os mecanismos de
alocacdo de recursos, de modo a fortalecer regides vulneraveis e possibilitar maior
estabilidade no funcionamento das redes.
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A literatura analisada ressalta que o fortalecimento da regionalizagdo requer maior
participacao social e inovagao na gestdao publica. Experiéncias de consorcios regionais €
pactuagdes intermunicipais mostram que a cooperagdo pode gerar solugdes mais efetivas.
Contudo, a auséncia de continuidade politica e a fragilidade institucional ainda se
configuram como entraves. Portanto, para que a regionalizagdo seja consolidada, ¢
necessario enfrentar esses desafios com estratégias mais solidas e sustentaveis.

4. CONSIDERACOES FINAIS

A regionalizacao das politicas publicas de satide configura-se como uma estratégia
essencial para a efetivagio dos principios do Sistema Unico de Satide (SUS), sobretudo
no que se refere a integralidade e a equidade. O estudo evidenciou que esse processo
possibilita maior integracdo entre os servi¢os, amplia o acesso da populagdo as redes de
atencao e fortalece a descentralizacdo das acdes em saude. Contudo, os resultados
também demonstraram que persistem desafios relacionados a governanga interfederativa,
a desigualdade regional e a limitacdo no financiamento. Assim, conclui-se que a
regionalizag¢do € um caminho indispensavel para reduzir disparidades e assegurar o direito
a saude, mas requer aprimoramento continuo das politicas publicas, maior cooperagao
entre os entes federativos e investimentos que garantam a sustentabilidade das agdes
regionais.
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OBJETIVO: Analisar as politicas publicas voltadas a saude da mulher no SUS,
destacando as principais conquistas alcangadas ao longo das ultimas décadas e os desafios
atuais que comprometem a equidade e a integralidade da assisténcia. MATERIAIS E
METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura que abrange documentos
oficiais do Ministério da Saude, artigos cientificos e relatorios técnicos publicados entre
2018 e 2025. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os resultados evidenciam avancos
significativos no acesso a servigos de atencdo obstétrica, planejamento familiar e
rastreamento de cancer, mas também revelam persisténcia de desigualdades regionais,
dificuldades de financiamento e barreiras culturais. CONCLUSAO: Conclui-se que,
embora o SUS tenha sido essencial para a ampliacdo da atencdo integral a saude da
mulher, ainda h4 a necessidade de fortalecer politicas intersetoriais, ampliar a equidade e
assegurar a qualidade da assisténcia.

PALAVRAS-CHAVE: Equidade em Saude. Planejamento Familiar. Politicas Publicas.
Satde da Mulher. Sistema Unico de Saude.

1. INTRODUCAO
A satde da mulher sempre ocupou lugar de destaque nas politicas publicas
brasileiras, sobretudo apos a criagio do Sistema Unico de Satde (SUS), em 1988. A partir
dessa consolidacdo, buscou-se garantir acesso universal e integral aos servigos,
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priorizando programas voltados ao pré-natal, parto, planejamento familiar e prevengao de
doencas prevalentes. Contudo, a trajetoria de avangos foi acompanhada por desafios
estruturais e sociais que ainda impactam a qualidade da assisténcia oferecida (Brasil,
1988; Rosa, 2025).

As primeiras iniciativas estruturadas surgiram com o Programa de Assisténcia
Integral a Saude da Mulher (PAISM), em 1983, marco que ampliou o foco além da satde
materno-infantil, abrangendo diferentes etapas do ciclo de vida feminino. O PAISM
também estabeleceu as bases para a amplia¢ao de servigos de planejamento reprodutivo
e para a prevencdo de agravos como infecgdes sexualmente transmissiveis (ISTs),
influenciando diretamente a formulacdo de politicas subsequentes, como a Politica
Nacional de Atencao Integral a Satide da Mulher (PNAISM), instituida em 2004, que
reforcou a necessidade de uma abordagem integral e inclusiva (Brasil, 2004; Oliveira;
Caldwell, 2025).

Dentro dessa perspectiva, programas estratégicos foram desenvolvidos e
implementados no SUS. Entre eles, destacam-se a Rede Cegonha (2011), que visou
organizar a aten¢do ao parto, nascimento e desenvolvimento infantil em uma linha de
cuidado humanizada; o Programa Nacional de Controle do Cancer do Colo do Utero ¢ de
Mama, que fortaleceu a detec¢ao precoce dessas doengas por meio do rastreamento
organizado; e iniciativas de incentivo ao planejamento familiar, assegurando acesso
gratuito a métodos contraceptivos. Além disso, politicas voltadas para a atengdo a satide
sexual e reprodutiva ganharam espaco, ampliando o debate sobre autonomia, direitos e
cidadania das mulheres (Brasil, 2021).

A implementacdo dessas politicas possibilitou maior organizacdo da rede de
atencdo e fortalecimento de acdes em satide da mulher. Foram ampliadas estratégias de
rastreamento do cancer, cuidados no climatério e medidas de enfrentamento a violéncia
doméstica e sexual. Essas conquistas representam avangos na promogao da saude e na
defesa dos direitos das mulheres, ainda que sua consolida¢do dependa de investimentos
continuos e de integracdo intersetorial (Oliveira ef al., 2025).

Apesar disso, a sade da mulher no Brasil continua atravessada por desigualdades
regionais, raciais e socioecondOmicas. Mulheres negras, indigenas, ribeirinhas e em
situagdo de vulnerabilidade social enfrentam maiores barreiras de acesso aos servigos,
refletindo a necessidade de politicas publicas interseccionais que considerem a
diversidade do territorio nacional. A Politica Nacional de Satide Integral da Populagao
Negra (2009) e os esforgos para garantir direitos reprodutivos as mulheres em diferentes
contextos de vulnerabilidade sdo exemplos de tentativas de reduzir tais disparidades
(Oliveira et al., 2025).

Outro desafio relevante diz respeito ao financiamento e a gestdo dos servigos. A
sobrecarga nos niveis primario e secundario da aten¢do em saude, somada a insuficiéncia
de recursos humanos e estruturais, compromete a integralidade da assisténcia. Além
disso, persistem dificuldades na articulacdo entre diferentes niveis da rede e na
implementagdo efetiva de protocolos de cuidado, o que prejudica a efetividade das
politicas ja existentes (Elsi-Brasil, 2024). Diante desse cenario, este estudo tem como
objetivo analisar as politicas publicas voltadas a satide da mulher no SUS, destacando as
principais conquistas alcancadas ao longo das ultimas décadas e os desafios atuais que
comprometem a equidade e a integralidade da assisténcia.

2. MATERIAIS E METODOS
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O presente estudo trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, de carater
qualitativo e descritivo, voltada a analise das politicas publicas de saude da mulher no
ambito do Sistema Unico de Satude (SUS). A escolha dessa abordagem justifica-se pela
possibilidade de reunir e interpretar diferentes produgdes cientificas, documentos
normativos e relatérios oficiais que discutem conquistas e desafios da atencao integral a
saude da mulher no Brasil.

A coleta de dados foi realizada contemplando artigos cientificos, portarias
ministeriais, planos estratégicos e relatorios técnicos publicados em portugués, inglés e
espanhol. As principais fontes foram as bases de dados SciELO, LILACS e PubMed,
além do site oficial do Ministério da Saude e da Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
garantindo amplitude e confiabilidade na sele¢do do material. Como critérios de inclusao,
foram considerados estudos publicados entre 2018 e 2025, que abordassem de forma
direta as politicas publicas de saude da mulher, sua efetividade, conquistas e limitagdes
no contexto brasileiro.

Foram excluidos trabalhos que que ndo apresentassem relagdo direta com o SUS
e a atencdo integral a saude da mulher. Do ponto de vista ético, ndo houve necessidade
de submissdo a Comité de Etica em Pesquisa (CEP), uma vez que o estudo nio envolveu
coleta direta de dados com seres humanos. Entretanto, todos os documentos consultados
foram devidamente referenciados, respeitando-se os principios da integridade académica
e as normas de citagdo estabelecidas pela NBR 10520 e NBR 6023:2024 da Associagao
Brasileira de Normas Técnicas (ABNT).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados apontam avangos significativos em politicas voltadas a satde
reprodutiva e obstétrica. A ampliagdo do pré-natal, com protocolos de rastreamento de
sifilis, HIV e hipertensao, consolidou-se como uma das maiores conquistas (Brasil, 2024).
Além disso, a Rede Cegonha, criada em 2011, refor¢cou a importancia da humanizagdo do
parto e nascimento, reduzindo desfechos adversos e incentivando praticas baseadas em
evidéncias. Esses marcos representaram ganhos concretos para a saude materna e
neonatal.

No campo da prevencdo de canceres femininos, destacam-se o rastreamento do
cancer de colo do utero e de mama. A cobertura populacional, ainda que irregular,
alcangou expressivos resultados em vdrias regides, favorecendo o diagndstico precoce e
a reducao de mortalidade (Paulino et al., 2024). No entanto, regides Norte ¢ Nordeste
continuam apresentando menores indices de cobertura, demonstrando desigualdade
territorial na implementacao das politicas.

Outro aspecto relevante refere-se ao planejamento familiar e ao acesso a métodos
contraceptivos. A politica de satide da mulher avangou ao garantir a oferta gratuita de
diferentes métodos no SUS, ampliando a autonomia das mulheres sobre suas escolhas
reprodutivas. Contudo, a distribui¢cdo irregular dos insumos, associada a preconceitos
culturais e desinformagdo, ainda constitui barreira para a efetividade dessa politica
(Brasil, 2025).

A violéncia de género foi incorporada como prioridade na agenda da satde da
mulher, refletida em protocolos de atendimento a vitimas no SUS. Apesar disso, os
servicos de acolhimento ainda apresentam fragilidades, com caréncia de equipes
multidisciplinares capacitadas e auséncia de fluxos bem definidos em algumas regioes.
Esse cendrio evidencia a necessidade de investimentos em capacitagcdo e integragdo
intersetorial (Brasil, 2023).
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A analise também revelou que politicas recentes incorporaram uma perspectiva
de equidade, com atengdo as especificidades de mulheres negras, indigenas e em situacao
de vulnerabilidade. Programas de combate ao racismo institucional e de promocao da
saude da populagdo negra demonstram avangos, mas ainda sofrem com descontinuidade
de agdes e baixa adesdo em alguns municipios (Brasil, 2025).

Um dos maiores desafios identificados esta relacionado ao subfinanciamento do
SUS e a dificuldade de gestdo em nivel local. A escassez de recursos compromete a
manutencdo de servigos especializados e afeta diretamente a qualidade da assisténcia
prestada. A superacao desses obstaculos demanda ndo apenas recursos financeiros, mas
também fortalecimento da gestdo participativa e aprimoramento dos processos de
monitoramento e avaliagao.

4. CONSIDERACOES FINAIS

O estudo evidenciou que a saude da mulher no SUS representa um campo de
importantes conquistas, especialmente no fortalecimento da atencdo obstétrica, no
planejamento familiar e no rastreamento de canceres prevalentes. As politicas publicas
implementadas ao longo das ultimas décadas contribuiram para a amplia¢do do acesso,
para a defesa dos direitos sexuais e reprodutivos e para a valorizac¢do da integralidade da
atenc¢do a saude feminina.

Apesar dos avangos, ainda persistem desigualdades regionais, sociais e raciais que
limitam a efetividade das agdes. A insuficiéncia de recursos, a fragmentagao da rede de
servicos ¢ a dificuldade de consolidagdo de praticas intersetoriais continuam sendo
desafios relevantes. Além disso, a violéncia de género e as barreiras culturais relacionadas
ao acesso aos servigos reforcam a necessidade de politicas mais inclusivas e sensiveis as
especificidades de cada grupo de mulheres.

Conclui-se, portanto, que a consolidagdo da satide da mulher no SUS exige
esfor¢os continuos de gestdo, financiamento adequado, qualificacdo profissional e
fortalecimento da equidade. Tais medidas sdo fundamentais para assegurar que os
avangos conquistados se mantenham e que novos progressos sejam alcangados,
reafirmando o compromisso constitucional com a universalidade e a integralidade da
aten¢do em saude.
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RESUMO

OBJETIVO: Analisar criticamente as principais politicas e estratégias que sustentam a
efetividade do SUS no Brasil contemporaneo. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de
uma revisdo narrativa da literatura, elaborada a partir da andlise de artigos cientificos,
documentos oficiais, legislagdes e relatorios de organismos nacionais e internacionais. As
buscas foram realizadas nas bases SciELO, LILACS e PubMed, entre os anos de 2018 e
2025, utilizando descritores do DeCS combinados por operadores booleanos. A sele¢do
e analise do material ocorreram por leitura exploratdria, seletiva e analitica, com posterior
categorizagdo tematica. RESULTADOS E DISCUSSAO: Verificou-se que politicas
publicas como a Estratégia Saude da Familia, a descentralizagdo administrativa e a
criacdo de redes de atengdo em saude foram fundamentais para ampliar o acesso e
fortalecer os principios de universalidade e integralidade. No entanto, persistem desafios
relacionados ao financiamento, as desigualdades regionais e a fixagdo de profissionais em
areas de dificil acesso. A literatura aponta ainda que a pandemia de COVID-19
evidenciou fragilidades do SUS, ao mesmo tempo em que reafirmou sua relevancia como
patrimdnio social. CONSIDERACOES FINAIS: As politicas puiblicas desempenham
papel decisivo na consolidacao do SUS, garantindo avancgos significativos em equidade e
acesso a saude. Contudo, a sustentabilidade do sistema depende da continuidade de
estratégias estruturantes, de um financiamento adequado e da amplia¢do da participacao
social, a fim de assegurar a efetividade do direito constitucional a satde no Brasil.

PALAVRAS-CHAVE: Equidade em Saude; Politicas Publicas de Satude; Sistema Unico
de Saude; Universalidade.
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1. INTRODUCAO

O Sistema Unico de Satde (SUS), instituido pela Constitui¢do Federal de 1988,
representa um marco histérico na saude publica brasileira ao estabelecer a saude como
direito de todos e dever do Estado. Sua criagdo consolidou um modelo universal e
equitativo de atengdo, orientado pelos principios da integralidade, descentralizagao e
participagdo social. Esse processo resultou de intensos movimentos sociais e da Reforma
Sanitaria, que buscavam superar a fragmentacgao e a desigualdade do acesso aos servigos
de saude (Brasil, 1988; Lopatiuk ef al.,2025).

A trajetoria do SUS ¢ marcada pela formulagdo de politicas publicas que visam
ampliar a cobertura e fortalecer a organizacdo do sistema, como o Programa Saude da
Familia e a Politica Nacional de Atencdo Bésica. Essas estratégias foram fundamentais
para descentralizar os servicos e aproximar o cuidado das comunidades, reduzindo
disparidades regionais e socioecondmicas no acesso a saude (Brasil, 2017; Marinho et al.,
2025).

Entretanto, a consolidacdo do SUS enfrenta desafios estruturais, como o
subfinanciamento cronico, a desigualdade de infraestrutura entre regides ¢ a dificuldade
de fixacdo de profissionais em areas remotas. Esses obstaculos comprometem a
efetividade das politicas e reforgam a necessidade de um financiamento estavel e de
estratégias de gestao inovadoras, capazes de sustentar a universalidade do sistema (Corréa
et al., 2024).

A participagdo social também se consolidou como pilar essencial do SUS, por
meio de conselhos e conferéncias de satde que permitem o controle social e a
corresponsabilizacdo na formulacdo e avaliacdo das politicas. Esse mecanismo fortalece
a democracia participativa e confere legitimidade as decisdes no campo da satide coletiva,
ainda que existam limitacdes em sua efetiva implementacdo (Bortoli ef al., 2025).

Outro aspecto relevante ¢ a articulagdo intersetorial, que reconhece os
determinantes sociais da satde, como educac¢ao, moradia e saneamento. Politicas publicas
integradas possibilitam enfrentar as iniquidades e garantir condi¢des mais justas de vida,
reafirmando o carater equitativo do SUS. Nesse sentido, o sistema extrapola a logica
assistencial e se consolida como estratégia de promog¢ado da cidadania e da justiga social
(Oliveira et al., 2025).

Diante desse cendrio, torna-se essencial investigar o papel das politicas publicas
na consolida¢do do SUS como sistema universal e equitativo, destacando seus avangos,
entraves e perspectivas para o futuro. Assim, este estudo tem como objetivo analisar
criticamente as principais politicas e estratégias que sustentam a efetividade do SUS no
Brasil contemporaneo.

2. MATERIAIS E METODOS

Este estudo caracteriza-se como uma revisao narrativa da literatura, voltada para
a analise critica de publicacdes sobre o papel das politicas publicas na consolidacdo do
SUS como sistema universal e equitativo. Esse tipo de revisdo foi escolhido por
possibilitar uma visao ampla e integrativa, permitindo a sintese de diferentes perspectivas
tedricas e praticas sobre o tema.

A busca de informagdes foi realizada em bases de dados nacionais e
internacionais, incluindo Scientific Electronic Library Online (SciELO), Literatura
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Latino-Americana ¢ do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e PubMed. Também
foram consultados documentos oficiais do Ministério da Saude, legislagdes e relatérios
de organismos internacionais relacionados a satde publica.

Os descritores foram selecionados a partir do Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS) e utilizados em portugués e inglés, combinados com operadores booleanos
“AND” e “OR”. Entre os termos empregados destacam-se: “Sistema Unico de Satde”,
“Politicas Publicas de Saude”, “Equidade em Saude” e “Universalidade”.

Foram incluidos artigos, revisoes e documentos publicados entre 2018 ¢ 2025, nos
idiomas portugués, inglés e espanhol, que abordassem diretamente a formulagao,
implementagdo e impacto das politicas publicas no SUS. Foram excluidos estudos
duplicados, resumos de eventos sem versdo completa disponivel e publicagdes que nio
apresentassem relagdo com a tematica proposta.

O processo de andlise ocorreu em trés etapas: leitura exploratoria do material
encontrado, leitura seletiva para identificacdo das produ¢des mais relevantes e leitura
analitica para sintese dos contetidos. Os dados foram organizados em categorias tematicas
e discutidos de forma critica, com base em evidéncias cientificas e documentos oficiais.
Essa estratégia permitiu elaborar uma visdo abrangente sobre os avancos, desafios e
perspectivas do SUS no contexto das politicas publicas.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados apontam que politicas de atencao primaria foram fundamentais para
ampliar o acesso e consolidar o SUS como sistema universal. O Programa Satde da
Familia (PSF), posteriormente denominado Estratégia Satide da Familia (ESF), tornou-se
eixo estruturante da Atengdo Bésica, contribuindo para a reducao da mortalidade infantil,
melhoria de indicadores de vacinagdo e ampliagdo da cobertura assistencial em areas
vulneraveis. Estudos recentes confirmam que a expansdao da ESF esta diretamente
relacionada a equidade no cuidado (Carvalho et al., 2025).

A descentralizagdo administrativa também configurou um avanco relevante,
permitindo que estados e municipios assumissem papel ativo na gestdo do SUS. Essa
medida ampliou a autonomia local e fortaleceu a capacidade de resposta as necessidades
regionais, ainda que tenha gerado desigualdades na execugao de politicas em fungdo de
disparidades econOmicas entre as localidades (Oliveira et al., 2025). Além disso,
relatorios internacionais reforcam a necessidade de consolidar a resiliéncia e a
sustentabilidade do sistema, especialmente em cenarios de crise.

No campo do financiamento, a Emenda Constitucional 29 e o piso de aplicagdo
minima em satde representaram avancos, mas o subfinanciamento permanece como uma
das maiores barreiras para a sustentabilidade do SUS. O congelamento de gastos
decorrente da Emenda Constitucional 95 agravou esse cenario, limitando a expansao de
servicos e comprometendo a universalidade do sistema. Andlises recentes confirmam que
a estagnagdo orcamentaria fragilizou a capacidade de resposta do sistema (Marinho et al.,
2025; Corréa et al., 2024).

A ampliagdo das redes de atengdo a satde foi outro marco das politicas publicas
recentes. Iniciativas como a Rede Cegonha, a Rede de Atencao as Urgéncias e a Rede de
Atencdo Psicossocial (RAPS) possibilitaram a organizacao do cuidado integral em
diferentes areas, favorecendo a coordenacao entre servicos € a continuidade assistencial.
Esses avancos refletem a preocupacdo em estruturar politicas voltadas a integralidade,
alinhadas ao principio de equidade do SUS (Barros ef a/.,2025).
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Apesar dos avangos, persistem desafios relacionados a gestdo, recursos humanos
e desigualdades regionais. A escassez de profissionais em areas de dificil acesso ¢ a
rotatividade de equipes afetam a qualidade do cuidado. A pandemia de COVID-19
evidenciou ainda mais essas fragilidades, demonstrando como desigualdades sociais
impactam diretamente a capacidade de resposta do sistema de saude (Melro et al., 2024).
Para melhor visualizar os principais achados desta analise, elaborou-se a tabela a seguir,
que sintetiza os eixos tematicos identificados, os resultados alcancados e as discussdes

associadas:

Tabela 1 — Sintese dos principais resultados e discussao sobre avangos e
desafios do SUS

Eixo Tematico Principais Achados/Resultados Impactos e Discussao Referéncias

Redug¢do da mortalidade

Consolidagdo do Programa infantil, melhoria da
Atenc¢ao Primaria e Satude da Familia (PSlj"),‘ vacinagdo, maior c’obgrtura Carvalho ef al., 2025
ESF transformado em Estratégia em areas vulneraveis e
Satude da Familia (ESF). promogao da equidade no
cuidado.

Autonomia local fortaleceu
respostas regionais, mas

Descefltrallza-qao Estqdos © MURICIPIOS asSUMITAM . ey gerou desigualdades Oliveira et al., 2025
Administrativa maior protagonismo na gestao. ~ -
na execuc¢ao por diferencgas
econdmicas.
Avancos iniciais
comprometidos pelo
Financiamentodo  EC 29 estabeleceu piso minimo;  subfinanciamento cronico e Marinho et al., 2025;
SUS EC 95 congelou gastos. pela estagnacdo orgamentaria, Corréa et al., 2024
fragilizando a universalidade
e sustentabilidade.
Melhor coordenagao entre
Redes de Atencao a Criagdo da Rede Cegonha, servicos, integralidade do
Satde RAPS e Rede de Urgéncias. cuidado e fortalecimento da Barros et al,, 2025
equidade.
~ Persistem dificuldades na A pandemia de COVID-19
Gestao e Recursos ~ - evidenciou desigualdades e
fixacdo e rotatividade de . Melro et al., 2024
Humanos o fragilidades na resposta do
profissionais. SUS
Necessidade de financiamento Sustentabilidade e equl dade )
Perspectivas Futuras adequado, participagdo social e permanecein como exos Barros et al., 2025,
ISR . centrais para o fortalecimento Oliveira et al., 2025
politicas intersetoriais. do SUS

Fonte: Elaborado pelos autores, 2025.
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A analise apresentada na tabela evidencia que, embora o SUS tenha obtido
conquistas importantes na ultima década, hd um contraste entre avangos estruturantes e
limitacdes persistentes. Enquanto a Atencdo Primaria, por meio da ESF, demonstrou
resultados consistentes em termos de equidade e acesso, o financiamento insuficiente e a
instabilidade de politicas publicas configuram entraves significativos. Além disso,
percebe-se que a descentralizagdo trouxe autonomia e maior capilaridade das agdes, mas
expds disparidades regionais que precisam ser enfrentadas com politicas compensatdrias
(Barros et al.,2025; Oliveira et al., 2025).

Do mesmo modo, a implementagdo de redes tematicas avangou na coordenacao
do cuidado, mas exige continuo investimento para consolidar a integralidade. Diante
disso, o fortalecimento do SUS depende nao apenas de ajustes financeiros, mas também
de estratégias que assegurem a valorizacdo dos profissionais de satide, maior integracao
entre setores e efetiva participagdo da sociedade civil. A constru¢do de um sistema
resiliente e sustentdvel requer, portanto, a superacdo de desigualdades historicas e o
alinhamento de politicas publicas as necessidades da populagdo brasileira (Carvalho et
al., 2025).

4. CONSIDERACOES FINAIS

O estudo demonstrou que as politicas publicas foram determinantes para a
consolidagio do Sistema Unico de Saude (SUS) como sistema universal e equitativo. A
expansao da Atencao Basica por meio da Estratégia Satide da Familia, a descentralizagao
administrativa e a criagdo de redes tematicas de aten¢do possibilitaram avangos concretos
na garantia do acesso e na integralidade do cuidado. Também se evidenciou que a
participagdo social fortaleceu a legitimidade das decisdes e ampliou a capacidade do
sistema em responder as demandas da populagdo. Esses elementos confirmam a
relevancia das politicas na redugdo de desigualdades e na promog¢ao da equidade em
saude.

Apesar dos avangos, os resultados apontaram limitagdes significativas
relacionadas ao financiamento, a distribui¢do desigual de recursos e a fixacdo de
profissionais em dareas de dificil acesso. A pandemia de COVID-19 refor¢ou essas
fragilidades, a0 mesmo tempo em que destacou a importancia de politicas sustentaveis e
intersetoriais. Conclui-se que a continuidade das politicas publicas e o fortalecimento do
SUS como patrimonio social sdo indispensaveis para assegurar o direito constitucional a
saude, ampliar a equidade e consolidar um sistema capaz de enfrentar os desafios atuais
e futuros do Brasil.
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RESUMO

OBJETIVO: Analisar os avangos, limitagdes e perspectivas do processo que vai do
Movimento da Reforma Sanitaria a institucionaliza¢ao do SUS, discutindo sua relevancia
historica, conquistas obtidas e desafios persistentes na atualidade. MATERIAIS E
METODOS: Trata-se de uma revisio narrativa de literatura, realizada a partir de
publicacdes entre 2018 e 2025, consultadas nas bases SciELO, LILACS e PubMed, além
de documentos oficiais do Ministério da Satde e legislagdes pertinentes. Foram utilizados
descritores do DeCS, combinados por operadores booleanos. A andlise foi conduzida de
forma critica, organizada em eixos tematicos: contexto histérico da Reforma Sanitéria,
criacdo e regulamentacdo do SUS, avangos alcancados, limitacdes estruturais e
perspectivas futuras. RESULTADOS E DISCUSSAO: Identificou-se que a Reforma
Sanitaria possibilitou a construcdo de um sistema universal, gratuito e equitativo,
institucionalizado pela Constituicao Federal de 1988. Entre os principais avangos estdo a
descentralizacdo da gestdo, o fortalecimento da Atencdo Priméria a Satde, o Programa
Nacional de Imunizacdes e a participacdo social. No entanto, limitagdes como o
subfinanciamento crdnico, desigualdades regionais e desafios de gestdo persistem,
comprometendo a integralidade do sistema. A pandemia de COVID-19 evidenciou a
centralidade do SUS, ao mesmo tempo em que expOs suas fragilidades estruturais.
CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que o SUS representa uma das maiores
conquistas da sociedade brasileira, fruto da Reforma Sanitaria, mas ainda enfrenta
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desafios que exigem investimentos, fortalecimento da gestdo e valorizagdo de seus
profissionais. A defesa do carater publico e universal do sistema ¢ fundamental para
garantir sua sustentabilidade e continuidade como instrumento de cidadania e justica
social.

PALAVRAS-CHAVE: Politicas Publicas de Satde; Reforma Sanitéaria; Sistema Unico
de Saude; Sande Coletiva.

1. INTRODUCAO

O movimento da Reforma Sanitaria Brasileira, consolidado nas décadas de 1970
e 1980, marcou um dos mais importantes processos de transformagao social e politica no
campo da satde publica no Brasil. Inspirado em ideais democraticos e no fortalecimento
da cidadania, esse movimento foi conduzido por profissionais da saude, pesquisadores,
sindicatos e organizagdes sociais que defendiam um modelo de saude universal, equanime
e integral. O contexto histdrico da época, permeado pela luta pela redemocratizacdo do
pais, contribuiu para que a saude fosse concebida como um direito social e dever do
Estado, rompendo com um sistema fragmentado e excludente que vigorava até entdo
(Ribeiro; Barretta; Junior 2019).

A Reforma Sanitdria resultou em debates intensos que culminaram na &°
Conferéncia Nacional de Satde, em 1986, considerada um marco histérico para a
construcdo de um novo paradigma de atengdo a satide. Nesse encontro, consolidaram-se
os principios da universalidade, integralidade e equidade, que posteriormente embasariam
a formulagdo do Sistema Unico de Satde (SUS). A institucionaliza¢do desse sistema,
prevista na Constituicao Federal de 1988 e regulamentada pelas Leis Organicas da Satde
(n® 8.080/1990 e n°® 8.142/1990), representou uma conquista significativa ao assegurar
legalmente o direito a saude para toda a populacao (Brasil, 1988; Brasil, 1990)

Entretanto, o processo de constru¢do do SUS ndo ocorreu sem entraves. A partir
de sua implementacao, emergiram desafios relacionados ao financiamento insuficiente, a
desigualdade regional no acesso aos servicos, a precarizagdo da forga de trabalho e a
dificuldade de integrar as agdes entre os diferentes niveis de gestdo. Tais limitagdes,
somadas a influéncia de interesses politicos e econdmicos, colocaram em risco a
consolidagdo plena dos principios da Reforma Sanitéria (Tasca, 2023).

Ainda assim, o SUS alcangou avangos expressivos ao longo de mais de trés
décadas, como a ampliagdo da cobertura da Atengao Basica por meio da Estratégia Saude
da Familia, a implementacio de programas de imunizacdo reconhecidos
internacionalmente, a criagdo de politicas de saude especificas (saude da mulher, satde
da populagdo negra, saude indigena, saude mental, entre outras) e a incorporagdo de
tecnologias de alta complexidade. Esses marcos evidenciam a importancia do sistema
como patrimdénio social e ferramenta essencial na promog¢do da equidade em satde
(Ribeiro; Barretta; Junior 2019).

A problematica que se impde, portanto, diz respeito a contradicdo entre a
amplitude das conquistas e os persistentes obstaculos que limitam a efetividade do SUS.
A subfinanciamento cronico, as tentativas de privatizagdo e a sobrecarga dos servigos
representam ameagas constantes a sustentabilidade do sistema. Além disso, crises
sanitarias recentes, como a pandemia de COVID-19, expuseram tanto a relevancia quanto
as fragilidades estruturais do SUS, reforcando a necessidade de repensar estratégias de
gestdo, financiamento e participacao social (Santos; Teixeira 2023).
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Diante disso, torna-se fundamental refletir sobre o percurso histérico que vai do
movimento da Reforma Sanitaria a institucionalizacao do SUS, analisando seus avangos,
limitagdes e perspectivas futuras. A compreensdo dessa trajetdria € essencial nao apenas
para valorizar as conquistas alcancadas, mas também para propor caminhos que garantam
a consolidacdo de um sistema de saude verdadeiramente universal, publico e de
qualidade. Ademais, o presente trabalho tem como objetivo analisar os avangos,
limitagdes e perspectivas do processo que vai do Movimento da Reforma Sanitaria a
institucionalizagdo do SUS, discutindo sua relevancia historica, conquistas obtidas e
desafios persistentes na atualidade.

2. MATERIAIS E METODOS

Este estudo caracteriza-se como uma revisao narrativa de literatura, cujo proposito
foi compreender o percurso historico do Movimento da Reforma Sanitaria até a
institucionalizagdo do Sistema Unico de Saude (SUS). A revisdo narrativa foi escolhida
por permitir uma analise ampla e critica, integrando aspectos historicos, politicos e sociais
do processo de consolidagdo do sistema de saude brasileiro, sem se restringir a protocolos
rigidos de revisdes sistematicas.

As buscas foram realizadas em bases de dados nacionais e internacionais, como
SciELO, LILACS e PubMed, além de documentos oficiais do Ministério da Satde,
legislagdes e relatdrios governamentais. Foram utilizados descritores extraidos do DeCS
e do MeSH, tais como “Reforma Sanitaria”, “Sistema Unico de Satde”, “Politicas
Publicas de Satde” e “Satde Coletiva”, combinados com operadores booleanos
(AND/OR) para ampliar a abrangéncia da pesquisa.

Foram incluidos estudos publicados entre 2018 e 2025, que abordassem a Reforma
Sanitaria, a criagcao e o desenvolvimento do SUS, seus avancos e limita¢des. Excluiram-
se textos opinativos sem base cientifica e materiais duplicados. A andlise foi conduzida
de forma critica e interpretativa, organizada em eixos tematicos que possibilitaram
discutir conquistas, fragilidades e perspectivas futuras do SUS no contexto da satde
coletiva.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Constatou-se que a Reforma Sanitdria representou um marco historico para a
satide publica no Brasil, culminando na criagdo do SUS e na consolidagdo de seus
principios de universalidade, integralidade e equidade. Ao longo das ltimas trés décadas,
o SUS foi responsavel por avangos expressivos, sobretudo na Aten¢do Primaria a Satde
(APS), considerada a principal porta de entrada do sistema. Nesse contexto, a Estratégia
Saude da Familia (ESF) se consolidou como eixo estruturante da APS, ampliando a
cobertura assistencial, especialmente em areas historicamente vulneraveis, e contribuindo
para a reduc¢do da mortalidade infantil, o aumento da expectativa de vida e a melhoria de
indicadores de vacinagdo (Brasil, 2017).

Dados recentes confirmam essa evolu¢ao. Em 2022, o Brasil contava com 48.606
equipes de Satude da Familia, nimero que saltou para 53.356 em 2024, representando um
aumento de aproximadamente 4.750 equipes em apenas dois anos. Paralelamente, o
investimento federal destinado a Aten¢do Primaria cresceu de R$ 12,1 bilhdes em 2023
para R$ 16,1 bilhdes em 2024, o que demonstra o esfor¢o do governo em fortalecer a base
do sistema e ampliar sua capilaridade. Além disso, em 2024 foram implantadas 3.448
equipes multiprofissionais, reforcando a interdisciplinaridade no cuidado e garantindo
maior resolutividade as demandas da populacdo. Esses dados revelam a importancia da
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APS como estratégia de organizagdo do SUS e como mecanismo de reducdo de
desigualdades sociais em satde (Brasil, 2022; Brasil, 2024).

Apesar dos avangos, as limitacdes também sdo expressivas e desafiam a
consolidacdo do sistema. Estima-se que cerca de 34% da populacdo brasileira,
aproximadamente 72,6 milhdes de pessoas, ainda ndo tenha cobertura da ESF. Entre
essas, mais de 33 milhdes ndao possuem plano de saude privado e dependem
exclusivamente do SUS, o que evidencia uma lacuna preocupante no principio da
universalidade. A problematica se agrava quando se observa que as regides mais carentes,
como o Norte e parte do Nordeste, sdo justamente aquelas com maiores dificuldades em
atrair e fixar profissionais, devido a precariedade da infraestrutura e a instabilidade das
condig¢des de trabalho (IEPS, 2022).

Outro dado relevante refere-se a rotatividade de profissionais na APS. Entre 2022
e 2024, aproximadamente um terco dos médicos deixou seus postos de trabalho na
atencao primaria, comprometendo a continuidade do cuidado e a confianca da populagao
nos servigos. Esse cendrio esta relacionado ndo apenas a sobrecarga laboral e a baixa
valoriza¢do profissional, mas também a auséncia de planos de carreira estruturados e
incentivos adequados para a fixacdo em 4reas remotas e de dificil acesso. Essa
instabilidade do corpo profissional representa uma fragilidade estrutural que compromete
a qualidade assistencial, mesmo diante do aumento do numero de equipes (Batista Filho
et al., 2024).

A andlise também evidencia desigualdades regionais persistentes. Enquanto
alguns estados nordestinos apresentam taxas de cobertura da ESF proximas a 90%, outros,
sobretudo do Sudeste e Sul, ainda concentram grandes bolsdes populacionais sem
cobertura. Tal disparidade reflete ndo apenas diferencas na capacidade de gestdo local,
mas também desigualdades socioecondmicas historicas que atravessam o pais. Nesse
sentido, o financiamento se mostra como uma das principais barreiras para a efetivagao
do SUS em sua plenitude, visto que os recursos repassados frequentemente nao
acompanham a complexidade das demandas locais, além de sofrerem com oscilagdes
politicas e econdmicas (Agéncia Brasil, 2025).

Por outro lado, a pandemia de COVID-19 revelou tanto fragilidades quanto a
resiliéncia do sistema. A atuagdo do SUS na testagem em massa, na vigilancia
epidemioldgica e, sobretudo, na execug¢do da maior campanha de vacinag¢do da historia
do Brasil evidenciou sua relevancia estratégica e capacidade de resposta. Contudo,
também deixou claro o subfinanciamento histdrico e as limitagdes na estrutura hospitalar,
especialmente em regidoes periféricas. Esses fatores reforgcam a necessidade de
investimentos sustentaveis e politicas publicas mais equitativas, capazes de reduzir as
disparidades territoriais e assegurar a efetividade dos principios constitucionais (Miranda
etal., 2023).

Ao discutir os resultados, percebe-se que a trajetoria do SUS ¢ marcada por
conquistas inegaveis, mas também por contradi¢des. O aumento do nimero de equipes, a
expansdo da cobertura vacinal e os investimentos recentes sdo avangos concretos, mas a
cobertura incompleta, a rotatividade profissional e o financiamento insuficiente
configuram obstaculos significativos. Assim, a universalidade permanece como um
objetivo em construc¢do, cuja efetivacdo depende da integragao de politicas de valorizacao
do trabalho em saide, da inovagdo tecnoldgica, da participacdo social ativa e de um
modelo de financiamento mais justo e equitativo (Costa et al., 2025).

Andlise evidencia que o SUS ¢, ao mesmo tempo, um patrimoénio social e um
campo de disputa constante. Os avangos conquistados desde a Reforma Sanitaria mostram
a viabilidade de um sistema publico de satide universal, mas as limita¢gdes apontam para
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a urgéncia de estratégias de fortalecimento estrutural. O futuro do SUS dependeré ndo
apenas de decisoOes técnicas e financeiras, mas também do engajamento politico e social
em torno da defesa de um sistema de satde publico, gratuito e de qualidade, capaz de
responder as crescentes demandas da populacao brasileira

4. CONSIDERACOES FINAIS

O estudo mostrou que o Movimento da Reforma Sanitaria foi decisivo para a
construgdo do Sistema Unico de Saude (SUS), consolidando a saide como direito
universal e dever do Estado. Esse processo histdrico possibilitou a criagdo de um sistema
pautado na universalidade, integralidade e equidade, rompendo com a exclusdo anterior
e garantindo maior participagdo social na formulacdo de politicas publicas. Apesar dos
avancos, como a ampliagdo da Atengdo Primaria e a consolidacdo de programas nacionais
de grande impacto, o SUS enfrenta limitagdes importantes, especialmente relacionadas
ao subfinanciamento, desigualdades regionais e desafios de gestdo.

A pandemia de COVID-19 reforcou o papel indispensavel do SUS, mas também
revelou suas fragilidades estruturais e a necessidade urgente de investimentos.Conclui-se
que o futuro do SUS depende do fortalecimento da gestdo, da ampliagdo dos recursos
financeiros e da valorizagao de seus profissionais. Defender o carater publico, universal
e gratuito do sistema ¢é essencial para que ele continue sendo um dos maiores legados da
Reforma Sanitaria, assegurando cidadania e justi¢a social a populagdo brasileira.
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INTRODUCAO: O avango das tecnologias em saude, a complexificagio dos
tratamentos e a intensificacdo das demandas hospitalares no século XXI tém colocado
novos dilemas éticos e desafiado a pratica assistencial no contexto hospitalar. A bioética,
entendida como campo interdisciplinar que reflete sobre valores, principios e condutas
diante das questdes da vida e da saude, assume papel central na mediag@o entre ciéncia,
sociedade e cuidado. Paralelamente, a humanizacdo emerge como diretriz essencial para
garantir dignidade, respeito e integralidade no atendimento aos pacientes, evitando que a
alta tecnificagdo do ambiente hospitalar reduza a relagdo de cuidado a procedimentos
impessoais. Nesse cendario, discutir a integragdo entre bioética e humanizagao torna-se
fundamental para repensar praticas hospitalares que conciliem inovagdo tecnolodgica,
justica social e respeito a autonomia dos sujeitos. OBJETIVO: Analisar, por meio de
revisdo narrativa, a interface entre bioética e humanizacdo no contexto hospitalar
contemporaneo, destacando desafios e perspectivas para a pratica clinica. METODOS:
Trata-se de uma revisao narrativa qualitativa. Foram consultadas as bases SciELO,
LILACS ¢ PubMed, além de documentos normativos do Ministério da Saude e da
Organiza¢ao Mundial da Saude (OMS). Utilizaram-se os descritores: bioética (bioethics),
humanizagdo da assisténcia (humanization of care) e hospital. Foram incluidos artigos,
relatorios e livros publicados entre 2010 e 2025 que discutissem a presenca da bioética e
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da humanizac¢do em praticas hospitalares. Excluiram-se textos sem abordagem direta ao
tema. Os resultados foram organizados em trés eixos: a) dilemas bioéticos
contemporaneos no hospital; b) politicas e praticas de humanizagdo; c) desafios e
perspectivas futuras. RESULTADOS: Os estudos analisados apontam que a bioética
hospitalar estd cada vez mais desafiada por questdes como a alocagdo de recursos
escassos, a limitagdo de suporte vital, a confidencialidade dos dados em ambientes
digitalizados e a tomada de decisdo compartilhada entre equipes, pacientes e familiares.
Nesse contexto, os principios bioéticos da autonomia, beneficéncia, ndo maleficéncia e
justica mantém-se fundamentais, mas devem ser reinterpretados a luz das complexidades
atuais. A humanizagdo, por sua vez, vem sendo fortalecida no Brasil pela Politica
Nacional de Humaniza¢do (PNH), que propde praticas de acolhimento, escuta qualificada
e valorizagdo das relacdes entre profissionais e usudrios. Observa-se que hospitais que
investem em estratégias de humanizag¢do, como rodas de conversa, apoio psicologico,
cuidados paliativos e praticas integrativas, conseguem melhorar a adesdo ao tratamento,
reduzir conflitos éticos e promover maior satisfacdo do paciente e da equipe. Contudo, os
desafios permanecem, incluindo a sobrecarga de trabalho, a caréncia de recursos e a
necessidade de formagdo continuada em bioética ¢ humanizagdo. CONSIDERACOES
FINAIS: Conclui-se que a articulag@o entre bioética e humanizacao ¢ indispensavel para
a consolidacdo de praticas hospitalares contemporaneas que conciliem inovagdo
tecnologica com respeito a dignidade humana. Enquanto a bioética fornece principios
orientadores para decisdes em situagdes de conflito, a humanizagdo traduz esses valores
em praticas concretas de cuidado. Assim, o fortalecimento da formagao profissional, das
politicas institucionais e das pesquisas sobre o tema constitui caminho fundamental para
que os hospitais se tornem espacos ndo apenas de tratamento, mas de respeito,
solidariedade e cidadania.

Palavras-chave: Bioética; Humanizagdo da assisténcia; Hospital.
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INTRODUCAO:A saude coletiva, enquanto campo interdisciplinar que integra aspectos
biomédicos, sociais, culturais e politicos, depende fortemente da producao cientifica para
orientar decisdes e formular politicas publicas. A pesquisa cientifica nesse campo tem
como objetivo compreender determinantes sociais da saude, avaliar intervengoes,
mensurar impactos e propor estratégias capazes de reduzir desigualdades e ampliar o
acesso universal. Em contextos de crise, como epidemias, pandemias e emergéncias
sanitarias, a ciéncia se torna um pilar para a tomada de decisdes rapidas e baseadas em
evidéncias. OBJETIVO: Analisar a importancia da pesquisa cientifica para o
fortalecimento da satde coletiva, destacando sua contribui¢do para politicas publicas,
inovagdes tecnoldgicas e praticas interdisciplinares. METODOS: Trata-se de uma
revisdo narrativa de carater qualitativo. Foram consultadas bases de dados como SciELO,
LILACS e PubMed, além de documentos oficiais da Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) e do Ministério da Satde. Foram utilizados descritores em portugués e inglés:
saude coletiva (public health), pesquisa cientifica (scientific research), politicas publicas
(public policies) e inovagdo em saude (health innovation). Incluiram-se artigos, relatorios
e livros publicados entre 2010 e 2025 que abordassem a relacdo entre producao cientifica
e fortalecimento da saude coletiva. Excluiram-se materiais sem respaldo empirico ou sem
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relacdo direta com a tematica. Os achados foram organizados em trés eixos: a) papel da
ciéncia no diagnodstico de necessidades sociais; b) contribuicdo para formulagdo de
politicas publicas; ¢) inovagao tecnoldgica e formacao de profissionais. RESULTADOS:
A andlise revelou que a pesquisa cientifica tem contribuido para identificar necessidades
de saude prioritarias, permitindo a formulagdo de politicas direcionadas e baseadas em
dados. Evidenciou-se, por exemplo, que os sistemas de vigilancia epidemiologica e as
pesquisas populacionais sustentam campanhas de vacinagdo e estratégias de prevencgao.
Além disso, o financiamento de pesquisas em saude coletiva impulsionou o
desenvolvimento de tecnologias sociais e digitais, que ampliam o acesso e qualificam a
assisténcia. Destaca-se ainda a importancia das pesquisas interdisciplinares, que
incorporam perspectivas da sociologia, da psicologia, da economia ¢ da epidemiologia,
enriquecendo a compreensdo sobre os determinantes sociais da satde. Contudo, desafios
persistem, como a insuficiéncia de financiamento em alguns paises, a desigualdade na
distribuicdo de centros de pesquisa e a necessidade de aproximar ciéncia, gestdo e
sociedade. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que a pesquisa cientifica
desempenha papel estratégico no fortalecimento da satde coletiva, ndo apenas por
fornecer dados e analises que orientam politicas, mas também por fomentar inovacao e
qualificar a formacao profissional. A valorizagdo da ciéncia, associada a investimentos
continuos e ao fortalecimento de redes colaborativas, ¢ condigdo indispensavel para
reduzir desigualdades em saude e consolidar sistemas universais. Dessa forma, a ciéncia
deve ser compreendida ndo como um suporte auxiliar, mas como eixo estruturante da
saude coletiva contemporanea.

Palavras-chave: Salde coletiva; Pesquisa cientifica; Politicas publicas.
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PROMOCAO DA SAUDE MENTAL EM POPULACOES VULNERAVEIS: UM
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INTRODUCAO: A satde mental vem sendo cada vez mais reconhecida como um
componente central da saude publica, especialmente diante do crescimento de transtornos
relacionados ao estresse, ansiedade e depressdao em contextos de vulnerabilidade social.
Populacdes em situagdo de pobreza, minorias étnicas, pessoas em situacdo de rua,
migrantes, refugiados e comunidades afetadas por violéncia ou exclusdo apresentam
maior risco de desenvolver sofrimento psiquico devido & combinacdo de fatores sociais,
econOmicos € culturais. A promog¢ao da saude mental, nesses casos, demanda uma
abordagem interdisciplinar que articule diferentes areas do saber — psicologia, servigo
social, medicina, enfermagem, educagao e politicas publicas — visando a constru¢do de
estratégias de cuidado integrais, acessiveis e culturalmente sensiveis. OBJETIVO:
Analisar as estratégias de promocdo da saude mental em populacdes vulneraveis,
destacando a importancia da abordagem interdisciplinar e os desafios enfrentados na
implementagio de politicas e praticas de cuidado. METODOS: Trata-se de uma revisio
narrativa baseada em publicagdes cientificas, relatorios institucionais e documentos
oficiais produzidos entre 2015 e 2025. Foram consultadas as bases PubMed, SciELO,
LILACS e documentos da Organizacao Mundial da Satde (OMS) e da Organizagao Pan-
Americana da Saude (OPAS). Utilizaram-se como descritores e palavras-chave: satde
mental (mental health), populacoes vulneraveis (vulnerable populations), promog¢do da
saude (health promotion) e interdisciplinaridade (interdisciplinary). Foram incluidos
estudos que abordassem estratégias de intervencdo, programas de promocao de saude
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mental e experiéncias interdisciplinares em contextos de vulnerabilidade social. Foram
excluidos textos que tratassem apenas de tratamentos farmacoldgicos, sem articulagao
com praticas de promog¢ao ou politicas publicas. A andlise seguiu a ldgica qualitativa e
interpretativa, organizando os achados em trés eixos: a) fatores de vulnerabilidade e risco;
b) experiéncias interdisciplinares de promocao; ¢) desafios e perspectivas para o futuro.
RESULTADOS: Os achados evidenciam que fatores como pobreza, violéncia urbana,
discriminacdo, falta de acesso a servicos de saude e desigualdade educacional estdo
diretamente associados ao agravamento do sofrimento psiquico em populagdes
vulneraveis. Experiéncias de promocdo da saude mental baseadas em equipes
multiprofissionais, programas comunitarios, atividades culturais e praticas integrativas
mostraram impacto positivo na melhoria do bem-estar, fortalecimento de vinculos sociais
e prevencao de agravos. A literatura também destaca a relevancia da atuagdo da atencao
primaria a saude como porta de entrada para agdes de acolhimento e acompanhamento
longitudinal. Entretanto, persistem desafios relacionados a insuficiéncia de recursos, a
caréncia de politicas publicas sustentaveis, a formacao insuficiente dos profissionais para
lidar com diversidade cultural e a necessidade de estratégias de combate ao estigma.
CONSIDERACOES FINAIS: A promogio da satde mental em populagdes vulneraveis
requer a integracao de saberes e praticas, de modo a construir respostas contextualizadas
e efetivas. A interdisciplinaridade se mostra essencial ndo apenas para compreender a
complexidade das vulnerabilidades, mas também para implementar intervengdes que
articulem saude, educagao, assisténcia social e politicas publicas. Conclui-se que, embora
haja avancos em experiéncias locais e comunitdrias, o fortalecimento de politicas
estruturantes ¢ a ampliagdo da cobertura de servigos de satide mental permanecem como
pontos criticos para reduzir desigualdades e garantir cuidado integral.

Palavras-chave: Satide mental; Populagdes vulneraveis; Interdisciplinaridade.
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SAUDE DA MULHER: AVANCOS E DESAFIOS NO RASTREAMENTO DO
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INTRODUCAO: O cancer de colo uterino representa um dos maiores desafios de saude
publica, sobretudo em paises em desenvolvimento, devido a sua elevada incidéncia e
mortalidade associada a falhas no rastreamento e na prevencdo. No Brasil, ele se
configura como a terceira neoplasia maligna mais comum entre mulheres, sendo superado
apenas pelo cancer de mama e pelo colorretal, e continua relacionado a desigualdades
sociais, dificuldades de acesso aos servicos de saude e barreiras culturais. Avancos
significativos t€ém ocorrido, principalmente com a incorporagao do exame de DNA-HPV
como alternativa ao tradicional exame citopatologico (Papanicolau) e com a ampliagao
da vacinacdo contra o papilomavirus humano (HPV), estratégias que impactam
diretamente a redu¢do da incidéncia e da mortalidade. OBJETIVO: Analisar, por meio
de revisdo narrativa, os avancgos e desafios presentes no rastreamento do cancer de colo
uterino, destacando as estratégias de prevengdo, diagnostico precoce e politicas publicas
de satde da mulher. METODOS: Trata-se de uma revisio narrativa da literatura,
conduzida a partir de consultas nas bases de dados PubMed, SciELO e LILACS, além de
documentos oficiais de 6rgaos nacionais e internacionais de satde. Foram utilizados
descritores em portugués e inglés: cancer de colo uterino (cervical cancer), rastreamento
(screening), saude da mulher (women’s health) e HPV. Os critérios de inclusdao
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contemplaram publicagdes de 2015 a 2025, em portugués, inglés e espanhol, que
abordassem métodos de rastreamento, vacinagdo, prevencdo ou politicas publicas
relacionadas ao tema. Foram excluidos artigos de opinido sem base cientifica ou relatos
sem relevancia direta ao rastreamento. A analise ocorreu de forma qualitativa, agrupando
os resultados em trés eixos: a) avancgos diagnosticos e preventivos; b) impacto da
vacinacao contra o HPV; c¢) desafios estruturais e sociais para a efetividade do
rastreamento. RESULTADOS: Os achados indicam que o rastreamento por meio do
exame citopatoldgico ainda ¢ a principal estratégia no Brasil, porém a testagem para
DNA-HPV vem sendo gradualmente incorporada como método mais sensivel, capaz de
detectar precocemente lesdes precursoras. A vacina¢ao contra o HPV, por sua vez,
constitui um marco nos programas de preven¢ao, embora a cobertura vacinal ainda esteja
aquém da meta estabelecida pela Organizagdo Mundial da Satide (OMS). Persistem
desafios, como a baixa adesdo de mulheres em situagdo de vulnerabilidade social, a
dificuldade de acesso em areas remotas, a descontinuidade de politicas publicas e a
necessidade de maior conscientizagdo populacional. Estudos também evidenciam
desigualdades regionais, em que mulheres de areas urbanas centrais apresentam maior
chance de rastreamento em comparagdo as de 4reas periféricas e rurais.
CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que o rastreamento do cancer de colo uterino
passa por um periodo de transi¢do, em que avancos diagnosticos e preventivos coexistem
com limitagdes estruturais, sociais e politicas. A efetividade depende nao apenas da
incorpora¢dao de novas tecnologias e da vacinagdo, mas também do fortalecimento das
redes de atengdo basica, do investimento em campanhas educativas e da reducdo das
desigualdades no acesso a saude. Portanto, o enfrentamento desse problema exige
politicas publicas integradas que articulem inovacdo tecnologica, equidade social e
cuidado humanizado a satide da mulher.

Palavras-chave: Cancer de colo uterino; Rastreamento; Satide da mulher.
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INTRODUCAO: As transformacdes tecnologicas das ultimas décadas vém redefinindo
a forma como os servicos de satide sdo organizados, ofertados e avaliados, incorporando
recursos digitais que ampliam as possibilidades de cuidado e de ensino em saude.
Ferramentas como a telemedicina, os prontudrios eletronicos, os aplicativos de
monitoramento remoto, os algoritmos de apoio a decisdo clinica e os ambientes virtuais
de aprendizagem tém modificado ndo apenas a pratica clinica cotidiana, mas também a
formagdo interdisciplinar de profissionais da saude. Essa evolucao ¢ relevante porque
permite maior acesso a informagao, integracao de equipes multiprofissionais e otimizagao
de processos diagnosticos e terapéuticos, ao mesmo tempo em que levanta desafios
relacionados a ética, seguranga de dados e capacitacdo continuada. OBJETIVO:
Analisar, por meio de revisao narrativa, os impactos das tecnologias digitais em saude
sobre a pratica clinica e a educacdo interdisciplinar, destacando avancgos, limitagdes e
perspectivas futuras. METODOS: Trata-se de uma revisio narrativa da literatura,
método caracterizado pela analise critica e integrativa de estudos ja publicados, sem a
obrigatoriedade de seguir protocolos sistematizados de busca e selecdo como ocorre nas
revisdes sistematicas. A pesquisa foi realizada em bases de dados cientificas como
PubMed, SciELO e LILACS, utilizando combina¢des de descritores controlados e
palavras-chave em portugués e inglés: tecnologias digitais em saude (digital health
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technologies), prdtica clinica (clinical practice), educag¢do interdisciplinar
(interdisciplinary education) e telemedicina (telemedicine). Foram incluidos artigos,
livros e documentos oficiais publicados entre 2015 e 2025, em portugués, inglés e
espanhol, que abordassem diretamente o uso de tecnologias digitais em contextos clinicos
ou educacionais. Foram excluidos textos de opinido sem respaldo empirico ou normativo.
A analise seguiu abordagem qualitativa, organizada em eixos tematicos: a) impacto na
pratica clinica; b) repercussdes para a formacao interdisciplinar em satde; c) desafios e
perspectivas. Por ser uma revisdo narrativa, o foco esteve na sintese conceitual e
interpretativa, possibilitando discutir convergéncias, divergéncias e lacunas identificadas
na literatura. RESULTADOS: Os estudos revisados demonstram que as tecnologias
digitais em satude tém promovido avangos significativos na pratica clinica, especialmente
no que se refere ao diagndstico precoce, ao monitoramento remoto de pacientes cronicos,
a comunicacdo entre equipes de saude e a ampliagdo do acesso a servigos em areas
remotas. Observou-se ainda que a telemedicina se consolidou como ferramenta essencial,
sobretudo em contextos de pandemia, permitindo a continuidade do cuidado em situagdes
de distanciamento fisico. Na educagdo interdisciplinar, as tecnologias digitais tém
possibilitado ambientes de aprendizagem mais dindmicos, interativos e colaborativos, nos
quais estudantes e profissionais de diferentes areas podem desenvolver competéncias
técnicas e sociais em conjunto.. CONSIDERACOES FINAIS: A revisdo evidencia que
as tecnologias digitais em satde tém potencial transformador, tanto no campo assistencial
quanto na formagao interdisciplinar, favorecendo praticas mais integradas, acessiveis e
centradas no paciente. Contudo, os beneficios so se concretizam de forma plena quando
acompanhados de politicas publicas consistentes, capacitacdo continua e reflexdo ética
permanente.

Palavras-chave: Tecnologias digitais em saude; Pratica clinica; Educagao
interdisciplinar.
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INTRODUCAO: A educacio em satide configura-se como um dos eixos fundamentais
para a consolidacdo de praticas de promog¢do a saude e prevengdo de doengas. Ela se
caracteriza pelo conjunto de agdes pedagogicas, informativas e formativas que buscam
orientar individuos e comunidades na ado¢do de habitos de vida mais saudaveis,
favorecendo a autonomia, o autocuidado e a corresponsabilizagdo pelo bem-estar. No
contexto contemporaneo, em que o aumento das doengas cronicas ndo transmissiveis esta
fortemente associado a fatores comportamentais, a educagdo em saude torna-se ainda
mais estratégica para transformar estilos de vida e reduzir riscos a saude coletiva.
OBJETIVO: Analisar a importancia da educagdo em saude para a promog¢ao de habitos
de vida saudaveis. METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa, com abordagem
qualitativa, realizada a partir de levantamento bibliografico nas bases Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS) e United States National Library of Medicine (PubMed).
Foram incluidos artigos publicados entre 2015 e 2025, nos idiomas portugués, inglés e
espanhol, que discutissem acdes educativas voltadas a promog¢ao de habitos de vida
saudaveis. A estratégia de busca utilizou descritores combinados por operadores
booleanos: (“educagdo em saude” OR “health education”) AND (“habitos de vida” OR
“lifestyle””) AND (“promocdo da saude” OR “preven¢do de doengas™). Foram incluidos
artigos originais, revisdes sistemadticas e relatorios técnicos sobre experiéncias e
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resultados da educacdo em saude. Excluiram-se editoriais, relatos de caso isolados e
publica¢des sem texto completo disponivel. Do total de 189 artigos identificados, 44
compuseram a amostra final, apos aplicagdo dos critérios de selecio. RESULTADOS:
A analise mostrou que a educagdo em saude desempenha papel central na formagdo de
comportamentos preventivos e na adesao a habitos mais saudaveis, como a pratica regular
de atividade fisica, alimentagao equilibrada e reducdo do consumo de alcool e tabaco.
Programas escolares destacaram-se como estratégias eficazes para incutir habitos
saudaveis desde a infancia, impactando a longo prazo no estilo de vida dos individuos.
Outro resultado relevante foi a utilizagdo de metodologias participativas e de
comunicacdo popular, que ampliaram o alcance das agdes, promovendo maior
engajamento comunitario e ressignificagdo de praticas cotidianas. A literatura também
evidenciou que iniciativas conduzidas por equipes da Atencdo Primaria em Saude, como
grupos de educagao alimentar e rodas de conversa, apresentaram resultados positivos na
prevengdo de doengas cronicas e no aumento da adesdo a programas de autocuidado.
CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que a educagdo em saude representa um
instrumento estratégico na promog¢do de habitos de vida sauddveis, ao possibilitar
mudangas sustentdveis de comportamento, estimular o autocuidado e fortalecer a
autonomia dos individuos e das comunidades. Embora avangos importantes tenham sido
registrados, como a expansdo de campanhas educativas ¢ o uso de metodologias
participativas, os desafios persistem e exigem investimentos continuos, maior integracao
intersetorial e inovagdo pedagogica.

Palavras-chave: Educagdo em satde; Habitos de vida; Promocao da saude.
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INTRODUCAO: A satde coletiva, enquanto campo interdisciplinar, consolidou-se
como um dos pilares centrais das politicas publicas de saude, sobretudo em paises que
adotam sistemas universais de acesso, como o Brasil. Diferente do enfoque tradicional
centrado apenas na doenga, a saude coletiva propde uma visado ampliada do processo
saude-doenca, considerando determinantes sociais, econdmicos, culturais e ambientais.
Essa perspectiva amplia a compreensdo sobre a satide como resultado de multiplas
interagbes e ndo apenas como auséncia de enfermidades. OBJETIVO:
Analisar as perspectivas da saude coletiva no contexto da prevencao e da promogao da
saide. METODOS: Trata-se de uma revisio narrativa, com abordagem qualitativa,
desenvolvida a partir de levantamento bibliografico nas bases Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde
(LILACS) e United States National Library of Medicine (PubMed). Foram incluidos
artigos publicados entre 2015 e 2025, em portugués, inglés e espanhol, que abordassem a
saude coletiva relacionada a prevencao e promocao da satde. A estratégia de busca
utilizou descritores combinados por operadores booleanos: (“satde coletiva” OR “public
health”) AND (“prevencao de doengas” OR “promocao da saude”) AND (“politicas
publicas” OR “ateng¢do primaria”). Os critérios de inclusdo abrangeram estudos originais,
revisoes sistematicas e relatérios técnicos sobre prevengdo e promog¢ao em saude. Foram
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excluidos artigos sem acesso ao texto completo e publicagdes que ndo tratassem
diretamente do tema. A busca inicial identificou 221 artigos; apos aplicagdo dos critérios
de exclusdo, 41 compuseram a amostra final analisada. RESULTADOS: Os resultados
indicaram que a saude coletiva tem se consolidado como um campo essencial na
reorganizacgdo das praticas em saude, com énfase em agdes preventivas e promotoras de
bem-estar. Experiéncias relatadas na literatura mostraram que programas de imunizagao,
campanhas educativas, controle de fatores de risco e fortalecimento da Atengdo Primaria
sao medidas que impactaram positivamente a qualidade de vida da populacdo. Também
foi observado que a integracdo de agdes intersetoriais envolvendo educagdo, saneamento
basico, seguranca alimentar e meio ambiente ampliou os efeitos das estratégias de satde
coletiva. Entre os avangos, destacam-se a ampliacao das equipes multiprofissionais, o uso
de tecnologias digitais para vigilancia epidemiologica e a maior participacdo da
comunidade em processos de planejamento em saude. Contudo, permanecem desafios
importantes, como a desigualdade regional no acesso aos servigos, a dificuldade de
financiamento estavel do SUS, a falta de profissionais em determinadas areas e a
necessidade de combater fake news que comprometem campanhas preventivas,
especialmente em vacinacdo e saude reprodutiva. CONSIDERACOES FINAIS:
Conclui-se que a saude coletiva oferece perspectivas promissoras para o fortalecimento
da prevencdo e da promog¢do da saude, especialmente por meio de politicas publicas
integradas, acdes comunitdrias e investimentos em educagdo em saude. Embora os
desafios sejam significativos, os avangos ja conquistados demonstram que ¢ possivel
ampliar a qualidade de vida da populagdo e reduzir desigualdades, desde que haja
continuidade nos investimentos ¢ valoriza¢dao da saide como direito universal. O futuro
da satde coletiva dependera da articulagdo entre governo, sociedade civil e setor
cientifico para garantir praticas sustentaveis, inovadoras e equitativas.

Palavras-chave: Saude coletiva; Preven¢ao; Promogao da saude.
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INTRODUCAO: A telemedicina consolidou-se, nos ultimos anos, como uma das
inovagdes mais relevantes no campo da satde, representando uma alternativa eficaz para
ampliar o acesso da populagdo a servigos médicos e de acompanhamento clinico. Trata-
se do uso de tecnologias da informacdo e comunicagdo para a realizacdo de consultas,
diagndsticos, monitoramento de pacientes e emissdo de laudos a distancia, rompendo
barreiras geograficas e promovendo maior integracdo entre profissionais e usudrios do
sistema de satde. A pandemia de COVID-19 acelerou a implementagdo da telemedicina
em escala global, demonstrando sua viabilidade em diferentes especialidades meédicas e
contextos assistenciais. OBJETIVO: Analisar os impactos da telemedicina no acesso aos
servicos de saude, destacando avancgos, beneficios e os principais desafios ainda presentes
em sua implementagio. METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa, com abordagem
qualitativa, baseada em levantamento bibliografico realizado nas bases Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana ¢ do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS) e United States National Library of Medicine (PubMed).
Foram incluidos artigos publicados entre 2018 e 2025, nos idiomas portugués, inglés e
espanhol, que abordassem a telemedicina aplicada ao contexto de acesso e cobertura em
saude. A estratégia de busca utilizou descritores combinados por operadores booleanos:
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(“telemedicina” OR “telehealth”) AND (“acesso aos servigos de saude” OR “atengdo a
saude”’) AND (“sistemas de saude” OR “equidade’). Os critérios de inclusdo englobaram
estudos originais, revisdes sistematicas e relatorios técnicos sobre impactos da
telemedicina. Foram excluidos editoriais, cartas ao editor e estudos sem dados empiricos
relevantes. No total, foram identificados 176 artigos; apos aplicagdo dos critérios de
exclusdo, 39 compuseram a amostra final analisada. RESULTADOS:A analise dos
artigos evidenciou que a telemedicina contribuiu significativamente para ampliar o acesso
aos servigos de saude, especialmente em regides remotas, comunidades rurais € dreas com
déficit de especialistas. Pacientes com doengas cronicas, como hipertensdo e diabetes,
relataram maior adesdo ao acompanhamento clinico, devido a possibilidade de consultas
mais frequentes e a redu¢do de deslocamentos. A literatura também destaca que a
telemedicina possibilitou a integracdo de equipes multiprofissionais, otimizando
processos de diagndstico, conduta terapéutica e emissao de laudos.Por outro lado, foram
identificados desafios importantes, como a limitacdo de infraestrutura tecnoldgica em
regides de baixa conectividade, o custo de implementacdo de sistemas digitais robustos e
a resisténcia de alguns profissionais a adocao de préaticas virtuais. Além disso, a exclusdo
digital da populagdo idosa e de pessoas com baixo nivel socioecondmico representa uma
barreira para a universaliza¢io do acesso. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que
a telemedicina representa uma ferramenta estratégica para fortalecer o acesso equitativo
aos servicos de saude, oferecendo maior agilidade, eficiéncia e alcance as praticas
assistenciais. Embora os avangos sejam inegaveis, ainda ¢ necessario superar desafios
estruturais, tecnoldgicos e sociais para consolidar sua aplicagdo de forma ampla e
sustentavel.

Palavras-chave: Telemedicina; Acesso aos servigos de saude; Inovagao em saude.
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INTRODUCAO: A saide mental constitui um dos pilares fundamentais para a
construgdo da qualidade de vida, influenciando ndo apenas no bem-estar individual, mas
também na forma como os sujeitos se relacionam em sociedade, enfrentam desafios
cotidianos e participam de atividades produtivas. Diferentemente da concepgao restrita
que a reduz a auséncia de transtornos mentais, a saude mental deve ser entendida como
um estado de equilibrio, que permite ao individuo utilizar suas capacidades cognitivas,
emocionais e sociais para enfrentar situagdes adversas, desenvolver vinculos afetivos
significativos e contribuir para a coletividade. A temadtica, portanto, adquire carater
urgente, considerando os custos econdmicos, a sobrecarga nos sistemas de satde e as
repercussoes sociais que decorrem da negligéncia a este campo. OBJETIVO: Analisar a
importancia da saude mental na qualidade de vida da populagio. METODOS: Trata-se
de uma revisdo narrativa, de natureza qualitativa, desenvolvida a partir de levantamento
bibliografico nas bases Scientific Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e United States National Library
of Medicine (PubMed). Foram selecionados artigos publicados no periodo de 2015 a
2025, em portugués, inglés e espanhol, que abordassem a relagdo entre saide mental e
qualidade de vida. O processo de busca utilizou descritores indexados, combinados com
operadores booleanos: (“saude mental” OR “transtornos mentais”) AND (“qualidade de
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vida” OR “bem-estar”) AND (“atencdo a satde” OR “saude publica”). Os critérios de
inclusdo foram: artigos originais, revisdes sistematicas e relatorios técnicos relacionados
a saide mental em diferentes contextos populacionais. Foram excluidos editoriais, cartas
ao editor e estudos sem acesso ao texto completo. A busca inicial resultou em 198
publicacdes, das quais 43 compuseram a amostra final apos aplicagdo dos critérios de
selecao. RESULTADOS: A analise demonstrou que a saide mental exerce impacto
direto sobre a qualidade de vida da populagdo, influenciando desde o desempenho no
trabalho até os relacionamentos interpessoais e familiares. Os desafios mais recorrentes
estdo associados ao estigma social e a discriminagdo, que ainda dificultam a busca por
ajuda profissional, além da limitagao de acesso a servigos especializados em regides
periféricas e rurais. Outro ponto critico identificado foi a escassez de recursos humanos
qualificados e a sobrecarga das equipes multiprofissionais, especialmente em sistemas
publicos de satde. Apesar desses obstaculos, observam-se avangos significativos. A
ampliacdo dos Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) e da Rede de Atencdo
Psicossocial (RAPS) reforcou a descentralizagdo do cuidado em saude mental, tornando-
0 mais acessivel a populacdo. Campanhas de conscientizacdo social também contribuiram
para a redug¢do gradual do estigma, incentivando a busca por acompanhamento
psicolégico e psiquiatrico. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que a saiide mental
¢ um determinante central da qualidade de vida, impactando na forma como individuos e
comunidades se desenvolvem e participam da sociedade. O enfrentamento dos desafios
ainda existentes exige estratégias amplas e intersetoriais, que envolvam politicas publicas
sustentaveis, capacitacdo de profissionais, fortalecimento da rede de atencao psicossocial
e inclusdo de ag¢des preventivas no cotidiano das pessoas.

Palavras-chave: Saude mental; Qualidade de vida; Saude publica.
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INTRODUCAO: doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) representam um dos
maiores desafios da saude contemporanea, configurando-se como as principais causas de
morbimortalidade em nivel global e impactando de forma significativa os sistemas de
satide e a qualidade de vida da populacdo. Incluem-se nesse grupo patologias como
diabetes mellitus, hipertensdo arterial, doengas cardiovasculares, cancer e doencas
respiratorias cronicas, todas caracterizadas por sua evolucdo lenta, exigindo
acompanhamento continuo e cuidados de longo prazo. OBJETIVO: Analisar os
principais desafios enfrentados no controle das doengas cronicas ndo transmissiveis.
METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa de carater qualitativo, realizada por meio
de levantamento bibliografico em bases de dados cientificas nacionais e internacionais,
incluindo a Scientific Electronic Library Online (SciELO), a Literatura Latino-Americana
e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS) e a United States National Library of
Medicine (PubMed). Foram selecionados artigos publicados entre 2014 e 2024, nos
idiomas portugués, inglés e espanhol, que abordassem o controle, a prevengado e o impacto
das DCNT. O processo de busca utilizou descritores combinados por operadores
booleanos: (““doencgas cronicas ndo transmissiveis” OR “DCNT””) AND (“prevencao” OR
“controle”) AND (“satde publica” OR “atencdo primaria”). Os critérios de inclusdo
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contemplaram estudos originais, revisdes sistematicas e relatorios técnicos que
discutissem estratégias de enfrentamento das DCNT em diferentes contextos. Foram
excluidos editoriais, cartas ao editor e publica¢des sem acesso ao texto completo. No total,
foram identificados 247 artigos, dos quais 52 atenderam aos critérios estabelecidos e
compuseram a amostra final. A analise foi conduzida a partir da leitura critica dos textos,
com categorizagao dos principais desafios e avancos apontados pela literatura, garantindo
reprodutibilidade metodolégica e coeréncia com o objetivo proposto. RESULTADOS:
Os resultados demonstram que os desafios no controle das DCNT estdo fortemente
relacionados a determinantes sociais da saude, desigualdades socioecondmicas e a
dificuldade de adesao a habitos saudaveis por parte da populagdao. Entre os obstaculos
mais recorrentes estdo a fragmentacdo do cuidado nos sistemas de satde, a sobrecarga da
atenc¢do terciaria, a limitacdo de recursos financeiros e humanos, e a dificuldade de
monitoramento continuo dos pacientes. Além disso, questdes culturais, baixa
escolaridade, precariedade das condigdes de trabalho e a influéncia da industria
alimenticia na oferta de produtos ultraprocessados dificultam a consolidagdo de um estilo
de vida saudéavel. Por outro lado, observam-se avancos significativos, sobretudo no
ambito da Atencdo Primaria a Saude. A expansdo da Estratégia Satide da Familia, a
criacdo de programas voltados ao rastreamento precoce e a implementacdo de planos
estratégicos nacionais para o enfrentamento das DCNT destacam-se como iniciativas
relevantes. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que o controle das doencas
cronicas nao transmissiveis permanece como um desafio prioritario para os sistemas de
saude, em virtude de sua complexidade e do elevado impacto social e econdomico que
representam. Apesar das dificuldades, os avangos observados nos ultimos anos
demonstram que politicas publicas bem estruturadas, aliadas ao fortalecimento da aten¢do
primaria, ao uso de tecnologias digitais e a estratégias intersetoriais, sdo capazes de
reduzir a carga dessas doencas.

Palavras-chave: Doencas cronicas ndo transmissiveis; Saude publica; Prevencdo e
controle.
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RESUMO

OBJETIVO: Desenvolver um dermocosmético em apresentacdo de sérum, destinado a regido
periocular com a fung¢ao clareadora e hidratante proveniente de propriedades de ativos naturais.
METODOLOGIA: O estudo qualitativo descritivo, foi desenvolvido nas atividades de
extensdo curricular na Faculdade Pernambucana de Satde (FPS). Laboratorio de
Empreendedorismo do Servico Farmacéutico I foi feita uma andlise de mercado baseada na
estratégia do Oceano Azul. RESULTADOS E DISCUSSAO: O sérum apresentou-se um
produto estavel com facil aplicacdo e praticidade apresentando uma textura leve, de rapida
absorgdo, refrescancia e toque seco, garantindo uma boa adesio. CONSIDERACOES
FINAIS: Portanto, a pratica de extensdo contribuiu para uma experiéncia mais ampla e para um
maior contato com a populacdo, com foco em discussdo e construg¢do de ideias voltadas para
producdes.

PALAVRAS-CHAVE: Dermocosmético. Hiperpigmentagao. Periocular. Extensao.

1. INTRODUCAO

As hipercromias sdo alteragdes cutdneas na coloracdo normal da pele, geradas
principalmente pelo excesso de producdo de melanina, o que torna a regido mais escura. A
hiperpigmentagdo periorbital, popularmente conhecida como olheiras, ¢ caracterizada por uma
hipercromia da regido periorbital de origem multifatorial. Ela ndo € prejudicial a satide nem
esta associada a qualquer morbidade, mas pode influenciar a qualidade de vida de um individuo,
pois interfere na aparéncia facial, resultando em um aspecto cansado, triste, de privacdo de sono
e nao saudavel, interferindo negativamente na autoestima pessoal (Guimaraes, Kaneoya,
Soares, Machado & Fernandes, 2011; Viana & Junior, 2017).

Nao existe uma etiopatogenicidade esclarecida para a hipercromia da regido periorbital,
muitos fatores etiologicos foram sugeridos como transmissdo genética, excesso de exposi¢cao
solar, hiperpigmentacdo poOs-inflamatoria, excesso de vascularizagdo subcutinea,
hipertransparéncia da pele, edema periorbital e herniacdo da gordura palpebral (Verschooore et
al.,2012).

Tratamentos para amenizar e tratar olheiras estdo em alta demanda no mercado, onde
em geral cremes e séruns constituem as terapias iniciais, principalmente por oferecerem boa
resposta terapéutica e maior praticidade na aplicagao.

A Hamamelis virginiana L. ¢ uma planta da familia Hamamelidaceae, que tem sido
altamente valorizada ha anos tanto na medicina quanto na cosmetologia. Foi observado que as
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formulagdes que contém extratos de hamamélis tém um efeito positivo nos vasos sanguineos e
melhoram a perfusdo dos tecidos. (Verschooore et al., 2012).

Os taninos presentes na H. virginiana fazem com que esta planta seja aplicada
topicamente como adstringentes, através da complexacao tanino-proteina, que permite a sua
ligacdo as camadas mais externas da pele e mucosas, impermeabilizando-as. Dessa forma,
exercem um efeito vasoconstritor sobre os capilares superficiais, limitando a perda de fluidos e
impedindo as agressdes externas, favorecendo a regeneragao tecidular e, consequentemente, a
cicatrizagdo de feridas, queimaduras e inflamacdes (Cunha, 2008).

Plantas do género Lavandula sp. apresentam em seus extratos ampla atividade biologica
que despertam o interesse farmacologico. Os compostos volateis presentes na lavanda estdo
armazenados nos tecidos vegetais da planta e sdo emitidos apds um estresse bidtico ou abidtico
(Héral et al., 2021), como os compostos fenolicos (Pateiro et al., 2021), que desempenham
atividade antioxidante no organismo humano por meio do sequestro dos radicais livres. Além
da agdo antioxidante, a lavanda também possui propriedades anti-inflamatorias (Héral et al.,
2021).

A hortela-pimenta (Mentha piperita) ¢ uma erva multifuncional conhecida ao longo da
historia mediante a sua utilizagio na medicina tradicional e em vérios outros campos. E
caracterizada por ser uma herbacea estolonifera, perene e de forte perfume, pertencente a
familia Labiatae (Lamiaceae) e ao género Mentha. E conhecida em todo o mundo pelo seu
sabor, cheiro e usos medicinais Unicos (Adel et al., 2024). O 6leo essecial de Mentha piperita
L. (hortela-pimenta) ¢ amplamente empregado em cosméticos tanto pelas propriedades
aromatizantes quanto pelas fragrancias. Para além dessas aplicagdes, segundo Lamarra et al.
(2023), os 6leos essenciais sdo usados na producao de cosméticos e produtos farmacéuticos, em
virtude das suas propriedades antioxidantes e antimicrobianas. Devido ao seu alto teor de
terpenos, os 6leos essenciais sdo utilizados como intensificadores de penetragdo dos agentes
ativos através da pele.

Nesse contexto, o objetivo deste trabalho foi o desenvolvimento por estudantes do curso
de Farmécia da Faculdade Pernambucana de Satde (FPS) de uma formulacdo de sérum para
olheiras a base de extratos naturais, como produto técnico da extensao curricular.

2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo qualitativo descritivo do tipo relato de experiéncia obtido através
de praticas de extensdo na Faculdade Pernambucana de Saude (FPS). A extensdo curricular
envolvendo os cursos de Farmacia e Odontologia permite que os estudantes criem e formulem
produtos que possam ser uteis e benéficos para a comunidade.

A elaboracdo do produto na extensdo sO foi possivel através do Laboratério de
Empreendedorismo do Servigco Farmacéutico I, onde foi feita uma analise de mercado baseada
na estratégia do Oceano Azul, que consiste na busca simultinea por diferenciagdo e baixo
custo para abrir um novo espaco de mercado e criar uma nova demanda. Levando em
consideragdo essa estratégia, visamos criar um produto que fosse util para a comunidade e que
pudesse servir como instrumento de empreendedorismo para essas pessoas. ApoOs estas
discussdes iniciou-se uma revisdo de literatura na busca de trabalhos com produtos
desenvolvidos com objetivos semelhantes ao do grupo extensionista.

Em abril de 2025, os estudantes em encontros semanais na extensao curricular passaram
a testar formulagdes para o desenvolvimento do dermocosmético destinado a regido dos olhos
com extratos botanicos e 6leos essenciais.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
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O sérum desenvolvido como produto técnico apresentou uma formulagdo estavel, de
aplicacdo facil e pratica, favorecendo a aceitabilidade do publico-alvo. Apresentando uma
textura leve, de rapida absor¢do, refrescancia e toque seco, permitindo uma boa adesdo ao uso
diario dos individuos. A formulagdo final esta apresentada no quadro 01.

Quadro 1 — Formulagdo final com os insumos, percentual e fungédes.

Goma Xantana 0.1% Espessante
Hidroxietilcelulose 0.1% Espessante
Metilparabeno 0.1% Conservante
Extrato Glicolico de 3ml Principio ativo
Hamameélis

Oleo  Essencial de 5 gotas Principio ativo
Lavanda

Oleo  Essencial de 3 gotas Principio ativo
Horteli Pimenta

Dolamita 0.3% Principio ativo
Agua Destilada 60ml Veiculo

Fonte: Autores, 2025.

A Goma Xantana ¢ um polissacarideo sintetizado por uma bactéria fitopatogénica do
género Xanthomonas, que apresenta capacidade de formar solugdes viscosas e géis
hidrossoliveis com propriedades reoldgicas unicas (refere-se a viscosidade, a plasticidade, a
elasticidade e o escoamento da matéria em geral). E aplicada a inimeros produtos em diferentes
segmentos industriais, entre eles, alimentos, firmacos, cosméticos, quimico e petroquimico, o
que se deve principalmente a suas propriedades reologicas, que permitem a formacdo de
solucdes viscosas a baixas concentragdes (0,05-1,0%), e estabilidade em ampla faixa de pH e
temperatura (Luvielmo, M.M,; Scamparini, A.R.P).

A hidroxietilcelulose, comercialmente conhecido como Natrosol®250 ou Cellosize, é
um produto da reagdo entre celulose e 6xido de etileno sendo um derivado de carater ndo i6nico,
embora ocorram mudangas na viscosidade, tolera pH extremos. Polimero soltivel em agua fria
ou quente, mas nao forma gel sob aquecimento (Queiroz, 2008). Os géis formados por esse
polimero sdo transparentes, viscosos € tolerem altas concentracdes de eletrdlitos, adicao de
acidos, sais ionizaveis e formulagdes em que o gel com carbomeros ndo ¢ compativel
(Embrafarma, 2015).

A Hamamelis virginiana L. exercem um efeito vasoconstritor sobre os capilares
superficiais, limitando a perda de fluidos e impedindo as agressdes externas, favorecendo a
regeneragdo tecidular (Cunha, 2008).

Plantas do género Lavandula sp. apresentam em seus extratos ampla atividade bioldgica,
apresentam propriedades antioxidantes pelo sequestro dos radicais livres e exercem efeitos anti-
inflamatorios (HERAL et al., 2021). O 6leo essencial de Mentha piperita L. (horteld-pimenta)
¢ amplamente empregado em cosméticos tanto pelas propriedades aromatizantes quanto pelas
fragrancias. Devido ao seu alto teor de terpenos, os Oleos essenciais sdo utilizados como
intensificadores de penetracdo dos agentes ativos através da pele (LAMARRA et al. (2023).

O sérum formulado com o6leo essencial de lavanda (Lavandula sp) e hortela pimenta
(Mentha piperita), dolamita e extrato glicolico de Hamamelis (Hamamelis virginiana), possui
acdo calmante, suavizante, vasoconstritora e tonificante, ajudando assim a melhorar a
circulagdo, reduzir olheiras, bolsas e sinais de cansaco devido as propriedades dos ativos
naturais.
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Dessa forma, com um produto pensado em reduzir a complexidade de uso, com um
aplicador pratico, e com uma abordagem diferenciada pela implementagao de ativos naturais
pouco explorados para essa finalidade, mas eficazes. O sérum apresenta entdo um
desenvolvimento relevante para atenuagdo de olheiras e bolsas, contribuindo com o bem-estar
dos seus usudrios (figura 1).

Figura 1 — Sérum em sua embalagem primdria com rétulo.

Fonte: Autores, 2025.

4. CONSIDERACOES FINAIS

O modulo Préaticas Integrada de Extensdo possibilitam um novo olhar para o
desenvolvimento de produtos, testando novos ativos que visem sair do comum e que possam
inovar no mercado. Com a préatica extensionista foi possivel reforcar o nosso conhecimento e
visualizar na préatica todo o processo produtivo que vai desde o desenvolvimento de uma
formulagdo até o produto final acabado. Além disso, o objetivo da nossa extensdo era
desenvolver um produto que poderia ser util para a comunidade e que eles pudessem
empreender com isso. Para além da bancada, foi trabalhado o respeito a interculturalidade, a
escuta ativa e isso teve relacdo direta com o desenvolvimento do produto técnico final.
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INTRODUCAO: A hipertensio arterial e o diabetes mellitus representam condicdes
crOnicas de alta prevaléncia, diretamente associadas ao aumento da morbimortalidade
cardiovascular. No contexto da Aten¢do Primaria a Saude (APS), a fragmentagdo do
cuidado dificulta a adesdo ao tratamento e compromete os resultados clinicos. Nesse
cendrio, as praticas colaborativas interprofissionais emergem como estratégia
fundamental para fortalecer a linha de cuidado, integrando diferentes saberes e
favorecendo o acompanhamento continuo e resolutivo. OBJETIVO: Analisar o impacto
da atuacao interprofissional no acompanhamento de pessoas com hipertensao e diabetes
na APS, evidenciando sua contribuicdo para o fortalecimento da linha de cuidado no SUS.
METODOS: Trata-se de um estudo de revisdo narrativa, com base em quatro artigos
cientificos selecionados sobre praticas colaborativas na APS. Foram analisados resultados
clinicos, estratégias de acompanhamento interprofissional € modelos de cuidado
compartilhado, priorizando evidéncias sobre controle pressorico, glicémico e melhoria da
adesdo ao tratamento. RESULTADOS: Os estudos evidenciaram que a integracao entre
médicos, enfermeiros, farmacéuticos, nutricionistas e outros profissionais contribui para
significativa redugdo dos niveis de hemoglobina glicada, pressdo arterial sistdlica e
diastolica, além de favorecer mudangas no estilo de vida. As praticas colaborativas,
quando estruturadas em protocolos e reunides de equipe, mostraram impacto positivo no
autocuidado, no vinculo com os servigos e na qualidade de vida dos pacientes. A atuagdo
interprofissional também ampliou a resolutividade da APS, diminuindo internacdes
evitiveis e reforcando a longitudinalidade do cuidado. CONCLUSAO: A atuacio
interprofissional no acompanhamento de pessoas com hipertensao e diabetes se mostra
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essencial para fortalecer a linha de cuidado no SUS, garantindo maior efetividade clinica
e humanizacdo no atendimento. Os achados refor¢am a necessidade de consolidar
politicas que incentivem praticas colaborativas, alinhadas aos principios da APS e as
demandas de usuarios com condic¢des cronicas.

Palavras-chave: Atencdo Primaria a Sauade; Praticas Colaborativas; Hipertensdo;
Diabetes Mellitus.
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INTRODUCAO: O acompanhamento pré-natal é essencial para a promogdo da saude
materna e neonatal, especialmente em gestantes com fatores de risco. Entretanto, barreiras
de acesso, sobrecarga dos servicos de saude e desigualdades territoriais dificultam o
monitoramento continuo. Nesse contexto, as plataformas digitais interprofissionais
emergem como ferramentas estratégicas para integrar diferentes profissionais de satde,
ampliar a vigilancia clinica e favorecer o protagonismo da gestante no cuidado. O uso de
tecnologias como aplicativos madveis, dispositivos conectados, internet das coisas e
telemonitoramento possibilita maior proximidade entre equipes de satde e pacientes,
fortalecendo a atengdo primaria como ordenadora do cuidado. OBJETIVO: Analisar o
papel das plataformas digitais interprofissionais no acompanhamento remoto de gestantes
na atenc¢ao primaria, destacando seus impactos na qualidade do cuidado e na humanizacao
da assisténcia. METODOS: Trata-se de uma revisio narrativa fundamentada em quatro
estudos internacionais que investigaram diferentes aplica¢des de plataformas digitais no
acompanhamento pré-natal. Foram analisadas experiéncias com monitoramento remoto
de sinais vitais, integracdo de aplicativos moveis com dispositivos conectados,
plataformas de satde digital aplicadas a populagcdes de risco e uso de sistemas
interoperaveis para suporte clinico. A selegdo das evidéncias considerou contribui¢des
voltadas a viabilidade, usabilidade, impacto clinico e satisfacdo das usudrias.
RESULTADOS Os estudos analisados demonstraram que o monitoramento remoto de
parametros como pressao arterial, peso e sintomas clinicos aumenta a detecgdo precoce
de complicacdes e reduz a necessidade de visitas presenciais, sem comprometer a
seguranga materno-fetal. Plataformas independentes de fornecedores ampliaram a
interoperabilidade entre diferentes dispositivos, favorecendo o trabalho interprofissional
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e a continuidade do cuidado. Em gestantes de alto risco, o telemonitoramento possibilitou
trajetorias de cuidado mais seguras, diminui¢do de internagdes relacionadas a hipertensao
e maior satisfagdo das mulheres acompanhadas. Além disso, as tecnologias digitais
mostraram potencial para reorganizar fluxos assistenciais, aliviar a sobrecarga dos
servigos e aproximar profissionais de saide de diferentes areas em torno de um mesmo
plano de cuidado. CONCLUSAO: As plataformas digitais interprofissionais representam
uma inovagdo promissora no pré-natal, ampliando a equidade no acesso, fortalecendo a
autonomia das gestantes e promovendo a integracdo entre profissionais da atengdo
primaria e da atengdo especializada. Apesar dos desafios relacionados a infraestrutura
tecnologica e a capacitagdo das equipes, os resultados evidenciam que tais solugdes
podem transformar positivamente o cuidado materno-infantil, tornando-o mais
humanizado, seguro e eficiente.

Palavras-chave: Saude digital; Gestantes; Atencdo Primaria; Telemonitoramento;
Cuidado interprofissional.
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INTRODUCAO: Populagdes em situagdo de vulnerabilidade social frequentemente
enfrentam barreiras de acesso e desigualdades que comprometem a integralidade do
cuidado em saude. Essas barreiras incluem desde limitagdes socioecondOmicas até
dificuldades culturais e institucionais, que geram distanciamento entre usudrios e
servicos. Nesse cenario, as oficinas comunitdrias interprofissionais se configuram como
estratégias que aliam ensino, servico ¢ comunidade, permitindo a troca de saberes, a
constru¢ao coletiva de solugdes e a valorizagdo da diversidade cultural. Ao integrar
diferentes areas do conhecimento e aproximar profissionais e estudantes da realidade
vivida pelas comunidades, tais iniciativas contribuem para praticas mais humanizadas e
inclusivas. OBJETIVO: Analisar a contribuicdo das oficinas comunitarias
interprofissionais como ferramenta de humanizagdo no cuidado de populagdes em
situacdo de vulnerabilidade. METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa da
literatura, fundamentada em quatro artigos cientificos publicados entre 2018 e 2024.
Foram considerados relatos de experiéncia, estudos qualitativos e revisdes de escopo
que abordaram projetos interprofissionais em comunidades vulneraveis. As oficinas
descritas envolveram estudantes e profissionais de dreas como medicina, enfermagem,
farmécia ¢ servico social, articulados a liderangas comunitdrias. A analise buscou
identificar impactos, barreiras e¢ potencialidades da estratégia no fortalecimento da
humanizagdo do cuidado. RESULTADOS Os estudos analisados demonstraram que as
oficinas comunitarias favorecem o vinculo entre servigos de saide ¢ comunidades,
fortalecendo a confianca mutua e ampliando o acesso as praticas de promogao da saude.
Relatos apontam avangos na compreensdo dos participantes sobre autocuidado,
prevencao de agravos ¢ uso adequado dos servigos. Além disso, as experiéncias



ﬁ Editora 2SS ="TA] | CONGRESSO NACIONAL DE BOAS PRATICAS EM
. EAS" SAUDE E EDUCACAO INTERPROFISSIONAL

(Y Cognitus ey L (CONBOPSEI)
& i B

contribuiram para a formacdo de profissionais mais sensiveis as necessidades sociais,
com maior capacidade de empatia, escuta qualificada e trabalho colaborativo. Entre os
facilitadores, destacam-se a valorizacao dos saberes locais, a comunicagao horizontal ¢
o apoio institucional. As barreiras mais citadas incluem a limitacdo de recursos, a
sobrecarga das equipes e a necessidade de maior articulagdo intersetorial.
CONSIDERACOES FINAIS: As oficinas comunitarias interprofissionais constituem
praticas efetivas de humanizagdo do cuidado, por promoverem a integracdo ensino-
servigo-comunidade e reconhecerem o0s sujeitos em sua integralidade. Sua
implementagdo sistematica pode contribuir para reduzir desigualdades em saude,
fortalecer redes de apoio locais e consolidar um modelo de aten¢do centrado na pessoa e
alinhado aos principios do SUS.

Palavras-chave: Educacdo Interprofissional; Oficinas Comunitarias; Humanizacido da
Satde; Populagdes Vulneraveis.
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INTRODUCAO: A dor crénica constitui um dos principais desafios para os sistemas
de saude, impactando significativamente a qualidade de vida, a funcionalidade e a
participacdo social das pessoas acometidas. Sua complexidade exige uma compreensao
que ultrapassa o modelo biomédico tradicional, demandando abordagens
interprofissionais e integrativas que considerem dimensdes fisicas, emocionais e sociais.
Nesse contexto, praticas colaborativas, fundamentadas no cuidado centrado na pessoa,
buscam ndo apenas aliviar sintomas, mas promover autonomia, autocuidado e bem-estar
sustentavel. OBJETIVO: Analisar como a abordagem interprofissional, aliada a
praticas integrativas, contribui para o manejo da dor cronica sob a perspectiva do
cuidado centrado na pessoa. METODOS: Trata-se de uma revisio narrativa da
literatura, fundamentada em quatro artigos publicados entre 2018 e 2022, incluindo
revisao integrativa, estudo qualitativo, relato de modelo assistencial e analise de pratica
clinica. Os estudos contemplaram cenarios de atencdo primaria, clinicas
interprofissionais hospitalares e servigos de salide integrativa, abordando tanto a
experiéncia de pacientes quanto a pratica de profissionais de diferentes areas, como
fisioterapia, enfermagem, psicologia, medicina e terapias complementares.
RESULTADOS Os achados evidenciam que a atuagdo interprofissional no manejo da
dor cronica amplia o acesso a estratégias nao farmacologicas, reduzindo a dependéncia
de opioides e favorecendo intervencdes de baixo risco, como fisioterapia, terapias
mente-corpo, educacdo em saude e suporte psicossocial. Pacientes relataram maior
satisfacdo e percepcdo de acolhimento, destacando a importancia da escuta ativa, da
corresponsabilizagdo no plano terapéutico e da coordenagdo entre diferentes
especialidades. Modelos de cuidado integrativo e centrado na pessoa, quando
sustentaveis e replicaveis, demonstraram impactos positivos em desfechos clinicos e
funcionais, além de estimular praticas colaborativas duradouras. Ainda assim, foram
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identificados desafios relacionados a barreiras institucionais, financiamento limitado e
necessidade de maior integracdo de politicas publicas que valorizem abordagens
interprofissionais ¢ humanizadas. CONCLUSAO: A abordagem interprofissional,
quando articulada a praticas integrativas, revela-se eficaz no manejo da dor cronica,
promovendo um cuidado centrado na pessoa ¢ pautado na integralidade. Esse modelo de
atencdo potencializa a autonomia dos pacientes, favorece a corresponsabilidade no
processo terapéutico ¢ fortalece redes colaborativas entre profissionais de saude. A
consolidacdo dessa pratica requer investimento em politicas de incentivo, formacao
interprofissional e fortalecimento de estratégias sustentaveis de cuidado.

Palavras-chave: Dor Cronica; Interprofissionalidade; Praticas Integrativas; Cuidado
Centrado na Pessoa.
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RESUMO

OBJETIVO: Analisar a importancia da capacitacdo profissional para o uso eficaz da
telemedicina no cuidado integral em satide. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de
uma revisao narrativa de literatura, realizada entre fevereiro e outubro de 2025, por meio
de busca em bases de dados cientificas nacionais e internacionais (PubMed, SciELO,
BVS e Google Scholar). Foram utilizados descritores DeCS/MeSH combinados com
operadores booleanos. O recorte temporal compreendeu publicagdes entre 2020 e 2025,
priorizando estudos que abordassem capacitagdo profissional, telemedicina, telessatde e
educacdo permanente em saude. As variaveis analisadas incluiram objetivos dos estudos,
estratégias de capacitacdo, impactos assistenciais e desafios identificados.
RESULTADOS: Verificou-se que a capacitacdo profissional tem papel central na
efetividade da telemedicina, ampliando o acesso aos servigos, qualificando a
comunicacdo, fortalecendo a atencdo primaria e promovendo a integracdo da rede de
atencdo a saude. A educagdo permanente, a inclusdo digital e a formacao ética foram
apontadas como elementos fundamentais para garantir seguran¢a clinica, adesdao do
usuario e praticas assistenciais humanizadas. CONCLUSAO OU CONSIDERACOES
FINAIS: Conclui-se que a tecnologia, por si s0, ndo assegura qualidade no cuidado
remoto. A qualificacdo das equipes profissionais constitui o eixo estruturante para o
sucesso da telemedicina, sendo imprescindivel o investimento continuo em educagdo
permanente, infraestrutura tecnologica e governanga clinica. Os achados refor¢cam a
importancia de politicas publicas voltadas a formacdo e valorizagdo profissional,
promovendo equidade e integralidade na atengdo a saude.

PALAVRAS-CHAVE: Capacitagdo profissional; Educacdo permanente; Formacao em
saude; Telemedicina; Telessaude.

ABSTRACT

OBJECTIVE: To analyze the importance of professional training for the effective use
of telemedicine in comprehensive health care. MATERIALS AND METHODS: This is
a narrative literature review, conducted between February and October 2025, through a
search in national and international scientific databases (PubMed, SciELO, BVS, and
Google Scholar). DeCS/MeSH descriptors combined with Boolean operators were used.
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The time frame included publications between 2020 and 2025, prioritizing studies that
addressed professional training, telemedicine, telehealth, and continuing education in
health. The variables analyzed included study objectives, training strategies, care impacts,
and identified challenges. RESULTS: It was found that professional training plays a
central role in the effectiveness of telemedicine, expanding access to services, improving
communication, strengthening primary care, and promoting the integration of the health
care network. Continuing education, digital inclusion, and ethical training were identified
as fundamental elements to ensure clinical safety, user adherence, and humanized care
practices. CONCLUSION OR FINAL CONSIDERATIONS: It is concluded that
technology alone does not guarantee quality in remote care. The qualification of
professional teams constitutes the structuring axis for the success of telemedicine, making
continuous investment in continuing education, technological infrastructure, and clinical
governance essential. The findings reinforce the importance of public policies aimed at
professional training and appreciation, promoting equity and comprehensiveness in health
care.

KEYWORDS: Telemedicine; Professional training; Continuing education; Telehealth;
Health education.

1. INTRODUCAO

A incorporacdo da telemedicina nos sistemas de saide representa um marco
significativo no processo de transformacao digital dos servigos de atencdo integral a
satde. Essa modalidade de atendimento permite ampliar o acesso da populacao a servigos
especializados, reduzir barreiras geograficas e otimizar a gestdo dos recursos disponiveis
no Sistema Unico de Saude. No contexto da satide publica, a telemedicina surge como
uma estratégia essencial para fortalecer a aten¢do primaria, melhorar a resolutividade das
demandas e potencializar a continuidade do cuidado (Cruz-panesso; Tanourbi; Drolet,
2023). O avango tecnoldgico, aliado a conectividade, torna essa pratica cada vez mais
necessaria e estratégica para qualificar os servigos prestados a populagao.

Historicamente, a telemedicina evoluiu de iniciativas pontuais para um
componente estruturante das politicas de saude, ganhando destaque no cendrio nacional
a partir de programas de informatizagao e expansdo da cobertura de internet. No Brasil, a
regulamentacdo e a expansdo dessa pratica foram impulsionadas por necessidades
emergenciais, como a pandemia de COVID-19, que acelerou a adocdo de tecnologias
remotas em larga escala. A experiéncia mostrou que, além de viabilizar o atendimento
em locais remotos, a telemedicina contribui para reduzir sobrecargas nos servicos

presenciais e melhorar indicadores de acesso e resolutividade (Jiang et al., 2024).
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O uso eficaz da telemedicina, contudo, depende de uma série de fatores estruturais
e humanos, destacando-se entre eles a capacitagdo dos profissionais de saude. A pratica
ndo se resume a utilizacdo de ferramentas tecnoldgicas, mas envolve competéncias
comunicacionais, éticas, clinicas e gerenciais que assegurem a qualidade da assisténcia
prestada. Profissionais bem preparados sdo capazes de identificar demandas, interpretar
sinais clinicos a distancia e articular redes de atencdo para garantir o cuidado integral e
continuo (Mariio; Capurro; Merolli, 2024).

A capacitagdo profissional, nesse cendario, assume papel estratégico para
consolidar a telemedicina como ferramenta de cuidado e ndo apenas como um meio
alternativo de atendimento. Treinamentos continuos e programas de educagdo
permanente sdo essenciais para que os trabalhadores de satide desenvolvam habilidades
técnicas e interpessoais adequadas. Isso inclui desde o dominio das plataformas
tecnologicas até a compreensdo das diretrizes €ticas e legais que regem o atendimento
remoto. Sem uma formacao solida, corre-se o risco de comprometer a seguranga do
paciente e a efetividade das acdes em saude (Seuren et al., 2024).

A integra¢do entre tecnologia e pratica clinica requer uma abordagem
multidisciplinar e colaborativa. Profissionais de diferentes areas da saude devem ser
capacitados para atuar de forma coordenada, garantindo que a telemedicina seja um elo
entre os diversos niveis de aten¢do e ndo uma barreira. A pratica colaborativa fortalece a
resolutividade dos servigos e contribui para o acompanhamento longitudinal dos usuarios,
evitando lacunas assistenciais e fragmentagdo do cuidado (Oliveira et al., 2024).

Além disso, ¢ imprescindivel que a capacitacdo profissional em telemedicina
contemple aspectos éticos e legais. O atendimento remoto exige atencdo especial a
privacidade, sigilo das informagdes e consentimento do paciente, garantindo que os
principios da bioética sejam respeitados. Programas de formacdo devem preparar os
profissionais para lidar com essas questdes de maneira segura e responsavel, assegurando
conformidade com normativas nacionais ¢ internacionais (Jacob et al., 2025).

Outro aspecto relevante ¢ a inclusdo digital dos profissionais de saunde,
especialmente na atencdo basica e em regides de dificil acesso. A formacao para uso de
tecnologias deve ser acompanhada por estratégias de suporte técnico e pedagogico que

favorecam a adesdo e o dominio das ferramentas digitais. A auséncia de familiaridade
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tecnoldgica pode gerar inseguranca e resisténcia, comprometendo a qualidade do
atendimento e o engajamento das equipes na utiliza¢ao da telemedicina como instrumento
de trabalho cotidiano (Barbosa et al., 2024).

A educagdo permanente em saude, prevista em politicas nacionais, constitui um
instrumento central para a consolidacdo da telemedicina no cuidado integral. Por meio de
metodologias ativas e aprendizagem significativa, ¢ possivel promover a atualizacao
constante dos profissionais, estimulando a reflexdo critica sobre suas praticas. Ao
reconhecer o carater dindmico da satide e da tecnologia, a capacitacdo continua assegura
que os profissionais estejam preparados para acompanhar mudangas e inovagdes,
mantendo a qualidade do atendimento ao longo do tempo (Rettinger ef al., 2024).

A formacdo em telemedicina também deve estar alinhada as diretrizes da atencao
integral a saude, garantindo que o cuidado remoto nao se limite a consultas pontuais. A
capacitagdo deve enfatizar a importancia da coordena¢do do cuidado, do registro
adequado das informacdes e da articulagdo com outros servigos e niveis de atenc¢ao. Dessa
forma, a telemedicina atua como ferramenta de ampliagdo e qualificagdo da rede de
atencdo (Aryee et al., 2024).

No ambito da gestdo em satde, a capacitacdo dos profissionais contribui para
maior eficiéncia na utilizagdo dos recursos e melhor tomada de decisdes clinicas e
administrativas. Profissionais bem treinados conseguem otimizar fluxos, reduzir filas de
espera e ampliar a cobertura assistencial sem comprometer a qualidade do atendimento
(Ezeamii et al., 2024). Além disso, a formagdo em telemedicina fortalece a autonomia
das equipes e amplia sua capacidade de resposta frente a situagdes complexas ou
emergenciais.

A expansdo da telemedicina também demanda mudangas culturais no modo como
se concebe e se pratica o cuidado em saude. Profissionais capacitados ndo apenas operam
tecnologias, mas também internalizam novas formas de comunicagdo, relagdo e
acompanhamento do paciente. Isso requer uma formagao que valorize a empatia, a escuta
qualificada e a constru¢do de vinculos, elementos essenciais para que o atendimento
remoto seja humanizado e centrado no usuario (David-Olawade et al., 2024).

E importante destacar que a capacitagdo profissional para uso da telemedicina

deve ser adaptada aos diferentes contextos regionais e niveis de complexidade da rede de
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saude. Regides com infraestrutura limitada necessitam de estratégias pedagogicas
especificas, que considerem as condicdes locais de conectividade, disponibilidade de
equipamentos e perfil epidemioldgico da populacao atendida. Essa adaptagdao assegura
que a formagdo seja efetiva e contribua para reduzir desigualdades no acesso ¢ na
qualidade da atencdao em saude (Galvin et al., 2024).

O investimento na capacitacao profissional também tem impactos positivos na
valorizacdo das equipes de saude, fortalecendo sua motivacdo e engajamento. Ao se
sentirem preparados para atuar em um cendrio tecnologico em expansao, os trabalhadores
percebem maior reconhecimento de seu papel e potencial de contribuigdo para a inovagao
em saude. Essa valorizagdo tem reflexos diretos na qualidade do cuidado prestado e na
satisfacao dos usuarios com os servi¢os de saude ofertados (Anil et al., 2025).

Diante desse cendrio, a presente revisao narrativa de literatura tem como objetivo
analisar a importancia da capacitagdo profissional para o uso eficaz da telemedicina no
cuidado integral em saude. Busca-se compreender de que forma a formagdo continua
impacta a qualidade da assisténcia, a integracdo entre niveis de aten¢do e a consolidacao
de praticas inovadoras. A pesquisa pretende evidenciar que, para além dos avancos
tecnologicos, o elemento humano e sua qualificagdo constituem o alicerce para o sucesso

da telemedicina como estratégia estruturante do sistema de satude brasileiro.
2. METODOLOGIA

Este estudo caracteriza-se como uma revisao narrativa de literatura, metodologia
adequada para sintetizar e interpretar criticamente a producdo cientifica sobre um
determinado tema, sem os rigores metodoldgicos de revisdes sistemadticas. Essa
abordagem permite reunir diferentes tipos de evidéncias, promovendo uma compreensao
ampla sobre o papel da capacitacdo profissional na efetividade da telemedicina no
cuidado integral em saude.

A pesquisa foi conduzida de forma virtual, abrangendo publicacdes nacionais e
internacionais disponiveis em bases de dados cientificas de amplo acesso, como PubMed,
SciELO, BVS e Google Scholar. O recorte temporal estabelecido para a busca dos estudos

compreendeu o periodo de 2020 a 2025, priorizando artigos recentes que abordam a
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capacitagdo profissional, telemedicina, telessaude, teleducacdo e educagdo permanente
em saude.

Foram incluidos artigos cientificos, relatorios técnicos, dissertagdes e documentos
oficiais que apresentassem dados ou analises sobre capacitacdo e formacao de
profissionais da satide no contexto do uso da telemedicina. Como critérios de inclusdo,
definiram-se: textos publicados em portugués, inglés ou espanhol; acesso gratuito;
pertinéncia direta ao tema proposto; e publicagdes com metodologia explicita e dados
analisaveis. Excluiram-se materiais duplicados, resumos sem texto completo e artigos que
ndo apresentassem relagdo com o objeto de estudo.

A coleta dos dados foi realizada entre os meses de fevereiro e outubro de 2025,
utilizando combinagdes dos descritores “Telemedicina”, “Capacitagdo Profissional”,
“Educagdo Permanente”, “Telessaude” e “Formagdao em Saude”, conforme os
vocabularios DeCS/MeSH. As buscas foram realizadas manualmente e com operadores
booleanos (AND, OR) para ampliar a precisdo dos resultados.

As variaveis selecionadas para analise incluiram: ano de publicagdo, tipo de
estudo, objetivos, estratégias de capacitagdo, impactos na pratica assistencial e desafios
apontados. A andlise dos dados foi conduzida de forma descritiva e interpretativa, com
organizacdo das informacdes em eixos tematicos, permitindo identificar tendéncias,
lacunas e convergéncias entre os estudos.

Como se trata de um estudo de revisdo narrativa baseado exclusivamente em
dados secundarios de acesso publico, ndo houve necessidade de submissdao ao Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) nem apresentagdo de CAAE. Contudo, foram respeitados os
principios éticos e legais de integridade cientifica, garantindo a devida referéncia a todos
os autores e fontes utilizadas.

Por meio dessa metodologia, buscou-se obter uma compreensdo aprofundada
sobre a importancia da capacitagdo profissional para o uso eficaz da telemedicina,
analisando evidéncias atuais e relevantes para subsidiar praticas de gestdo, educagdo em

saude e politicas publicas no Sistema Unico de Satde.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
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A andlise dos estudos evidencia que a capacitacdo profissional impacta
diretamente a efetividade da telemedicina, especialmente na ampliagdo do acesso aos
servicos. Profissionais capacitados dominam melhor as plataformas, estruturam fluxos
assistenciais e integram niveis de atencao, reduzindo perdas de informagdo. Esse dominio
qualifica triagens, direciona casos complexos e diminui falhas de comunicagdo entre
pontos da rede. Como consequéncia, aumentam a resolutividade e a continuidade do
cuidado no territorio, com suporte a linhas de cuidado prioritarias. Tais achados reforgam
a telemedicina como estratégia organizadora do cuidado. (Catapan et al., 2024)

Programas estruturados de educacdo permanente mostraram ganhos na
seguranga clinica e na qualidade do atendimento remoto. Quando o treinamento simula
situagdes reais e incorpora protocolos de decisdo, as equipes reconhecem limites do
atendimento a distancia e definem melhores critérios para contrarreferéncia. Esse preparo
favorece identificacdo precoce de sinais de alerta e qualifica encaminhamentos. O
fortalecimento das competéncias clinicas e organizacionais reduz retrabalho e tempos de
espera. Em sintese, a formagdo continua consolida a telemedicina como ferramenta
estratégica e segura. (Chagas, 2024)

A capacitacdo fomenta praticas colaborativas entre categorias profissionais,
qualificando a interdisciplinaridade. Ao compartilhar competéncias e linguagem comum,
equipes de medicina, enfermagem e outras dreas ampliam a capacidade de andlise clinica
e social do caso. Essa abordagem conjunta favorece o acompanhamento longitudinal,
diminui a fragmentacdo e melhora a experiéncia do usudrio. O treinamento
multiprofissional orientado as necessidades do territorio potencializa a integralidade do
cuidado. Ademais, amplia a autonomia técnica das equipes frente a situacdes complexas.
(Santana; Taleb; Santos, 2024)

A falta de formacao especifica pode comprometer a qualidade e a seguranga dos
atendimentos. Dificuldades no manuseio de ferramentas e na adesdo a protocolos elevam
riscos de atrasos, erros de comunicacdo e baixa satisfacdo do usuario. A inclusido de
moddulos sobre privacidade, consentimento e registro clinico € decisiva para mitigar
eventos adversos. A padronizagdo de fluxos, aliada a tutoria e feedback formativo, reduz
variabilidade na pratica. Assim, a educacdo permanente torna-se barreira protetora

essencial no cuidado remoto. (Cezario et al., 2024)
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Aspectos ético-legais exigem atencdo destacada na capacitagdo, abrangendo
sigilo, guarda de dados, consentimento e responsabilidade profissional. Treinamentos que
integram normativa nacional e diretrizes de seguranga da informagdao ampliam a
conformidade e a segurancga juridica. A clareza procedimental fortalece a confianca do
usuario e das equipes. Incorporar cenarios-problema e estudos de caso favorece decisdes
prudentes e registradas. Em consequéncia, a governanga clinica da telemedicina se torna
mais robusta e auditavel. (Santos et al., 2023)

A educagdo permanente baseada em metodologias ativas mostrou-se eficaz para
sustentar mudangas na pratica. Oficinas, tutoria entre pares e¢ comunidades de
aprendizagem estimulam reflexdo critica e aprendizagem significativa. A repeticdo
espacgada e a avaliagdo formativa favorecem retengao de conteudo e transferéncia para o
servigo. Tal desenho pedagdgico, quando alinhado aos indicadores do territorio, fortalece
capacidade resolutiva e coordenacdo do cuidado. Desse modo, a formagdo mantém-se
responsiva a necessidades emergentes. (Santana; Taleb; Santos, 2024)

A inclusdo digital das equipes ¢ determinante para equidade no acesso e
qualidade assistencial. Treinamentos devem considerar diferentes cenarios de
conectividade, ofertando suporte técnico e orientagcdes simples para reduzir barreiras de
uso. Onde h4 maior familiaridade tecnologica, observam-se maior agilidade,
comunicagdo efetiva e melhor experiéncia do usudrio. Sem esse suporte, ampliam-se
desigualdades regionais e riscos de descontinuidade. Investimentos combinados em
capacitagdo e infraestrutura sdo, portanto, indissociaveis. (Menezes et al., 2024)

A humanizagdo no atendimento remoto depende de competéncias
comunicacionais desenvolvidas na formacgdo. Técnicas de escuta qualificada, validacao
emocional e linguagem clara sustentam vinculo terapéutico mesmo a distancia.
Protocolos de comunicacao sincrona e assincrona, aliados a checklists, reduzem ruidos e
reforgam seguranca. A abordagem centrada no usudrio melhora adesdo as condutas e
satisfagdo com o cuidado. Assim, a dimensdo relacional ¢ componente curricular
indispensavel. (Santana; Taleb; Santos, 2024)

A integragdo entre teleatendimentos e praticas presenciais € mais efetiva quando
mediada por equipes bem preparadas. A capacitacdo enfatiza registro clinico

padronizado, compartilhamento de informagdes e definicdo de responsabilidades. Esses
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elementos qualificam o matriciamento e a contrarreferéncia, garantindo continuidade e
integralidade do cuidado. Ao funcionar como “ponte” entre pontos da rede, a telemedicina
evita duplicidades e otimiza percursos do usudrio. O resultado ¢ uma rede mais
coordenada e eficiente. (Cezario et al., 2024)

Do ponto de vista gerencial, equipes capacitadas otimizam fluxos, alocam
melhor recursos e ampliam cobertura assistencial. O uso criterioso de protocolos reduz
filas, prioriza riscos e orienta agendamentos, preservando qualidade. A gestao baseada
em dados dos teleatendimentos informa decisdes e orienta ajustes pedagogicos. Assim,
cria-se ciclo virtuoso entre formagdo, pratica e avaliagdo. O ganho de eficiéncia
acompanha manutengao de padrdes de seguranga clinica e satisfagdo do usudrio. (Catapan
etal., 2024)

A adocao sustentavel da telemedicina depende também de mudangas culturais,
apoiadas por processos formativos. A capacitagdao ajuda a superar percepcdes de baixa
eficdcia do cuidado remoto, mostrando evidéncias e limites claros. Profissionais passam
a adotar postura proativa e centrada no usuario, integrando ferramentas digitais ao
cotidiano. Essa mudanga de mindset reduz resisténcia, amplia aprendizado organizacional
e fortalece a inovacdo responsavel. Em ultima andlise, cultura e capacitacdo se
retroalimentam. (Mendonga et al., 2025)

A adaptacdo da formacao aos contextos regionais mostrou-se critica para reduzir
iniquidades. Contetidos modulados por perfil epidemioldgico, conectividade e
disponibilidade de equipamentos geram maior efetividade. Incluir teleinterconsultas
formativas e supervisao clinica a distancia apoia equipes em territoérios remotos. Esse
arranjo pedagdgico, articulado a rede, qualifica decisdes e evita encaminhamentos
desnecessarios. Com isso, a telemedicina torna-se ferramenta de equidade no SUS.
(Menezes et al., 2024)

A valorizagdo profissional emerge como efeito indireto, mas central, da
capacitacdo. Ao aprimorar competéncias técnicas, éticas € comunicacionais, as equipes
ganham seguranga e reconhecimento. Isso eleva motivagdo, coesdo e compromisso com
resultados assistenciais. A presenca de trajetorias formativas claras, com feedback e
certificacdo, reforca engajamento e retencdo. Em servicos com alta rotatividade, tal

estratégia tem efeito estabilizador e qualificador do cuidado. (Santos et al., 2023)
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Em sintese, os achados convergem para a capacitacdo como eixo estruturante da
telemedicina no cuidado integral. A tecnologia, isoladamente, ndo garante qualidade: ¢ a
formagdo continua que sustenta seguranca, equidade e eficiéncia. Investimentos
combinados em educagdo permanente, suporte técnico e governanca clinica produzem
redes mais coordenadas e resolutivas. Ao articular gestdo, clinica e pedagogia, consolida-
se a telemedicina como instrumento de integralidade. Esses resultados oferecem base

pratica para politicas e programas.
4. CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisdao narrativa permitiu compreender, de forma ampla e
aprofundada, a relevancia da capacitagdo profissional para o uso eficaz da telemedicina
no cuidado integral em satde. Ao retomar a questdo de pesquisa, constata-se que a
qualificacdo continua das equipes ¢ determinante para que as tecnologias digitais sejam
utilizadas como instrumentos estratégicos de ampliacdo do acesso, de fortalecimento da
atenc¢do primaria e de integragdo entre os niveis assistenciais.

Os resultados obtidos indicam que programas bem estruturados de educacao
permanente contribuem para a seguranca clinica, para a melhoria da comunicagdo e para
a humanizacdo dos atendimentos remotos. Além disso, a capacitacdo promove mudancas
culturais nas praticas profissionais, estimula a interdisciplinaridade e fortalece a
autonomia das equipes. A formacdo também se mostra essencial para garantir a
conformidade ética e legal das a¢des, assegurando a protecao de dados e o respeito aos
direitos dos usuarios.

A contribui¢do social e académica deste estudo reside no fato de que ele evidencia
a necessidade de politicas publicas consistentes que invistam na qualificagdo profissional
como eixo estruturante da telemedicina. Ao destacar a educagdo permanente, a inclusao
digital e a governanga clinica como elementos centrais, a pesquisa oferece subsidios para
gestores, educadores e formuladores de politicas na constru¢do de estratégias mais
eficientes e equitativas.

Como limitagdo, ressalta-se que a revisdo narrativa ndo segue protocolos rigidos

de sistematizagdo, o que pode restringir a abrangéncia das evidéncias encontradas. Além
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disso, a rapida evolugdo tecnologica pode tornar algumas informagdes obsoletas em curto
espaco de tempo. Dessa forma, recomenda-se que futuras pesquisas realizem revisdes
sistematicas, estudos de intervengao e analises comparativas entre diferentes modelos de
capacitacdo em telemedicina.

Conclui-se, portanto, que a telemedicina, para além de um instrumento
tecnologico, representa uma potente estratégia de reorganizagdo dos servigos de saude.
Seu éxito depende fundamentalmente da qualificagao das equipes, da estruturacao de
politicas de educagcdo permanente e da constru¢do de uma cultura de inovagdo

comprometida com a integralidade e a equidade no cuidado.
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RESUMO

OBJETIVO: Analisar os desafios e perspectivas da atencdao obstétrica humanizada no
pré-natal e parto no SUS, evidenciando barreiras estruturais, organizacionais e culturais
e apontando caminhos para fortalecer praticas respeitosas e seguras. MATERIAIS E
METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura realizada entre 2018 e 2025,
com busca de publicagdes em bases como SciELO, PubMed, BVS, MDPI e Google
Académico. Foram incluidos artigos em portugués, inglés e espanhol que abordassem
praticas de humanizacdo no pré-natal e parto. A coleta foi realizada com descritores
controlados e operadores booleanos. A analise dos dados se deu de forma descritiva e
interpretativa, com énfase em aspectos estruturais, organizacionais e culturais da
assisténcia obstétrica. RESULTADOS: A anéalise mostrou que a humanizagao da atengao
obstétrica tem avangado de forma desigual no pais, com experiéncias mais positivas em
regides com maior infraestrutura. Persistem barreiras relacionadas a formagdo
profissional, praticas desumanizadoras, desigualdades sociais e auséncia de politicas
efetivas em algumas localidades. Iniciativas locais bem estruturadas mostraram impacto
positivo na autonomia da mulher e na redugcdo de intervengdes desnecessarias.
CONSIDERACOES FINAIS: Constatou-se que a consolidagdo da atengdo obstétrica
humanizada depende de acdes articuladas entre politicas publicas, capacitagdo
profissional, infraestrutura adequada e fortalecimento do protagonismo feminino.
Reforga-se a importancia de pesquisas futuras que ampliem a compreensao sobre praticas
humanizadas no SUS e contribuam para o fortalecimento de politicas de equidade e
cuidado centrado na mulher.

PALAVRAS-CHAVE: Assisténcia ao parto; Maternidade; Parto humanizado; Pré-natal.
ABSTRACT

OBJECTIVE: To analyze the challenges and perspectives of humanized obstetric care
in prenatal and childbirth within the Brazilian Unified Health System (SUS), highlighting
structural, organizational, and cultural barriers and pointing out ways to strengthen
respectful and safe practices. MATERIALS AND METHODS: This is a narrative
literature review conducted between 2018 and 2025, searching for publications in
databases such as SciELO, PubMed, BVS, MDPI, and Google Scholar. Articles in
Portuguese, English, and Spanish addressing humanization practices in prenatal and
childbirth care were included. Data collection was performed using controlled descriptors
and Boolean operators. Data analysis was descriptive and interpretive, with emphasis on
structural, organizational, and cultural aspects of obstetric care. RESULTS: The analysis
showed that the humanization of obstetric care has advanced unevenly in the country,
with more positive experiences in regions with better infrastructure. Barriers related to
professional training, dehumanizing practices, social inequalities, and the absence of
effective policies in some locations persist. Well-structured local initiatives showed a
positive impact on women's autonomy and the reduction of unnecessary interventions.
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FINAL CONSIDERATIONS: It was found that the consolidation of humanized
obstetric care depends on articulated actions between public policies, professional
training, adequate infrastructure, and strengthening of women's empowerment. The
importance of future research that expands the understanding of humanized practices in
the SUS and contributes to strengthening policies of equity and woman-centered care is
reinforced.

KEYWORDS: Childbirth assistance; Maternity; Humanized childbirth; Prenatal care.

1. INTRODUCAO

A atencdo obstétrica humanizada representa um avango significativo na forma
como a saude materna ¢ compreendida e praticada no Brasil. Historicamente, a assisténcia
ao parto foi marcada por modelos intervencionistas centrados em protocolos hospitalares
rigidos, desconsiderando a autonomia da mulher. Com a consolidagio do Sistema Unico
de Saude, politicas publicas passaram a promover praticas acolhedoras e baseadas em
evidéncias, reconhecendo o parto como um evento fisioldgico e social. Essa mudanca
busca assegurar direitos reprodutivos e fortalecer o protagonismo feminino (Brasil, 2024).

A concepgao de parto humanizado envolve respeito as escolhas da mulher, apoio
emocional e fisico, reducao de intervencdes desnecessarias e criacdo de um ambiente
seguro. Essa abordagem considera o parto como experiéncia singular, com impactos na
saude fisica e emocional da mae e do recém-nascido. O pré-natal se torna espago de
vinculo e empoderamento, favorecendo desfechos positivos e ampliando a satisfagdo com
a assisténcia recebida (Santos et al., 2023).

A institucionaliza¢do da humanizagdo ganhou for¢a com a Rede Cegonha e, mais
recentemente, com a Rede Alyne, que reorganizam a atencao obstétrica e neonatal no
SUS. Essas politicas garantem acesso integral, acolhimento com classificacao de risco e
respeito aos direitos das gestantes (Brasil, 2024). Estudos evidenciam que a satisfacao das
mulheres aumenta quando praticas humanizadas sdo implementadas de forma efetiva
(Leite et al., 2024).

Apesar dos avancos, muitos desafios persistem. Barreiras estruturais,
organizacionais e culturais limitam a efetividade dessas politicas. A medicalizagao
excessiva, a baixa adesdo as diretrizes baseadas em evidéncias e a resisténcia de

profissionais dificultam a consolidagdo de praticas centradas na mulher. A realidade
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mostra desigualdades regionais que impactam o acesso ¢ a qualidade da assisténcia ao
parto e nascimento (Medina et al., 2023).

No pré-natal, as gestantes enfrentam dificuldades relacionadas a insuficiéncia de
consultas, infraestrutura precaria e auséncia de equipes multiprofissionais capacitadas. O
cuidado pré-natal ainda ¢ marcado por praticas fragmentadas, centradas no profissional,
em detrimento da mulher como sujeito ativo no processo de cuidado. Essa lacuna
compromete a experiéncia de parto e os resultados maternos e neonatais (Melo et al.,
2025).

Durante o parto, praticas desumanizadoras persistem em maternidades publicas,
incluindo intervengdes desnecessarias e restricdo de acompanhantes, além de episddios
de violéncia obstétrica relatados em diversas regides. Tais praticas revelam a distancia
entre a politica de humanizagao ¢ a pratica cotidiana nos servicos de saude (Leite et al.,
2024). Essas condutas violam direitos e reforcam desigualdades de género e poder.

A formacao profissional também é um ponto critico. Curriculos ainda priorizam
uma visao tecnicista, com pouca énfase em comunicagdo empatica, escuta ativa e respeito
a autonomia da mulher. A transformacao do modelo assistencial depende de processos de
educagdo permanente, pautados em praticas interdisciplinares e humanizadas, em
consonancia com as diretrizes da Organizagao Mundial da Satde (Who, 2018).

Além disso, a caréncia de recursos humanos e sobrecarga de trabalho
comprometem a oferta de uma aten¢do individualizada. A falta de casas de parto ou
centros de parto normal reduz opcdes de métodos menos intervencionistas e limita a
autonomia das mulheres. A expansdao dos CPNp, integrados a rede hospitalar, surge como
alternativa para ampliar o acesso a praticas humanizadas (Melo et al., 2025).

Apesar das dificuldades, experiéncias exitosas no pais mostram que ¢ possivel
conciliar seguranca clinica e respeito aos direitos das gestantes. Iniciativas locais com
protocolos humanizados, capacitacdo e articulagdo em rede evidenciam melhorias na
experiéncia de parto (Medina et al., 2023). Tais experiéncias servem de base para
estratégias ampliadas no SUS (Lacorte et al., 2024).

A perspectiva da humanizagdo também estd associada a redugdo da
morbimortalidade materna e neonatal. Cuidados centrados na mulher, com suporte

continuo e praticas recomendadas internacionalmente, reduzem intervengdes
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desnecessarias € melhoram desfechos clinicos (Opas/Oms, 2022). Além disso, elevam a
satisfacdo das gestantes e fortalecem vinculos com as equipes de saude (Santos et al.,
2023).

A construgdo de redes de atencdo fortalecidas € essencial para garantir
integralidade e continuidade do cuidado. O pré-natal, o parto e o puerpério devem ser
articulados em uma linha de cuidado que valorize o vinculo e a autonomia da mulher,
com equipes multiprofissionais integradas e bem distribuidas (Melo ef al., 2025; Brasil,
2024). O acesso a informagao € outro eixo fundamental para a humanizagdo. Quando as
mulheres recebem informagdes claras e baseadas em evidéncias, podem participar
ativamente das decisdes sobre seu parto. A educacdo em saude fortalece o protagonismo
feminino e reduz préticas desumanizadoras, contribuindo para um parto mais seguro e
respeitoso (Who, 2018; Leister et al., 2025).

A equidade também precisa ser considerada. Mulheres negras, indigenas e em
vulnerabilidade enfrentam mais barreiras ao acesso a cuidados de qualidade. A
humanizagdo implica enfrentar desigualdades estruturais e garantir direitos reprodutivos
de todas as gestantes. Isso requer acdes intersetoriais e politicas publicas direcionadas a
populagdes historicamente negligenciadas (Zanchetta et al., 2024).

O grande desafio ¢ transformar diretrizes e politicas publicas em praticas efetivas
nos servicos. A distancia entre o preconizado e o realizado exige investimentos
estruturais, educagdo permanente e participagdo social ativa. A humaniza¢do nao se
resume a protocolos, mas requer uma mudanga cultural e institucional (Lacorte et al.,
2024). Diante disso, este estudo tem como objetivo analisar os desafios e perspectivas da
atencdo obstétrica humanizada no pré-natal e parto no SUS, evidenciando barreiras
estruturais, organizacionais e culturais e apontando caminhos para fortalecer praticas

respeitosas e seguras.
2. METODOLOGIA

Este estudo caracteriza-se como uma revisao narrativa de literatura, abordagem
metodoldgica que permite reunir, analisar e sintetizar evidéncias cientificas sobre um
determinado tema de forma ampla, critica e interpretativa. Esse tipo de pesquisa €

especialmente indicado para compreender fendmenos complexos relacionados as praticas
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em saude, como a aten¢do obstétrica humanizada, permitindo identificar avancos,
desafios e perspectivas a partir de diferentes contextos.

A pesquisa foi conduzida de forma remota, sem delimitacao geografica especifica,
com base em producdes cientificas nacionais e internacionais publicadas entre 2018 e
2025. O foco principal foi o contexto do Sistema Unico de Satide (SUS) e suas estratégias
de atencdo obstétrica no pré-natal e parto, abrangendo experiéncias de implementagdo de
politicas publicas, protocolos clinicos e praticas de cuidado humanizado.

A populagio de estudo correspondeu aos artigos cientificos, relatérios técnicos,
portarias ministeriais e diretrizes oficiais que abordam o tema da humanizagao da atengao
obstétrica. Foram incluidas publicagcdes que apresentavam dados sobre praticas de
cuidado no pré-natal e parto, experiéncias assistenciais em maternidades, centros de parto
normal ou atengdo basica, bem como estudos que analisavam politicas publicas e
programas voltados para a satide materna e neonatal.

Os critérios de inclusdo envolveram: artigos publicados em portugués, inglés ou
espanhol; estudos que apresentassem discussdes sobre praticas de humanizacao no pré-
natal ou parto; documentos oficiais de 6rgdos de satide reconhecidos; e publicagdes entre
2018 e 2025. Foram excluidos trabalhos duplicados, artigos opinativos sem base
cientifica, publicagdes anteriores a 2018 e estudos que nao apresentassem relagao direta
com o objeto de estudo.

O instrumento de coleta de dados consistiu em uma matriz de extragdo
bibliografica, elaborada para identificar informacdes relevantes como: tipo de estudo, ano
de publicagdo, local do estudo, objetivos, métodos utilizados e principais resultados
relacionados a humanizagao do parto e pré-natal. Essa sistematizagdo permitiu organizar
os dados de forma estruturada e facilitar a anélise critica do contetido.

A coleta de dados foi realizada nas seguintes bases de dados: SciELO, PubMed,
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), MDPI e Google Académico, utilizando descritores
controlados em portugués e inglés: “parto humanizado”, “pré-natal”, “assisténcia ao
parto”, e “maternidade”. Foram utilizados operadores booleanos (AND e OR) para
ampliar a sensibilidade e especificidade das buscas.

Para a andlise dos dados, foi utilizada a leitura exploratoria, seletiva e

interpretativa dos textos completos, com enfoque na identificagdo de eixos tematicos que
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evidenciassem barreiras, estratégias e perspectivas para a humanizagdo do pré-natal e
parto no SUS. A andlise foi conduzida de forma descritiva e analitica, permitindo a
construgdo de categorias que subsidiaram a discussao dos resultados de maneira integrada
e critica. Como esta pesquisa se baseia exclusivamente em dados secundarios € nao
envolve diretamente seres humanos ou animais, ndo foi necessaria submissdo ao Comité
de Etica em Pesquisa (CEP), conforme as normas vigentes no pais. Entretanto, todos os
materiais utilizados respeitam os direitos autorais e as normas éticas de divulgagao

cientifica.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados analisados mostram que a implementagdo da atengdo obstétrica
humanizada no Brasil tem avancado de forma desigual entre regides. Locais com melhor
infraestrutura apresentam experiéncias mais consolidadas em relagdao a adesao as boas
praticas no pré-natal e parto. J4 areas com baixa cobertura assistencial e falta de recursos
humanos enfrentam dificuldades para garantir um cuidado integral e baseado em
evidéncias. Essa desigualdade compromete a qualidade da assisténcia obstétrica e
contribui para diferentes desfechos perinatais (Oliveira; Martins, 2024).

Outro aspecto importante estd relacionado a relagdo direta entre a qualidade do
pré-natal e o tipo de parto vivenciado pelas mulheres. Quando ha acompanhamento
adequado, escuta ativa e acolhimento, as chances de um parto mais fisiologico e seguro
aumentam consideravelmente. Essa relacdo confirma que praticas humanizadas desde o
inicio da gestagdo sdo determinantes para experiéncias positivas no nascimento. Assim,
o pré-natal passa a exercer um papel central na promoc¢do da satide materna e neonatal
(Santana et al., 2024).

Nos servigos em que protocolos de humanizag¢do foram incorporados de forma
consistente, observou-se maior satisfacdo das gestantes e reducdo de intervencoes
desnecessarias. A presenca de equipes multiprofissionais qualificadas e ambientes
adequados, como centros de parto normal, favoreceu partos mais seguros e respeitosos.

Esses resultados refor¢am a importincia de consolidar praticas que garantam autonomia
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as mulheres e fortalecam vinculos entre profissionais e usuarias do sistema de saude
(Mesquita et al., 2024).

Por outro lado, praticas desumanizadoras ainda estdo presentes em diversas
maternidades publicas do pais. A realizagao de procedimentos sem consentimento, a
restricdo de acompanhantes e a auséncia de escuta ativa revelam uma lacuna entre as
diretrizes oficiais e a pratica cotidiana. Essa distdncia evidencia a necessidade de
mudangas estruturais e culturais dentro das instituigdes de saude. O respeito aos direitos
das mulheres precisa ser garantido como parte central do cuidado obstétrico (Kravutschke
et al.,2025).

A formagdo profissional aparece como um eixo estratégico para transformar a
realidade da assisténcia obstétrica. Profissionais bem preparados demonstram maior
sensibilidade para acolher, ouvir e respeitar as escolhas das mulheres. Quando
capacitados, conseguem oferecer uma aten¢do mais centrada na pessoa € menos
mecanicista. A humanizacdo depende ndo apenas de infraestrutura adequada, mas
também de uma equipe comprometida com valores éticos e praticas baseadas em
evidéncias (Oliveira; Martins, 2024).

Os servigos que investiram em educagdo permanente em saude apresentaram
mudangas significativas nos indicadores de qualidade da assisténcia. Programas de
capacitagdo continua contribuiram para reduzir intervencdes desnecessarias, qualificar as
relacdes interpessoais e promover maior satisfagao das gestantes. Esses achados mostram
que politicas de formacao profissional bem estruturadas podem gerar impactos reais na
experiéncia de parto, fortalecendo a cultura da humanizagao (Fiorott et al., 2024).

A presenga de acompanhantes no momento do parto também se mostrou um
fator essencial para melhorar a qualidade da assisténcia. A garantia desse direito promove
maior conforto emocional a gestante, fortalece a comunicagao entre equipe e paciente e
reduz praticas intervencionistas. No entanto, ainda ha servicos que ndo garantem essa
presenca de forma plena, seja por falta de estrutura fisica ou por resisténcias culturais.
Superar essas barreiras ¢ fundamental para consolidar praticas humanizadas (Zanchetta
etal., 2024).

Questoes relacionadas a equidade revelam que mulheres em situagdo de

vulnerabilidade enfrentam mais barreiras para acessar cuidados de qualidade. Mulheres
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negras, indigenas e de baixa renda relatam experiéncias de parto mais negativas, com
maior exposicao a praticas desrespeitosas. Esses dados evidenciam que a humanizagao
ndo deve se limitar a praticas técnicas, mas envolver um enfrentamento ativo das
desigualdades sociais e raciais presentes no sistema de satde (Kravutschke et al., 2025).

Iniciativas comunitarias e territoriais tém se mostrado estratégias eficazes para
ampliar a resolutividade das redes de atencdo a saide materna. A articulagdo entre aten¢do
basica e servicos especializados favorece a continuidade do cuidado, garantindo suporte
a gestante em todas as etapas. Essas experiéncias mostram que modelos descentralizados
e integrados podem promover uma atengao mais proxima, acolhedora e resolutiva para as
mulheres e suas familias (Fiorott et al., 2024).

O fortalecimento dos centros de parto normal e das casas de parto ¢ uma das
estratégias mais promissoras para ampliar o acesso a partos respeitosos e reduzir
cesarianas desnecessarias. Esses espacos valorizam a autonomia da mulher e oferecem
condi¢des seguras para partos fisiologicos. Além disso, possibilitam a adogao de métodos
ndo farmacoldgicos para alivio da dor e praticas que respeitam os tempos do corpo
feminino, fortalecendo a experiéncia de nascimento (Mesquita ef al., 2024).

Experiéncias positivas no parto estdo diretamente associadas a construgdo de
vinculos solidos entre gestantes e equipes de saide. Quando ha comunicacao clara,
acolhimento e respeito, as mulheres sentem-se mais seguras e confiantes no processo de
nascimento. Esse vinculo favorece decisdes compartilhadas e reduz sentimentos de medo
e ansiedade. Assim, a humaniza¢do se consolida como um processo que ultrapassa
técnicas e protocolos, alcancando a dimensao relacional do cuidado (Santana et al., 2024).

Em contextos de precariedade estrutural, sobrecarga de trabalho e escassez de
profissionais, a implementac¢ao da humanizagdo encontra maiores obstaculos. A auséncia
de espagos adequados para acolhimento e a falta de tempo para escuta qualificada
dificultam praticas centradas na mulher. Essa realidade refor¢ca a importancia de
investimentos publicos continuos e estratégias de gestdo que valorizem a qualidade da
aten¢do obstétrica (Aguiar ef al., 2025).

Outro ponto fundamental estd no acesso a informacdo como ferramenta de
empoderamento. Quando as mulheres recebem informagdes claras sobre seus direitos,

opcdes de parto e procedimentos, tornam-se protagonistas do processo. A educagdo em
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saude, especialmente no pré-natal, fortalece a autonomia das gestantes e contribui para
reduzir praticas desumanizadoras, tornando a assisténcia mais participativa e transparente
(DiNinz et al., 2025).

Os resultados indicam que a consolida¢do da atengdo obstétrica humanizada
depende da articulagdo entre politicas publicas, formagdo profissional, infraestrutura
adequada e protagonismo feminino. Quando esses elementos atuam de forma integrada,
¢ possivel transformar praticas e garantir experi€ncias mais seguras e respeitosas no parto.
O fortalecimento dessa abordagem no SUS representa um avanco na defesa dos direitos

reprodutivos e na qualidade da atencdo a saude materna.
4. CONSIDERACOES FINAIS

A presente pesquisa buscou analisar os desafios e as perspectivas da atengdo
obstétrica humanizada no pré-natal e parto no contexto do Sistema Unico de Saude,
permitindo compreender como politicas publicas, praticas assistenciais e estratégias
profissionais tém influenciado a experiéncia das gestantes. Os resultados demonstraram
que, embora existam avancos significativos na implementacdo de diretrizes
humanizadoras, ainda persistem desigualdades estruturais, culturais e organizacionais que
limitam o acesso universal e equitativo a um cuidado respeitoso e seguro.

Ao retomar a questdo de pesquisa, observa-se que a efetivacdo da atencdo
obstétrica humanizada depende de multiplos fatores articulados: investimentos em
infraestrutura, qualificagdo de equipes multiprofissionais, valorizagao da autonomia da
mulher e fortalecimento de redes de aten¢do integradas. Essas dimensdes, quando
associadas, criam condi¢des mais favordveis para reduzir intervengdes desnecessarias,
aumentar a satisfacdo das gestantes e promover desfechos maternos e neonatais mais
positivos.

A contribui¢do desta revisdo para a sociedade e para a academia estd no
fortalecimento do debate sobre os caminhos possiveis para transformar a realidade
obstétrica brasileira, incentivando praticas centradas no protagonismo feminino e no

respeito aos direitos reprodutivos. Além disso, evidencia a importancia de consolidar
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modelos assistenciais que promovam equidade, acolhimento e escuta ativa, contribuindo
para uma atengao obstétrica mais justa e humanizada.

Entre as limitagOoes deste estudo, destaca-se a utilizacdo exclusiva de fontes
secundarias, o que restringe a analise a publicacdes disponiveis ¢ pode nao contemplar
experiéncias locais ainda ndo documentadas. Também ndo foram realizadas andlises
quantitativas ou comparativas entre regides, o que poderia ampliar a compreensao sobre
desigualdades na implementagdo das praticas humanizadas no pais.

Diante disso, recomenda-se que pesquisas futuras incorporem abordagens mistas,
com dados qualitativos e quantitativos, permitindo analisar de forma mais profunda o
impacto das praticas de humanizacdo na assisténcia obstétrica. Também ¢ importante
estimular estudos regionais e comunitérios, que revelem realidades diversas e subsidiem
politicas publicas mais direcionadas e efetivas. Assim, este estudo reafirma a necessidade
de consolidar praticas que valorizem o cuidado centrado na mulher e a humanizagao como

eixo estruturante da saide materna no Brasil.
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RESUMO

OBJETIVO: analisar e discutir evidéncias que contribuam para a consolidacdo de
politicas e praticas de saude mais inclusivas, dialogicas e culturalmente adequadas para
os povos indigenas. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa de
literatura, realizada com buscas nas bases SciELO, PubMed, BVS, LILACS, Scopus e
Google Académico. Foram incluidos estudos publicados entre 2019 e 2025, em
portugués, inglés e espanhol. Utilizaram-se descritores do DeCS: “Saude Indigena”,
“Interculturalidade”, “Medicina Tradicional”, e “Participagdo Comunitéria”, combinados
com operadores booleanos. As varidveis analisadas abrangeram estratégias interculturais,
saberes tradicionais, participagdo comunitaria e desafios de implementagdo.
RESULTADOS: Observou-se que politicas publicas especificas, formagao intercultural
de profissionais de saude e protagonismo comunitario sdo elementos centrais para ampliar
o0 acesso, fortalecer vinculos e legitimar praticas de saude culturalmente adequadas. A
valorizagdo dos saberes tradicionais e a integra¢do com a biomedicina demonstraram
contribuir para maior efetividade e aceitagdao das acdes de satide em territdrios indigenas.
CONSIDERACOES FINAIS: Constatou-se que a atencdo intercultural fortalece o
respeito a diversidade cultural e promove a justica social. Recomenda-se ampliar
pesquisas empiricas e politicas publicas que valorizem praticas tradicionais e garantam
maior equidade no cuidado em saude indigena.

PALAVRAS-CHAVE: Interculturalidade; Medicina Tradicional; Participagao
Comunitaria; Saude Indigena.

ABSTRACT

OBJECTIVE: To analyze and discuss evidence that contributes to the consolidation of
more inclusive, dialogical, and culturally appropriate health policies and practices for
indigenous peoples. MATERIALS AND METHODS: This is a narrative literature
review, conducted with searches in the SciELO, PubMed, BVS, LILACS, Scopus, and
Google Scholar databases. Studies published between 2019 and 2025, in Portuguese,
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English, and Spanish, were included. DeCS descriptors were used: "Indigenous Health",
"Interculturality”, "Traditional Medicine", and "Community Participation", combined
with Boolean operators. The variables analyzed included intercultural strategies,
traditional knowledge, community participation, and implementation challenges.
RESULTS: It was observed that specific public policies, intercultural training of health
professionals, and community leadership are central elements to expand access,
strengthen bonds, and legitimize culturally appropriate health practices. The valuing of
traditional knowledge and its integration with biomedicine demonstrated a contribution
to greater effectiveness and acceptance of health actions in indigenous territories. FINAL
CONSIDERATIONS: It was found that intercultural care strengthens respect for
cultural diversity and promotes social justice. It is recommended to expand empirical
research and public policies that value traditional practices and guarantee greater equity
in indigenous health care.

KEYWORDS: Interculturality; Traditional Medicine; Community Participation;
Indigenous Health.

1. INTRODUCAO

A atengdo intercultural em satde indigena emerge como uma necessidade
imperativa diante da diversidade étnica e cultural presente no territorio brasileiro. O pais
abriga centenas de povos indigenas, cada um com suas proprias linguas, cosmologias,
praticas de cura e modos de organizagao social. Essa diversidade exige um olhar sensivel
por parte dos servicos de satide, de modo a respeitar e integrar saberes tradicionais e
biomédicos na constru¢do de praticas de cuidado. A Constituicdo Federal de 1988
reconhece os direitos culturais e territoriais dos povos indigenas, refor¢ando a
necessidade de politicas publicas especificas que garantam aten¢do integral a saude
dessas populagdes (Lima et al., 2025).

Historicamente, as populagdes indigenas enfrentaram um processo de exclusdo e
marginaliza¢do, que repercute diretamente nas condi¢cdes de satde atuais. Doengas
infecciosas, desnutri¢ao, vulnerabilidades socioambientais e falta de acesso equitativo aos
servicos de satde sdo problemas persistentes que demandam respostas integradas e
interculturais. A implementacdo de modelos de atencdo que considerem as praticas
tradicionais de cura ¢ uma estratégia essencial para ampliar o acesso e a efetividade das
acdes em saude nos territorios indigenas. Nesse sentido, reconhecer e valorizar a medicina
tradicional indigena ¢ também um ato de justica social e reparacao histérica (Miranda;

Belizario; Pereira 2024).
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O modelo biomédico, hegemoénico nos servigos de saide, muitas vezes se
sobrepde aos sistemas tradicionais indigenas, desconsiderando seus valores e formas de
cuidado. Essa imposi¢do cultural pode gerar resisténcias, barreiras de comunicacao e
desconfianga entre as comunidades e os profissionais de saude. Assim, promover a
atencdo intercultural significa criar um espaco de didlogo horizontal entre diferentes
sistemas de conhecimento. Essa abordagem ndo busca substituir um modelo pelo outro,
mas integra-los de forma complementar e respeitosa, fortalecendo a autonomia das
comunidades indigenas na gestdao de sua propria satide (Casagranda et al., 2024).

Os saberes tradicionais indigenas estdo profundamente enraizados em
cosmovisdes proprias, que articulam corpo, espirito, territério e comunidade de maneira
integrada. Praticas como uso de plantas medicinais, rituais de cura, benzimentos e
orientagdes espirituais fazem parte de sistemas complexos e coerentes de atengao a satde.
Desconsiderar esses saberes significa ndo apenas perder oportunidades de cuidado eficaz,
mas também desrespeitar identidades e modos de vida coletivos. A valorizagdo desses
conhecimentos ¢ fundamental para que a aten¢do a satde seja culturalmente adequada e
legitima para os povos atendidos (Lima; Souza 2024).

A criagdo de politicas publicas especificas foi um avanco significativo nesse
campo. A Fundacdo Nacional dos Povos Indigenas e a Secretaria Especial de Saude
Indigena, vinculada ao Ministério da Satde, tém papel fundamental na estruturagdo do
Subsistema de Atengdo a Saude Indigena, integrado ao Sistema Unico de Satide (SUS).
Esse subsistema prevé a atengao diferenciada, garantindo acdes e servigos de satide que
respeitem a diversidade cultural e a organizacao social dos povos indigenas. Além disso,
fortalece a participagdo comunitaria como elemento central da gestdo em saude indigena
(Pontes; Machado; Santos, 2021).

A interculturalidade, no campo da saude, pressupde o reconhecimento mutuo e o
didlogo entre diferentes sistemas de conhecimento. Diferentemente de abordagens
assimétricas ou assimilacionistas, a perspectiva intercultural busca construir praticas
conjuntas, baseadas em respeito, reciprocidade e corresponsabilidade. Isso implica em
formar profissionais de saude sensiveis a diversidade cultural, capazes de compreender e

dialogar com praticas tradicionais, a0 mesmo tempo em que atuam com base em
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evidéncias cientificas. Essa postura ampliada fortalece o vinculo e a confianca entre
comunidades e equipes de saude (Miranda; Belizario; Pereira 2024).

A presenga de agentes indigenas de satide e agentes indigenas de saneamento tem
sido uma estratégia central para mediar as relagcdes entre comunidades e equipes
multidisciplinares. Esses agentes, pertencentes as proprias comunidades, atuam como
pontes culturais e linguisticas, facilitando a comunicagao e o entendimento mutuo. Além
de contribuirem para a adesao ao cuidado, ajudam a evitar conflitos decorrentes de
diferengas culturais, fortalecendo praticas integradas de promocdo, prevengdo e
tratamento. Sua atuacao reafirma o protagonismo indigena na construc¢ao das politicas de
saude (Lima et al., 2025).

A territorialidade ¢ outro elemento crucial da aten¢do a satide indigena. O
territorio ndo ¢ apenas um espaco geografico, mas um componente espiritual, cultural e
identitario fundamental para esses povos. A perda ou ameaca ao territdrio representa
também um impacto profundo sobre a satde fisica e mental das comunidades. Dessa
forma, estratégias interculturais precisam estar articuladas a defesa dos direitos
territoriais, reconhecendo que a saide indigena ndo pode ser dissociada do ambiente, da
coletividade e da autonomia dos povos (Flores; Atutxa, 2025).

Os desafios para consolidar uma atencdo intercultural efetiva sdo numerosos.
Entre eles, destacam-se a falta de formagdo adequada dos profissionais de satude, a
insuficiéncia de recursos materiais € humanos, e as dificuldades logisticas em regides de
dificil acesso. Além disso, o preconceito e a falta de reconhecimento dos saberes
tradicionais ainda permeiam muitos espacgos institucionais, gerando tensdes e
deslegitimagdo. Superar esses desafios exige esforgos coordenados entre governo,
comunidades indigenas, universidades e sociedade civil (Casagranda et al., 2024).

A formacao intercultural dos profissionais de saide ¢ um dos pilares para avangar
nesse campo. A inclusdo de contetidos sobre historia e cultura indigena nos curriculos
académicos, bem como experiéncias praticas nos territorios, sdo estratégias que
promovem maior sensibilidade cultural. Capacitagdes continuadas, pautadas no diadlogo
e no respeito as diferencas, contribuem para a constru¢cao de uma pratica em saude mais

¢tica, inclusiva e alinhada aos principios do SUS. Esse investimento em formacao ¢
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fundamental para reduzir assimetrias e fortalecer vinculos de confianca (Lima; Souza
2024).

Outro aspecto relevante ¢ o fortalecimento da governanga indigena na gestao dos
servicos de saude. A participacao efetiva das liderancas e comunidades em conselhos e
instancias deliberativas assegura que as decisdes sejam tomadas de acordo com as
necessidades e prioridades locais. Essa perspectiva participativa refor¢a a autonomia
comunitaria, tornando as politicas de saude mais legitimas e eficazes. Além disso, permite
que os saberes tradicionais orientem estratégias de promocgao, prevengdo e tratamento,
valorizando a interculturalidade na pratica cotidiana (Miranda; Belizario; Pereira 2024).

A promogao do respeito aos saberes tradicionais ndo se resume ao reconhecimento
formal, mas requer a¢des concretas de protecio e valorizagido desses conhecimentos. E
necessario assegurar que as praticas tradicionais ndo sejam apropriadas ou
descaracterizadas, mas mantidas como patrimonio cultural dos povos indigenas. Politicas
de salvaguarda e protecdo intelectual coletiva s3o fundamentais para garantir que esses
saberes continuem sendo transmitidos e praticados conforme suas proprias logicas e
valores (Pontes; Machado; Santos, 2021).

Nesse contexto, a pesquisa cientifica desempenha um papel importante ao
promover didlogos horizontais entre diferentes epistemologias. Estudos colaborativos
com participacdo ativa das comunidades indigenas possibilitam o desenvolvimento de
praticas mais adequadas, respeitosas e efetivas (Lima; Souza 2024). Além disso,
contribuem para ampliar o reconhecimento institucional dos saberes tradicionais,
fortalecendo sua legitimidade e promovendo a equidade no acesso a satde. A ciéncia,
quando orientada pela interculturalidade, torna-se uma aliada na defesa dos direitos
indigenas (Flores; Atutxa, 2025).

Ademais, a construg¢do de estratégias interculturais em saude indigena deve ser
compreendida como um processo continuo, dindmico e coletivo. Trata-se de um
compromisso ético e politico com a diversidade cultural, com a justi¢a social e com a
consolidacdo de um SUS verdadeiramente universal, equanime e inclusivo. Ao
reconhecer e valorizar os saberes e praticas tradicionais, o Brasil avang¢a na construgdo de
uma saude intercultural que respeita os direitos dos povos indigenas e fortalece sua

autonomia (Lima et al., 2025). Nesse sentido, esse estudo tem como objetivo analisar e
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discutir evidéncias que contribuam para a consolidagdo de politicas e praticas de saude

mais inclusivas, dialdgicas e culturalmente adequadas para os povos indigenas.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, cuja finalidade foi reunir e analisar
e discutir evidéncias que contribuam para a consolidagdo de politicas e praticas de saude
mais inclusivas, dialdgicas e culturalmente adequadas para os povos indigenas. Esse tipo
de estudo permite explorar amplamente o tema, integrando diferentes perspectivas
tedricas e contextuais.

A pesquisa foi conduzida utilizando como base de dados SciELO, PubMed, BVS,
LILACS, Scopus e Google Académico, além de relatérios técnicos e documentos de
organizag¢des nacionais e internacionais. Foram incluidos estudos desenvolvidos no Brasil
e em outros paises da América Latina, de forma a contemplar diferentes experiéncias e
contextos interculturais.

A populagdo de interesse compreendeu artigos cientificos, revisdes, relatorios
técnicos e documentos institucionais que abordassem a satide indigena com foco em
praticas interculturais, saberes tradicionais e politicas publicas especificas. Foram
considerados estudos com abordagens empiricas, conceituais e descritivas que
contribuissem para a compreensao do tema.

Os critérios de inclusdo foram: (1) estudos publicados entre 2019 e 2025; (2)
textos disponiveis na integra; (3) publicacdes em portugués, inglés ou espanhol; e (4)
abordagens diretas ou complementares sobre atengao intercultural e praticas tradicionais
em saude indigena. Como critérios de exclusdo, foram descartados estudos duplicados,
com acesso restrito ou que ndo apresentassem relagdo direta com a tematica central.

O instrumento de coleta de dados consistiu em um roteiro previamente elaborado
para orientar a busca e analise das publicacdes. Os descritores utilizados foram extraidos
do DeCS (Descritores em Ciéncias da Satde) e incluiram: “Satde Indigena”,
“Interculturalidade”, “Medicina Tradicional” e “Participacdo Comunitéria”. A busca foi
realizada com a combinagdo desses termos por meio dos operadores booleanos “E” e

‘GOU,’.
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As variaveis analisadas foram: estratégias de atencdo intercultural, formas de
valorizagdo dos saberes tradicionais, mecanismos de participa¢do comunitaria, impactos
sobre indicadores de saude e desafios para implementacao dessas praticas. A coleta foi
feita a partir da leitura dos titulos e resumos, seguida da analise completa dos textos
selecionados.

As técnicas utilizadas para analise dos dados envolveram a aplicagdo da analise
tematica narrativa, com categorizagdo dos achados em eixos tematicos. Essa técnica
permitiu identificar padrdes, convergéncias e lacunas no conhecimento cientifico,
possibilitando uma discussdo critica e contextualizada sobre a atencdo intercultural na
saude indigena.

Por se tratar de uma revisdo de literatura, ndo houve envolvimento direto de seres
humanos ou animais, sendo dispensada a apresentacdo de CAAE e parecer do Comité de
Etica em Pesquisa (CEP). No entanto, foram seguidos os principios éticos da pesquisa
cientifica, com respeito a autoria intelectual, a integridade académica e a fidedignidade

na interpretagdo das informagoes.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados obtidos a partir da literatura revelam que a atencao intercultural
em saude indigena tem avancado significativamente no Brasil, especialmente com a
implementagdo de politicas publicas especificas. A criagdo de subsistemas voltados a
satide indigena permitiu organizar os servigos de maneira mais proxima da realidade
cultural e territorial desses povos. Com isso, observa-se um aumento na adesdo aos
servicos de saude e uma redugdo de barreiras historicas que limitavam o acesso das
comunidades indigenas ao SUS, fortalecendo vinculos e promovendo mais equidade
(Cerri; Garnelo, 2024).

A presenca de agentes indigenas de saude e de saneamento tem se destacado
como uma estratégia fundamental no fortalecimento da atengdo intercultural. Esses
profissionais, oriundos das proprias comunidades, exercem um papel de ponte cultural
entre saberes tradicionais e praticas biomédicas. Sua atuagdo facilita a comunicagdo,

adapta condutas clinicas as realidades locais e promove maior adesdo aos tratamentos,
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além de reforcar a autonomia comunitaria e a valorizacdo dos conhecimentos ancestrais
nas praticas de saude (Garcia, 2025).

Outro achado importante ¢ a valorizagao dos saberes tradicionais como elemento
estruturante da atengdo intercultural. Praticas ancestrais, como o uso de plantas
medicinais, rituais espirituais e terapias conduzidas por liderancas locais, mantém
relevancia central no cuidado indigena. Quando respeitadas e integradas de forma ética
aos servicos de saude formais, essas praticas ampliam a resolutividade das agdes,
fortalecem a identidade cultural e promovem o reconhecimento da medicina tradicional
como parte legitima do cuidado (Alcantara; Mafra; Parellada, 2024).

A governanga indigena nos espagos de decisdo tem se mostrado uma ferramenta
estratégica para o aprimoramento da atengdo a satide. A participacdo ativa de liderangas
comunitarias em conselhos e instancias de gestdo contribui para que programas e acdes
de saude sejam mais alinhados com as necessidades locais. Isso garante maior
legitimidade as politicas publicas, fortalece vinculos entre comunidades e servigos e
promove o protagonismo indigena nos processos de formulacdo e execucdo das acgdes
(Alcantara; Mafra; Parellada, 2024).

A territorialidade aparece como um elemento transversal e indispensavel para
compreender a saude indigena. Para esses povos, o territério ¢ um espaco de vida,
espiritualidade e pertencimento, ndo apenas um local geografico. A perda ou ameaca
territorial afeta diretamente a satide fisica e emocional das comunidades, comprometendo
a integridade coletiva. Dessa forma, qualquer estratégia intercultural eficaz deve estar
necessariamente articulada a defesa e protecao dos territorios tradicionais (Cerri; Garnelo,

2024).

Outro ponto destacado nas analises ¢ a necessidade de formacgao intercultural
para profissionais de satde. A inclusdo de contetidos sobre historia, cultura e cosmologias
indigenas nos curriculos de graduacdo, bem como nas capacitagdes continuadas, tem sido
vista como uma ferramenta transformadora. Profissionais com formacao mais sensivel a
diversidade cultural apresentam maior capacidade de estabelecer vinculos de confianga,
reduzindo barreiras de comunicagdo e fortalecendo o cuidado colaborativo (Rodriguez-

Caceres; Behrman 2024).
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A atencdo intercultural também tem estimulado novas praticas de promogao da
saude que dialogam com a realidade comunitaria. Rituais coletivos, oficinas de saberes
tradicionais, rodas de conversa e estratégias educativas compartilhadas tém sido
utilizados como instrumentos de fortalecimento dos vinculos. Essa construgao conjunta
de praticas de cuidado permite que comunidades sejam protagonistas das acdes de saude,
respeitando suas identidades culturais e fortalecendo a autonomia local (Garza; Miguel,
2025).

Contudo, ¢ imprescindivel compreender esses avancos a luz da Secretaria
Especial de Saude Indigena (SESAI) e da Politica Nacional de Atencao a Satude dos Povos
Indigenas (PNASPI), instituida pela Ministério da Saude do Brasil. Essa politica garante
a organizacdo da aten¢do basica indigena por meio dos Distritos Sanitarios Especiais
Indigenas (DSEI), com énfase na descentralizacdo, participacdo social e respeito a
diversidade cultural. O modelo de atengdo a satide indigena preconiza uma abordagem
diferenciada, com respeito aos saberes tradicionais, a territorialidade e ao protagonismo
comunitario, constituindo um marco essencial para a efetividade das praticas
interculturais em saude (Brasil, 2002).

Outro desafio estrutural ainda presente ¢ a escassez de recursos humanos e
materiais, a auséncia de infraestrutura adequada e as dificuldades logisticas em areas de
dificil acesso. Esses fatores limitam a continuidade e a efetividade dos programas de
saude voltados para povos indigenas, exigindo estratégias de financiamento,
planejamento e execucdo mais robustas para garantir a sustentabilidade das agdes
interculturais (Alcantara; Mafra; Parellada, 2024).

O preconceito institucional e a desvalorizacdo dos saberes tradicionais
permanecem como obsticulos importantes. Em muitos contextos, praticas indigenas
ainda sdo tratadas como secundarias ou nao cientificas, gerando tensoes e dificultando a
integragdo entre sistemas de saude. A superagdo desse cenario requer mudancas
profundas nas concepgdes e praticas profissionais, com reconhecimento da diversidade
epistémica e respeito aos modos de cuidado tradicionais (Rodriguez-Céceres; Behrman
2024).

A integra¢do entre saberes biomédicos e tradicionais ndo ocorre de forma

automatica, demandando planejamento cuidadoso e didlogo constante. Experiéncias bem-
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sucedidas mostram que o fortalecimento de espagos de escuta e participagdo comunitaria
cria condigdes para parcerias horizontais. Essa interacdo reduz assimetrias de poder e
favorece a construgdo de estratégias de cuidado mais eficazes, baseadas no respeito e na
corresponsabilidade entre profissionais de saude e comunidades indigenas (Bedoya;
Merino; Monsalve, 2025).

Os estudos analisados também destacam que metodologias participativas tém
sido fundamentais no fortalecimento da atencdo intercultural. A inclusdao das
comunidades em todas as etapas de planejamento e execucdo das acgdes, desde o
diagnostico até a avaliagdo dos resultados, fortalece o sentimento de pertencimento. Essa
participagdo ativa contribui para intervengdes mais eficazes, que respeitam as
especificidades culturais e fortalecem a autonomia comunitaria (Evora, 2025).

Em ambito internacional, observa-se que paises latino-americanos que
avancaram na atenc¢do a saude indigena investiram fortemente em politicas interculturais.
A combinag¢do de reconhecimento cultural, fortalecimento territorial e participagdo
comunitaria se mostrou determinante para ampliar o acesso a saude e reduzir
desigualdades. A experiéncia brasileira dialoga com essas estratégias e reforga a
importancia de abordagens integradas e contextualmente sensiveis (Pensantes; Bazan
Maccera; Ponce Lucero 2024).

Outro aspecto central na literatura analisada ¢ a importancia da pesquisa
cientifica colaborativa para a consolidacdo da atencdo intercultural. Estudos conduzidos
com a participagdo ativa das comunidades indigenas produzem conhecimento mais
legitimo e util para orientar politicas publicas. Essa abordagem fortalece a valorizagao
dos saberes tradicionais, amplia a efetividade das a¢des e promove um didlogo mais
equilibrado entre diferentes sistemas de conhecimento (Zuluaga et al., 2025).

Para melhor sistematizar os principais achados tematicos da literatura e das
politicas publicas sobre atencao intercultural em saude indigena, apresenta-se a seguir

uma sintese organizada em forma de tabela:

Tabela 1 — Principais eixos da aten¢do intercultural em saude indigena no

Brasil.
EIXO TEMATICO ACHADOS CONTRIBUIC()ES PARA A
PRINCIPAIS ATENCAO INTERCULTURAL
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Politicas Publicas e PNASPI Criagdo dos DSEI e Fortalecimento da autonomia local e
descentralizagdo da gestdo | integragdo entre SUS e comunidades
da satide indigena
Saberes Tradicionais Valorizagao de praticas Reconhecimento de saberes diversos e
ancestrais (plantas, rituais, fortalecimento identitario
espiritualidade)
Protagonismo Comunitario | Liderangas indigenas nos Maior legitimidade e adequacgao das
espacos de decisao acgoes as realidades locais
Territorialidade Defesa do territdrio como Promogao da saude integral e
espago de vida e fortalecimento cultural
espiritualidade
Formacao Intercultural Insercao de conteudos Reducgdo de barreiras de comunicagao e
culturais nos curriculos e fortalecimento de vinculos
capacitagdes
Desafios Estruturais Escassez de recursos, Necessidade de politicas de
infraestrutura precaria e financiamento e estratégias de gestao
dificuldades logisticas sustentaveis
Pesquisa e Participagdo Metodologias Producao de conhecimento legitimo e
Comunitaria participativas e pesquisas aplicavel as realidades locais
colaborativas

Fonte: Elaboragdo propria (2025) com base na literatura cientifica e nas

politicas publicas nacionais.

A andlise dos dados sistematizados na tabela evidencia que a atencdo
intercultural ndo se limita a integragdo de praticas clinicas, mas envolve dimensoes
politicas, culturais, territoriais e epistémicas. A Politica Nacional de Atengdo a Saude dos
Povos Indigenas € um pilar estruturante nesse processo, pois garante a institucionalidade
necessaria para sustentar essas praticas no longo prazo. A consolidagdo desse modelo
requer investimentos continuos, valorizacao dos saberes tradicionais e fortalecimento da
participagao social.

Por fim, a discussdo evidencia que a atencdo intercultural em saude indigena
ultrapassa a mera integracdo de praticas clinicas, representando uma mudanga estrutural
no modo de pensar politicas de satde. Trata-se de reconhecer a diversidade de saberes,
valorizar o protagonismo indigena e construir um sistema de satde que promova
equidade, respeito cultural e autonomia. Consolidar essa perspectiva ¢ essencial para
assegurar o direito a satide em sua plenitude e fortalecer um SUS verdadeiramente

inclusivo.
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4. CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisdo narrativa permitiu compreender que a aten¢do intercultural em
saude indigena constitui uma estratégia essencial para garantir um cuidado mais
equitativo, inclusivo e respeitoso, valorizando os saberes e praticas tradicionais dos povos
indigenas. Ao longo da andlise, observou-se que politicas publicas especificas, formagao
intercultural de profissionais de saide e o protagonismo das comunidades tém sido
elementos centrais para fortalecer vinculos, ampliar o acesso e qualificar os servicos de
saude destinados a essas populacoes.

Os resultados evidenciam que a valorizagdo dos saberes tradicionais e a integragao
com a biomedicina ndo representam apenas uma questao técnica, mas uma mudanca de
paradigma, pautada no respeito a diversidade cultural e no fortalecimento da autonomia
dos povos indigenas. A presenca de agentes indigenas de satde, a participacdo
comunitaria nos espagos de decisdo e a valorizacdo da territorialidade sdo praticas que
ampliam a efetividade das agdes e fortalecem a relagdo entre Estado e comunidades.

Essa abordagem intercultural contribui ndo apenas para melhorar indicadores de
saide, mas também para promover justi¢a social e reafirmar direitos constitucionais.
Além disso, amplia o campo de reflexdo académica ao propor didlogos entre diferentes
sistemas de conhecimento, aproximando ciéncia e saberes ancestrais. Tais avancos
também geram impactos positivos para a sociedade, ao consolidar praticas de satde mais
humanas, solidarias e contextualizadas.

Como limitagao, destaca-se que, por se tratar de uma revisao narrativa, a pesquisa
nao utilizou métodos sistematicos de sele¢ao e avaliagao critica da qualidade dos estudos,
o que pode restringir a abrangéncia dos resultados. Além disso, a escassez de publica¢des
em algumas regides e a diversidade metodologica dos estudos dificultam a comparagao
direta entre as experiéncias analisadas.

Recomenda-se que futuras pesquisas adotem abordagens metodologicas mais
amplas, como revisdes integrativas e sistematicas, além de estudos empiricos que
explorem praticas interculturais em diferentes contextos territoriais. Investigacdes

participativas, com envolvimento direto das comunidades indigenas, também sdo
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fundamentais para fortalecer a legitimidade e a aplicabilidade dos resultados. Por fim,
reforca-se que a consolidacio de uma aten¢do intercultural requer investimentos
continuos em politicas publicas, formagao de profissionais e valorizacdo dos saberes

tradicionais.
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RESUMO

OBJETIVO: Analisar e compreender as competéncias €ticas € socioemocionais € sua
influéncia na melhora qualitativa dos cuidados de pessoas com transtornos mentais.
MATERIAIS E METODOS: Foi realizada uma revisdo bibliografica e documental
onde plataformas de dados académicas como SciELO, APA, PubMed e portais de editoras
foram consultados, usando filtros de tempo, idiomas e palavras-chave ligadas ao tema.
No total, 11 (onze) produgdes textuais relacionadas ao assunto foram selecionadas.
RESULTADOS E DISCUSSAO: A pesquisa demonstrou que um cuidado ético e
humanizado exige o reconhecimento e acolhimento da vulnerabilidade e subjetividade
dos pacientes, ressaltando a importdncia dos profissionais de saide mental
desenvolverem competéncias socioemocionais, como empatia, gerenciamento emocional
e pensamento critico, para um manejo clinico com exceléncia. CONCLUSAOQ: Apesar
do reconhecimento da importancia dessas aptiddes, a formag¢do académica tedrica e
pratica sobre sua aplicacdo no contexto psicoterapéutico de pessoas com transtornos
mentais tem se apresentado preocupantemente deficiente, apontando a necessidade de um
aprofundamento dos profissionais da psicologia em relagdo a tais aspectos, tanto no
ambito de pesquisa quanto de atuacdo clinica.

PALAVRAS-CHAVE: Competéncias  Socioemocionais.  Etica  Profissional.
Psicopatologias. Psicoterapia. Cuidado Humanizado.
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1. INTRODUCAO

No que se constituem as diretrizes éticas, o Codigo de Etica Profissional do
Psicologo enfatiza que a atuacdo deve estar fundamentada no respeito a liberdade,
dignidade e integridade humana, de forma a prevenir situagdes de negligéncia, exploragao
ou violagdo de direitos (CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA, 2005).
Paralelamente, destaca-se a Lei n.° 10.216/2001, que protege os direitos das pessoas com
transtornos mentais, enfatizando todo o processo de cuidado com os pacientes e suas
familias.

Entretanto observa-se que, na pratica, muitos desses principios se chocam com
uma “barreira” no momento de se efetivarem como previsto, criando uma lacuna entre a
teoria e a atuagdo cotidiana dos psicoterapeutas. E nesse limite onde a conduta ética eficaz
transcende o mero dominio técnico-normativo, tornando fundamental que a atuagdo se
alicerce em competéncias socioemocionais indispensaveis a aplicacdo de preceitos como
o respeito, a dignidade e a responsabilidade (INSTITUTO AYRTON SENNA, 2021).

Dessa forma, em conjunto com a conduta profissional integra devem estar as
habilidades socioemocionais (ou competéncias ndo cognitivas), compreendidas como um
conjunto de capacidades que integram pensamentos, sentimentos € comportamentos,
possibilitando ao individuo maior conhecimento intra e interpessoal, preparo para
enfrentar situagdes adversas com maior estabilidade e resiliéncia. (INSTITUTO
AYRTON SENNA, 2021; GONCALVES; RESENDE, 2024).

Através destes dados, fica evidente a fundamentalidade de um desenvolvimento

solido e continuo dessas competéncias. O papel do profissional da satde implica em nio

reproduzir violéncias institucionais, sustentando uma profissdo comprometida com o
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individuo, mas o desconhecimento das normas de conduta e a falta de competéncias nao
cognitivas na pratica psicoldgica pode resultar em riscos diretos a integridade do paciente.

Nesse tocante, ¢ inquietante a quantidade de casos relatados que trazem a luz a
precariedade na formag¢do de um numero significativo de psicélogos referente ao
desenvolvimento de competéncias socioemocionais e €ticas. Tem causado preocupacgio
na comunidade a capacitagdo superficial e descuidada de muitos profissionais frente ao
cenario de fragilidade no preparo ético-relacional, especialmente em se tratando de
pacientes com psicopatologias (FELICIO; PESSINI, 2009).

O presente resumo surge da preocupagdo com a caréncia de producdes literarias
sobre o assunto aplicado a realidade da psicologia, bem como da afli¢do em relagdo as
condutas antiéticas, inadequadas e dessensibilizadas que tém vindo a luz de forma cada
vez mais numerosa. Por meio dessa producao pretende-se entido contribuir para a area da
saude no que diz respeito ao cuidado ético de pacientes com psicopatologias, abrangendo
a expertise profissional e o pensamento critico no desempenho do psicélogo.

Com a meta global da pratica psicoterapéutica em mente, esta sendo a autonomia,
estabilidade e bem-estar do individuo (FELiCIO; PESSINI, 2009), foram reunidos dados
que reforcam a fundamentalidade de desenvolver competéncias éticas e socioemocionais
tangentes ao processo de responsabilidade do psicélogo, mais especificamente no
trabalho com pessoas com transtornos mentais. Dessa forma, este apanhado tem como
objetivo analisar a importancia do aprimoramento dessas habilidades na préatica clinica,
buscando compreender como elas influenciam a qualidade do cuidado, a prevencao de
condutas antiéticas e a efetivagdo de um atendimento mais sensivel, responsavel e

humanizado.

2. METODOS E MATERIAIS




ﬁ Editora -t CONGRESSO NACIONAL DE BOAS PRATICAS EM
SAUDE E EDUCACAO INTERPROFISSIONAL

(- Cognitus ' Y, (CONBOPSEI)

Esta pesquisa foi produzida através de uma revisao bibliografica e documental, com os
dados coletados das plataformas APA, Scielo, Pubmed, site do Conselho Federal de
Psicologia (CFP) e a Legislagdo Federal. As seguintes palavras-chave, nos idiomas inglés
e portugués, foram utilizadas para filtrar os textos cientificos especializados: “ethics”;
“socioemotional”; “psychologist competences”; “psychopathologies”; “mental health
care”; “psychotherapy”; ‘“competéncias™; “ética”; “habilidades socioemocionais™;
“psicoterapia”; “cuidado de pessoas com psicopatologias” e “profissionais de psicologia”.
Foram selecionados materiais entre os anos de 2010 e 2024. Ao final, foram selecionadas

11 (onze) produgdes textuais relativas a tematica, nas modalidades de revisdo

bibliografica, monografia, estudo exploratdrio e relatorio.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Citando Karasu (2013), assim como as defini¢cdes de transtornos mentais
mudam ao longo dos anos, também se remodelam os padrdes éticos e, consequentemente,
as formas como sao moldados os objetivos e praticas psicoterapéuticas. Conforme seu
texto, embora haja sim um codigo que deve ser conhecido e seguido pelos profissionais,
ele existe basicamente como educador para a reflexdo ética da situacdo e estruturador de
um comportamento integro, deixando o manejo desses conhecimentos na pratica clinica
sob o julgamento do psicologo.

Ser ético no cuidado de pessoas com diagndsticos de transtornos psiquicos que
prejudicam significativamente sua vida ¢ oferecer um trabalho beneficente e justo em
todos os sentidos, reconhecer sua vulnerabilidade e assumir uma postura de protecio de
sua integridade fisica e mental (BEAUCHAMP, 1994, apud VYSKOCILOVA;
PRASKO, 2013; FELICIO; PESSINI, 2009). Isso implica reconhecer quando ele
representa um perigo para si ou para os outros e tomar decisdes muitas vezes dificeis, que

talvez prejudiquem o vinculo terapéutico, mas que serdo benéficas a longo prazo.

Tanto a primeira posicao, de desconsiderar absolutamente a capacidade de autodeterminagdo de pacientes

psiquiatricos, quanto a segunda, de negar suas limitagdes, atribuindo-as apenas a loucura social, podem,

sem davida, conduzir a desumanidade.

(FELICIO; PESSINI, 2009, p. 13)
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Seguindo a exploracdo desses conhecimentos, segundo o Manual de
Competéncias Socioemocionais do Instituto Ayrton Senna (2021) o aprendizado sécio
emocional implica o desenvolvimento de habilidades como empatia e compreensdo,
gerenciamento e reconhecimento de emocgdes proprias e de terceiros, manejo construtivo
de relacionamentos e autoeficacia emocional. A pesquisa da instituicdo também resume
essa destreza em 4 (quatro) categorias: comparagdo, comunicagdo, criatividade para
manejo situacional e pensamento critico; todas fundamentais para uma abordagem
diferencial e de exceléncia no tratamento psicologico de pessoas com transtornos mentais.

Ainda de acordo com o Manual, as competéncias socioemocionais se associam a
aspectos cognitivos e comportamentais ligados ao aprendizado constante e a flexibilidade
mental relevantes para a observacdo e entendimento das diferentes perspectivas,
capacidade de se autogerir de forma competente e autdbnoma, avaliagdo do quadro geral
com serenidade e clareza, e manejo dos vinculos interpessoais de forma humanizada e
benevolente.

Ademais, Farahmand, Malakan e Keshmiri (2022) apontam que o
desenvolvimento de competéncias tanto pessoais quanto profissionais sdo
comprovadamente fundamentais para o tratamento eficiente de pessoas com
psicopatologias, principalmente em momentos de crise.

O desenvolvimento de todas estas aptiddes esta diretamente ligado a sensibilidade
de saber fazer um delineamento refor¢ado entre o desconforto comum no processo
psicoterapéutico para instigar uma mudanga € um comportamento muitas vezes
inconscientemente abusivo por parte do terapeuta, que pode até mesmo causar danos
iatrogénicos; € a humanizacdo do tratamento dessas pessoas estigmatizadas pela
sociedade, que contam com os profissionais da saude mental para compreendé-las e
ajuda-las a superar por si mesmas os impedimentos impostos devido a suas condi¢des de

saude.

4. CONCLUSAO

A prética psicologica no cuidado de pessoas com psicopatologias exige

sensibilidade, empatia e discernimento. O conhecimento tedrico isolado dos codigos de

conduta ética ndo € suficiente para garantir uma pratica eficiente, uma vez que o exercicio
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da psicologia requer também habilidades socioemocionais que permitam compreender,
acolher e intervir de forma humanizada diante do sofrimento psiquico. Da mesma forma,
as competéncias nao cognitivas, quando desprovidas de orientagao ética, podem conduzir
a intervengdes impulsivas e sem responsabilidade profissional.

Tal compreensdo evidencia que o equilibrio entre ética e habilidades
socioemocionais constitui a base para uma atuagao psicoterapéutica sensivel, responsavel
e promotora de dignidade, autonomia e bem-estar. Assim, a aplicacdo dessas
competéncias em contextos clinicos dependera amplamente do discernimento,
julgamento e da expertise do psicologo, considerando as particularidades e necessidades
de cada paciente (KARASU, 2013; VYSKOCILOVA; PRASKO, 2013).

Além disso, esta revisdo bibliografica revelou que embora se reconheca
teoricamente a importancia dessas aptiddes, ha escassez de produgdes cientificas que
abordem sua aplicacdo pratica no contexto do cuidado a pessoas com transtornos mentais.
Desta forma, torna-se essencial estimular novas pesquisas e praticas formativas que
integrem o desenvolvimento ético e socioemocional a graduagao e a atuagdo profissional,
fortalecendo uma Psicologia cada vez mais comprometida com o cuidado ético, reflexivo

¢ humanizado.
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RESUMO

Analisar o potencial das estratégias de Educagao Popular como ferramenta para a desconstru¢io do estigma associado aos
transtornos mentais, identificando suas principais abordagens e metodologias no fortalecimento da conscientizacdo e na
promogao da inclusdo social. O estigma associado a doenga mental ¢ uma barreira significativa para a inclusao social e a
adesdo ao tratamento, agravando desigualdades e refor¢ando a exclusao.

PALAVRAS-CHAVE: Estratégias. Educacdo Popular. Estigma. Reforma Psiquiatrica. Transformac¢ao Social.

1. INTRODUCAO

O estigma associado a doenga mental constitui uma barreira significativa para a inclusdo social, a adesdo ao
tratamento e a garantia de direitos das pessoas em sofrimento psiquico. A Organizacdo Mundial da Satde ja alertava, em
seu relatorio de 2001, que enfrentar o estigma ¢ condig@o essencial para o fortalecimento das politicas de saide mental,
pois a discriminagdo agrava desigualdades e refor¢a a exclusdo (OMS, 2001). Apesar dos avangos, estudos demonstram
que concepgdes negativas permanecem disseminadas ndo apenas na sociedade, mas também entre profissionais e
estudantes da area da satde, revelando a complexidade desse fendmeno (Nordt; Rossler; Lauber, 2006).

Nesse contexto, a educacao popular configura-se como estratégia fundamental para o enfrentamento do estigma,
por promover o didlogo critico, a participagdo social e a valoriza¢do de saberes coletivos. Ao favorecer o contato com

narrativas de pessoas em sofrimento psiquico e estimular reflexdes sobre modelos de cuidado, praticas educativas podem

desconstruir esteredtipos e abrir caminho para uma atencdo mais humanizada (Corrigan et al., 2001; Santos Ferreira,

2020).
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No ambito internacional, pesquisas indicam que estratégias que combinam informag¢do acessivel, campanhas
comunitarias e experiéncias de contato com usuarios e familiares sdo as mais eficazes para transformar atitudes
estigmatizantes (Shahwan et al., 2022). Ja revisdes mais recentes organizam o enfrentamento em seis dimensdes — auto-
estigma, familiar, profissional, laboral, social e institucional — ressaltando a importincia de agdes integradas e
participativas para sustentar mudancas duradouras (Hajizadeh et al., 2024).

Dessa forma, ao articular diferentes atores sociais e promover espacos de conscientizacao coletiva, as estratégias
de educagao popular demonstram potencial ndo apenas para reduzir o estigma associado a doenga mental, mas também
para fortalecer praticas de cuidado mais inclusivas, condizentes com os principios da atencao psicossocial.

Portanto, o presente trabalho pretende analisar o potencial das estratégias de Educagdo Popular como ferramenta
para a desconstru¢do do estigma associado aos transtornos mentais, identificando suas principais abordagens e

metodologias no fortalecimento da conscientizagdo e na promog¢ao da inclusdo social.

2. MATERIAIS E METODOS

O presente trabalho constitui uma pesquisa bibliografica de natureza analitico-reflexiva, alinhada com o objetivo
de analisar o potencial das estratégias de Educacdo Popular na desconstru¢do do estigma associado aos transtornos
mentais, e identificar suas abordagens e metodologias para a promoc¢ao da inclusdo social e da conscientizagao.

A metodologia adotada para a elaboragdo deste estudo baseou-se na revisdo e na analise de literatura cientifica
pertinente ao tema central, consultando materiais que abordam: O estigma e a discriminacao associados a doenca mental
como barreiras sociais e de tratamento; O papel da Educa¢do Popular como estratégia fundamental no enfrentamento do
estigma; Estratégias antiestigmatizantes e suas dimensdes de intervengdo (auto-estigma, familiar, profissional, laboral,
social e institucional); Relatos de experiéncia e revisdes sobre a eficacia de praticas educativas na transformagao de
atitudes estigmatizantes.

A andlise do material focou na convergéncia de resultados para identificar as praticas mais eficazes de Educagao
Popular, tais como o uso de filmes, documentérios, obras literarias, debates sobre a Reforma Psiquidtrica e, principalmente,
o contato direto e dialogico com narrativas de pessoas em sofrimento psiquico e seus cuidadores. O objetivo foi sintetizar
como essa abordagem contribui para a consolidacao dos principios da atencao psicossocial, do cuidado em liberdade e da

cidadania.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
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Os estudos analisados convergem ao indicar que o enfrentamento do estigma associado a doenca mental exige
intervengoes educativas continuas, participativas e baseadas em contato humano. Em diferentes contextos — formacgao
profissional, comunidade e servigos de saide —, as estratégias de educa¢do popular mostraram-se eficazes por

promoverem dialogo, empatia e reflexdo critica sobre a loucura e o sofrimento psiquico.

No relato de experiéncia de Santos Ferreira (2020), a introducdo de praticas pedagdgicas anti-estigmatizantes no
curso técnico em enfermagem possibilitou uma transformagao significativa nas atitudes dos estudantes. A autora descreve
que o uso de filmes, documentarios, leitura de obras literarias e debates sobre a reforma psiquiatrica e o movimento
antimanicomial proporcionou aos alunos o contato com diferentes narrativas sobre a loucura, questionando o modelo
hospitalocéntrico e a ideia de periculosidade associada ao transtorno mental. Como resultado, observou-se uma redugao
das percepgOes estigmatizantes e maior reconhecimento da importancia da reabilitacdo psicossocial e da convivéncia

comunitaria.

De modo complementar, a revisdo de Shahwan et al. (2022) identificou que o contato direto com pessoas com
experiéncia vivida e seus cuidadores ¢ uma das estratégias mais eficazes para modificar atitudes negativas. Os autores
destacam que a simples transmissdo de informagdes ndo € suficiente para combater o estigma — ¢é necessario envolver os
sujeitos na constru¢cdo do conhecimento, permitindo que compartilhem suas histérias e perspectivas. Essa conclusdo
aproxima-se dos principios da educagdo popular, que reconhecem o didlogo como ferramenta de conscientizacdo e

transformagao social.

A revisao de escopo de Hajizadeh et al. (2024) ampliou essa discussdo ao organizar o enfrentamento do estigma
em seis dimensdes: autoestigma, estigma familiar, estigma de profissionais de satde, estigma no trabalho, estigma social
e estigma institucional. Os autores apontam que estratégias educativas eficazes sao aquelas que integram diferentes niveis
de intervencao e que envolvem atores diversos — desde individuos em sofrimento psiquico até comunidades, gestores e
formuladores de politicas publicas. Entre as praticas destacadas, encontram-se campanhas comunitdrias baseadas em

narrativas reais, capacitacdes em saiide mental para profissionais e programas escolares de promocao da empatia.

A partir da analise conjunta desses estudos, observa-se que a educagdo popular potencializa a redugdo do estigma
por romper com a légica vertical de ensino e promover uma aprendizagem dialdgica, na qual educadores e participantes
sdao co-produtores do conhecimento. Essa abordagem favorece a desconstrugdo de esteredtipos, o fortalecimento do

protagonismo das pessoas com sofrimento psiquico e a construcao de redes solidérias de apoio. Além disso, contribui para
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consolidar os principios da Reforma Psiquiatrica e da atengao psicossocial, fortalecendo praticas que priorizam o cuidado

em liberdade e o reconhecimento da singularidade de cada sujeito.

Em sintese, os resultados indicam que estratégias de educacdo popular sdo fundamentais para transformar
percepgdes e praticas sobre a saude mental, especialmente quando combinam informagdo, didlogo e experiéncias de
contato. Tais agdes promovem ndo apenas o conhecimento, mas também a sensibilidade, a escuta e o respeito as diferencas
— elementos essenciais para a efetiva superacao do estigma e para a construcdo de uma sociedade mais inclusiva e

humana.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Considerando que o estigma atravessa diversas esferas da vida humana em sociedade, desde o convivio familiar
até os espacos institucionais, por exemplo, torna-se indispensavel que as praticas educativas articulem com os multiplos
contextos sociais sejam adotadas para um melhor entendimento referente a doenca mental como uma dimensao da
existéncia humana e ndo como uma identidade que reduz o sujeito a um diagnostico.

Assim, reafirma-se que a educacdo popular, em sua esséncia, como um caminho potencializador para um
desenvolvimento em cuidado mais inclusivo ¢ humanizado. Ademais, a educagdo popular contribui para fortalecer e
consolidar os principios da Reforma Psiquiatrica e da atengao psicossocial, reafirmando o compromisso ético, politico e
social com o cuidado em liberdade, com a cidadania e autonomia das pessoas em sofrimento mental. Entende-se, desse
modo, que o fendmeno do sofrimento psiquico ndo se restringe ao individuo, mas ¢ atravessado por aspectos culturais,
econdmicos, étnicos/raciais e outras dimensdes que podem influenciar a qualidade de vida.

Dessa forma, ha necessidade de aprofundar na articulacdo entre teoria e pratica no campo da educacao popular em
saude mental. Na pratica, destaca-se a importancia de consolidar estratégias que ampliem o acesso ao cuidado e promovam
acoOes educativas voltadas a desconstrugdo de estigmas. Ja na pesquisa, evidencia-se a relevancia de investir em estudos
que explorem a interface entre educagdo popular, politicas publicas e satide mental, contribuindo para o desenvolvimento
de praticas cada vez mais integradas, emancipatorias e comprometidas com os principios da Reforma Psiquiatrica e da

atencao psicossocial.
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INTRODUCAO: A Atencio Primaria & Satide (APS) constitui a base do Sistema Unico
de Saude (SUS), sendo responsavel pela coordenacao do cuidado e pelo acesso universal
e equitativo. Contudo, a fragmentacdo dos servicos ainda representa um desafio,
dificultando a integralidade da assisténcia. Nesse contexto, os protocolos clinicos
interprofissionais surgem como ferramentas que, além de orientar praticas baseadas em
evidéncias, fortalecem a comunicagao entre diferentes categorias profissionais, ampliam
a resolutividade da APS e qualificam o cuidado ofertado a populacdo. OBJETIVO:
Analisar a contribuicdo dos protocolos clinicos interprofissionais para a reducdo da
fragmentagdo do cuidado na Atengdo Primaria. METODOS: Foi realizada uma revisio
narrativa da literatura, utilizando quatro artigos cientificos publicados entre 2010 e 2024.
Os estudos englobaram revisdes de escopo, analises qualitativas e relatos de experiéncia
sobre a implementagdo de protocolos clinicos interprofissionais na APS. O material
selecionado foi analisado de modo a identificar barreiras, facilitadores e resultados
relacionados a adocdo desses instrumentos no processo de trabalho em equipe.
RESULTADOS A literatura aponta que os protocolos clinicos interprofissionais
favorecem a coordenagdo do cuidado e contribuem para a padronizacdo de condutas,
garantindo maior seguranga e efetividade das intervengdes. Relatos evidenciam melhorias
em desfechos clinicos, maior satisfacio de wusudrios e profissionais, além do
fortalecimento do vinculo entre equipe e comunidade. Entre os fatores que favorecem sua
implementa¢do, destacam-se a clareza dos papéis, a comunicagdo horizontal, a formacgao
continuada e o apoio institucional. Por outro lado, barreiras como sobrecarga de trabalho,
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resisténcia de profissionais a mudanga e auséncia de politicas de incentivo a pratica
colaborativa ainda limitam sua consolidacio. CONSIDERACOES FINAIS: Os
protocolos clinicos interprofissionais demonstram potencial para reduzir a fragmentagao
do cuidado e promover a integralidade na Atengao Priméria. Sua efetiva implementagao
depende de estratégias que valorizem a educagdo interprofissional, o trabalho em equipe
e o fortalecimento de politicas publicas que apoiem praticas colaborativas no SUS.

Palavras-chave: Aten¢do Primaria a Saude; Protocolos Clinicos; Interprofissionalidade;
Trabalho em Equipe.
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