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PREFACIO

O II Congresso Regional de Intervencdes Multiprofissionais em Saude
Mental consolida-se como um dos espacos mais relevantes do pais
para debates, didlogos e trocas técnico-cientificas que buscam
qualificar o cuidado em salude mental e fortalecer redes de atencao
integral.

O tema deste ano - “Integracao de Saberes e Praticas para o Cuidado
Integral em Saude Mental” - evidencia a necessidade de abordagens
colaborativas, humanizadas e baseadas em evidéncias, que
reconhecam a complexidade dos contextos e valorizem o trabalho
articulado entre diferentes profissoes.

A Editora Cognitus tem grande satisfacao em registrar, nestes anais, a
producao cientifica, os debates e as reflexdes que marcaram esta
edicao historica.
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Publique seu livro com a Editora Cognitus.
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mailto:contato@editoracognitus.com.br
http://www.editoracognitus.com.br/
mailto:contato@editoracognitus.com.br

C gggnitus
I CONGRESSO REGIONAL DE
INTERVENCOES MULTIPROFISSIONAIS EM

SAUDE MENTAL

O PAPEL DAS POLITICAS PUBLICAS NA EXPANSAO DOS
CUIDADOS PALIATIVOS NO BRASIL

THE ROLE OF PUBLIC POLICIES IN THE EXPANSION OF PALLIATIVE CARE IN
BRAZIL
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RESUMO

Introducao: A consolidacdo dos cuidados
paliativos no Brasil tem avancado de forma
gradual, impulsionada por debates sociais,
mobilizagdes profissionais e atualizacdo
das politicas publicas voltadas ao cuidado
integral. O aumento da prevaléncia de
doengas cronicas e condigdes ameacadoras
da vida exige respostas organizadas,
capazes de oferecer acolhimento, manejo de
sintomas e suporte as familias. Entretanto,
apesar de avangos recentes, como a
formulacdo de diretrizes nacionais
especificas, o pais ainda enfrenta
desigualdades regionais, fragilidade
estrutural dos servigos e dificuldade de

integrar praticas paliativas nos diferentes

@congressocrimsm

niveis de atencdo. Nesse contexto, torna-se
essencial compreender como as politicas
publicas moldam a expansdo desses
servicos e influenciam sua organizagdo no
Sistema Unico de Satide. Objetivo:
Analisar como as politicas publicas
brasileiras tém contribuido para a expansao
dos cuidados paliativos, identificando seus
avangos, desafios e repercussdes para a
organizagdo do cuidado no territorio.
Metodologia: Realizou-se uma revisdo
narrativa com foco em documentos
normativos e producdes técnico-cientificas
publicadas entre 2018 e 2024, selecionadas
em razdo da pertinéncia temdtica e da
relagdo direta com a implementagao dos

cuidados paliativos no Brasil. Foram
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utilizados  materiais como  diretrizes
governamentais, portarias ministeriais e
artigos cientificos que discutem a evolucao
da politica nacional, a estruturacao dos
servicos e a incorporagdo dos cuidados
paliativos na Rede de Atencdo a Saude. A
analise concentrou-se na identificagdo de
marcos regulatorios, mecanismos de
expansdo, desafios  operacionais e
elementos relacionados a  formagao
profissional, financiamento e
territorializagdo da assisténcia. Resultados:
Os resultados indicam que a criagdo de
documentos orientadores e a
institucionalizacdo da Politica Nacional de
Cuidados Paliativos representaram passos
decisivos para o reconhecimento oficial das
praticas paliativas no pais. Observou-se
ampliagdo do debate publico, aumento da
visibilidade social e maior incentivo a
educagdo permanente, favorecendo o

fortalecimento de servigos especializados e

a qualificagdo das equipes

multiprofissionais. No entanto, persistem
dificuldades relacionadas ao financiamento
inadequado, a concentracdo de servigos em
grandes centros urbanos e a auséncia de
uma integracdo efetiva entre atencdo
primaria, hospitais e unidades de longa
permanéncia. Além disso, a formacao
insuficiente dos profissionais e a
fragmentacdo das agdes entre os niveis de
atencao ainda comprometem a
consolidacdo de um modelo de cuidado
verdadeiramente universal e equitativo.
Consideracoes finais: Conclui-se que a
expansao dos cuidados paliativos no Brasil
depende diretamente do fortalecimento das
politicas publicas que reconhegam o
cuidado paliativo como componente
indispensavel da atencdo integral a saude. A
institucionalizacdo de diretrizes nacionais, a
criacdo de instrumentos regulatorios e o
investimento em formacdo profissional
constituem  estratégias essenciais para

reduzir desigualdades e ampliar o acesso.

Palavras-Chave: Cuidados paliativos; Politicas publicas; Rede de Aten¢do a Saude; Saude

publica; Atencao integral.
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SAUDE COLETIVA E ATENCAO PRIMARIA: ESTRATEGIAS DE
CUIDADO CENTRADO NA COMUNIDADE
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STRATEGIES
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RESUMO

Introducido: A Atencdo Primaria a Saude
consolidou-se como porta de entrada
preferencial do Sistema Unico de Satide e
como o principal espago de articulagdo de
praticas de promocao, preven¢do e cuidado
longitudinal. No ambito da Satude Coletiva,
sua atuagdo € essencial para responder as
multiplas vulnerabilidades presentes nos
territorios, integrando dimensdes sociais,
culturais e epidemiologicas que
influenciam o estado de satde da
populagdo. Entretanto, desafios persistem,

como a heterogeneidade na oferta de

servigos, a insuficiéncia de equipes
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completas, a dificuldade de consolidar
acoes intersetoriais e a limitada capacidade
de resposta diante de demandas complexas.
Nesse cenario, estratégias centradas na
comunidade tornam-se fundamentais para
fortalecer vinculos, ampliar a participacao
social e garantir praticas de cuidado que
respondam de forma sensivel as realidades
locais. Objetivo: Analisar estratégias de
cuidado centrado na comunidade dentro da
Atengdo Primaria a Satide. Metodologia: O
estudo consiste em uma revisdo narrativa
fundamentada em documentos normativos,
diretrizes nacionais e publicagdes técnico-

cientificas relacionadas a Saude Coletiva e
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Atengdo Primadria, produzidas entre 2018 e
2024. Foram selecionados materiais que
abordam organizagdo do processo de
trabalho das equipes, territorializagao,
participagdo social, promoc¢do da saude e
praticas comunitarias. A andlise considerou
clareza conceitual, pertinéncia tematica e
alinhamento com  politicas  publicas
vigentes. Nao foram utilizados subtopicos
internos, conforme o modelo. A
interpretagdo dos achados incluiu aspectos
organizacionais, operacionais e
socioculturais relacionados a
implementag¢do de estratégias voltadas ao
cuidado comunitario, mantendo o foco na
integralidade e no fortalecimento do
vinculo. Resultados: Os resultados
mostraram que iniciativas comunitarias na
Atengdo Primaria contribuem para ampliar
a resolutividade, fortalecer a autonomia dos
usuarios e aprimorar a capacidade de
resposta das equipes diante de situagdes
complexas. Identificou-se que agdes de
educagdo em saude, visitas domiciliares
qualificadas, projetos intersetoriais,
envolvimento de liderancas locais e uso de
informacdes epidemioldgicas territoriais
favorecem o planejamento participativo e a

oferta de cuidados mais adequados as

@congressocrimsm

ﬁ Editora

e | COgnitus
Il CONGRESSO REGIONAL DE
INTERVENCOES MULTIPROFISSIONAIS EM
SAUDE MENTAL

necessidades reais da populagdo. Além
disso,  praticas  colaborativas  entre
profissionais promoveram maior integragao
das equipes, otimizacdo do processo de
trabalho e melhoria na comunica¢ao com a
comunidade. Porém, dificuldades
relacionadas a recursos insuficientes,
sobrecarga assistencial e fragilidades
estruturais  ainda  comprometem a
consolidagdo dessas praticas em muitos
territorios. Consideracées finais: Conclui-
se que estratégias de cuidado centrado na
comunidade  representam um  e€ixo
fundamental para o fortalecimento da Satude
Coletiva, pois ampliam a participacao
social, qualificam a atencdo territorial e
favorecem a constru¢do de praticas
assistenciais mais humanas e integradas. A
Atengdo Primaria, ao articular saberes,
praticas e vinculos comunitérios, reafirma
seu papel como centro de coordenagdo do
cuidado e como espago privilegiado de
promocao da saude. Para avangar nesse
processo, sao necessarios investimentos
continuos em formagdo profissional,
estruturagao das equipes e fortalecimento

das politicas publicas que valorizam a

dimensdo comunitaria do cuidado.
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RESUMO

Introdugao: As politicas publicas em
saide mental no Brasil tém passado por
transformagdes  importantes desde a
Reforma  Psiquiatrica, orientando a
constru¢do de uma rede de cuidado baseada
na territorialidade, na cidadania e na
promog¢do da autonomia das pessoas em
sofrimento psiquico. Apesar de avangos
expressivos, como a ampliacao dos Centros
de Atencao Psicossocial e a consolidagdo da
Rede de Atengdo Psicossocial, persistem
desafios referentes a  fragmentacdo

assistencial, as dificuldades de acesso e a

@congressocrimsm

insuficiéncia de agdes articuladas entre os
diferentes niveis do Sistema Unico de
Saude. Tais fragilidades geram
descontinuidade no acompanhamento e
dificultam a efetivagdo do cuidado integral
preconizado pelas politicas nacionais.
Objetivo: Analisar como as politicas
publicas de satide mental t€ém estruturado
acdes que promovem o cuidado integral e
identificar estratégias capazes de fortalecer
a Rede de Atencao Psicossocial diante das
demandas contemporaneas. Metodologia:

Realizou-se uma revisdo narrativa baseada

em documentos oficiais do Ministério da

https://editoracognitus.com.br/
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Saude, legislagdes atualizadas e produgdes
técnico-cientificas publicadas entre 2018 e
2024. Foram incluidos materiais que
abordam a organizacdo da Rede de Atencdo
Psicossocial, o impacto da Reforma
Psiquiatrica brasileira, os investimentos em
servicos comunitarios e os desafios
enfrentados na efetivagdo da assisténcia
integral. A sele¢do considerou relevancia
tematica, atualidade e relagdo com politicas
publicas nacionais, sem subdivisdes
internas, conforme orientacdes do modelo.
A andlise buscou compreender avangos
normativos, lacunas operacionais ¢
estratégias ja implementadas em diferentes
territoérios, observando conexdes entre
acdes intersetoriais, tecnologias de cuidado
e participagdo social. Resultados: Os
achados evidenciam que, apesar do
reconhecimento normativo da saiide mental
como componente essencial do cuidado
integral, ainda héa desequilibrios na
distribuicao territorial de servigos, reduzida
articulagdo entre institui¢des e fragilidade
na formagdo permanente das equipes. Os
Centros de  Atencdo  Psicossocial
permanecem como eixo estruturante, mas

enfrentam sobrecarga, limitacdes de

@congressocrimsm

recursos humanos e dificuldades de
integracdo com unidades de aten¢do basica
e servigos de urgéncia. Iniciativas recentes
destacam avangos relacionados a expansao
de praticas comunitarias, fortalecimento do
cuidado em liberdade, ampliagdo de agdes
de prevencao ao suicidio e desenvolvimento
de protocolos intersetoriais envolvendo
educagdo, assisténcia social e justiga. Tais
movimentos  contribuem para maior
resolutividade e menor dependéncia de
internagdes psiquiatricas, favorecendo a
construcdo de percursos terapéuticos mais
adequados e alinhados a singularidade dos
usuarios. Consideracoes finais: Conclui-se
que a promo¢dao do cuidado integral em
saude mental exige fortalecimento das
politicas publicas voltadas a estratégias
territoriais, acoes interprofissionais,
participagdo comunitaria e ampliagdo da
Rede de Atencao Psicossocial.
Investimentos em formagdao continuada,
gestao compartilhada e praticas de cuidado
humanizadas sdo fundamentais para
enfrentar desafios persistentes e garantir

acolhimento qualificado as pessoas em

sofrimento psiquico.
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RESUMO acesso a  servigos especializados

Introducgao: Os cuidados paliativos tém evidenciam lacunas importantes que

adquirido relevancia crescente no contexto
da Rede de Atencdo a Saude, pois
respondem as demandas complexas de
pessoas com condigdes cronicas e
progressivas que vivenciam sofrimento
fisico, emocional, social e espiritual.
Apesar da ampliacdo do debate no Brasil,
ainda persistem desafios significativos
relacionados a integragdo entre 0s servigos,
a formagdo dos profissionais e a
consolidacdo de praticas centradas na
dignidade e na autonomia do individuo. A
auséncia de equipes capacitadas, a

fragmentacdo do cuidado e a limitacdo do

@congressocrimsm

comprometem a integralidade da atengdo.
Objetivo: Analisar a organizacdo dos
cuidados paliativos na Rede de Atengdo a
Satde no Brasil. Metodologia: Realizou-se
uma revisdo narrativa baseada em
documentos oficiais, diretrizes nacionais e
produgdes técnico-cientificas publicadas
entre 2018 e 2024. A busca incluiu
materiais publicos disponiveis em bases de
informacdo em satde, selecionando-se
conteudos relacionados a estruturagdo da
Rede de Atengdao a Saude, a politica
nacional de cuidados paliativos e as praticas

assistenciais voltadas ao manejo do
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sofrimento. Foram considerados critérios
como relevancia  tematica, clareza
metodologica e alinhamento as politicas
publicas brasileiras. A analise abrangeu
aspectos como organiza¢cdo dos servicos,
formagdo das equipes, articulagdo entre os
niveis de atencdo, comunicagdo ¢ inser¢ao
comunitaria, sem o uso de subtopicos
conforme exigéncia  do  modelo.
Resultados: A andlise revelou que a
organizagdo dos cuidados paliativos
permanece heterogénea no pais, com
avancos concentrados em regides que
possuem maior disponibilidade de servicos
especializados. Observou-se que a Atengdo
Primaria a Satde desempenha papel
estratégico na identificagdo precoce das
necessidades dos pacientes e no
acompanhamento longitudinal, embora
ainda existam fragilidades decorrentes da
sobrecarga assistencial e da escassez de
capacitagoes especificas. A integragdo entre

atengdo basica, wunidades de média

complexidade e hospitais mostrou-se

limitada, dificultando a continuidade do
cuidado. Entretanto, iniciativas voltadas
para praticas comunitarias, fortalecimento
de equipes multiprofissionais, apoio
matricial e processos permanentes de
educacdo em saude evidenciaram impacto
positivo na resolutividade, na redugdo de
internacdes evitaveis e na ampliagdo do
acolhimento as familias. Consideracgodes
finais: Conclui-se que o fortalecimento dos
cuidados paliativos na Rede de Atengdo a
Satde depende da ampliacdao do acesso, da
qualificagdo profissional, da integragdo
efetiva entre os pontos de atencdo ¢ da
valorizacdo de praticas humanizadas que
considerem as multiplas dimensdes do
sofrimento humano. O estudo evidencia
que, ao consolidar estratégias de cuidado
integral e humanizado, o sistema de satde
pode avangar na organizagdo de servigos
mais sensiveis as necessidades de pessoas
que vivenciam processos de finitude e

vulnerabilidade ampliada.

Palavras-Chave: Cuidados paliativos; Aten¢ao a Saude; Humanizacao da assisténcia;

Atengdo Primaria; Satde publica.
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TRANSTORNOS MENTAIS E SOCIEDADE DIGITAL: A RELACAO
ENTRE O USO EXCESSIVO DA TECNOLOGIA E A SAUDE MENTAL

MENTAL DISORDERS AND THE DIGITAL SOCIETY: THE RELATIONSHIP
BETWEEN EXCESSIVE TECHNOLOGY USE AND MENTAL HEALTH
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RESUMO

Introducdo: A crescente digitalizacdo da
vida contempordnea tem provocado
mudancas  significativas nas relagdes
interpessoais, nos habitos de trabalho e nas
formas de lazer, configurando um novo
paradigma social denominado sociedade
digital. Apesar dos beneficios associados a
conectividade, como o acesso a informagao
€ a comunicagao instantanea, observa-se o
surgimento de impactos psicologicos
decorrentes do uso abusivo das tecnologias.
Estudos recentes apontam que a exposicao

prolongada a telas e redes sociais esta
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associada ao aumento de quadros de
ansiedade, depressao, soliddo e
dependéncia digita, o que levanta
preocupagdes sobre os efeitos psicossociais
desse comportamento. Nesse contexto,
torna-se  essencial ~compreender  as
interagdes entre o ambiente digital e a saude
mental, sobretudo diante da caréncia de
estudos integrativos que unam aspectos
psicoldgicos, sociais e neurobiologicos do
fenomeno. Objetivo: Este estudo teve
como finalidade analisar, por meio de uma
revisdo narrativa, a relagdo entre o uso

excessivo da tecnologia digital e a
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manifestagdo de transtornos mentais,
identificando os principais fatores de risco,
mecanismos de influéncia e possiveis
estratégias preventivas voltadas a promog¢ao
da saude mental na era digital
Metodologia: Trata-se de uma revisao
narrativa da literatura, desenvolvida entre
agosto e outubro de 2025, a partir de bases
como Scientific Electronic Library Online
(SciELO), PubMed e Google Scholar,
utilizando descritores selecionados no
DeCS, como ‘“satde mental”, “tecnologia
digital”, “transtornos mentais” e “uso
excessivo de internet”. Foram incluidos
artigos publicados entre 2019 e 2025, em
portugués e inglés, que abordassem os
impactos psicologicos, comportamentais e
sociais do uso intensivo de tecnologias,
excluindo-se estudos com foco apenas
fisiologico ou técnico. A analise foi
conduzida de forma interpretativa e
descritiva, buscando identificar
convergéncias e divergéncias entre as
evidéncias disponiveis. Resultados: A
revisdo evidenciou que o uso abusivo de

dispositivos digitais estd relacionado a

alteragdes nos padrdes de sono, reducao da

atencao sustentada, ansiedade social, baixa
autoestima e dependéncia comportamental.
Observou-se ainda que jovens e
adolescentes configuram o grupo mais
vulneravel, principalmente em fun¢do da
exposicdo  constante a  conteudos
comparativos e a valida¢do social mediada
por curtidas e comentdrios. O isolamento
social, a sobrecarga informacional e a
auséncia de pausas digitais também foram
descritos como fatores agravantes para o
sofrimento psiquico contemporaneo. Em
contrapartida, o uso consciente e regulado
das tecnologias pode favorecer a saude
mental, quando associado a estratégias de
autocuidado e limites de tempo de uso.
Consideracdes Finais: Conclui-se que a
sociedade digital apresenta um duplo
carater: a0 mesmo tempo em que amplia as
possibilidades de interacdo e aprendizado,
também potencializa fatores de risco para o
surgimento de transtornos mentais. A
compreensdo desse fendmeno demanda
abordagens interdisciplinares que articulem
psicologia, neurociéncia e ciéncias sociais,
promovendo a educacdo digital e o uso

equilibrado das tecnologias.

Palavras-Chave: Saude mental; Transtornos mentais; Tecnologia digital; Uso excessivo;

Sociedade digital.
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PREVENCAO DO SUICIiDIO E MANEJO DE CRISES: LINHAS DE
CUIDADO, PROTOCOLOS INTERSETORIAIS, CAPACITACAO
CONTINUA MULTIPROFISSIONAL

Resumo: Este estudo teve como objetivo
analisar a efetividade das linhas de cuidado, dos
protocolos intersetoriais e da capacitagdo
multiprofissional continua na prevencdo do
suicidio e no manejo de crises. Trata-se de uma
revisdo integrativa realizada nas bases
MEDLINE, LILACS, IBECS, BDENF e Index
Psicologia, com recorte temporal de 2020 a
2025. Apos triagem de 915 registros, sete
estudos atenderam aos critérios de elegibilidade.
Os resultados evidenciaram que planos de crise
individualizados, protocolos clinicos
estruturados, diretrizes voltadas a atengdo
primaria e servicos de helpline (telefone e texto)
contribuem para a reducdo da ideacdo suicida, da
angustia emocional e para o aumento do
engajamento com servicos de saude mental.
Estratégias intersetoriais, articulando saude,
educacao e assisténcia social, ampliam o alcance
das agdes preventivas, enquanto programas de
capacitacdo continua fortalecem a competéncia
profissional na avaliacdo e no manejo do risco.
Contudo, limitacdes metodoldgicas e a
predominancia de estudos em paises de alta
renda restringem a generalizagdo dos achados.
Conclui-se que a integragdo entre linhas de
cuidado, protocolos intersetoriais e capacitacdo
profissional constitui abordagem essencial para
aprimorar respostas ao comportamento suicida e
qualificar o manejo de crises em diferentes
contextos assistenciais.

Palavras-Chave: Capacitagao Profissional;
Intersetorialidade; Prevencao do Suicidio;
Servigos de Saude Mental; Violéncia
Autoinfligida.
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SUICIDE PREVENTION AND CRISIS MANAGEMENT: CARE GUIDELINES,
INTERSECTORAL PROTOCOLS, CONTINUOUS MULTIPROFESSIONAL
TRAINING

Abstract: This study aimed to analyze the effectiveness of care guidelines, intersectoral
protocols, and continuous multiprofessional training in suicide prevention and crisis
management. An integrative review was conducted in the MEDLINE, LILACS, IBECS,
BDENF and Index Psicologia databases, covering publications from 2020 to 2025. Of 915
records screened, seven studies met the eligibility criteria. The findings demonstrated that
individualized crisis response plans, structured clinical protocols, primary care guidelines and
helpline services (telephone and text-based) contribute to reducing suicidal ideation, emotional
distress and increasing engagement with mental health services. Intersectoral strategies
involving health, education and social services expanded the reach and effectiveness of
interventions, while continuous professional training strengthened competencies for assessing
and managing suicide risk. However, methodological heterogeneity and predominance of
studies from high-income countries limit broader generalization of outcomes. The review
concludes that integrating care pathways, intersectoral protocols and sustained professional
training is essential for improving responses to suicidal behavior and enhancing crisis
management in different healthcare contexts.

Keywords: Health Services; Intersectoral Collaboration; Mental Health; Professional
Training; Suicide Prevention.

renda, o que evidencia desigualdades

INTRODUCAO estruturais na oferta e na efetividade das

acoes de prevencdo (Kar Ray et al., 2025).

A prevengdo do suicidio e o manejo Além das perdas humanas, o suicidio gera

de crises configuram-se como desafios impactos expressivos nas redes familiares,

centrais para os sistemas de satide em
ambito global, dada a magnitude e a
complexidade desse fenomeno. Estima-se
que cerca de 800 mil pessoas morram por
suicidio a cada ano, sendo a maior parte dos

oObitos registrada em paises de baixa e média
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comunitarias ¢ institucionais, refor¢cando a
necessidade de respostas organizadas e
integradas.

Nesse cenario, a adog¢ao de linhas de
cuidado bem estruturadas, associadas a

protocolos intersetoriais que articulem
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saude, assisténcia social, educagdo ¢
seguranga publica, constitui uma estratégia
essencial para qualificar o atendimento e
promover intervengdes oportunas em
situacdes de  risco. A literatura
contemporanea destaca, ainda, que a
capacitagdo  continua  de  equipes
multiprofissionais ¢ um dos pilares para
garantir praticas seguras, humanizadas e
baseadas em evidéncias, favorecendo a
identificacdo precoce de sinais de alerta, a
tomada de decisdo clinica e o
encaminhamento adequado dos individuos
em sofrimento psiquico (Graupensperger et
al., 2025).

A justificativa para este estudo
reside na necessidade de sistematizar
evidéncias cientificas que orientem a
constru¢do e o fortalecimento de politicas
publicas e praticas assistenciais voltadas a
prevengdo do suicidio. Dada a relevancia
epidemioldgica e social do problema, torna-
se imprescindivel compreender quais
intervengdes apresentam maior efetividade
e como podem ser aprimoradas no contexto
dos servigos de saude.

Dessa forma, o objetivo principal
desta revisdo ¢ analisar a efetividade das
linhas de cuidado, dos protocolos

intersetoriais e da capacitacao
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multiprofissional continua na preven¢ao do
suicidio e no manejo de crises, reunindo e
discutindo evidéncias que contribuam para
o  aprimoramento  das  estratégias

assistenciais e de gestdo em saude mental.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa
da literatura, conduzida entre agosto e
dezembro de 2025. A investigacdo foi
orientada pela seguinte questdo norteadora:
qual ¢ a efetividade das linhas de cuidado,
dos protocolos intersetoriais e da
capacita¢cao multiprofissional continua na
prevencdo do suicidio e no manejo de
crises?

A busca bibliografica foi conduzida
nas seguintes bases de dados: Medical
Literature Analysis and Retrieval System
Online (MEDLINE), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da
Satide (LILACS), Indice Bibliografico
Espafiol en Ciencias de la Salud (IBECS),
Base de Dados de Enfermagem (BDENF) e
Index Psicologia — Periodicos. A estratégia
de pesquisa foi elaborada utilizando
descritores controlados em portugués e
inglés, combinados por operadores

booleanos, conforme segue: ("Suicidio” OR

https://editoracognitus.com.br/
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"Suicide") AND  ("Preveng¢do"  OR
"Prevention  and  Control")  AND
("Intervengdo em Crise" OR "Crisis
Intervention”). Foram aplicados filtros de
selecdo, incluindo recorte temporal dos
ultimos cinco anos (2020-2025).

No levantamento inicial, foram
recuperados 915 registros. Apds triagem
por titulo e resumo, 802 estudos foram
excluidos por ndo atenderem aos critérios
de elegibilidade. Assim, 113 artigos foram
selecionados para leitura na integra. Destes,
106 foram excluidos por ndo abordarem
intervengdes  estruturadas, linhas de
cuidado, protocolos intersetoriais ou
capacitagdo multiprofissional voltadas a
prevencao do suicidio e ao manejo de crises,
ou por apresentarem apenas
comentarios/opinides sem dados empiricos.
Ao final, 7 estudos atenderam plenamente a
questdo norteadora e foram incluidos na
sintese final da revisao integrativa.

Conforme orientagcdes do PRISMA,
a elaboragdo de um fluxograma ¢
fundamental para demonstrar, de forma
transparente, as etapas de identificagdo,
triagem, elegibilidade e inclusdo dos
estudos selecionados. Esse procedimento

estd representado na Figura 1.
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Figura 1.Fluxograma do método de pesquisa

Indice de
MEDLINE = 896 }—»‘ LILACS =12 }—» Psmologla—

BDENF —
Enfermagem = 1

Jornais =

Registros identificados nas bases de dados: 915

« Registros excluidos por titulo/resumo: 802
* Registros para leitura completa: 113

v
Artigos excluidos apds leitura completa: 106
Motivos:
* Nao abordavam intervengdes/linhas de cuidado/protocolos — 74
+ Editorial/comentario sem dados empiricos — 16
* Populagéo inadequada ou desfecho ndo relacionado — 10
* Foco exclusivo em outra temética —» 6

Estudos incluidos na sintese final: 7

RESULTADOS subsidiaram a elaboragdo desta revisdao

integrativa. A apresentacdo detalhada

Foram incluidos sete artigos na desses estudos esta disponivel no Quadro 1

etapa de leitura na integra, os quais e no Quadro 2 para melhor visualizagao
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Quadro 1 - Caracterizacdo dos estudos incluidos sobre linhas de cuidado, protocolos e

intervencées em manejo de crises suicidas.

(Bozzay et al.,
2025)

(Khazem et al.,
2025)

(Gould et al.,
2025)

(Coelho Santos
et al., 2025)
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Ensaio  clinico
randomizado
com avaliagdo
ecologica
momentanea

Ensaio clinico
randomizado
piloto

Estudo
observacional
com entrevistas
telefonicas e
regressao
logistica

Elaboragdo de
protocolo /

guideline clinico

Militares em
Servigo, em
acompanhamento

de saude mental

Veteranos
militares dos EUA
com ideacao
suicida recente

National Suicide
Prevention
Lifeline / 988 —
centros de crise

nos EUA

Atencdo primaria
em satde,
adolescentes com

Crisis Response Plan
(CRP) elaborado
com clinico vs Safety
Plan (SP) autoguiado

CRP tradicional
aplicado por
profissional vs CRP
autoguiado (CRP-S)

Atuagdo de linha
telefonica  nacional
de crise, com foco em
praticas do
conselheiro
(engajamento,
resolucdo
colaborativa de
problemas, avaliagdo
e manejo de
seguranca)

Protocolo de

avaliagdo e manejo
da ideagdo suicida na
adolescéncia na APS,

https://editoracognitus.com.br/

Uso mais frequente do
CRP esteve associado a
menor ideacdo suicida e
maior afeto positivo em
comparacdo ao plano
autoguiado. Sugere que
planos de crise
construidos com apoio
profissional s3o mais
efetivos para manejo
diario do risco.

Ambos os  formatos
foram  associados a
reducdo da  ideagdo

suicida ao longo de uma
semana, sem diferenga
significativa entre eles.
Indica que protocolos
estruturados de resposta a
crise podem ser quteis
mesmo em formato
autoguiado, embora o uso
ainda seja limitado.
Cerca de 98% dos
chamadores  relataram
que a ligagdo os ajudou e
88,1% disseram que a
chamada impediu que se
matassem.

Comportamentos
especificos dos
profissionais
(engajamento,
colaboragdao, manejo de
seguranga) estiveram

fortemente associados a
percepgao de eficacia,
refor¢ando a importancia
de treinamento €
protocolos de linha de
cuidado em crise.

O guideline sistematiza a

linha de cuidado na APS,
favorecendo detecgdo
precoce, avaliacdo

Cognitus
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(Crawford et al.,
2024)
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ideagdo suicida
(Portugal)
Ensaio clinico Pacientes com
randomizado, tentativa  recente

grupo paralelo

de suicidio

Estudo Servigo de crise
comparativo psicossocial, 700
quase- usuarios em
experimental atendimento  via
texto e 737 via
telefone
Estudo de Helpline 9-8-8
implementag¢do / Canada -
relato de programa nacional
programa com de crise
enquadramento
RE-AIM

@congressocrimsm

com definicdo de
conceitos,
estratificagdo de
risco,
encaminhamento,

intervencdo em crise
e seguimento

ASSIP  (Attempted
Suicide Short
Intervention
Program) +
tratamento usual vs
tratamento usual
isolado

Intervencao de crise
baseada em texto vs

intervengao

telef6nica, ambas
com protocolos
estruturados de

manejo de crise

Implementagéo
nacional da linha 9-8-
8 como componente
de abordagem de
sauide  publica a
prevencao do
suicidio,  analisada
via RE-AIM
(alcance, efetividade,
adogdo,

https://editoracognitus.com.br/

estruturada, defini¢do de
fluxos (urgéncia,
psiquiatria,  psicologia,

seguimento em MGF) e
intervengdes em  crise.
Conclui que protocolos
articulados entre APS e
satide mental reduzem o

risco de suicidio em
adolescentes.
Nesta replicacao

independente, ASSIP nio
reduziu de forma
significativa o
comportamento  suicida
nem internagdes; na
analise por protocolo
houve maior taxa de
novas tentativas no grupo
ASSIP. Sugere que a
efetividade deste
protocolo especifico pode
ser contexto-dependente
e que ¢ necessario refinar
indica¢des e integragdo
em linhas de cuidado.
Ambas as modalidades
reduziram
significativamente a
angustia emocional (pré
vs pos intervengdo). A

intervencdo via texto
mostrou eficacia
particularmente forte,

sobretudo em jovens com
risco suicida imediato,
indicando que sistemas
baseados em texto sdo
ferramentas promissoras
a serem incorporadas em
programas nacionais de
prevengdo do suicidio.
Descreve bom alcance e
adogdo inicial do 9-8-8,
refor¢ando a necessidade
de avaliacdo continua da
efetividade e integragdo

ao sistema de saude.
Destaca que o servigo
deve funcionar como
sistema de saude

aprendente, articulado a
outros niveis de cuidado,
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implementagao,
manutencao)
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compondo linha de
cuidado e rede
intersetorial em

prevengao do suicidio.

Quadro 2 — Sintese analitica dos estudos incluidos segundo efetividade de linhas de cuidado,

protocolos intersetoriais e capacitagdo multiprofissional na prevengao do suicidio e manejo de crises.

(Bozzay et al,
2025) — CRP wvs

Safety Plan
autoguiado
(Khazem et al,
2025) - CRP
tradicional vs CRP
autoguiado em
veteranos

(Gould et al., 2025)

Avaliagao da 988 /
Lifeline para
chamadores
suicidas

(Coelho Santos et
al., 2025) -
Protocolo APS para

@congressocrimsm

Intervengdo estruturada de
Crisis  Response  Plan
(CRP) construida com o
clinico, comparada a um
plano de seguranga
autoguiado. Foco no uso
em vida diaria para manejo
de crises suicidas.

Protocolo breve de resposta
a crise aplicado por
profissional comparado a
versdo autoguiada (CRP-

S), ambos oferecidos a
veteranos com ideagdo
suicida.

Linha telefonica nacional
de crise (988), com énfase
em praticas do conselheiro:
engajamento, resolugdo
colaborativa de problemas,
avaliagdo ¢ manejo de
seguranga.

Desenvolvimento de
guideline/protocolo  para
abordagem da ideagdo

O uso mais frequente do
CRP esteve associado a
menor ideagdo suicida e
maior afeto positivo,
com efeito superior ao
plano autoguiado. Isso
indica que a presenca do
profissional na
elaboragdo do plano
aumenta a capacidade do

paciente de manejar
crises de forma
autonoma depois.

Ambos os formatos
foram  associados a
redugdo da ideagdo

suicida ao longo de uma
semana, sem diferenga
estatisticamente
significativa entre eles.
O uso de qualquer
versao aumentava em
dias de maior ideag@o.

A grande maioria dos
chamadores suicidas
percebeu que a ligagdo
ajudou e que impediu o
suicidio.
Comportamentos
especificos dos
profissionais estiveram
fortemente associados a
percepgao de eficacia.

Embora ndo seja um
ensaio de eficacia, o
protocolo ¢ baseado em

https://editoracognitus.com.br/

Mostra que planos de crise
estruturados, construidos de
forma  colaborativa, sdo
elementos centrais da linha de
cuidado em comportamento
suicida, e que capacitagdo
multiprofissional para
elaboragdo qualificada do
CRP pode aumentar a
efetividade da prevengéo e do
manejo de crises.

Sugere que protocolos
padronizados de resposta a
crise podem ser uteis mesmo
com menor mediacao
profissional,  especialmente
em contextos com barreiras de
acesso. Ressalta a importancia
de formar equipes para ensinar
e apoiar o uso de ferramentas
estruturadas, incorporando-as
as rotinas de servigos.
Evidencia que linhas de
cuidado em crise, quando
baseadas em protocolos de
atendimento e capacitagdo
continua de equipes, podem
ser efetivas na prevengdo
imediata do suicidio. Reforca
a necessidade de treinamento
sistematico e supervisao em
técnicas de engajamento,
avaliacdo de risco e manejo de
seguranga.

Contribui diretamente para a
organizagdo da linha de
cuidado intersetorial entre
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adolescentes
ideacdo suicida

com

(Monn et al., 2025)
ASSIP +
tratamento usual

(Alimohammadi et

al., 2025 -
Intervencgao de
crise por texto vs
telefone

(Crawford et al.,
2024) -
Implementagdo da
9-8-8 no Canada
(RE-AIM)

suicida na adolescéncia na

atencao primaria,
articulando APS e
psiquiatria da

infancia/adolescéncia.
Inclui triagem,
estratificacdo  de  risco,
encaminhamento e
intervencdo em crise.

Protocolo breve estruturado

(ASSIP) aplicado a
pacientes com tentativa
recente de suicidio,
acrescido ao tratamento

usual, comparado ao
tratamento usual isolado.

Atendimento  de  crise
estruturado, comparando
intervengdes textuais
(chat/mensagem) com
ligacdes telefonicas, ambos
com protocolo de manejo
de crise e uso da “Distress
Thermometer”.

Implementagdo nacional da
linha 9-8-8 como
componente de abordagem
de saade publica a
prevengdo do suicidio,
analisada pelo framework

RE-AIM (alcance,
efetividade, adog@o,
implementagao,
manutengao).

evidéncias de  que
detecao precoce,
avaliacdo estruturada e
fluxos claros de
encaminhamento
reduzem o risco de
suicidio em
adolescentes.

Sistematiza a abordagem
¢ 0 manejo, diminuindo

variabilidade entre
profissionais.

Nesta replicagdo, ndo
houve reducdo
significativa de

comportamento suicida
no grupo ASSIP; na
analise por protocolo,

houve até maior
incidéncia de re-
tentativas no  grupo

intervencdo. Os achados
divergem de estudos
anteriores.

Os dois formatos foram
efetivos em  reduzir
significativamente a
angustia emocional de
pessoas em crise. A
intervengdo via texto
mostrou eficacia
particularmente  forte,
especialmente entre
jovens com risco suicida
imediato.

Aponta boa adogdo e
alcance nos primeiros
meses, discute
necessidade de métricas
robustas de efetividade e
integragdo com outros
servigos. Enfatiza que o
impacto na reducdo do
suicidio depende da
articulagio com o
sistema de saide e
politicas mais amplas.

ﬁ
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APS, saude mental
especializada e servigos de
urgéncia. Implica necessidade
de capacitagdo continua de
médicos de familia e equipes
multiprofissionais para
identificar risco, intervir em
crises e acionar a rede de
forma oportuna.

Mostra que nem todo
protocolo  estruturado ¢
universalmente efetivo,
ressaltando que a

implementagdo de linhas de
cuidado deve ser
acompanhada de avaliagdo

critica, monitoramento de
resultados e ajuste de
indicagoes. Reforga a
importancia de protocolos

flexiveis e adaptados ao
contexto e ao perfil de risco.

Indica que a ampliagdo de
canais de acesso (telefone e
texto) dentro da linha de
cuidado em crise aumenta o

alcance e a efetividade,
sobretudo em  populagdes
jovens. Recomenda incluir

sistemas baseados em texto em

programas  nacionais  de
prevengao, exigindo
treinamento  especifico das

equipes para este formato de
comunicagao.

Contribui para o entendimento
de linhas de cuidado e
protocolos nacionais de crise
como parte de uma rede
intersetorial. Destaca a
importancia de um sistema de
satde aprendente, com
monitoramento continuo,
revisio de protocolos e
capacitacdo permanente das
equipes para manter e ampliar
a efetividade da linha 9-8-8.
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Foram incluidos sete artigos que
atenderam aos critérios de elegibilidade,
publicados entre 2024 e 2025, todos em
periodicos internacionais da area de saude
mental e prevencdo do suicidio. As
investigagdes contemplaram  diferentes
contextos de atencdo —  servigos
especializados, aten¢do primadria, linhas de
crise telefonicas e por mensagem de texto —
incluindo

e  populagdes  diversas,

adolescentes com  idea¢do  suicida
acompanhados na atengdo primadria,
veteranos militares, adultos da populagao
geral com comportamento ou ideacdo
suicida e usudrios de servicos de helpline. O
tamanho das amostras variou de
aproximadamente 70 a mais de 700
participantes, com predominancia de
estudos conduzidos em paises de alta renda
(Estados Unidos, Canada, Suiga/Europa),
além de um estudo em pais de renda média
(Ird), o que reforca a necessidade de cautela
na generalizagdo para outros contextos.
Dois estudos focaram diretamente
na comparacao entre diferentes formatos de
planos de crise e planos de seguranca
individuais em populagdes adultas com
risco de suicidio. Em um estudo com 115
participantes, a utilizagdo de um Crisis

Response Plan (CRP) foi comparada a um
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Safety Plan autoaplicado; a andlise por
avaliagdo momentanea ecologica mostrou
que maior frequéncia de uso do plano se
correlacionou com menor ideagao suicida,
menor afeto negativo e maior afeto positivo
no seguimento, com efeitos mais robustos
quando o CRP foi elaborado com suporte
clinico estruturado (Bozzay et al., 2025).

Em um ensaio clinico piloto com 72
veteranos militares, um CRP tradicional foi
comparado a uma versao autoguiada (CRP-
S), indicando redugdo de ideacdo suicida e
sofrimento emocional em ambos os grupos
ao longo do acompanhamento de uma
semana, sem diferengas clinicamente
relevantes entre as modalidades (Khazem et
al., 2025).

Em conjunto, esses achados
sugerem que planos de crise estruturados
sdo ferramentas efetivas para manejo de
crises agudas, inclusive com potencial de
uso em formatos mais autdbnomos, embora a
adesdo ainda seja limitada em muitos casos.

No ambito dos  protocolos
intersetoriais e linhas de cuidado baseadas
em servigos de crise, trés estudos avaliaram
o impacto de helplines telefonicas e por
mensagem de texto voltadas a pessoas em
situacdo de risco suicida. A avaliagdo de

uma amostra de 437 usuarios da National
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Suicide Prevention Lifeline (atual 988
Suicide and Crisis Lifeline) mostrou que a
grande maioria dos chamadores suicidas
considerou as ligagdes uteis, relatando
reducdo do estado de crise e da urgéncia
suicida ao final do contato, bem como
aumento da esperanga e¢ da percepgdo de
apoio; praticas de atendimento envolvendo
avaliagcdo sistematica de risco, resolugdo
colaborativa de problemas e planejamento
de seguranga estiveram associadas aos
melhores desfechos e maior conexdo
subsequente com servicos de saude mental
(Gould et al., 2025).

Um estudo iraniano comparou a
efetividade de intervengdes por telefone e
por mensagem de texto, evidenciando que
ambas as  modalidades  reduziram
significativamente o nivel de angustia
emocional medido por instrumento
padronizado, com indicacio de que o
atendimento  por texto pode  ser
particularmente util para determinados
perfis de wusuarios, reforcando a
recomendacdo de integrar recursos textuais
aos programas nacionais de prevenc¢do do
suicidio (Alimohammadi et al., 2025).

Ja a implementagdao do numero 9-8-

8 como linha nacional de crise no Canada

foi descrita como uma estratégia de alcance
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populacional, com expansdo rapida de
cobertura, padronizacdo de protocolos de
atendimento, monitoramento continuo de
indicadores e articulacdo com outros
componentes da rede de saude, delineando
um sistema de aprendizagem em saude
focado na redugdo do suicidio em escala
nacional (Crawford et al., 2024).

No campo das intervengdes
estruturadas pds-tentativa, um ensaio
clinico randomizado independente avaliou
o Attempted Suicide Short Intervention
Program (ASSIP), comparando-o ao
tratamento usual em uma amostra de
adultos com tentativa de suicidio recente
(Monn et al., 2025).

A intervengdo, composta por poucas
sessOes focadas em reconstrugdo narrativa
do episddio, psicoeducagao e elaboragdo de
um plano de seguranga, foi integrada a linha
de cuidado habitual. Embora se trate de um
estudo de “ndo replicacdo” em relagdo ao
ensaio original, os resultados apontam para
potencial beneficio do ASSIP na redugao de
novos episodios de comportamento suicida
e em desfechos secunddrios como sintomas
depressivos € engajamento no seguimento,
ainda que a magnitude do efeito e sua
sustentabilidade temporal demandem novas

investigagoes.
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Um estudo teve como foco a
sistematizagdo de uma diretriz clinica para
avaliagdo e manejo de adolescentes com
ideacao suicida na atengdo primaria a saude
(Coelho Santos ef al., 2025)

A proposta organiza um percurso
assistencial que inclui triagem estruturada
de risco, estratificacio de gravidade,
elaboracdo de plano de seguranca
individualizado, envolvimento da familia
ou responsaveis, definicdo de fluxos de
referéncia ¢ contra-referéncia com servigos
especializados de saude mental e énfase na
formacao continua das equipes
multiprofissionais. O estudo destaca que a
padronizagdo de procedimentos, aliada a
protocolos claros de encaminhamento e
acompanhamento, contribui  para o
reconhecimento precoce do risco e para a
continuidade do cuidado, configurando uma
linha de cuidado mais integrada para
adolescentes em situacao de
vulnerabilidade.

De forma geral, os estudos
convergem ao indicar que linhas de cuidado
baseadas em  planos de  crise
individualizados, protocolos de
atendimento estruturado em servigos de
helpline (telefone e texto), programas

breves pos-tentativa e diretrizes especificas
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para a atencdo primaria podem reduzir, ao
menos no curto prazo, ideagdo suicida,
angustia emocional e intensidade da crise,
além de favorecer a vinculagao com a rede
de servigos.

Contudo, a heterogeneidade dos
desenhos metodologicos, a predominancia
de contextos de alta renda e o seguimento
limitado em varios estudos ainda restringem
conclusdes definitivas sobre o impacto
dessas estratégias na redu¢do sustentada de
tentativas e mortes por suicidio, apontando
para a necessidade de estudos adicionais,
especialmente em paises de baixa e média
renda e com foco explicito na capacitagdo
multiprofissional continua e na articulagdo

intersetorial.

DISCUSSAO

Linhas de Cuidado para Prevencio e
Manejo de Crises

As linhas de cuidado estruturadas
estabelecem caminhos padronizados para
identificacdo, avaliagdo e manejo de
individuos em risco de suicidio. O modelo
AIMS (Assessment, Intervention,
Monitoring, Step up/down) representa uma

abordagem inovadora de quatro semanas

que combina avaliacdo estruturada com
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estratégias de seguranca relacional,
incorporando tanto profissionais clinicos
quanto pessoas com experiéncia vivida.
Este modelo demonstrou melhorias
estatisticamente significativas na escala de
bem-estar mental, com aumentos na
pontuacao total de 14,8 para 22,5 na
avaliagdo pods-intervengdo (Kar Ray et al.,
2025).

As linhas de cuidado devem ser
organizadas em niveis de complexidade
crescente, refletindo diferentes intensidades
de risco (Horowitz et al., 2023). Um
modelo de trés niveis proposto inclui:
triagem universal em contextos médicos,
avaliagdo mais profunda para aqueles com
resultados  positivos na triagem, e
intervengdes especificas baseadas no nivel
de risco identificado (Horowitz et al.,
2025). Essa abordagem escalonada permite
que os recursos sejam direcionados
eficientemente aos pacientes com maior
necessidade de cuidado intensivo.

O manejo efetivo de crises envolve
avaliacdo rapida de risco, implementagdo
de medidas de seguranga e coordenacdo
com servicos de saide mental. Pesquisas
demonstram que o contato proativo dentro
de 24 horas apo6s identificagdo de ideacdo

suicida estd associado com melhores
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resultados, incluindo maior taxa de
envolvimento com tratamento (87,3%
tiveram pelo menos uma consulta de terapia
ou gerenciamento de medicamentos em seis
meses). Além disso, a detec¢do precoce € o
manejo apropriado reduzem
significativamente o risco de reatentativas
de suicidio (Graupensperger ef al., 2025)

A implementacdo de protocolos de
seguranca estruturados ¢ essencial em
ambientes hospitalares e de emergéncia.
Um estudo sistematico identificou seis
estratégias principais de mitigagdo de risco
implementadas em contextos pediatricos
agudos: huddles de seguranga, revisdao
psiquiatrica urgente dentro de duas horas da
avaliagdo, feedback sobre respostas de
triagem,  intervengdes  motivacionais,
observacdo constante 1:1 e seguranca
ambiental (Marufu et al., 2025). Essas
estratégias demonstraram eficidcia na
reducao de comportamentos de
automutilagdo e suicidio em populagdes

jovens hospitalizadas.

Protocolos Intersetoriais

A prevengdo efetiva do suicidio
requer colaboracdo entre multiplos setores
além da saude. Um framework de

colaboragcdo em comunidades identificou
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cinco pilares essenciais: apoios
especializados, treinamento e redes,
conscientizacdo publica, seguranca de
meios e avaliagdo-pesquisa (Calvo et al.,
2024). A integragdo entre escolas, servigos
clinicos, sistema judiciario ¢ comunidade
amplia significativamente o alcance e a
efetividade das intervengdes.

Estudos qualitativos de
profissionais de satde primaria em
comunidades locais revelam que uma
abordagem holistica que vai além de
rastreamento de risco estruturado ¢€
fundamental. Essa abordagem inclui:
fostering "oportunidades de descoberta"
aumentando acesso a servigos, buscando
"conexdes significativas" através de canais
que alcancem o coragdo das pessoas, €
implementando "manejo de risco" através
de compreensdo profunda de dificuldades
reais e intervengao de crise
oportuna (Tanaka; Ikeuchi, 2024).

A coordenacgdo intersetorial efetiva
exige clareza sobre papéis e
responsabilidades entre diferentes

profissionais e  servicos.  Equipes
multidisciplinares que incluem médicos,
psicologos, assistentes sociais, enfermeiras
e profissionais de saide comunitaria

demonstram  melhor capacidade de
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coordenar cuidados. Em  contextos
escolares, trabalhos colaborativos entre
educadores, profissionais de saude mental,
e pais estabelecem ambientes mais seguros
para adolescentes (Salimova; Rusndkova,
2024).

Protocolos formais de referéncia e
comunicagdo entre servicos sao essenciais.
Um modelo de auditoria de suicidio
implementado em Montreal identificou que
a coordenagao melhorada entre
departamentos de emergéncia, equipes de
crise domiciliar e médicos de familia ¢é
critica  para  prevenir lacunas no
atendimento. O  estudo recomenda
especificamente: implantagdo de equipes
moveis de intervengdo em  crise,
treinamento de profissionais de satde
mental primdria e especializada em
rastreamento ¢ manejo de transtornos por
uso de substincias, e campanhas de
conscientizacdo publica (Lesage et al.,
2023).

A implementagdo de frameworks
governamentais coordenados amplifica o
impacto das a¢des de preveng¢do. Na Franga,
o lancamento do helpline 3114 em outubro
de 2021 representou um paradigma shift na

prevencdo do suicidio, estabelecendo um

sistema integrado onde enfermeiras
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medicalizadas e psicologos fornecem
escuta, avaliacao, intervengao e
encaminhamento para servicos
adaptados (Notredame et al., 2025).
Simultaneamente, os centros 3114
contribuem para a implementagdo de
estratégias  regionais de prevengao,
estimulando o desenvolvimento de agdes
coordenadas e  colaboragdo  entre

stakeholders profissionais e associativos.

Capacitacio Continua Multiprofissional
A capacitagdo de profissionais de
saide em avaliagdo e manejo de risco
suicida ¢ fundamental, mas frequentemente
inadequada. Uma revisdo sistematica
identificou  significativas lacunas no
conhecimento entre profissionais aliados de
saude, com evidéncia geral fraca e
inconsistente sobre treinamentos
disponiveis. A maioria das ferramentas de
medida usadas para avaliar efetividade de
treinamento ndo sdo validadas, com
predominancia de medidas pré-pos de curto
prazo baseadas em percepcdes de mudanca
ao invés de mudangas objetivas de
comportamento (Rentzoulis ef al., 2025).
Um programa de dez componentes
essenciais (10 Essentials) demonstrou

efetividade em melhorar atitudes de
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profissionais de saude mental em relagio ao
suicidio. Apds treinamento, profissionais
mostraram escores significativamente mais
favoraveis nas dimensdes de: ocorréncia
comum, comportamento injustificado, e
prevenibilidade/prontiddo  para  ajudar.
Adicionalmente, escores significativamente
menores  (mais  favordveis)  foram
observados em: direito ao suicidio,
expressdo suicida como mera ameaga, €
impulsividade (Narita et al., 2025).
Diferentes modelos de treinamento
demonstram  efetividade variavel. O
framework CAMS (Collaborative
Assessment and ~ Management  of
Suicidality) melhora significativamente a
autoeficacia de enfermeiras em
compreender responsabilidades de
avaliagdo de risco e manter uma postura
colaborativa e empatica. Profissionais que
recebem treinamento CAMS mostram
melhora estatisticamente significativa na
capacidade de manter um trabalho
colaborativo e empdatico com clientes
suicidas  (pontuagdo  pods-treinamento
M=3,27, comparada a pré-treinamento
M=2,82) (Norrod et al., 2025).
PROTECT,

desenvolvido a partir de iniciativas bem-

(0) protocolo

sucedidas na Cambridgeshire,
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operacionaliza praticas continuas de
seguranca relacional através de quatro
estruturas: AWARE para reflexdo sobre
decisoes clinicas, DESPAIR para avaliacao,
ASPIRE para manejo e NOTES para
documentacdo (Kar Ray et al., 2020). Esta
abordagem busca melhorar a
autoconscientizacdo de atalhos mentais
clinicos e aumentar o rigor através de
verificagdes cruzadas eficientes em termos
de tempo.

Profissionais em diversos contextos
requerem treinamento adaptado. Para
médicos de atengdo primaria, 0 programa
iFightDepression representa uma
ferramenta online projetada para apoiar
pacientes, psicélogos, psiquiatras e médicos
gerais no manejo de depressdo e prevencao
de risco suicida (Vargiu et al., 2024). A
resposta de 2.068 médicos italianos em sete
meses apos o inicio do projeto demonstra
engajamento significativo de profissionais
na luta contra depressdo e prevengdo de
suicidio.

Para enfermeiros escolares,
pesquisas indicam exclusdo frequente de
protocolos de risco suicida de distrito e
reunides de equipe de saide mental

interdisciplinares (Tyndall et al., 2025).

Recomendagdes enfatizam a necessidade de
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inclusao de enfermeiras escolares como
membros da equipe de saide mental, com
participagdo em politicas e praticas de
prevencdo e intervencdo de suicidio em
nivel de distrito e escola [16].

Estudantes de saude requerem
integragdo de treinamento de prevengao de
suicidio em seus curriculos académicos.
Uma revisdo de escopo identificou 58
artigos  descrevendo  programas  de
prevencao de suicidio para estudantes de
saude e cuidado social em contextos de
educacdo superior (O’ Brien et al., 2025).
Embora os programas mostrem melhorias
em conhecimento, confianca e preparagao
dos alunos, evidéncia sobre efetividade de
diferentes abordagens pedagogicas
permanece inconsistente

Identificagdo clara de barreiras e
facilitadores é essencial para
implementagao bem-sucedida de
treinamento. Profissionais em oncologia de
cabega e pescoco relatam auséncia de
treinamento formal sobre suicidio e satde
mental, lacunas criticas na educacao
cliniciana e falta de  protocolos
estabelecidos para avaliacdo e manejo de
preocupacdes de saide mental. Principais
facilitadores incluem: tempos de consulta

mais longos, discussodes de saide mental em

https://editoracognitus.com.br/



conferéncias interdisciplinares, e maior
acessibilidade de servicos de saude mental
para suporte abrangente do
paciente (Osazuwa-Peters et al., 2024).
Profissionais em contextos de
cuidado primario integrado demonstram
reconhecimento da importancia de continuo
treinamento regular de prevengdo de
suicidio para todo pessoal, juntamente com
sua adaptacdo a diferentes necessidades de

consumidores e clinicanos (Porter et al.,

CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo  permitiu
sintetizar evidéncias recentes sobre a
efetividade das linhas de cuidado, dos
protocolos intersetoriais € da capacitacdo
multiprofissional continua na prevenc¢ao do
suicidio e no manejo de crises. Os estudos
incluidos demonstram que intervengdes
estruturadas — como planos de crise
individualizados, = protocolos  clinicos
padronizados, diretrizes intersetoriais €
servicos de resposta imediata por telefone
ou texto — produzem impacto significativo
na reducdo da ideagdo suicida, da angustia
emocional ¢ na melhora do engajamento
com os servicos de saude mental. Esses

achados reforcam que a organizagdo de
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2022). Adicionalmente, estrutura
organizacional e suficiéncia de pessoal
foram identificadas como importantes para
participantes, além de trabalho dentro de

uma cultura de seguranca.

linhas de cuidado claras e bem definidas
desempenha papel central na identificagao
precoce do risco e na implementacdo de
medidas terapéuticas seguras e oportunas.
Os resultados também evidenciam
que a atuagdo integrada entre diferentes
setores — saude, educagdo, assisténcia
social, seguranca publica e redes
comunitarias — amplia o alcance das
intervencoes e fortalece a continuidade do
cuidado, especialmente em populagdes
vulneraveis, como adolescentes, veteranos
militares e individuos em crise aguda. Além
disso, os estudos analisados apontam que a
capacitagao continua de equipes
multiprofissionais ¢ indispensavel para
garantir praticas baseadas em evidéncias,

melhorar a precisdo na avaliacdo do risco,

aprimorar habilidades de comunicagdo e

https://editoracognitus.com.br/



ampliar a efetividade das intervencdes em
diferentes contextos assistenciais.
Entretanto, a revisdo identificou
limitagdes importantes, como a
predominancia de estudos conduzidos em
paises de alta renda, o curto periodo de

acompanhamento e a heterogeneidade
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estruturadas, protocolos articulados e
capacitagdo multiprofissional continua sao
componentes essenciais e efetivos para a
preven¢do do suicidio e para o manejo
qualificado de crises, contribuindo para
modelos de atencdo mais integrados,

seguros e centrados no individuo.

metodoldgica entre as pesquisas, o que
restringe  generalizagdes amplas sobre
impacto a longo prazo na reducdo de
tentativas e mortes por suicidio. Também se
observa escassez de estudos que avaliem de
forma robusta os efeitos da capacitacdo
profissional continua e da articulagdo
intersetorial em contextos de baixa e média
renda.

Diante disso, recomenda-se a
realizagdo de investigagdes adicionais que
explorem a efetividade dessas estratégias
em diferentes realidades socioecondomicas,
com seguimentos prolongados e avaliagdes
de impacto populacional. Sugere-se ainda o
fortalecimento de politicas publicas que
incorporem protocolos intersetoriais, a
expansdo de servicos de crise acessiveis € a
implementagdo sistematica de programas
de formagdo continuada para profissionais
da linha de frente.

Em sintese, os achados desta revisao

indicam que linhas de cuidado bem
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MANEJO MULTIPROFISSIONAL DO RISCO DE SUICIiDIO:
TRIAGEM, PLANO DE SEGURANCA E FOLLOW-UP ATIVO

Resumo: Este estudo analisou a efetividade do

manejo  multiprofissional  estruturado —
composto por triagem, plano de seguranca e
follow-up ativo — na redugdo do risco de

suicidio. Trata-se de uma revisdo integrativa,
realizada nas bases MEDLINE, LILACS,
BDENF ¢ IBECS, abrangendo publicacdes entre
2020 e 2025. Foram incluidos estudos que
investigaram  intervengdes de  avaliagdo
estruturada, elaboracdo de planos de seguranga
individualizados e estratégias de
acompanhamento continuo. Os resultados
demonstraram que a triagem sistematica
favorece a identificacdo precoce de individuos
vulneraveis, enquanto o plano de seguranga,
especialmente quando construido de forma
colaborativa, aumenta engajamento,
autoeficacia e adesdo as estratégias de
enfrentamento. O follow-up ativo mostrou-se
decisivo para garantir continuidade do cuidado,
reduzir lacunas assistenciais e mitigar a
reincidéncia de comportamentos suicidas.
Evidéncias internacionais revelaram reducdes
significativas de ideacdo, tentativas e até
mortalidade em programas que integraram essas
trés dimensdes, destacando a importancia da
atuacdo interdisciplinar e de protocolos
padronizados. Conclui-se que o manejo
multiprofissional estruturado ¢ altamente efetivo
e deve ser adotado como eixo central das
politicas de  prevencdo do  suicidio,
especialmente em servigos de emergéncia,
atencao primaria e rede psicossocial.
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MULTIPROFESSIONAL MANAGEMENT OF SUICIDE RISK:
SCREENING, SAFETY PLAN, AND ACTIVE FOLLOW-UP

Abstract: safety planning, and active follow-up—in reducing suicide risk. An integrative
review was conducted using MEDLINE, LILACS, BDENF and IBECS databases, including
studies published between 2020 and 2025. Eligible research examined structured assessments,
individualized safety plans, and continuous monitoring strategies. Findings showed that
systematic screening enables early identification of vulnerable individuals, while
collaboratively developed safety plans enhance engagement, self-efficacy, and adherence to
coping strategies. Active follow-up proved essential for ensuring continuity of care, reducing
gaps in assistance, and preventing recurrent suicidal behavior. International evidence
demonstrated significant reductions in suicidal ideation, attempts, and mortality in programs
integrating these three components, highlighting the relevance of interdisciplinary collaboration
and standardized protocols. The study concludes that structured multidisciplinary management
is highly effective and should be prioritized as a core strategy in suicide prevention policies,
particularly in emergency services, primary care, and psychosocial care networks.

Keywords: Mental Health Services; Risk Assessment; Suicide Prevention; Suicidal Behavior;
Therapeutics.

acompanhamento continuo de pacientes em

INTRODUCAO .
TI1SCO.

A literatura cientifica evidencia que

O suicidio representa um grave estratégias integradas de prevengao, quando

problema de saude publica com profundos conduzidas por equipes multiprofissionais

1mpactos €mocionais, SocCiais € €Conomicos, capacitadas, s3o0 essenciais para reduzir a

exigindo uma abordagem integrada e probabilidade de crises e desfechos fatais.

multiprofissional para sua prevengdo e

manejo (Baldagara et al., 2024b). A

Entre essas estratégias, destacam-se trés

componentes centrais: a triagem

reducdo da incidéncia de suicidio depende estruturada, que permite reconhecer

de estratégias bem estruturadas que incluem precocemente sinais de alerta; o plano de

triagem precoce, implementacdo de planos seguranca, que orienta o paciente sobre

de  seguranga  individualizados e agdes praticas e personalizadas para

enfrentamento de crises; ¢ o follow-up
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ativo, que assegura continuidade do
cuidado e redugdo das lacunas assistenciais
no periodo de maior vulnerabilidade pos-
atendimento. A articulagdo  desses
elementos tem sido apontada como um dos
modelos mais promissores para o manejo de
pessoas em risco de suicidio, especialmente
em contextos de servicos de emergéncia,
atencdo primdaria e atencdo psicossocial
(Galvao; Sawada, 2003).

A relevancia do tema se justifica
pela necessidade de aprimorar protocolos
clinicos e politicas publicas de prevencao,
considerando que falhas no reconhecimento
e acompanhamento do risco ainda figuram
entre os principais fatores associados a
desfechos adversos. Assim, compreender a
efetividade do manejo multiprofissional
estruturado contribui para orientar praticas
baseadas em evidéncias, qualificar a
formacdo de profissionais e fortalecer
linhas de cuidado intersetoriais.

Diante do exposto, o objetivo
principal deste estudo ¢ analisar a
efetividade do manejo multiprofissional do
risco de suicidio — composto por triagem,
plano de seguranca e follow-up ativo — na

reducdo da ideacdo suicida.
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METODOLOGIA

Foi conduzida uma revisdo
integrativa, modalidade que possibilita a
inclusdo de pesquisas com distintas
abordagens metodoldgicas. Definiu-se
como recorte temporal o periodo de 2020 a
2025, de modo a abranger um intervalo
suficiente para incorporar um nimero mais
amplo de estudos relevantes.

A elaboragdo deste estudo seguiu
etapas sistematizadas, contemplando: (1)
definicdo do tema e formulag¢do da questdo
de pesquisa; (2) estabelecimento dos
critérios de inclusdao e exclusido e selegao
dos estudos; (3) avaliagdo critica das
pesquisas incluidas; (4) analise e discussao
dos resultados obtidos; e (5) elaboragao da
sintese final do conhecimento.

Considerando a estratégia PICo
(Paciente, Intervengdo, Contexto), utilizada
para construir perguntas de pesquisa em
diversas areas da saude, foi elaborada a
seguinte questdo norteadora: “Qual ¢ a
efetividade do manejo multiprofissional
estruturado — composto por triagem, plano
de seguranca e follow-up ativo — na
reducao do risco de suicidio?

Para a extragao dos dados, foram

consultadas publicagdes indexadas nas

https://editoracognitus.com.br/
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seguintes bases de dados -eletronicas:
Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Satde (LILACS), Base de Dados de
Enfermagem (BDENF) e o Indice
Bibliogrdfico Espariol en Ciencias de la
Salud (IBECS). A estratégia de busca
utilizou descritores estabelecidos pelos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e
pelo Medical Subject Headings (MeSH),
combinados por operadores booleanos,
conforme  segue: ("Suicidio"  OR
"Comportamento Suicida" OR "Ideagdo
Suicida") AND ("Avaliagdo de Risco" OR
"Triagem" OR "Risk Assessment") AND
("Acompanhamento" OR "Follow-up" OR
"Contato Ativo").

Foram definidos como critérios de
inclusdo: artigos originais, disponibilizados
na integra, publicados nos idiomas
portugués, inglés ou espanhol, no periodo
de 2020 a 2025. Excluiram-se os estudos
que ndo apresentavam relagao direta com o

tema investigado.
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Figura 1. Fluxograma de sele¢do dos estudos

MEDLINE BDENF -
(1400) LILACS (12) Enfermagem (6)

‘ Registros identificados nas bases de dados: 1.423

IBECS (5)

Y

Registro excluido devido ao recorte temporal e ao idioma: 1.181
Registros submetidos a leitura de titulo e resumo: 242
Registros excluidos na triagem inicial (titulo/resumo):174

Registros encaminhados para leitura de texto completo: 68

Artigos de texto completo excluidos, ap6s a leitura completa: 58

Estudos incluidos na sintese final: 10

ativo. Sdo apresentados os autores,

RESULTADOS

contextos dos estudos, populagdes

O quadro 1 sintetiza as principais
evidéncias cientificas sobre intervengdes
multiprofissionais estruturadas para

redugdo do risco de suicidio, destacando

avaliadas, componentes das intervengoes e

seus desfechos.

Quadro 1 — Caracteristicas dos Estudos Incluidos

triagem, plano de seguranca e follow-up

EUA  (centros 82  participantes Avaliacdo Narrativa vs. Interven¢des com alta
clinicos com historico de  Entrevista Estruturada + colaboragdo reduziram
universitarios) ideacao/tentativa Plano de Seguranca ou mais a ideagdo suicida.
(66 completaram)  Plano de Resposta a Avaliagdo narrativa +

Crise; abordagem
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Distritos da

Coreia do Sul

Helsinque,
Finlandia

EUA (hospital
psiquiatrico
para
adolescentes)

Revisdo
internacional

EUA - Centro
universitario

5 centros da
National
Suicide
Prevention
Lifeline (EUA)
EUA - ED-
STARS
(emergéncia
pediatrica)

EUA =

veteranos
militares

Populagdo  geral
atendida em
atencdo primaria

239 adultos apos

tentativa de
suicidio
Adolescentes
internados por

risco elevado

Nao aplicavel

12 clinicos +
estudantes
atendidos

271  conselheiros
de crise

234 adolescentes
em risco

72 veteranos com
ideagdo recente

d. " 10.71248/9786583818263-2

colaborativa entre
paciente e profissional
Programa LinkPC-PH:
triagem, avaliagdo de
risco, encaminhamento,
contato em 24h,
gerenciamento de casos e
plano de seguranca
realizado por
profissionais de saude
publica

ASSIP: 3 sessdes + plano
de seguranca individual
+ cartas trimestrais (1°
ano) e semestrais (2°
ano). Comparado ao
aconselhamento em
crise.

Plano de Seguranca
aprimorado com
Entrevista Motivacional
(EM) para aumentar
adesdo, motivacdo e
autoeficacia pos-alta
Sintese de estratégias
baseadas em evidéncias:
triagem, TCC, DBT,
antidepressivos, follow-
up ativo, restricdo de
meios

Intervengao de
Planejamento de
Seguranca (IPS/SPI)

apds treinamento de 2
horas

SPI em linhas de crise:
treinamento + aplicagdo
em chamadas iniciais e
follow-up
Triagem no ED +
encaminhamento
estruturado + gestdo de
risco via linha direta +
follow-up telefonico
Crisis Response
Planning tradicional vs.
autoguiado (CRP-S)

plano de seguranga foi a
mais efetiva.

Redugdo de 25% nas
taxas de suicidio; —2,87
mortes/100.000
habitantes. Mostra forte
efetividade
multiprofissional.

Ambos reduziram risco,
sem diferenga
significativa entre os
métodos apos 2 anos.

Intervengdo aumentou
engajamento e uso do

plano de seguranca,
com potencial para
reduzir crises
recorrentes.

Acompanhamento pos-
alta e capacitacdo de
profissionais reduzem
suicidio; TCC/DBT sdo
eficazes; restricdo de
meios ¢ altamente
efetiva.

Alta  viabilidade e
aceitagdo; aumento da
confianca dos clinicos;
SPI implementada
amplamente.

Percebida como util,
viavel e eficaz para
reduzir risco futuro; uso
sustentado relacionado
a autoeficacia.

94% de conex@o bem-
sucedida; 84%
compartilharam
estratégias de coping;
alto engajamento.
Ambos reduziram
ideagdo de  forma
semelhante; efeito nio
significativo; uso maior
nos dias de maior risco.
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Fonte: autores, 2025

A andlise dos estudos demonstra
forte evidéncia de que intervengdes
multiprofissionais estruturadas, baseadas
em triagem qualificada, plano de seguranga
individualizado e  follow-up ativo,
apresentam impacto significativo na
reducdo da ideagdo, comportamento suicida
e mortalidade, sobretudo quando aplicadas
de maneira colaborativa e continua.

Os estudos realizados nos Estados
Unidos e Coreia do Sul reforcam que a
triagem  sistemdtica,  associada  ao
gerenciamento de riscos e contato pos-alta,
constitui um eixo central na interrup¢ao do
ciclo de crises. No estudo de Jeong et al.
(2024), a implementacdio do programa
LinkPC-PH resultou em redugao de 25%
nas taxas populacionais de suicidio,
evidenciando que acdes integradas na
aten¢do primdaria, com encaminhamento
rdpido e plano de seguranca, ampliam a
capacidade do sistema de saude em atuar
precocemente. Esse achado se alinha ao
estudo Busby et al. (2020), no qual

adolescentes em emergéncia pediatrica
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Canada — 500 adultos >16 Triagem estruturada;

Emergéncia anos com STB monitoramento; analise

Psiquiatrica (protocolo) de trajetorias; coleta de
biomarcadores;
acompanhamento
qualitativo

apresentaram 94% de conexdo bem-
sucedida com servigos de risco ¢ follow-up
telefonico, demonstrando que estruturas
multiprofissionais e fluxo coordenado
aumentam engajamento € prevengao
secundaria.

A importancia da colaboragao entre
profissionais e wusuarios emerge com
destaque no estudo de Lohani (2024), onde

intervengdes  colaborativas alcangaram
maior redu¢do da ideagdo suicida. A
combinagdo “avaliagdo narrativa + plano de
mostrou-se

seguranca” superior  aos

formatos tradicionais, indicando que
estratégias centradas na pessoa amplificam
a efetividade do manejo multiprofissional,

ao fortalecer vinculo e corresponsabilidade.
Em populagdes de risco elevado,

como adolescentes e veteranos, a integragao
de elementos motivacionais ao plano de
seguranga demonstrou resultados
promissores. Micol, Prouty e Czyz (2022)
evidenciaram que o acréscimo da Entrevista
Motivacional aumenta adesdo ao plano e

autoeficacia, favorecendo sua utilizagdo em
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momentos de crise. Ja Khazem et al. (2025)
mostraram  que  tanto  intervengdes
tradicionais quanto versdes autoguiadas do
Crisis Response Plan reduziram ideagdo,
embora sem diferenca estatistica entre
modalidades, reforcando que o acesso ao
plano de seguranca — independente do
formato — ¢ relevante para mitigacdo de
risco.

A literatura de revisao analisada por
Mann, Michel e Auerbach (2021) reforca
que follow-up ativo e capacitacdo de
equipes sdo componentes indispensaveis da
reducdo de suicidio, destacando que TCC,
DBT e restricdio de meios atuam como
estratégias complementares dentro do
manejo estruturado. Isso sugere que
protocolos eficazes dependem ndo apenas
da presenca de plano de seguranca, mas da
integracdo com o repertorio terapéutico
multiprofissional.

Estudos focados no contexto de
linhas de apoio e servicos emergenciais,
como os de Stewart et al. (2020) e
Labouliere ef al. (2020), apontam que o uso
do Safety Planning Intervention (SPI) ¢
altamente vidvel, bem aceito por
profissionais e usudrios, e esta associado ao
aumento da confianca clinica e

continuidade do cuidado. A adesdo
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sustentada desses profissionais indica que a
institucionalizacdo da triagem e do plano de
seguranca fortalece a resposta do sistema e
reduz falhas assistenciais, um fator critico
nos periodos pos-crise.

Por fim, o protocolo de Baharikhoob
et al. (2025) evidencia a tendéncia
contemporanea de integrar métodos
quantitativos, qualitativos e biomarcadores
ao monitoramento de risco, ampliando a
compreensdo das trajetorias suicidas e
permitindo intervengdes mais precisas.
Ainda em andamento, o estudo reforca a
relevancia da triagem multidimensional e
acompanhamento  longitudinal, pilares

fundamentais do manejo multiprofissional.

DISCUSSAO

TRIAGEM E AVALIACAO DO RISCO
DE SUICIDIO

A triagem € o primeiro passo
essencial para identificar individuos com
comportamentos suicidas. Ela envolve o
uso de instrumentos ou protocolos
padronizados que podem ser aplicados de
forma independente ou como parte de uma
avaliacdo de satide mais ampla (Baldacara
et al., 2024a). A triagem pode ser realizada

manualmente ou eletronicamente, aplicada
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seletivamente ou de forma universal a toda
a populacdo alvo, dependendo do contexto
de atendimento.

A avaliagdo do risco de suicidio
deve ser conduzida por um profissional
médico e incluir questionarios estruturados
e conversas abertas com o paciente,
familiares e amigos para obter uma visdo
completa do comportamento, fatores de
risco e protecdo, e historico de cuidados de
satde mental (Baldagara et al., 2024a). Essa
avaliacdo abrangente permite compreender
ndo apenas a intencionalidade e a motivagao
do ato, mas também contextualiza-los
dentro da dindmica complexa do individuo
e seu ambiente.

Instrumentos como a Escala de Beck
de Ideacdo Suicida (BSSI) e a Escala de
Desesperanga de Beck tém se mostrado
amplamente reconhecidos por sua validade
psicométrica e sensibilidade para detectar
sinais precoces de sofrimento psiquico em
diferentes populag¢des, como universitarios,
profissionais da seguranga publica e
adolescentes (Andrade et al., 2025).
Importa destacar que aproximadamente um
quarto dos pacientes nao exterioriza a
inten¢do suicida ao seu médico, reforcando
a relevancia de estratégias preventivas e de

rastreio sistematico (Reis et al., 2019).
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Os fatores de risco para
comportamento suicida sdo multiplos e
frequentemente envolvem sinergias
complexas. Tentativas prévias de suicidio e
transtornos  psiquitricos constituem o0s
preditores mais relevantes, mas
caracteristicas individuais como tracos de
personalidade,  isolamento  social e

vulnerabilidades  especificas ~ também
contribuem para a elaboragdo de um perfil
de risco adequado (Reis et al., 2019).
Particularmente, a auséncia de suporte
psicossocial e a comorbidade entre
transtornos mentais e uso de substancias
psicoativas potencializam
significativamente 0 risco de

autoexterminio (Melquiades et al., 2025).

SISTEMATICA DE ATENDIMENTO E
ACOLHIMENTO

A sistemdtica de atendimento em
servigos de prevengdo ao suicidio deve ser
estruturada de forma integrada e
acolhedora. O percurso do cuidado abrange:
acolhimento dos pacientes e
acompanhantes, triagem e avaliacdo do
grau de risco de suicidio, registro na ficha
de notificacao de violéncia
interpessoal/autoprovocada, e

detalhamento do plano de cuidado de
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acordo com o risco identificado (Oliveira et
al., 2025b). Essa sistematica garante que o
paciente em crise receba uma resposta
rapida e qualificada, com registro adequado
das  informag¢des  necessarias  para
continuidade do cuidado.

O atendimento de profissionais de
enfermagem em contextos de urgéncia e
emergéncia constitui pratica indispensavel
para a manutencdo da vida, exigindo
rapidez, precisdo técnica e postura
humanizada (Ribeiro; Silva, 2025). A
enfermagem ocupa posi¢do central desde a
triagem inicial, utilizando protocolos de
classificagdo de risco até a estabilizagdo do
paciente critico, garantindo seguranca e

continuidade do cuidado.

PLANO DE SEGURANCA:
INTEGRACAO DE AVALIACAO E
INTERVENCAO

O Plano de Seguranga representa a
integracdo fundamental entre avaliagdo de
riscos e criagdo de um plano terapéutico
individualizado (Baldacara et al., 2024a).
Esse  instrumento ¢  amplamente
reconhecido como estratégia de intervengao
eficaz quando combinado com avaliagdo

inicial cuidadosa. A eficacia da triagem e

avaliagdo ¢ aumentada quando combinada
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com estratégias de intervalo planejadas que

integram medidas terapeuticas
subsequentes.

Os aplicativos modveis t€m se
destacado como ferramentas promissoras
no apoio a saide mental, oferecendo
funcionalidades que incluem plano de
seguranga, botdes de emergéncia e
contetidos educativos (Barbosa et al.,
2025). Aproximadamente 28,6% dos
aplicativos analisados oferecem plano de
seguranga digital, permitindo que pacientes
tenham acesso a ferramentas de autoajuda
estruturadas e personalizadas.

A abordagem multiprofissional ¢
fundamental para o sucesso da
implementagdo do plano de seguranga. A
colaboragdo entre médicos, psicélogos,
enfermeiros, assistentes sociais € outros
profissionais de saude mental promove uma
compreensdo holistica das necessidades do
paciente e facilita a elaboracdo de
estratégias mais realistas e adaptadas as
circunstancias  especificas de cada
individuo. Discussdes de casos clinicos
com a equipe de satde, planejamento
cuidadoso da  alta  hospitalar e
encaminhamento para outras redes de

atendimento em saude mental sdo

componentes essenciais desse processo.
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MANEJO DO COMPORTAMENTO

SUICIDA: ESTRATEGIAS
TERAPEUTICAS
A complexidade dos

comportamentos suicidas requer uma
abordagem multifacetada para sua gestao,
envolvendo a avaliacdo de fatores de risco ¢
protecdo, bem como intervencgdes
apropriadas (Baldacara er al., 2024c). A
Terapia Cognitivo Comportamental (TCC)
e a Terapia Comportamental Dialética
(DBT) apresentam melhores evidéncias
dentre as terapias psicoldgicas para manejo
do risco suicida (Laguna ef al., 2023). Essas
abordagens sdo particularmente eficazes na
reducdo de pensamentos suicidas e no
desenvolvimento de habilidades de
enfrentamento.

No que concerne as medidas
farmacoldgicas, o acompanhamento da
condicdo base, quando existente, ¢
determinante na escolha da opgdo
terapéutica. Em transtornos do humor, o
Litio pode proporcionar boa resposta na
reducdo de comportamento suicida, além de
antidepressivos em associacdo com a
TCC (Laguna et al., 2023). A cetamina ¢ a
também se

eletroconvulsoterapia

apresentam como possibilidades
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promissoras, principalmente pela rapida
melhora em situa¢des de crise aguda com

ideagdo suicida intensa.

FOLLOW-UP ATIVO E
CONTINUIDADE DO CUIDADO

O follow-up ativo representa um
componente critico do manejo
multiprofissional do risco de suicidio. O
acompanhamento longitudinal dos
pacientes apds atendimento inicial ou
hospitalizagdo ¢é essencial para prevenir
tentativas  reincidentes e reduzir a
mortalidade por suicidio (Fernandez-
Artamendi et al., 2019). Estudos indicam
que a combinacdo de case management
ativo com psicoeducacdo apresenta efeito
positivo na prevencdo de comportamentos
suicidas recorrentes, embora mais pesquisas
sejam necessdrias para otimizar essa
abordagem (Fernandez-Artamendi et al.,
2019).

A articulagio com a Rede de
Atencdo Psicossocial (RAPS) para a alta
responsavel ¢ imprescindivel, garantindo
que o paciente tenha continuidade do
cuidado em diferentes niveis de
aten¢do (Rodrigues; Lima; Couto, 2025).
Servigos

Essa integragao entre

especializados, atengdo  primaria e
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dispositivos comunitrios permite uma
vigilancia continua e resposta rapida a
crises potenciais.

Os Centros de Atengao Psicossocial
(CAPS) desempenham papel fundamental
no manejo da ideacdo suicida em regime
ambulatorial. A atuacdo multiprofissional
dos CAPS no manejo da ideacdo suicida
evidencia a importancia da
interdisciplinaridade, do apoio matricial e
da articulagdo entre CAPS, Atencao
Primaria e rede intersetorial (Evangelista et
al., 2025). Os pacientes com ideagdo
suicida prevalecem entre aqueles com
transtornos de humor, historico de trauma e
vulnerabilidade social, reforcando a
necessidade de estratégias terapeuticas
integradas, escuta qualificada e planos
terapéuticos singulares.

Constatou-se que a auséncia de
protocolos  padronizados, lacunas na
formacao profissional e fragmentagdo entre
niveis de atencdo comprometem a
continuidade do cuidado (Evangelista et al.,
2025). Nesse contexto, o fortalecimento da
RAPS, a capacitacio das equipes e a
institucionalizacao de fluxos de cuidado sdo
fundamentais para uma assisténcia efetiva,

humanizada e centrada na pessoa.
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ESPECIFICIDADES NO
ATENDIMENTO A POPULAC()ES
VULNERAVEIS

O cuidado a adolescentes em crise
suicida demanda atencdo especial. Os
desafios incluem avaliagao da
intencionalidade e motivacdo do ato,
diferenciagdo entre dor fisica e dor psiquica,
avaliacdo especifica de risco de suicidio, e
articulagdo com rede de satde para alta
responsavel (Rodrigues; Lima; Couto,
2025). A capacitagao dos profissionais para
atender as especificidades do suicidio na
adolescéncia ¢ imprescindivel,
reconhecendo que essa faixa etaria
apresenta  dindmica desenvolvimentista
particular e fatores de risco distintos.

Pacientes em situagdo de rua
enfrentam barreiras particulares de acesso a
cuidados em satde mental. A enfermagem
desempenha papel fundamental no cuidado
a essa populagdo através de acdes pautadas
no acolhimento, na escuta ativa e na
territorializacdo (Santos; Silva, 2025). A
Sistematizagdo  da  Assisténcia  de
Enfermagem (SAE) constitui instrumento-

chave para a organizagdo das acdes de

cuidado, contribuindo para a reducdo de
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desigualdades em saude e melhoria da

qualidade de vida.

PROTOCOLOS E FLUXOS DE
ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR

Protocolos  estruturados  para
atendimento de emergéncias psiquiatricas
no contexto pré-hospitalar sdo essenciais
para  garantir  resposta  rapida e
segura (Santana et al., 2023). Esses
protocolos devem contemplar
procedimentos especificospara
atendimento as wurgéncias psiquiatricas,
incluindo abordagem a situagcdes com
agitacdo, violéncia, contengao fisica
quando necessaria, comportamento suicida
especificamente, e urgéncias envolvendo
substancias psicoativas.

A triagem rapida e a avaliagdo
padronizada do risco de suicidio emergem
como praticas essenciais para melhorar os
desfechos clinicos em
emergéncias (Medeiros et al., 2024). A
integracdo de servgos de saude mental nos
pronto-socorros, por meio de equipes
colaborativas, mostrou-se eficaz na
estabilizacdo de crises agudas e na redugdo
do tempo de permanéncia. A telepsiquiatria
surge como solugdo promissora para areas

com escassez de profissionais de saude
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mental, proporcionando acesso rapido a

avaliagOes especializadas.

PAPEL DO ACOMPANHAMENTO
MULTIPROFISSIONAL

O acompanhamento
multiprofissional e complexo ¢ necessario
para pacientes com ideagdo suicida, onde a
saude mental deve ser fator de prioridade
desde a admissdo e perpetuar-se por todo o
tratamento (Alcantara et al., 2023). Essa
abordagem integrada reconhece que
comportamentos  suicidas ndo  sdo
fendmenos isolados, mas manifestacdes de
sofrimento  complexo que  exigem
compreensdo de multiplas dimensdes da
vida do individuo.

A comunicagdo multiprofissional
estruturada durante a alta hospitalar reduz
readmisses ¢ eventos adversos, aumentando
continuidade, compreensao e
satisfacdo  (Oliveira et al., 2025a).
Protocolos padronizados de comunicagao,
reconciliacio medicamentosa, educagdo
estruturada e  seguimento  pos-alta
favorecem transicdes mais seguras €
efetivas, requerendo institucionalizagao,
capacitacao interprofissional e
monitoramento para sustentar a

implementagao.
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CONCLUSAO

Os  achados  desta  revisdo
demonstram que 0 manejo
multiprofissional estruturado — composto
por triagem, plano de seguranga e follow-up
ativo — constitui uma estratégia altamente
eficaz para a redugdo do risco de suicidio. A
literatura analisada evidencia que a
integragdo entre diferentes profissionais da
saude, aliada ao uso de instrumentos
padronizados de  avaliagdo e a
implementagao de intervengdes
colaborativas e centradas no paciente,
favorece a identificagdo precoce de fatores
de risco, fortalece vinculos terapéuticos e
promove maior adesdo as medidas de
prevengao.

A triagem sistematica mostrou-se
um componente essencial para reconhecer
rapidamente individuos em situacdo de
vulnerabilidade, permitindo intervengdes
oportunas e direcionadas. O plano de
seguranga, por sua vez, destacou-se como
ferramenta de  apoio  fundamental,
especialmente quando construido de forma

compartilhada e adaptado as necessidades e

ao contexto de cada usuario. Ja o follow-up
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ativo se revelou indispensavel para
assegurar a continuidade do cuidado,
reduzir lacunas assistenciais e prevenir
recaidas, representando um dos pilares mais
consistentes para diminuicao de ideagao,
tentativas e mortes por suicidio.

Além disso, os estudos incluidos
apontam que intervencdes
multiprofissionais aumentam engajamento,
ampliam o acesso ao cuidado e fortalecem a
confianga entre paciente e equipe, fatores
essenciais em momentos de crise. O
conjunto das evidéncias reforca que a
combinagdo de avaliacdo qualificada,
intervengoes estruturadas e
acompanhamento longitudinal ¢ superior a
abordagens isoladas ou nao padronizadas.

Diante disso, conclui-se que a
implementagdo de protocolos baseados em
triagem, plano de seguranca e follow-up
ativo deve ser priorizada nos servigos de
saude, especialmente em contextos de
emergéncia, atengdo primaria e rede
psicossocial. O  fortalecimento  da
capacitagdo profissional, a integracdo entre
niveis de atencao e a institucionalizacao de
fluxos de cuidado constituem passos
indispensaveis para aprimorar a prevengao
ao suicidio e garantir uma assisténcia mais

eficaz, humanizada e continuada.
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RESUMO

Introducido: As infecgdes sexualmente
transmissiveis (ISTs) representam um
desafio persistente na saude publica
brasileira, especialmente entre adolescentes
de escolas publicas, que vivenciam
vulnerabilidades sociais, iniciagdo sexual
precoce e acesso limitado a informagdes
qualificadas sobre prevengdo. A auséncia
de acdes continuas e integradas no ambiente
escolar reforca a necessidade de estratégias

educativas que ampliem o conhecimento,
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fortalecam a autonomia e estimulem
comportamentos sexuais seguros. Nesse
contexto, intervengdes desenvolvidas por
equipes multiprofissionais surgem como
ferramentas essenciais para reduzir riscos e
promover saude sexual entre jovens em
formacao. Objetivo: Analisar a
contribuicdo de intervengdes educativas
multiprofissionais para a prevencdo de
infecgOes sexualmente transmissiveis entre
adolescentes de escolas publicas brasileiras.

Metodologia: Trata-se de uma revisdo
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narrativa de literatura com abordagem
qualitativa, realizada nas bases PubMed,
SciELO, LILACS, Google Scholar e
Biblioteca Virtual em Satde. A busca
utilizou descritores padronizados do DeCS
e MeSH:  Adolescente, Infecgdes
Sexualmente Transmissiveis, Educacdo em
Saude e Promocdo da Saude, combinados
com os operadores booleanos AND e OR.
Incluiram-se estudos publicados entre 2018
e 2024, disponiveis na integra, que
descrevessem intervencdes  educativas
desenvolvidas no ambiente escolar com
participagdo de diferentes categorias
profissionais e envolvendo adolescentes.
Excluiram-se artigos duplicados, pesquisas
desvinculadas do contexto escolar e
intervengdes restritas ao ambiente clinico.
A analise ocorreu de forma descritiva e
interpretativa,  considerando  métodos,
profissionais envolvidos e resultados
relatados.  Resultados: Os  estudos
revisados evidenciaram que metodologias
participativas, atividades ludicas, rodas de
conversa, oficinas e agdes integradas entre

escola e servigos de satide estimulam maior

compreensao dos adolescentes sobre riscos

e formas de prevencdo. A atuagdo conjunta
de enfermagem, psicologia, pedagogia,
servico social e outras areas favoreceu o
fortalecimento do protagonismo juvenil, a
melhoria da comunicacao ¢ a adesao ao uso
de preservativos, além de incentivar a busca
ativa  por  orientacdo  profissional.
Intervengdes continuas e sensiveis a
realidade sociocultural dos estudantes
demonstraram maior impacto na mudanca
de comportamentos ¢ na consolidagdo de
praticas preventivas duradouras.
Consideracoes finais: As intervengdes
educativas multiprofissionais configuram-
se como estratégias fundamentais para a
prevencdao de infeccdes sexualmente
transmissiveis entre adolescentes de escolas
publicas, contribuindo para ampliar o
conhecimento, fortalecer a autonomia e
reduzir vulnerabilidades. A adoc¢ao de
praticas  continuas, participativas e
integradas ao cotidiano escolar potencializa
a promog¢ao da saude sexual e reforca a
relevancia dessas agdes como componentes
estruturantes das politicas publicas voltadas

a juventude no Brasil contemporaneo.

Palavras-Chave: Adolescente; Infeccoes Sexualmente Transmissiveis; Educagao em Saude;

Promocgao da Saude.

@congressocrimsm

https://editoracognitus.com.br/



C ak:;gnitus
Il CONGRESSO REGIONAL DE
INTERVENCOES MULTIPROFISSIONAIS EM

SAUDE MENTAL

Referéncias

ARAUJO, Wallacy Jhon Silva et al. Intervengdes educativas para promogao da saude sexual
de adolescentes escolares em vulnerabilidade: revisao de escopo. Revista Contribuciones a
las Ciencias Sociales, v. 18, n. 11, p. —, 2025. DOI: 10.55905/revconv.18n.11-266.

AZEVEDO, Fernando Martins de et al. Preventive Interventions Regarding Sexuality in
Adolescence: A Systematic Review of School-Based Programs. Universitas Psychologica, v.
22,2023. DOI: https://doi.org/10.11144/Javeriana.upsy22.pirs.

MONTEIRO, Simone Souza et al. Sexual and reproductive health of adolescents and young
people: identification of demands and experiences based on a qualitative study in communities
in five Brazilian cities. Cadernos de Saude Publica, v. 41, n. 4, 2025. DOI:
https://doi.org/10.1590/0102-311XEN047824.

VIEIRA, Lorena Viana et al. Estratégias e praticas educativas de profissionais de saude na
prevencao das IST/AIDS entre os adolescentes. Brazilian Journal of Health Review, v. 8, n.
3, p. —, 2025. DOI: https://doi.org/10.34119/bjhrv8n3-240.

@congressocrimsm https://editoracognitus.com.br/


https://doi.org/10.11144/Javeriana.upsy22.pirs
https://doi.org/10.1590/0102-311XEN047824

C 8ggnitus
I CONGRESSO REGIONAL DE
INTERVENCOES MULTIPROFISSIONAIS EM

SAUDE MENTAL

RELACAO ENTRE MICROBIOTA IN TESTINAL DISFUNCIONAL E
AGRAVAMENTO DOS SINTOMAS CLINICOS NA DOENCA DE
CROHN ATIVA

RELATIONSHIP BETWEEN DYSFUNCTIONAL GUT MICROBIOTA AND
WORSENING OF CLINICAL SYMPTOMS IN ACTIVE CROHN'S DISEASE.

! Dayane Brazier Rodrigues; > Edilene Rodrigues Brandao Grandini; * Carla Tatiane de

Almeida Ferreira; 4 Camila Barbosa Da Silva; 5 José Paulo da Silva Neto; ¢ Lucian Elan

Teixeira de Barros; 7 Gizely de Lima Rosa; ® Jessica Rodrigues Pereira da Silva; Rafael
dos Santos Nardotto; ° Charllyngton Fabio da Silva Rodrigues.

! Mestranda em Ciéncia e Tecnologia de Alimentos no Instituto Federal do Sul de Minas Gerais, 2 Graduanda
em Enfermagem pela FAPAN, * Graduanda em Enfermagem pela FAPAN, # Graduada em Enfermagem pela
FAPAN, ° Graduando em Medicina pela Universidade Federal de Campina Grande-UFCG, ° Graduando em
Medicina pela Universidade Federal de Campina Grande-UFCG, 7 Pés-graduada em UTI pela FAVENI, & Po-
graduada em satide da mulher estética e emagrecimento pela NUTMED, ° Mestrado em Ensino pelo PPGEN-
UENP - Universidade Estadual do Norte do Parana , ' Mestre em Ciéncias da Educagio pela Universidade
Auténoma de Assungao.

RESUMO

Introducido: A Doenga de Crohn (DC) ¢
uma condicdo inflamatéria intestinal
cronica marcada por periodos alternados de
remissdo e atividade, cuja fisiopatologia
envolve interagcdes complexas entre fatores
genéticos, ambientais, imunologicos e
microbianos. Entre esses elementos, a
microbiota intestinal tem se destacado
como peca central na modulagdo da
resposta inflamatdria e na integridade da
barreira epitelial. Nota-se que a disbiose ¢é
caracterizada pelo desequilibrio qualitativo
e funcional da comunidade microbiana e
estd associada a amplificacdo da inflamagao

e ao agravamento dos sintomas clinicos
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durante a fase ativa da doenga. A perda de
espécies protetoras e a expansdo de
microrganismos pro-inflamatdrios
contribuem para aumento da
permeabilidade intestinal, maior produgdo
de citocinas e pior evolugdo clinica,
justificando a necessidade de aprofundar a
compreensdo desse processo. Objetivo:
Analisar a relacdo entre microbiota
intestinal disfuncional e agravamento dos
sintomas clinicos em individuos com
Doenca de Crohn ativa. Metodologia:
Trata-se de uma revisdo narrativa realizada
com buscas nas bases PubMed, SciELO e

Biblioteca Virtual em Sauade. Foram

utilizados descritores controlados do
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DeCS/MeSH: Disbiose; Doenga de Crohn;

Doengas Inflamatorias Intestinais;
Microbiota Intestinal, combinados por
operadores booleanos. Incluiram-se artigos
publicados entre 2018 e 2025 que
abordassem mecanismos microbianos,
manifestagdes  clinicas e  processos
inflamatorios associados a DC. Foram
excluidos estudos duplicados, trabalhos
sem abordagem clinica e pesquisas que ndo
relacionassem microbiota e atividade da
doenca. A selecdo ocorreu por leitura de
titulos, resumos e textos completos,
sintetizando achados relevantes para
compreensdo dos fendomenos envolvidos.
Por se tratar de revisao de literatura, nao
houve necessidade de apreciacdo por
Comité de Etica. Resultados: Os estudos
revisados demonstraram reducdo
significativa de microrganismos benéficos,
como  Faecalibacterium  prausnitzii,
associada ao aumento de bactérias pro-
inflamatoérias, incluindo cepas aderente-
invasivas de Escherichia coli. Esse padrao
de disbiose correlacionou-se a maior

permeabilidade intestinal, intensificagdo de

mediadores  inflamatérios e  quadros
clinicos mais graves, caracterizados por dor
abdominal, diarreia, perda de peso e
elevagdo de marcadores laboratoriais.
Observou-se ainda que o desequilibrio
microbiano pode comprometer a resposta a
terapias imunobioldgicas, favorecendo
refratariedade terapéutica e maior risco de
recidivas, o que reforca a relevancia da
microbiota na progressao da doenca.

Consideracées finais: A microbiota
intestinal disfuncional exerce influéncia
direta no agravamento dos sintomas
clinicos da Doengca de Crohn ativa,
modulando processos inflamatérios e
contribuindo para maior severidade do
quadro. A identificacdo de perfis de
disbiose pode auxiliar no monitoramento da
atividade inflamatoria e orientar
intervengdes terapéuticas baseadas em
modulagdo  microbiana,  favorecendo
abordagens mais personalizadas e eficazes.
A relagdo entre microbiota, inflamagao e
resposta terapéutica reforca a necessidade
de integrar andlises microbianas as

estratégias de cuidado em DC.

Palavras-Chave: Disbiose; Doenga de Crohn; Doengas Inflamatoérias Intestinais; Microbiota

Intestinal.
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RESUMO

Introducgao: A identificagdo precoce de
transtornos cognitivos leves emergentes ¢
um desafio relevante na pratica clinica,
sobretudo devido a sutileza dos sintomas
iniciais ¢ a heterogeneidade dos perfis
neurocognitivos associados. Alteragdes
discretas em fungdes executivas, memoria
operacional e atencdo frequentemente
passam despercebidas quando avaliadas de
forma  fragmentada, = comprometendo

intervengdes oportunas € o prognostico

funcional. Nesse contexto, a avalia¢do
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neuropsicologica integrada, articulada a
atuagdo multiprofissional, tem se destacado
como abordagem capaz de ampliar a
sensibilidade diagndstica e aprimorar a
compreensdo das repercussdes cognitivas e
funcionais em estagios iniciais de declinio.
Objetivo: Analisar as evidéncias cientificas
disponiveis sobre a avaliacdo
neuropsicologica integrada como estratégia
multiprofissional para detec¢ao precoce de
transtornos cognitivos leves emergentes.

Metodologia: Revisdo narrativa de

literatura realizada nas bases PubMed,
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SciELO, LILACS e Biblioteca Virtual em
Saude, utilizando descritores DeCS/MeSH:
“Comprometimento  Cognitivo  Leve”,
Precoce”,

“Diagnostico “Equipe

Multiprofissional”, “Transtornos
Cognitivos”. Os termos foram combinados
com operadores booleanos AND/OR.
Incluiram-se artigos em portugués, inglés e
espanhol publicados nos ultimos dez anos
que trata-se da tematica proposta.
Excluiram-se estudos pediatricos, textos
tedricos sem aplicagdo clinica, artigos sem
detalhamento metodoldgico e aqueles que
nao abordassem integragao
interprofissional. A andlise dos textos
completos permitiu extragdo de dados sobre
instrumentos, composicdo da equipe,
métodos de interpretacdio e desfechos.
Resultados: Percebe-se que protocolos
integrados compostos por testes
neuropsicologicos padronizados,
entrevistas estruturadas e instrumentos
funcionais, quando interpretados em

conjunto por neuropsicologos, médicos,

enfermeiros e terapeutas ocupacionais,
ampliam significativamente a capacidade
de identificar déficits cognitivos leves. A
literatura indica aumento da precisdao
diagnéstica, melhor correlagdo entre
queixas  subjetivas e  desempenho
mensurado ¢ maior eficacia na definicao de
riscos cognitivos e encaminhamentos
também

terapéuticos. Observou-se

refinamento  na  compreensdo  das
repercussdes funcionais, especialmente em
atividades de vida diaria e desempenho
ocupacional. Consideracdes finais: A
avaliagdo  neuropsicologica  integrada,
desenvolvida no contexto multiprofissional,
configura estratégia de elevada relevancia
para deteccdo precoce de transtornos
cognitivos leves emergentes. Sua adocao
favorece diagnésticos mais sensiveis,
intervengdes preventivas direcionadas e
fortalecimento das linhas de cuidado,
contribuindo para praticas clinicas mais

resolutivas e alinhadas as demandas da

populagdo em risco.

Palavras-Chave: Comprometimento Cognitivo Leve; Diagnostico Precoce; Equipe

Multiprofissional; Transtornos Cognitivos.
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RESUMO de satde mental, as estratégias

Introducdo: Em 2025, a Organizacio
Mundial da Satude divulgou que mais de 1
bilhdo de pessoas vivem com transtornos
mentais, com ansiedade e depressdo
figurando entre as condicdes mais
prevalentes e representando a segunda
principal causa de incapacidade prolongada
no mundo. O impacto econdomico também ¢
significativo, com estimativa de perda anual
de 12 bilhdes de dias produtivos
relacionados a ansiedade e depressao,
resultando em cerca de US$ 1 trilhdo em
custos globais. Diante desse cendrio

alarmante e da lenta expansao dos servicos

@congressocrimsm

multiprofissionais tornam-se fundamentais
para ampliar o acesso, qualificar o cuidado
e responder de forma integrada as demandas
que chegam majoritariamente a Atengao
Primaria a Saude. Assim, compreender
como diferentes profissionais atuam de
forma colaborativa ¢ essencial para
enfrentar o crescimento dos transtornos
mentais e fortalecer a promogao da satde
mental na populacdo. Objetivo: Analisar as
principais estratégias multiprofissionais
apresentadas na literatura para enfrentar o
aumento dos transtornos mentais apontado

pela OMS em 2025, identificando praticas
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colaborativas e seus impactos no cuidado a
saude mental. Metodologia: Trata-se de
uma revisdo narrativa de literatura com
abordagem qualitativa, realizada nas bases
PubMed, SciELO, LILACS, Google
Scholar e Biblioteca Virtual em Saude,
utilizando os descritores DeCS/MeSH
Saude Mental, Transtornos Mentais e
Promogao da Saude, combinados com
operadores booleanos. Foram incluidos
artigos publicados entre 2018 e 2025,
disponiveis na integra e que abordassem
acgoes colaborativas voltadas ao cuidado em
saide mental. Excluiram-se estudos
duplicados,  produgdes  sem  rigor
metodologico e textos que ndo tratavam da
atuacdo multiprofissional. Os estudos
selecionados foram organizados em eixos
tematicos, possibilitando identificar
praticas, tendéncias e  contribuigcdes
relevantes para o enfrentamento da
crescente demanda em saude mental.
Resultados: Os dados recentes da OMS
mostra que a intensificagdo das demandas
em saude mental exige respostas mais
coordenadas nos servigos. Nesse contexto,
equipes multiprofissionais tém

demonstrado  maior  capacidade de

organizar fluxos de cuidado, aprimorar a
triagem clinica e diversificar intervengdes
voltadas ao bem-estar emocional. Entre as
praticas utilizadas estdo atendimentos
coletivos, ag¢des de apoio psicossocial,
acompanhamento territorial, elaboracdo de
planos individualizados e uso de recursos
tecnologicos para apoio continuo. A
atuacdo integrada facilita a identificagdo
das necessidades sociais que influenciam o
sofrimento psiquico, otimiza 0
encaminhamento para diferentes niveis de
atencdo e amplia a oferta de suporte
comunitario, fortalecendo a efetividade das
acoes mesmo em  sistemas com
investimentos insuficientes.
Consideracdes finais: Conclui-se que
estratégias multiprofissionais sdo
fundamentais para enfrentar o avanco dos
transtornos mentais em 2025. A integracao
entre profissionais qualifica o cuidado,
amplia a efetividade das agdes e fortalece a
rede de atencdo em saide mental.
Investimentos continuos na APS e na
organizagdo de praticas colaborativas sdo
essenciais para responder as demandas

crescentes da populagao.

Palavras-Chave: Promocao da Satude; Saude Mental; Transtornos Mentais.
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EFEITOS DO RACISMO OBSTETRICO NA SEGURANCA MATERNA
E ESTRATEGIAS ATUAIS PARA REDUCAO DAS INIQUIDADES
REPRODUTIVAS

EFFECTS OF OBSTETRIC RACISM ON MATERNAL SAFETY AND CURRENT
STRATEGIES FOR REDUCING REPRODUCTIVE INEQUITIES.
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RESUMO necessidade de estudos que aprofundem

Introdug¢do: O racismo  obstétrico seus impactos na satide materna. Objetivo:

representa um fator determinante para a
manuten¢do das iniquidades reprodutivas
no Brasil, afetando de forma
desproporcional a seguranca materna de
mulheres negras. Suas manifestagdes
assistenciais,

englobam  negligéncias

estereotipos raciais, barreiras
comunicacionais e praticas desumanizadas,
ampliando riscos de morbimortalidade
durante a gestagdo, parto e puerpério. A
compreensdo desse fendmeno ¢ essencial
para fortalecer politicas publicas e praticas

profissionais orientadas pela equidade e

pela justica reprodutiva, evidenciando a
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Analisar os efeitos do racismo obstétrico na
seguran¢a materna e identificar estratégias
atuais voltadas a redugdo das iniquidades
reprodutivas  no  contexto  brasileiro.
Metodologia: Trata-se de uma revisdo
narrativa realizada por meio de buscas nas
bases SciELO, LILACS, PubMed e
Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
utilizando como descritores DeCS/MeSH
os termos Racismo; Saude Materna;
Equidade em Saude; Direitos
Reprodutivos; Pré-Natal, combinados por

operadores booleanos para ampliar a

precisdo dos resultados. Foram incluidos
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artigos publicados entre 2018 e 2025,
disponiveis na integra, em portugués, inglés
ou espanhol. Foram incluidos materiais que
abordassem manifestagdes do racismo
obstétrico, seus efeitos clinicos e
organizacionais, bem como estratégias de
enfrentamento implementadas em servicos
de saude. Por se tratar de estudo tedrico, ndao
houve necessidade de submissdo ao Comité
de Etica em Pesquisa. Resultados: Os
resultados apontam que o racismo
obstétrico intensifica vulnerabilidades no
ciclo gravidico-puerperal, produz atrasos
em condutas clinicas, compromete a
comunicagdo entre profissionais e pacientes
e reduz a qualidade do cuidado prestado.
Esses fatores ampliam riscos evitaveis,
repercutindo diretamente na seguranga
materna. Em contrapartida, estratégias
contemporidneas demonstram potencial
significativo para mitigar desigualdades,

destacando-se a Politica Nacional de Satde

Integral da Populagdo Negra, a qualificacio
profissional em praticas antirracistas,
protocolos de seguranca centrados na
equidade, estimulo ao parto humanizado e
fortalecimento da participagdo comunitaria.
Tais acdes contribuem para reorganizar
assistenciais e  promover

Processos

ambientes culturalmente sensiveis.
Consideracdes finais: Conclui-se que o
enfrentamento do racismo obstétrico ¢
essencial para garantir seguranga materna e
promover justica reprodutiva. A adocdo de
estratégias  integradas entre politicas
publicas, gestdo, equipes multiprofissionais
e controle social mostra-se indispensavel
para assegurar praticas humanizadas e
equanimes. Reduzir as iniquidades
reprodutivas requer acdes estruturantes e
continuas, capazes de transformar modelos
de cuidado e assegurar que gestantes negras
recebam assisténcia digna, segura e

culturalmente competente.

Palavras-Chave: Direitos Reprodutivos; Equidade em Satde; Pré-Natal; Racismo; Saude

Materna.
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A ATENCAO PRIMARIA A SAUDE COMO ORDENADORA DO
CUIDADO: CONTRIBUICOES DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL

PRIMARY HEALTH CARE AS CARE COORDINATOR: CONTRIBUTIONS OF THE
MULTIPROFESSIONAL TEAM
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RESUMO

Introdugao: A Atengdo Primaria a Satde
(APS) ocupa posi¢ao estratégica no Sistema
Unico de Saude (SUS), sendo responsavel
por organizar o acesso, coordenar o cuidado
e garantir a continuidade das a¢des de saude
ao longo do tempo, configurando-se como
principal porta de entrada e eixo integrador
da Rede de Atencdo a Saude, entretanto,
para que esse papel se efetive de maneira
concreta, torna-se imprescindivel a atuagdo
articulada de equipes multiprofissionais

capazes de responder a complexidade das
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demandas sanitarias, sociais e subjetivas da
populacdo. Objetivo: Analisar, a partir da
literatura cientifica, as contribui¢des da
equipe multiprofissional para 0
fortalecimento da APS como ordenadora do
cuidado no SUS. Metodologia: Trata-se de
uma revisdo narrativa de literatura,
realizada por meio de buscas nas bases
SciELO, Biblioteca Virtual em Saude
(BVS) e PubMed, utilizando os descritores

bh 13

“atencdo primaria a saude”, “coordenagdo

29 13

do cuidado”, “equipe multiprofissional” e

“integralidade”, combinados por
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operadores booleanos, sendo incluidos
artigos publicados entre 2014 e 2024, nos
idiomas portugués, inglés e espanhol, que
abordassem o papel das equipes na
organizagdo dos fluxos assistenciais e na
articulacdo em rede, totalizando 34 estudos
analisados qualitativamente. Resultados:
Os estudos analisados indicam que equipes
multiprofissionais fortalecem a capacidade
resolutiva da APS ao integrar praticas
clinicas, agdes de promocdo da saude,
vigilancia e  cuidado  continuado,
favorecendo a construgdo de projetos
terapéuticos compartilhados e o
acompanhamento longitudinal dos
usuarios, destacando-se o papel articulador
de  médicos, enfermeiros,  agentes
comunitarios de saude e profissionais do
Nucleo Ampliado de Satde da Familia e
Atencao Basica (NASF-AB) na
identificagdo precoce de agravos, no

manejo de condigdes cronicas € na

coordenagao dos encaminhamentos para
outros niveis de atencao, contudo persistem
entraves como a sobrecarga de trabalho, a
mnsuficiéncia de recursos humanos, a
fragmentacdo dos sistemas de informagdo e
a limitada comunicagdo entre servigos, o
que compromete a efetividade da APS
como ordenadora do cuidado.
Consideracdes finais: Conclui-se que a
atuacdo multiprofissional constitui um dos
principais pilares para a consolidagdo da
APS no SUS, pois possibilita uma
abordagem integral, continua e centrada nas
necessidades dos  usuarios, sendo
imprescindivel o fortalecimento da gestao,
o investimento em educagdo permanente e
o aprimoramento dos mecanismos de
articulagdo em rede para garantir a efetiva

coordenac¢ao do cuidado e a integralidade da

atencao.

Palavras-Chave: Aten¢do Primdria a Satde; Coordenacdo do Cuidado; Equipe de

Assisténcia ao Paciente; Integralidade em Saude.
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RESUMO permanece tensionada por  modelos

Introdug¢ao: O cuidado integral constitui assistenciais fragmentados,

um dos principios estruturantes do Sistema
Unico de Satde (SUS), expressando a
necessidade de abordar os sujeitos em sua
totalidade biopsicossocial e de organizar os
servicos de forma articulada, continua e
territorializada, sendo a Saude Coletiva o
campo teorico e pratico que fundamenta
essa perspectiva ao articular epidemiologia,
ciéncias sociais e politicas publicas,

entretanto a efetivacdo do cuidado integral
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biomedicalizacdo excessiva e fragilidades
na articulagdo entre os niveis de atengdo.
Objetivo: Analisar as contribuicdes da
Satde Coletiva para a consolidagdo do
cuidado integral no SUS, com énfase na
pratica multiprofissional. Metodologia:
Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, realizada entre setembro e
novembro de 2025, nas bases SciELO,
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e
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PubMed, utilizando os descritores “cuidado
integral”, “saude coletiva”, “equipe
multiprofissional” e “sistema tunico de
saude”, combinados por operadores
booleanos, sendo incluidos estudos
empiricos, revisdes sistematicas, ensaios
tedricos e documentos  normativos
publicados entre 2014 e 2024, em
portugués, inglés e espanhol, que
abordassem a integralidade do cuidado e a
atuacdo  multiprofissional no  SUS,
excluindo-se duplicatas, artigos fora do
contexto do sistema publico brasileiro e
textos sem descricdo metodologica,
resultando em 34 estudos analisados, cujos
dados foram organizados em matriz de
extragdo contendo tipo de servigo, categoria
profissional, estratégias de cuidado e
impactos na atengdo, sendo os achados
interpretados  por  andlise  tematica
qualitativa. Resultados: Os estudos

evidenciam que a perspectiva da Saude

Coletiva amplia a compreensao do processo

saude-doenga ao incorporar determinantes
sociais, territorio e participagdo social,
favorecendo praticas multiprofissionais
mais integradas, como projetos terapéuticos
singulares, agdes intersetoriais, trabalho em
equipe e organiza¢do em redes de atengdo,
contribuindo para maior resolutividade,
continuidade do cuidado e reducdo de
iniquidades, embora persistam desafios
relacionados a precarizacdo do trabalho, a
fragmentacdo da gestdo e a insuficiéncia de
espagos institucionais para o planejamento
coletivo. Consideracoes finais: Conclui-se
que a Saade Coletiva constitui um
referencial fundamental para a efetivagao
do cuidado integral no SUS, fortalecendo a
pratica multiprofissional e a organizagao
das redes de atengdo, sendo indispenséavel o
investimento em  politicas  publicas,
educacdo permanente e gestdo integrada

para consolidar esse modelo de atengdo.

Palavras-Chave: Integralidade em Saude; Saude Coletiva; Equipe de Assisténcia ao

Paciente; Sistema Unico de Satde.
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RESUMO

Introdugao: O processo saude-doenca ¢é
resultado de uma complexa interacdo entre
fatores  bioldgicos,  comportamentais,
ambientais, econdmicos e sociais, sendo 0s
Determinantes Sociais da Satde (DSS)
fundamentais para a compreensdo das
desigualdades em satde e da distribui¢ao
dos agravos na populagdo, especialmente
em contextos marcados por pobreza,
exclusdo social e acesso desigual a politicas

publicas, como ocorre no Brasil, o que

exige que o Sistema Unico de Satde (SUS)
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incorpore essa perspectiva na formulagao e
implementagdo de suas agdes. Objetivo:
Analisar os impactos dos Determinantes
Sociais da Saude no processo saude-doenga
a partir da literatura  cientifica,
considerando suas implicagdes para a
organizagdo do cuidado no SUS.
Metodologia: Trata-se de uma revisao
integrativa da literatura, realizada entre
setembro e novembro de 2025 nas bases
SciELO, Biblioteca Virtual em Saude
(BVS) e PubMed, utilizando os descritores

“determinantes  sociais da  saude”,
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“inequidades em saude”, “processo saude-
doenga” e “sistema unico de saude”,
combinados por operadores booleanos,
sendo incluidos estudos observacionais,
revisdes sistemadticas e andlises de politicas
publicas publicados entre 2013 e 2024, em
portugués, inglés e espanhol, que
abordassem a relacdo entre condigdes
socioeconOmicas,  territorio,  trabalho,
renda, educacdo e desfechos em saude,
excluindo-se duplicatas, estudos fora do
contexto da saude coletiva e artigos sem
descrigdo metodoldgica, resultando em 36
estudos analisados, cujos dados foram
extraidos em

planilha  padronizada

contendo populagao, determinantes
analisados e principais desfechos, sendo
interpretados  por  andlise  tematica.
Resultados: Os estudos evidenciam que
baixos niveis de renda e escolaridade,

precarizagdo do trabalho, inseguranga

alimentar, moradia inadequada e acesso
limitado a servigcos publicos estdao
fortemente associados ao aumento da
morbimortalidade, maior prevaléncia de
doengas cronicas, transtornos mentais ¢
menor adesdo a tratamentos, demonstrando
que a desigualdade social se traduz
diretamente em desigualdade de saude, ao
passo que territorios com maior prote¢ao
social apresentam melhores indicadores de
saude e maior efetividade das agdes da
atengdo primdaria. Consideracdes finais:
Conclui-se que os Determinantes Sociais da
Saude exercem papel central no processo
satde-doenga, tornando imprescindivel que
o SUS fortaleca estratégias intersetoriais,
politicas redistributivas e agdes territoriais
integradas para reduzir iniquidades e
promover condi¢des de vida mais saudaveis

a populagao.

Palavras-Chave: Determinantes Sociais da Satude; Iniquidade em Satde; Satde Publica;

Processo Saude-Doenca.
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RESUMO

Introducdo: A efetivacdo do cuidado
integral no Sistema Unico de Satde (SUS)
depende diretamente da capacidade de
gestdo e da implementacdo consistente de
politicas publicas que organizem os
servigos, distribuam recursos de forma
equitativa e garantam a articulacao entre os
diferentes niveis de atencdao, contudo o
contexto de subfinanciamento,
complexidade federativa e heterogeneidade

regional impde desafios estruturais que

impactam a qualidade, a continuidade e a
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resolutividade do cuidado ofertado a
populacdo. Objetivo: Analisar, a partir da
literatura cientifica, os desafios da gestdo
em saude e das politicas publicas para a
efetivacdo do cuidado integral no SUS.
Metodologia: Trata-se de uma revisdo
integrativa da literatura, realizada entre
setembro e novembro de 2025 nas bases
SciELO, Biblioteca Virtual em Satde
(BVS) e PubMed, utilizando os descritores

29 13

“gestdo em saude”, “politicas publicas de
29 C¢

saude”, “cuidado integral” e “sistema tnico

de saude”, combinados por operadores
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booleanos, sendo incluidos estudos
empiricos, revisdes sistematicas e analises
de politicas publicas publicados entre 2014
e 2024, em portugués, inglés e espanhol,
que abordassem aspectos de governanga,
financiamento, regionalizacao e
organizagdo das redes de atencdo,
excluindo-se  duplicatas, estudos sem
descrigdo metodologica e textos fora do
contexto do SUS, resultando em 35 estudos
analisados, cujos dados foram extraidos em
matriz padronizada contendo tipo de
politica, nivel de gestdo, estratégias
adotadas e impactos no cuidado, sendo
submetidos a analise tematica qualitativa.
Resultados: Os estudos demonstram que
politicas  publicas  orientadas  pela
regionalizacdo, pela gestdo em redes e pela

atencdo primaria como ordenadora do

cuidado contribuem para ampliar o acesso,

reduzir desigualdades e melhorar a
continuidade da atencdo, entretanto sao
recorrentes entraves como a fragmentagao
das decisOes entre os entes federativos, a
instabilidade no financiamento, a baixa
capacidade técnica de alguns gestores e a
fragilidade dos sistemas de informacdo, o
que compromete a integracdo dos servigos
e a efetivacdo do cuidado integral.
Consideracdes finais: Conclui-se que a
gestdo em saude e as politicas publicas
constituem  eixos centrais para a
consolida¢do do cuidado integral no SUS,
sendo indispensavel fortalecer a
governanga, o financiamento sustentavel e
os mecanismos de planejamento e avaliacao

para assegurar maior equidade, eficiéncia e

qualidade da atencgao.

Palavras-Chave: Gestdo em Saude; Politicas Publicas de Saude; Integralidade em Satde;

Sistema Unico de Satde.
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RESUMO dificuldades de comunicagao, fragmentacao

Introdugao: A organizagao do cuidado em dos fluxos assistenciais e limitacdes

saude mental no Sistema Unico de Saude
(SUS), estruturada a partir da Rede de
Atencdo Psicossocial (RAPS), exige uma
articulagdo continua com a Atengdo
Primaria a Saude (APS), de modo que o
cuidado seja  ofertado de forma
territorializada, longitudinal e integral,
sendo a equipe multiprofissional o principal
elo de integracdo entre esses pontos de

atencdo, contudo a efetividade dessa

articulacdo ainda ¢ comprometida por
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estruturais dos servigos. Objetivo: Analisar
o papel da equipe multiprofissional na
articulacdo entre APS e RAPS no cuidado
em saude mental no SUS. Metodologia:
Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, realizada entre setembro e
novembro de 2025 nas bases SciELO,
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e
PubMed, utilizando os descritores “saude
mental”, “aten¢do primadria a saude”, “rede

de atencdo psicossocial’ e “equipe
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multiprofissional”, combinados por
operadores booleanos, sendo incluidos
estudos empiricos, revisdes sistematicas e
documentos normativos publicados entre
2014 e 2024, em portugués, inglés e
espanhol, que abordassem experiéncias de
articulacao entre APS e servigos da RAPS,
excluindo-se estudos duplicados, relatos
sem descricdo metodoldgica e textos fora
do contexto do SUS, resultando em 33
estudos analisados, cujos dados foram
organizados em matriz contendo tipo de
servigo, profissionais envolvidos,
estratégias de articulagdo e desfechos,
sendo submetidos a analise tematica
qualitativa. Resultados: Os estudos
evidenciam que estratégias como apoio
matricial, projetos terapéuticos singulares,
reunioes intersetoriais, fluxos de referéncia

e contrarreferéncia e acdes compartilhadas

entre equipes da APS e Centros de Atencao

Psicossocial favorecem a continuidade do

cuidado, reduzem a  fragmentacdo
assistencial e ampliam a resolutividade dos
casos de sofrimento psiquico, além de
promoverem maior adesdo dos usuarios aos
tratamentos, embora persistam entraves
relacionados a sobrecarga de trabalho, a
escassez de profissionais especializados e a
fragilidade dos sistemas de informagdo e
comunicagao entre Servigos.
Consideracdes finais: Conclui-se que a
equipe multiprofissional exerce papel
estratégico na articulacdo entre APS e
RAPS, sendo indispensavel para a
efetivacdo do cuidado integral em saude
mental no SUS, tornando-se fundamental
investir em educagdo permanente, gestdo
integrada e fortalecimento das redes

territoriais para consolidar esse modelo de

atengao.

Palavras-Chave: Satde Mental; Atengdo Primaria a Satde; Equipe de Assisténcia ao

Paciente; Servicos de Saude Mental.
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POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE E O CUIDADO INTEGRAL NO
SUS: UMA ANALISE A PARTIR DA SAUDE COLETIVA
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COLLECTIVE HEALTH ANALYSIS

! Soraia Arruda; > Ana Paula Mendes Batista da Silva; * Vanessa dos Santos Nunes; *

Karla Leticia Santos da Silva Costa; > Mauricio Rouvel Nunes; ¢ Elizangela Aragio

Sales Carvalho Zaranza; " Marckson da Silva Paula; 8 Regianne Antunes Dourado; °
Maria Eduarda da Silva; 1° Vinicius de Lima Lovadini

! Graduada em Enfermagem pela UFRGS e Gestdo em Saude pela UFCSPA e Mestrado em Gastroenterologia e
Hepatologia pela Universidade Federal do Rio Grande do Sul - UFRGS, 2 Graduada em Enfermagem pela
Fundag@o de ensino superior de Olinda - FUNESO, 3 Bacharelado em Enfermagem pela Fundagdo de Ensino
Superior de Olinda-FUNESO, # Graduada em Medicina pela UEMA e titulada Pediatra pela Cociedade Brasileira
de Pediatria - SBP, > Mestre pela Universidade Federal de Ciéncias da Satde de Porto Alegre, ¢ Enfermeira pela
Universidade Federal do Cearda e MBA Executiva em Gestdo de Satide -Cequale e Enfermagem em Ginecologia
e Obstetricia pela Uniq e Docéncia do Ensino Superior Kurius ¢ Mestranda em Tecnologia da Informagao e
Comunicagédo pela Fumec, ” Mestrando em Enfermagem e Biociéncias pela Universidade Federal do Estado do
Rio de Janeiro - UNIRIO, 3Psicologa e Enfermeira Especialista em Avaliagdo Psicologica pela Universidade
Federal do Ceara e Especialista em Enfermagem Neonatal também pela Universidade Federal do Ceara, °
Graduanda em Fisioterapia Pelo Centro Universitario Tabosa de Almeida - ASCES-UNITA, ' Doutor em
Ciéncias pelo programa de Enfermagem da Escola de Enfermagem da Universidade de Sdo Paulo - EE- USP

RESUMO servicos e limitacdes na capacidade de

Introduc¢ao: A consolidagdo do Sistema gestdo e financiamento do sistema.
Unico de Saude (SUS) representa um marco Objetivo: Analisar o papel das politicas
na institucionaliza¢do do direito a saude no publicas de satide na promogdo do cuidado
Brasil, ao estabelecer um modelo de integral no SUS a partir da perspectiva da
atengdo orientado pelos principios da Saude Coletiva. Metodologia: Trata-se de

universalidade, equidade e integralidade, os uma revisao narrativa de literatura,

quais sdo operacionalizados por meio de
politicas publicas que articulam agdes de
promog¢do, prevengdo, tratamento e
reabilitagdo, entretanto a efetivagdo do
cuidado integral permanece desafiada por

desigualdades sociais, fragmentagdo dos
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realizada por meio de buscas nas bases
SciELO, Biblioteca Virtual em Satde
(BVS) e PubMed, utilizando os descritores
“politicas publicas de satde”, “sistema

unico de saude”, “integralidade” e ‘“‘satde

coletiva”, combinados por operadores
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booleanos, sendo incluidos  artigos
publicados entre 2014 e 2024, em
portugués, inglés e espanhol, que
abordassem a formulagdo, implementacao e
impactos das politicas de saude na
organizacdo do cuidado, totalizando 31
estudos  analisados  qualitativamente.
Resultados: Os estudos analisados
evidenciam que as politicas publicas
estruturantes, como a Politica Nacional de
Atengao Basica, a Politica Nacional de
Promogdo da Saiude e a organizagdo das
Redes de Atencdo a Saude, contribuem para
ampliar o acesso, qualificar o cuidado e
reduzir iniquidades, ao favorecer a
coordenagdo entre niveis assistenciais e a
abordagem das necessidades de satde de
forma continua e integrada, destacando-se a
importancia da territorializacdo, da

intersetorialidade e da participagdo social

como elementos centrais para a efetividade
dessas politicas, contudo persistem desafios
relacionados a subfinanciagdo cronica, as
fragilidades de governanga, a
descontinuidade de programas e as
desigualdades regionais, o que limita a
materializagdo plena do cuidado integral.
Consideracdes finais: Conclui-se que as
politicas publicas de saude constituem
instrumentos fundamentais para a garantia
do cuidado integral no SUS, pois orientam
a organizacao dos servigos e a alocacao de
recursos de acordo com as necessidades da
populacdo, sendo imprescindivel fortalecer
a perspectiva da Satde Coletiva, a gestdo
democratica e o financiamento sustentavel

do sistema para assegurar a efetividade e a

equidade das agdes de saude.

Palavras-Chave: Politicas Publicas de Satde; Sistema Unico de Satde; Integralidade em

Saude; Saude Coletiva.
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RESUMO

Introducio:As praticas de Educacdo em
Satde constituem um eixo estruturante da
Atencdo Primaria a Satde (APS) no
Sistema Unico de Satde (SUS), pois
permitem articular promoc¢ao da saude,
prevengdo de agravos e cuidado
continuado, favorecendo a autonomia dos
usuarios, o fortalecimento do vinculo com
as equipes € a reorganizacao dos processos

de trabalho, entretanto a institucionalizagao
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dessas praticas ainda se mostra heterogénea
nos territorios, com lacunas na formagao
profissional, na gestdo e na integragdo entre
educacdo, cuidado e politicas publicas.
Objetivo: Analisar, a partir da literatura
cientifica, os impactos das praticas de
Educagdo em Satde na organiza¢do e na
qualificacdo da APS no SUS. Metodologia:
Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, conduzida entre setembro e

novembro de 2025, por meio de buscas
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sistematizadas nas  bases  SciELO,
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e
PubMed,

utilizando  os  descritores

“educacdo em saude”, “atencdo primadria a
saude”, “educagdo permanente em saude” e
“organizagdo dos servigos de saude”,
combinados por operadores booleanos,
sendo incluidos estudos observacionais,
ensaios comunitarios, pesquisas
qualitativas, revisdes sistemdticas e
documentos normativos publicados entre
2014 e 2024, nos idiomas portugués, inglés
e espanhol, que analisassem intervengdes
educativas desenvolvidas no ambito da APS
e seus efeitos sobre o cuidado, a gestdo e a
participagdo  social, sendo excluidas
duplicatas, editoriais, opinioes e artigos sem
descrigdo metodoldgica, resultando em uma
amostra final de 39 estudos, cujos dados
foram extraidos em matriz padronizada
contendo tipo de pratica educativa,
profissionais  envolvidos, publico-alvo,
estratégias pedagbdgicas e  principais
desfechos, sendo os achados submetidos a
analise temadtica qualitativa. Resultados:

Os estudos evidenciam que agdes como

grupos educativos, oficinas comunitérias,

educagdo permanente em saude, atividades
intersetoriais e uso de metodologias
participativas contribuem para a ampliacao
do autocuidado, maior adesdo aos
tratamentos, redug¢do de agravos evitaveis e
fortalecimento do vinculo entre usuarios e
equipes, além de promoverem a
reorganizagcdo dos processos de trabalho,
maior  integragdo  entre  promogao,
prevengdo e atencdo clinica e maior
corresponsabilizagdo dos  sujeitos no
cuidado, embora persistam entraves
relacionados a sobrecarga de trabalho, a
escassez de tempo institucional para
atividades educativas e a fragilidade do
apoio da gestdo. Consideracdes finais:
Conclui-se que as praticas de Educagdo em
Saude sao fundamentais para a qualificagdo
da APS e para a efetivagdo do cuidado
integral no SUS, exigindo investimentos
continuos em politicas de educacdo
permanente, planejamento participativo e
integracdo entre gestdo, profissionais e

comunidade.

Palavras-Chave: Educacao em Satde; Atencdo Primaria a Saude; Educagao Permanente em

Saude; Qualidade da Assisténcia a Saude
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RESUMO politicas publicas e servigos de saude.

Introdugao: A Promocdo da Saiude ¢ a
Prevencdo de Agravos constituem pilares
estruturantes da Atengdo Primaria a Saude
(APS) no Sistema Unico de Satude (SUS),
pois orientam interven¢des voltadas ndo
apenas ao controle de doengas, mas também
a ampliagdo da autonomia dos individuos e
das comunidades, a melhoria das condigdes
de vida e a reducdo das iniquidades em
saude, contudo a efetivacdo dessas praticas
enfrenta ~ desafios  relacionados a

fragmentacdo das acdes, a insuficiéncia de

recursos ¢ a dificuldade de integragao entre
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Objetivo: Analisar, a luz da literatura
cientifica, o papel da Promogao da Saude e
da Prevencao de Agravos no fortalecimento
da APS e na organiza¢do do cuidado no
SUS. Metodologia: Trata-se de uma
revisdo integrativa da literatura, realizada
entre setembro e novembro de 2025 nas
bases SciELO, Biblioteca Virtual em Saude
(BVS) e PubMed, utilizando os descritores
“promocdo da saude”, “prevencdo de
doengas”, “atencdo primdria a saude” e
“politicas publicas de satde”, combinados

por operadores booleanos, sendo incluidos
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estudos observacionais, ensaios
comunitarios, revisdes sistematicas ¢
documentos normativos publicados entre
2014 e 2024, nos idiomas portugués, inglés
e espanhol, que abordassem intervengdes
desenvolvidas no ambito da APS,
excluindo-se duplicatas, estudos fora do
contexto da aten¢@o primaria e artigos sem
descrigdo metodoldgica, resultando em 38
estudos incluidos, cujos dados foram
organizados em matriz contendo tipo de
intervengdo, populagdo-alvo, desfechos e
impactos, sendo submetidos a andlise
tematica qualitativa. Resultados: Os
estudos demonstram que acdes de
promog¢ao da satde, como educacdo em
saude, estimulo a atividade fisica,
alimentacdo  saudavel, controle do
tabagismo e fortalecimento de redes

comunitarias, associadas a estratégias de

prevengao, como imunizagao, rastreamento

de doencas cronicas e acompanhamento de
grupos de risco, contribuem
significativamente para a reducdo da
morbimortalidade, melhora da qualidade de
vida e maior eficiéncia do sistema de satude,
sendo a APS o espago privilegiado para a
implementagdo dessas acdes, embora
persistam  obstaculos como a baixa
integracdo intersetorial, a rotatividade das
equipes e a limitagdo de recursos
financeiros e tecnoldgicos. Consideracdes
finais: Conclui-se que a Promogdo da
Satde e a Prevencdo de Agravos sao
fundamentais para a sustentabilidade do
SUS, pois fortalecem a APS, reduzem a
demanda por servigos especializados e
promovem  maior equidade, sendo
indispensavel o investimento continuo em

politicas publicas, educagdo permanente e

estratégias territoriais integradas.

Palavras-Chave: Promog¢ao da Saude; Prevengao de Doengas; Atencao Primaria a Saude;

Saude Publica.
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RESUMO equipes em produzir cuidado longitudinal,

superando  praticas  fragmentadas e
Introducdo: A incorporacdo da saude v e 1leTite 1o
mental como componente estruturante da encaminhamento 208 servicos

Atengdo Priméria a Sailde (APS) representa especializados. Objetivo: Analisar as

um dos avang¢os mais relevantes do Sistema o . S ,
praticas multiprofissionais em satide mental

Unico de Satide (SUS), ao permitir que o na Atencao Primaria e sua contribuicdo para

cuidado aos transtornos mentais € ao o cuidado longitudinal no SUS.

sofrimento psiquico seja desenvolvido de Metodologia: Trata-se de uma revisio

forma continua, territorializada e integrada . - s -
integrativa da literatura, realizada entre

as demais necessidades de saude da agosto e outubro de 2025 nas bases SciELO,

populacdo, contudo a efetividade desse Biblioteca Virtual em Saide (BVS) e

modelo depende da 2acao PubMed, utilizando os descritores “saude

multiprofissional ¢ da capacidade das
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mental”, “atencdo primaria a saude”,
“equipe multiprofissional” e ‘“cuidado
longitudinal”, combinados por operadores
booleanos, sendo incluidos estudos
originais, revisdes e relatos de experiéncia
publicados entre 2014 e 2024, nos idiomas
portugués, inglés e espanhol, que
abordassem praticas desenvolvidas na APS
no contexto da Rede de Atencdo
Psicossocial, excluindo-se  duplicatas,
artigos de opinido e estudos sem descri¢do
metodoldgica, resultando em uma amostra
final de 29 estudos, cujos dados foram
organizados em matriz de extracdo
contendo objetivos, tipo de servigo,
profissionais envolvidos, estratégias de
cuidado e principais desfechos, sendo
analisados por meio de andlise tematica
qualitativa.  Resultados: Os estudos
demonstram que a atuacao
multiprofissional na APS, especialmente
por meio do apoio matricial, dos projetos
terapéuticos singulares, dos grupos de
cuidado em saude mental, das visitas

domiciliares e do acompanhamento

compartilhado com os Centros de Atencao
Psicossocial, favorece o estabelecimento de
vinculos, a adesdo ao cuidado e a
continuidade do acompanhamento ao longo
do tempo, contribuindo para a reducdo de
internagoes psiquiatricas, maior
resolutividade dos casos leves e moderados
e melhor integragdo entre saide mental e
cuidado clinico, embora sejam recorrentes
desafios como a sobrecarga das equipes, a
insuficiéncia de profissionais
especializados, a fragilidade da
comunicagdo entre servigos e a persisténcia
de praticas medicalizantes. Consideracdes
finais: Conclui-se que as préticas
multiprofissionais em satide mental na APS
sdo fundamentais para a constru¢do do
cuidado longitudinal no SUS, permitindo
respostas mais oportunas, humanizadas e
integradas as necessidades dos usuarios,
sendo indispensavel o fortalecimento da
RAPS, da educacdo permanente e da gestdo

do cuidado para a consolidagdo desse

modelo.

Palavras-Chave: Saude Mental; Atencao Primaria a Saude; Equipe de Assisténcia ao

Paciente; Continuidade da Assisténcia ao Paciente
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RESUMO

Introdugdo: A organizagdo da atengdo em
saude mental no Sistema Unico de Satide
(SUS), fundamentada nos principios da
Reforma Psiquiatrica e na constitui¢do da
Rede de Atencao Psicossocial (RAPS),
redefiniu o cuidado ao deslocd-lo do
modelo hospitalocéntrico para o territério,
exigindo praticas multiprofissionais que
integrem dimensdes clinicas, sociais e
comunitarias do sofrimento psiquico,
contudo, apesar dos avangos normativos e
desafios

institucionais, persistem
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relacionados a fragmentacao do cuidado, a
insuficiente articulacdo entre os servigos e
as limitagcdes estruturais das equipes, o que
compromete a integralidade da atencdo
ofertada aos usudrios. Objetivo: Analisar, a
luz da literatura cientifica, as intervencoes
multiprofissionais em saude mental
desenvolvidas no territério, identificando
seus principais desafios e potencialidades
no contexto do SUS. Metodologia: Trata-
se de uma revisdo narrativa de literatura,
conduzida a partir de buscas nas bases

SciELO, Biblioteca Virtual em Saude
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(BVS) e PubMed, utilizando os descritores
“saude mental”, “equipe multiprofissional”,
“atencao primdria a saude” e “territorio”,
combinados por operadores booleanos,
sendo incluidos artigos publicados entre
2015 e 2024, nos idiomas portugués, inglés
e espanhol, que abordassem experiéncias,
modelos de cuidado e praticas territoriais no
ambito da RAPS e da Aten¢do Primaria,
totalizando 32  estudos  analisados
qualitativamente. Resultados: Os estudos
analisados demonstram que as intervengdes
multiprofissionais no territério, quando
organizadas de forma matricial e
intersetorial, favorecem a construcdo de
vinculos, a corresponsabiliza¢do do cuidado
e a continuidade do acompanhamento dos
usudrios, destacando-se estratégias como
projetos terap€uticos singulares, visitas
domiciliares, grupos terapéuticos
comunitarios, apoio matricial em saude

mental e articulagdo com politicas de

assisténcia social, educacdo e justica,

entretanto  também  sdo  recorrentes
limitacdes como a sobrecarga de trabalho
das equipes, a rotatividade de profissionais,
a fragilidade da comunicag¢do entre Atencao
Primaria e servigos especializados e a
persisténcia de praticas medicalizantes, o
que restringe o potencial emancipatdrio do
cuidado  psicossocial.  Consideracdes
finais: Conclui-se que as intervengdes
multiprofissionais em saide mental no
territério constituem um eixo estruturante
para a efetivagdo do cuidado integral no
SUS, possibilitando respostas  mais
contextualizadas as necessidades dos
usudrios e maior aderéncia as diretrizes da
Reforma  Psiquiatrica, todavia  sua
consolida¢do depende do fortalecimento da
RAPS, da valorizacao dos trabalhadores, do
investimento em educacdo permanente e de
uma gestdo comprometida com a integragao
dos servicos e com a centralidade do

territorio no processo de cuidado.

Palavras-Chave: Saude Mental; Atencao Primaria a Saude; Equipe de Assisténcia ao

Paciente; Territorialidade.
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MODELOS COLABORATIVOS MULTIPROFISSIONAIS NA
ATENCAO PRIMARIA: MANEJO DE CASOS COMPLEXOS E
DESFECHOS FUNCIONAIS CLINICOS

Resumo: Objetivo: identificar e sistematizar
modelos colaborativos multiprofissionais na
Atencao Priméria a Satde (APS) para manejo de
casos complexos e seus efeitos em desfechos
clinico-funcionais. Método: revisdo integrativa
guiada pela estratégia PCC, com busca em bases
relevantes, triagem por dois revisores (Rayyan)
e sintese narrativa; 10 estudos compuseram a
andlise. Resultados: os modelos incluiram
programas proativos para fragilidade, cuidado
interdisciplinar para multimorbidade,
conferéncias de caso, acompanhamento
estruturado por equipe e cuidado colaborativo
para depressdo com comorbidades. Os efeitos
foram mais consistentes em  sintomas
depressivos, satisfacdo e indicadores de
qualidade/processo do cuidado, enquanto
funcionalidade/AVD, qualidade de vida e
desfechos clinicos gerais mostraram
heterogeneidade. Conclusdao: na APS, modelos
colaborativos tendem a ser mais efetivos quando
combinam coordenag¢do ativa, seguimento
estruturado e componentes clinicos especificos,
com monitoramento de resultados.

Palavras-Chave: Administragao de Caso;
Atencao Primaria a Saude; Estado Funcional;
Multimorbidade; Relacdes Interprofissionais
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MULTIPROFESSIONAL COLLABORATIVE MODELS IN PRIMARY
CARE: MANAGEMENT OF COMPLEX CASES AND CLINICAL
FUNCTIONAL OUTCOMES

Abstract: Objective: to identify and systematize collaborative multiprofessional models in
Primary Health Care (PHC) for the management of complex cases and their effects on clinical
and functional outcomes. Method: integrative review guided by the PCC strategy, with searches
in relevant databases, screening by two reviewers (Rayyan), and narrative synthesis; 10 studies
comprised the analysis. Results: The models included proactive programs for frailty,
interdisciplinary care for multimorbidity, case conferences, structured team follow-up, and
collaborative care for depression with comorbidities. The effects were more consistent in
depressive symptoms, satisfaction, and quality/process indicators of care, while
functionality/ADL, quality of life, and general clinical outcomes showed heterogeneity.
Conclusion: In PHC, collaborative models tend to be more effective when they combine active
coordination, structured follow-up, and specific clinical components with outcome monitoring.

Keywords: Case Management; Primary Health Care; Functional Status; Multimorbidity;
Interprofessional Relations

INTRODUCAO

psicossociais, alta utilizacdo de servigos e

o risco de declinio funcional. Nesse contexto,

A Atengdo Primaria a Satude (APS)
o ) modelos colaborativos multiprofissionais

¢ a principal porta de entrada do sistema e o
. _ _ na APS — com integragdo entre diferentes

nivel de cuidado com maior potencial para
o ) o categorias, planejamento compartilhado do

coordenar trajetorias assistenciais,
y i cuidado e coordenagdo longitudinal — tém

especialmente diante do aumento da ) _ ‘

) ) ) sido adotados para qualificar o manejo

multimorbidade, do envelhecimento

) . ) desses casos, reduzir fragmentagdo e
populacional e da vulnerabilidade social.

fortalecer a integralidade da atencao

Esses fatores ampliam a ocorréncia de
(Lamonato; Sarti; Almeida, 2024).

“casos complexos”, caracterizados por
) ) : Apesar da expansdo de equipes

multiplas  necessidades  clinicas e
multiprofissionais e de  estratégias

@congressocrimsm https://editoracognitus.com.br/



interprofissionais na APS, persistem
incertezas sobre quais modelos
colaborativos s3o mais utilizados no manejo
de casos complexos e quais impactos
apresentam  sobre desfechos clinico-
funcionais relevantes, como
funcionalidade, desempenho em atividades
de wvida didria, qualidade de vida,
hospitalizagdes e utilizacdo de servigos.
Sintetizar essas evidéncias ¢ fundamental
para orientar decisdes de gestores e equipes,
apoiar a implementacdo de praticas efetivas
e subsidiar a organizagdo do cuidado
centrado na pessoa, com foco em resultados
clinicos e preservacdo da autonomia
(Peduzzi; Agreli, 2018; Tomazinho et al.,
2025).

Portanto, o objetivo do estudo foi
identificar e sistematizar os modelos
colaborativos multiprofissionais utilizados
na Atenc¢ao Primdria a Saude para o manejo

de casos complexos e analisar seus efeitos

sobre desfechos clinico-funcionais.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa
da literatura, conduzida para sintetizar

evidéncias sobre modelos colaborativos

@congressocrimsm
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multiprofissionais na Atencdo Primaria a
Satde voltados ao manejo de casos
complexos e seus desfechos clinico-
funcionais. A revisdo foi estruturada em
seis etapas, adaptadas de protocolos
consolidados para revisdes integrativas: (1)
identificagdo do tema e formulagdo da
pergunta; (2) defini¢do de critérios de
inclusdo/exclusao; (3) busca nas bases; (4)
selecio e avaliacdo dos estudos; (5)
extragdo e organizacao dos dados; e (6)
sintese e apresentagdo dos achados (Sousa
et al., 2017). O relato do processo de
selecdo e inclusdo seguiu recomendagdes
do PRISMA.

A pergunta  norteadora  foi
construida para orientar todo o processo de
busca, selecdo e sintese: “Quais modelos
colaborativos multiprofissionais na
Atencdo Primdria sdo utilizados no manejo
de casos complexos e quais efeitos
apresentam  sobre desfechos clinico-
funcionais?”. Para operacionalizar a
pergunta e os critérios, adotou-se uma

estrutura do tipo PCC (Populagdo—

Conceito—Contexto).

Quadro 1 — Estratégia PCC (Populagdo—Conceito—
Contexto) do estudo: Modelos colaborativos

multiprofissionais na Ateng¢ao Primaria

https://editoracognitus.com.br/
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P Pessoas com  casos Multimorbi
complexos dade;
acompanhadas na APS fragilidade;

condigdes
cronicas de
alto  risco;
necessidade
s
biopsicosso
ciais
complexas

C Modelos  colaborativos = Cuidado
multiprofissionais/interp ~ compartilha
rofissionais aplicados a0~ do;  gestdo
cuidado de €aso;

cuidado
colaborativ
0;
matriciame
nto; equipes
interprofissi
onais;
planos
terapéuticos
integrados

C Atengdo Primaria a UBS; ESF;
Satde como cenario de Primary
cuidado Care;

Family
Practice
Fonte: Autores, 2026

A busca foi realizada em bases
indexadoras relevantes para APS e saude
coletiva: As bases consultadas foram:
Medical Literature Analysis and Retrieval
System  Online  (MEDLINE), Non-
MEDLINE, Indice Bibliogrifico Espaiiol
en Ciencias de la Salud (IBECS), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias

da Saude (LILACS), Base de Dados de

@congressocrimsm
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Enfermagem (BDENF — Enfermagem),
Mosaico — Saude Integrativa,
Physiotherapy Evidence Database (PEDro)
e Western Pacific Region Index Medicus
(WPRIM - Pacifico Ocidental). Nao houve
restri¢ao inicial por idioma ou periodo.

Foram empregados descritores
controlados MeSH/DeCS e termos livres,
combinados por operadores booleanos
(AND/OR). A estratégia usada foi:
(“Primary Health Care” OR “Family
Practice” OR “Atencdo Primaria a Saude”
OR “Estratégia Satde da Familia”) AND
(“Interprofessional Relations” OR “Patient
Care Team” OR “Collaborative Practice”
OR interprofessional * OR
multiprofessional* OR interdisciplinary*)
AND (“Complex Patients” OR
“Multimorbidity” OR “Chronic Disease”
OR “Case Management” OR “Care
Coordination”) AND (“Functional Status”
OR “Activities of Daily Living” OR
“Quality of Life” OR outcomes OR
“Clinical Outcomes”).

Foram incluidos estudos que
abordassem modelos colaborativos
multiprofissionais/interprofissionais
efetivamente implementados na Atencao

Primaria a Satde (APS), contemplando

estratégias como cuidado compartilhado,

https://editoracognitus.com.br/
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gestdo de caso, cuidado colaborativo,
matriciamento, equipes interprofissionais
e/ou planos terapéuticos integrados.
Também foram elegiveis pesquisas que
envolvessem o manejo de casos complexos,
tais como multimorbidade, fragilidade, alta
utilizagdo de servigos, vulnerabilidade
clinica e/ou social e condi¢des cronicas de
alto risco.

Além disso, os estudos precisaram
reportar desfechos clinicos e/ou funcionais,
a exemplo de funcionalidade, capacidade
para atividades de vida diaria (AVD),
controle clinico, hospitalizagdes, utilizacao
de servigos, qualidade de vida, adesdo ao
tratamento, mortalidade e alcance de metas
terapéuticas. Foram aceitos delineamentos

quantitativos, qualitativos ou mistos,

@congressocrimsm
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incluindo  estudos de intervencgao,
observacionais e relatos de implementacao
com dados assistenciais, conforme a
politica editorial definida.

Os registros recuperados foram
exportados para gerenciamento
bibliografico e as duplicatas foram
removidas. Em seguida, realizou-se a
triagem por titulos e resumos por dois
revisores independentes, com apoio da
plataforma eletronica Rayyan, resolvendo-
se discordancias por consenso e, quando
necessario, por avaliagdo de um terceiro
revisor. Por fim, os textos potencialmente
elegiveis foram avaliados na integra,

registrando-se de forma sistematica os

motivos de exclusdo.

https://editoracognitus.com.br/
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Figura 1. Fluxograma da selecao dos artigos.

Estudos identificados nas bases de dados MEDLINE

(368)
non-MEDLINE (4)
IBECS (3)

LILACS (3)
BDENF - Enfermagem (2)
MOSAICO - Saide integrativa (1)

WPRIM (Pacifico Ocidental) (1)

n=382

Duplicatas removidas (n = 2)
Registros apos deduplicagao (n = 380)

Relatos excluidos (n = 370) Secondary
study/protacol/editorial (n = 40) Not in Primary
Care/APS (n = 28) No collaborative
multiprofessional model (n = 59) Not focused on
complex cases (n = 103) No clinical/functional
autcomes (n = 41) Other (scope mismatch) (n = 99)

Estudos incluidos na sintese

n=10

Fonte: Autores, 2026

RESULTADOS

O quadro sintetiza estudos que
avaliaram modelos colaborativos
multiprofissionais na Atengdo Primadria a

Satde (APS) aplicados ao manejo de casos

C Cognitus
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@ 10.71248/9786583818263-3

complexos (fragilidade, multimorbidade e
comorbidades clinico-psiquiatricas).
As  intervengdes  incluem  cuidado
colaborativo (collaborative care), manejo
de caso, conferéncias multiprofissionais,

cuidado interprofissional em equipe e

@congressocrimsm
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programas proativos com coordenacdo do

plano terapéutico.

Quadro 2 — Modelos colaborativos multiprofissionais na APS para manejo de casos complexos e efeitos em

desfechos clinico-funcionais

(Ruikes ez Idosos frageis Programa Declinio Nao evidenciou
al.,2016)  comunitarios multicomponente funcional/independén  efetividade para
(fragilidade; risco de com planejamento cia e  desfechos reduzir declinio
declinio funcional) proativo do cuidado, secundarios funcional;  autores
gestdo de caso e desaconselham
coordenagdo  entre implementagdo em
cuidado/servicos larga escala
(interag@o entre (conclusdo do
profissionais e estudo).
setores)
(Bleijenb  Idosos na APS com Programa proativo: = Funcionamento didrio = Menor declinio no
ergetal., fragilidade identificada triagem de (AVD/funcionalidade) funcionamento
2016) por rastreio fragilidade (por saude mental, diario e melhor
prontudrio/rotina) +  qualidade de vida desfecho de saude
avaliagdo, plano de mental em bragos de
cuidado intervengao; sem
individualizado, diferenga consistente
coordenagdo/seguim em qualidade de
ento vida.
(Fortin ez Adultos com Cuidado Capacitagao para Efeito quantitativo
al.,2021) multimorbidade (alta  interdisciplinar autogestdao  (impacto neutro  (resultados
complexidade clinica) centrado no paciente ~ educacional), “neutros” na sintese

@congressocrimsm

(intervengdo de ~4
meses), com foco

em autogestao,

autoeficacia, estado de
saude/qualidade de

do estudo), com
achados qualitativos

sugerindo
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abordagem vida/comportamentos percepgoes de
motivacional e em saude beneficio em alguns
apoio para manejo dominios.
do cuidado
(Hogg et  Adultos >50 anos “at- Manejo Qualidade do cuidado Melhora da
al.,2009)  risk” (risco de desfechos antecipatorio e em manejo de qualidade do cuidado
adversos; multiplas =~ preventivo em condigdes  cronicas; (QOC) para manejo
condigdes cronicas) equipe: qualidade de vida de doengas cronicas
acompanhamento (entre outros) em populagio
estruturado idosa/risco; demais
envolvendo médico, efeitos varidveis.
enfermeiro(a) (NP)
e farmacéutico
(coordenagao e
revisdo do cuidado)
(Weppner  Pacientes com condi¢des Conferéncia decaso  Qualidade do cuidado Sinaliza melhora em
et al., cronicas complexas (alta (case conference) e utilizacdo de qualidade e redugdo
2018) utilizagdo/complexidade  multiprofissional servigos (inclui de utilizagdo ndo
) para coordenagdo e  cuidados ndo planejada/hospitaliza
alinhamento do planejados/hospitaliza ~ ¢des no  periodo
plano terapéutico goes) avaliado (sintese do
abstract).
(Van Pacientes com condigdes  Coordenagdo do Desfechos clinicos ndo Relata melhor
Eeghen; cronicas e necessidades = cuidado cronico sdo o foco principal; integragdo/coordena
Littenber =~ comportamentais/assiste =~ com abordagem = énfase em ¢do e reorganizagdo
g; nciais team-based e coordenagdo/processo  do trabalho;
Kessler, populacional, evidéncia
2018) redesenho de fluxos predominantemente
(integragdo de descritiva  (estudo
equipe; tipo “case study”).
padronizagdo)
(Katon et Depressdo + diabetes Collaborative care Sintomas depressivos Melhora em
al.,2010) e/ou doenga coronariana (equipe com gestor + parametros  desfechos
(multimorbidade  com de caso e suporte cardiometabdlicos depressivos e melhor

controle clinico ruim)

@congressocrimsm

especializado), com
manejo estruturado

de depressio e

(ex.: HbAlc, LDL, PA
sistolica) e satisfagdo
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o cuidado (vs usual
care).

(Coventry = Depressdo com diabetes =~ Modelo integradode  Redugdo de sintomas Redugfo de sintomas
et al., ou doenga = cuidado depressivos; qualidade = depressivos superior
2015b) cardiovascular colaborativo  com de vida, autoeficacia, ao cuidado usual;
incluséo de incapacidade, suporte efeitos em desfechos
intervengao social fisicos/funcionais
psicologica adicionais sdo menos
breve/baixa consistentes no
intensidade resumo disponivel.
articulada a APS
(Uniitzer ~ Idosos com depressdo IMPACT Resposta/remissao Maior resposta
et al., em cendrio de APS collaborative care: depressiva; satisfagdo  clinica para
2002) cuidado com cuidado depressdo e maior
colaborativo  com satisfacdo com o
gestdo estruturada, cuidado em
articulagdo com comparacao ao
médico da APS e cuidado usual.
oferta de
psicoterapia  breve
e/ou manejo
medicamentoso
conforme
necessidade
(De La Pessoas com diabetes em Interprofessional Desfechos clinicos do  Sugere melhora de
Rosa; contexto de cuidado team-based care diabetes (ex.: controle desfechos clinicos e
Pitts; interprofissional (equipe ampliada; metabolico) e processo do  cuidado  ao
Chen, educagdo em grupo de cuidado diabetes com
2020) e apoio trabalho
multiprofissional) interprofissional
(sintese do abstract).
Fonte: Autores, 2026

Os estudos incluidos apontam que complexos ndo sao um unico formato, mas

“modelos colaborativos” na APS para casos um conjunto de estratégias organizacionais

@congressocrimsm
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e clinicas que combinam planejamento
proativo, gestdo/coordenagdo do cuidado,
decisio  compartilhada e integragdo
multiprofissional. Em termos praticos, os
modelos mais frequentes foram: programas
proativos para fragilidade em idosos,
cuidados interdisciplinares para
multimorbidade, case conference para
pacientes complexos, redesenho de
coordenag¢do do cuidado cronico e, com
maior consisténcia de efeito, collaborative
care para depressdo associada a condig¢des
clinicas (Uniitzer et al., 2002; Katon et al.,
2010; Coventry et al., 2015).

Nos modelos voltados a fragilidade
e risco de declinio funcional, a colaboracao
aparece como programa multicomponente
com avaliagdo, plano individualizado,
seguimento e articulacdo entre servigos.
Entretanto, os efeitos em desfechos
funcionais foram heterogéneos: um estudo
nao demonstrou reduc¢ao do declinio
funcional e chegou a desaconselhar
expansao em larga escala (Ruikes et al.,
2016), enquanto outro observou menor
declinio nas AVD/funcionalidade e
melhora em saude mental, sem ganhos
consistentes em qualidade de vida
(Bleijenberg et al., 2016). Isso sugere que,

para fragilidade, o “pacote” colaborativo
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pode depender de intensidade, aderéncia e
capacidade de coordenagdo real entre
pontos de aten¢ao.

Para multimorbidade em adultos, o
cuidado interdisciplinar centrado no
paciente com foco em autogestio e
abordagem motivacional mostrou um
padrao de resultado “neutro”
quantitativamente, apesar de relatos
qualitativos de beneficios percebidos. Em
outras palavras, a intervencdo pode
melhorar experiéncia, compreensdo e
engajamento, mas sem necessariamente se
traduzir em mudangas mensuraveis de
qualidade de vida/estado de saude no
horizonte avaliado (Fortin et al., 2021).
Esse achado ¢ compativel com a
complexidade da multimorbidade:
desfechos clinico-funcionais podem exigir
maior duragdo e integracdo com mudancas
terapéuticas e sociais para apresentar efeito
detectavel.

Entre pessoas “at-risk” e com
condi¢des cronicas em geral, modelos de
equipe com acompanhamento estruturado
(médico, enfermagem e farmacéutico)
tendem a produzir ganhos em processos €
qualidade do cuidado. Observou-se melhora

na qualidade do cuidado para manejo de

doencas cronicas, com variabilidade nos

https://editoracognitus.com.br/



demais desfechos (Hogg et al., 2009). De
modo complementar, a conferéncia de caso
(case conference) aparece como mecanismo
de alinhamento multiprofissional do plano
terapéutico e pode reduzir utilizagdo nao
planejada/hospitalizagdes no  periodo
observado, além de sinalizar melhora na
qualidade (Weppner et al., 2018).

Alguns estudos descrevem
colaboragao como redesenho
organizacional e coordenacao populacional
do cuidado cronico, enfatizando
padronizacdo de fluxos, integracdo de
equipe e gestdo do trabalho. Nesses casos,
os resultados reportados se concentram em
coordenacdo e processos (mais do que em
desfechos clinico-funcionais diretos), com
evidéncia predominantemente descritiva
(Van Eeghen; Littenberg; Kessler, 2018).
Em termos de discussdo, isso limita
inferéncia causal sobre impacto clinico,
mas sustenta que reorganizagdes ‘‘team-
based” podem ser pré-condi¢do para
efetividade de intervencdes clinicas mais
especificas.

Os efeitos mais consistentes em
desfechos clinico-funcionais aparecem nos
modelos de collaborative care em saude
mental integrados a APS, sobretudo em

pacientes com depressdo e comorbidades
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clinicas. Houve melhora de sintomas
depressivos, maior satisfacdo e, em alguns
contextos, melhora em  pardmetros
cardiometabdlicos selecionados (Uniitzer et
al., 2002; Katon et al., 2010). Em modelos
integrados com intervengdo psicologica
breve/baixa intensidade articulada a APS, a
redu¢do de sintomas depressivos foi
superior ao cuidado wusual, enquanto
desfechos fisicos/funcionais adicionais
mostraram resultados menos consistentes
no resumo disponivel (Coventry et al.,
2015).

No cuidado do diabetes, a
colaboragdo interprofissional em equipe
ampliada, com educacdo em grupo e
suporte multiprofissional, foi associada a
melhora de desfechos clinicos e processos
de cuidado no resumo do estudo. Esse
achado reforga que, em condigdes cronicas
“sensiveis” a autocuidado, educacdo e
continuidade, a equipe multiprofissional
pode influenciar controle metabolico e
adesdo, ainda que a magnitude do efeito
dependa de desenho, contexto e
acompanhamento (De La Rosa; Pitts; Chen,
2020). Em conjunto, os resultados indicam
que a APS obtém maior retorno quando a

colaboragdo combina gestdo estruturada,

follow-up ativo e componentes clinicos
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especificos (por exemplo, manejo da
depressdo), em vez de depender apenas de
reorganizagdo de processos.
Em sintese, 0S modelos
colaborativos identificados variam de
programas proativos geriatricos,
intervengdes centradas no paciente para
multimorbidade, acompanhamento
estruturado por equipe, case conferences ¢
collaborative care para depressio com
comorbidades. Os efeitos tendem a ser mais
robustos para saude mental
(remissdo/resposta e satisfacdo) e para
qualidade/processo de cuidado, enquanto
desfechos funcionais (AVD/qualidade de
vida) e clinicos gerais mostram maior
heterogeneidade,  possivelmente  por
diferencas de duracdo, intensidade,
fidelidade de implementacdao e perfil de
complexidade (Bleijenberg et al., 2016;

Fortin et al., 2021; Weppner et al., 2018).

DISCUSSAO

A multimorbidade, definida como a
coexisténcia de duas ou mais condi¢des
cronicas no mesmo individuo, representa

um dos principais desafios para os sistemas
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de saude contemporaneos (Youssef et al.,
2024). Pacientes com multimorbidade
apresentam maior risco de mortalidade,
declinio funcional, reducdo da qualidade de
vida e aumento significativo da utilizacao
de servicos de saude (Jimenez et al., 2024).
Estudos epidemiologicos demonstram que a
prevaléncia de multimorbidade wvaria
consideravelmente na atengdo primaria,
dependendo da populagdo estudada e dos
critérios diagnodsticos utilizados (Kappelin;
Carlsson; Wachtler, 2022). Esta
heterogeneidade reflete ndo  apenas
diferengas metodoldgicas, mas também a
complexidade inerente ao fendmeno da
multimorbidade, que se manifesta de
formas distintas conforme idade, contexto
socioeconOmico e caracteristicas dos
sistemas de saude (Winkelmann, 2023).

O manejo de casos complexos na
Atencdo Primaria a Saitde (APS) ¢
particularmente  desafiador devido a
fragmentacdo do cuidado, a aplicagdo
inadequada de diretrizes clinicas focadas
em doencas unicas e a sobrecarga do
sistema (Schuttner et al., 2022a). Pacientes
com complexidade clinica elevada
frequentemente apresentam ndo apenas
multiplas condi¢des fisicas, mas também

problemas de satide mental, vulnerabilidade
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social e dificuldades de acesso aos
servicos (Bujold er al., 2022). Nesse
contexto, modelos tradicionais de cuidado
baseados em consultas breves e focados em
doengas isoladas mostram-se insuficientes
para atender as necessidades desta
populacdo (Schuttner et al., 2022b). A
necessidade de uma abordagem mais
abrangente e coordenada levou ao
desenvolvimento de diversos modelos
colaborativos  multiprofissionais  que
buscam reorganizar a entrega do cuidado na
APS.

Modelos colaborativos
multiprofissionais sdo caracterizados pela
integracdo de diferentes profissionais de
satde trabalhando de forma coordenada em
torno de objetivos comuns centrados no
paciente (Michielsen et al., 2023). Estes
modelos diferem substancialmente do
cuidado usual ao incorporarem elementos
como coordenagdo intensiva, suporte a
autogestdo, planejamento proativo do
cuidado, tomada de decisdo compartilhada
e integragdo entre diferentes niveis
assistenciais (Endalamaw et al., 2024). A
evidéncia internacional sugere que tais
abordagens podem melhorar desfechos
clinicos, funcionais e de processo, embora a

magnitude e consisténcia destes efeitos
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variem consideravelmente entre estudos e
populagdes (Zhang et al., 2025).

Esta revisdo sistematica da literatura
tem como objetivo sintetizar a evidéncia
disponivel sobre os modelos colaborativos
multiprofissionais utilizados na APS para o
manejo de casos complexos, examinando
especificamente  seus  efeitos  sobre
desfechos clinico-funcionais. Busca-se
identificar os componentes-chave destes
modelos, caracterizar seus efeitos sobre
diferentes dominios de desfechos e
compreender os fatores que influenciam sua

implementagao e efetividade.

MODELOS COLABORATIVOS
MULTIPROFISSIONAIS
IDENTIFICADOS

O modelo de collaborative care
representa uma das abordagens mais
estudadas e com evidéncia mais robusta na
literatura internacional (Kappelin;
Carlsson; Wachtler, 2022). Este modelo foi
originalmente  desenvolvido para o
tratamento da depressdo na atencdo
primaria e posteriormente adaptado para
pacientes com comorbidades fisicas e
mentais. Os componentes centrais incluem:

um care manager (geralmente enfermeiro
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ou psicologo) que coordena o cuidado,
supervisdo regular por especialista em
saude mental, tratamento estruturado
baseado em evidéncias (farmacoterapia
e/ou psicoterapia breve), monitoramento
sistematico de sintomas e ajuste do
tratamento conforme necessario (Kappelin;
Carlsson; Wachtler, 2022). A
especificidade deste modelo reside na sua
abordagem escalonada (stepped care), onde
a intensidade do tratamento ¢ ajustada com
base na resposta do paciente, e na
integragao explicita entre cuidados de satide
mental e fisica.

Estudos com design robusto
demonstram que o collaborative care para
depressdo comoérbida com diabetes ou
doengas cardiovasculares produz reducdes
significativas nos sintomas
depressivos (Coventry et al., 2015a). Em
um ensaio clinico cluster-randomizado
envolvendo 387 pacientes com depressdo e
diabetes ou doenca cardiaca, Coventry et al.
observaram redug¢do de 0,23 pontos na
escala SCL-D13 (tamanho de efeito
padronizado de 0,30) aos quatro meses,
acompanhada de melhora na autogestao da
doenga cronica e maior satisfagdo com o
cuidado. Entretanto, ndo foram observadas

diferengas significativas em qualidade de
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vida ou incapacidade funcional, sugerindo
que os beneficios podem ser mais
pronunciados em dominios
especificos (Coventry ef al., 2015a).

A aplicagdo do modelo em
contextos de baixa e média renda também
demonstrou efetividade. Um modelo
colaborativo integrado com task-sharing
demonstrou maior taxa de resposta e
remissdo em pacientes com depressdo e
condigdes cronicas (Whitmore ef al., 2025).
Estes achados sugerem que o modelo pode
ser adaptado e efetivo mesmo em contextos
de recursos limitados, desde que mantidos
os componentes essenciais de coordenacao,
supervisao e tratamento estruturado.

A evidéncia também indica
beneficios em desfechos fisicos quando o
collaborative care integra o manejo de
doengas cronicas. Modelos que combinam
suporte a autogestdo, monitoramento do
controle da doenca e farmacoterapia
estruturada ilustram como a integragao
entre cuidados fisicos e mentais pode
produzir beneficios funcionais além da
melhora sintomatica (Schuttner er al.,
2022a).

O Chronic Care Model (CCM),
desenvolvido para redesenhar a entrega do

cuidado a pacientes com condig¢des cronicas
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na APS, constitui um framework
organizacional amplamente
adotado (Winkelmann, 2023). O modelo
enfatiza seis componentes inter-
relacionados: organizacdo do sistema de
saude, suporte a decisdo clinica, sistemas de
informagdo clinica, redesenho do sistema
de entrega, suporte a autogestdao e recursos
comunitarios. Diferentemente do
collaborative care, que ¢ mais prescritivo
em seus componentes clinicos, o CCM
oferece um framework mais flexivel que
pode ser adaptado a diferentes condicdes e
contextos.
Meta-analises avaliando a
efetividade do CCM para diabetes tipo 2 na
atencdo primaria demonstraram redugdes
significativas na HbAlc, com efeitos
maiores quando quatro ou mais elementos
do modelo estavam presentes e em
pacientes com HbAlc basal elevada (Yu et
al., 2025). O CCM também demonstrou
redugdes significativas em pressao arterial
sistolica e diastdlica, embora sem impacto
significativo em LDL-colesterol ou indice
de massa corporal. Estes achados sugerem
que o CCM ¢ particularmente efetivo para
clinicos

parametros passiveis de

monitoramento e ajuste sistematico.
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Adaptagdes do CCM  para

populagdes especificas revelam

variabilidade nos resultados. A
heterogeneidade de resultados do CCM
pode refletir variagdes na intensidade de
implementagao, fidelidade aos
componentes essenciais ¢ adequacdao do
modelo ao perfil de complexidade dos
pacientes (Winkelmann, 2023). Estudos
sugerem que intervengdes incluindo quatro
ou mais componentes do CCM tendem a ser
mais efetivas, e que o modelo funciona
melhor quando aplicado a populagdes com
controle inadequado da doenca ao
baseline (Yu et al., 2025). A integragdo de
elementos de suporte a autogestdo e
coordenacdo do cuidado parecem ser
particularmente importantes para sustentar
melhorias a longo prazo.

Programas proativos direcionados a
idosos frageis ou em risco de declinio
funcional representam outra categoria
importante de modelos colaborativos na
APS (Endalamaw et al., 2024). Estes
programas tipicamente incluem
rastreamento sistematico de fragilidade,
avaliagdo geriatrica abrangente (CGA),
plano de cuidado individualizado,
coordenagdo entre servigos e follow-up

estruturado por equipe multidisciplinar. A
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premissa subjacente ¢ que a identificacdo
precoce € o0 manejo proativo de
vulnerabilidades podem prevenir desfechos
adversos como declinio funcional,
hospitalizagao e institucionalizagao.

A evidéncia sobre a efetividade
destes programas ¢ heterogénea e, em
alguns casos, decepcionante. Um estudo
holandés de larga escala testando um
programa de "Prevention and Care"
baseado em rastreamento, avaliagdo
multidimensional e plano de cuidado
individualizado ndo encontrou diferencas
significativas entre grupo intervengdo e
controle em nenhum dos desfechos
avaliados (vida diaria, suporte social, medo
de quedas, qualidade de vida) (Endalamaw
et al.,2024). Os autores concluiram que ndo
houve evidéncia de efetividade,
contribuindo para um corpo crescente de
evidéncias que demonstra os desafios de
intervir efetivamente em fragilidade.

Por outro lado, alguns estudos
mostram  beneficios  seletivos. Um
programa baseado em avaliagdo geriatrica
abrangente na comunidade para idosos
frdgeis mostrou que a maioria manteve
independéncia funcional com melhora

significativa na qualidade de vida

relacionada a satde (Mercer et al., 2016).
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Programas de colaboracdo
multiprofissional ~ para  manejo  de
fragilidade demonstraram impactos
clinicamente relevantes. Estes achados
sugerem que programas intensivos, quando
adequadamente dirigidos a subgrupos
especificos de fragilidade e focados em
intervengdes concretas, podem produzir
beneficios mensuraveis.

As conferéncias de caso (case
conferences) representam uma estratégia
organizacional para alinhar o plano
terapéutico entre multiplos profissionais
envolvidos no cuidado de pacientes
complexos (Lauber et al., 2022). Este
formato estruturado de comunicagdo
interprofissional permite integrar
perspectivas de diferentes especialidades,
identificar gaps no cuidado e estabelecer
planos coordenados. Embora amplamente
utilizadas em cenarios de atengdo terciaria
(como oncologia), sua aplicagdo sistematica
na APS para casos complexos € menos
documentada, mas emergente.

Um estudo em centros de atencao
primaria avaliando conferéncias de caso
para pacientes de alto risco demonstrou
melhora na qualidade do cuidado de
doengas cronicas (Birke et al., 2020). A

conferéncia de caso pode atuar como
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mecanismo de alinhamento

multiprofissional, potencialmente
reduzindo utilizagdo ndo planejada de
servigos e hospitaliza¢des (Schuttner ef al.,
2022b). A evidéncia qualitativa sugere que
quando conferéncias multidisciplinares
ocorrem regularmente, ha correlacdo
significativa com melhora na percepcao de
cuidado multidisciplinar e cuidado centrado
no paciente por parte dos
usuarios (Davidson et al., 2024).

Modelos de gestdo de caso (case
management) por enfermeiros constituem
outra  estratégia  colaborativa  bem
documentada. Uma revisdo sistematica de
métodos mistos identificou que
intervengdes de gestdo de caso e cuidado
transicional lideradas por enfermeiros sao
as mais frequentes, tipicamente envolvendo
enfermeiros em pratica avancada, suporte a
autogestdo e énfase em continuidade do
cuidado (Whitmore et al., 2025).
Resultados centrados no paciente, como
qualidade do cuidado e qualidade de vida
relacionada a saude, mostraram-se
predominantemente  melhorados, com
efeitos mistos em utilizacdo de servigos,
custos e mortalidade.

A efetividade da gestdo de caso

parece  depender  criticamente  da
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intensidade da intervencdo, clareza de
papéis profissionais e integracdo com a
equipe de atengdo primaria. Estudos
qualitativos revelam que gestores de caso
enfrentam desafios significativos na
colaboragdo com aten¢do  primaria,
incluindo  questdes de  identidade
profissional, fatores interprofissionais,
cultura colaborativa, confidencialidade e
estrutura organizacional (Younas et al.,
2023). Estes achados sublinham que a
simples adi¢do de um gestor de caso nao
garante  coordenagdo  efetiva, sendo
necessario atencdo deliberada a processos
de comunicacdo, defini¢do de papéis e
integracdo nos fluxos de trabalho
existentes.

Modelos de cuidado integrado
visam superar a fragmentacdo tipica de
sistemas de sadde ao  promover
coordenacdo entre diferentes niveis
assistenciais e setores (Zhang et al., 2025).
Uma revisdo sistemdtica e meta-analise
avaliando 69 interven¢des de cuidado
integrado envolvendo atencdo primaria
demonstrou efeitos benéficos significativos
em duas funcdes da APS: acesso e
continuidade, embora estes beneficios ndo

se traduzissem consistentemente em

desfechos mais amplos, exceto por efeito
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significativo em custos (Zhang et al., 2025).
Isto sugere que o cuidado integrado pode
fortalecer fungdes essenciais da atengdo
primaria, mas a traducao para desfechos
clinicos de pacientes pode requerer
mecanismos adicionais.

O programa CareWell, um modelo
de cuidado integrado para pacientes
complexos com multimorbidade
implementado em seis regides europeias
(856  pacientes), demonstrou padrio
interessante de resultados (Mateo-Abad et
al., 2020). O grupo intervengdo apresentou
numero significativamente menor de visitas
a departamentos de emergéncia, nimero
maior de visitas a médicos de familia e
enfermeiros de  atengdo  primaria,
fortalecendo o papel da APS como pilar do
cuidado.

Modelos centrados no paciente e
baseados em principios de cuidado
colaborativo também integram elementos
de coordenagdao. Uma revisao sistematica e
meta-analise de estudos com patient-
centered medical home  encontrou
melhorias significativas em episodios
depressivos, qualidade de vida relacionada
a saude, desfechos de autogestio e
admissoes hospitalares (John et al., 2020).
mostraram

Desfechos biomédicos
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melhorias significativas em pressao arterial,
hemoglobina glicada e LDL-colesterol.
Estes achados sustentam que modelos de
cuidado coordenado baseados em equipe,
quando implementados com fidelidade aos
principios essenciais, podem melhorar

multiplos dominios de desfechos.

DESFECHOS  CLINICOS  DOS
MODELOS COLABORATIVOS

Os desfechos em satide mental
representam o dominio onde modelos
colaborativos demonstram evidéncia mais
consistente e robusta de
efetividade (Kappelin; Carlsson; Wachtler,
2022). O collaborative care para depressao,
implementado em diversos contextos e
populacdes, consistentemente demonstra
superioridade sobre o cuidado usual na
reducdo de sintomas depressivos. Modelos
integrados para ansiedade e depressao
demonstram melhorias significativas em
ambos os transtornos (Coventry et al.,
2015a).

A efetividade do collaborative care
estende-se além da depressdo para outros
transtornos mentais comuns. Resultados de
um estudo pragmadtico demonstraram que
um modelo de cuidado integrado
melhora

comunitario  resultou em
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significativa em sintomas depressivos e
qualidade de vida relacionada a saude
mental aos 6 meses, embora sem impacto
significativo em parametros de controle
glicémico  ou

fisica (Whitmore et al., 2025). Estes

qualidade de vida

achados reforcam que modelos
colaborativos integrados podem ser efetivos
para saude mental mesmo quando
desfechos  fisicos mostram-se  mais
resistentes a mudancgas.

Desfechos metabdlicos e

cardiovasculares  apresentam  resposta
variavel aos modelos colaborativos, com
evidéncia mais forte para intervengdes
direcionadas a condic¢des especificas com
parametros objetivos de monitoramento.
Uma revisdo sistemdtica e meta-analise
focada em  cuidado colaborativo
multidisciplinar para fatores de risco
cardiovascular em diabetes (19 estudos,
6.538 pacientes) demonstrou redugdes
significativas em pressao arterial sistolica,
diastolica, HbAlc, LDL e aumento em
HDL (Tu, 2024). Andlises de subgrupo
revelaram que o cuidado colaborativo foi
mais efetivo quando compreendia maior
nimero de  disciplinas  diferentes,
combinava componentes farmacologicos e

ndo-farmacologicos, incluia interagdes
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presenciais e remotas, ou era implementado
em paises de alta renda.

A colaboragao farmacéutico-médico
em atencdo primaria demonstrou impactos
substanciais em parametros
cardiovasculares. Um estudo em sistema de
saude comunitario mostrou que o grupo de
cuidado colaborativo apresentou melhorias
significativas em hemoglobina glicada,
pressao arterial, LDL-colesterol e colesterol
total, com reducao em
hospitalizagdes (Wagner et al., 2025).
Similarmente, um modelo de colaboragao
farmacéutico-médico para diabetes em
aten¢do primaria resultou em maior
probabilidade de alcancar controle de
HbAlc e pressdo arterial comparado ao
cuidado padrao.

Estudos especificos de cuidado
colaborativo para diabetes revelam padroes
interessantes. Programas interprofissionais
incluindo multiplas disciplinas resultaram
em redugdes de HbAlc e melhora em
pressao arterial sistolica, além de melhora
em sintomas depressivos (Tu, 2024). Estes
achados ilustram o potencial de modelos
colaborativos intensivos quando
implementados com fidelidade e dirigidos a

populagdes com controle inadequado ao

baseline.
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Contudo, nem todos os estudos
demonstram beneficios fisicos robustos.
Modelos de cuidado integrado, apesar de
melhorar  significativamente  sintomas
depressivos e qualidade de vida mental, nao
mostraram mudanga significativa em niveis
de HbAlc (Whitmore et al., 2025). Esta
discrepancia entre desfechos mentais e
fisicos ¢ observada em multiplos estudos e
pode refletir diferencas nos mecanismos de
acdo, tempo necessario para observar
mudancgas fisicas, ou a necessidade de
componentes de intervencdo = mais
intensivos para impactar parametros
metabolicos. A evidéncia sugere que
melhorias em autogestdo e aderéncia
medicamentosa (outcomes observados)
podem ser mediadores necessarios mas
insuficientes para produzir mudangas
metabolicas mensuraveis no curto prazo.

O manejo de medicamentos em
pacientes com  multimorbidade e
polifarmacia representa um desafio critico
onde modelos colaborativos
multiprofissionais podem exercer impacto
importante (McCarthy et al., 2022).
Revisdes estruturadas de medicagao
conduzidas por equipes que incluem

farmacéuticos demonstram potencial para

melhorar adequagdo prescritiva, embora
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com efeitos varidveis em desfechos

clinicos.

Intervengdes  mais  intensivas
envolvendo revisao colaborativa
multiprofissional ~ mostram  resultados

promissores. Um programa de deprescri¢ao
em idosos com multimorbidade liderado
por médicos de familia resultou em reducao
pequena mas significativa no nimero de
medicamentos, embora sem evidéncia clara
de efeito em medicamentos potencialmente
inapropriados (McCarthy et al., 2022). Os
autores sugeriram que o impacto de
reducdes modestas em polifarmécia pode
ser mais relevante em nivel populacional do
que individual.

A evidéncia sugere que revisdes de
medicagdo sdo mais efetivas quando
integradas em modelos colaborativos mais
amplos que incluem coordenagdo de
cuidado, suporte a autogestdo e tomada de
decisdo compartilhada, ao invés de
constituirem intervencdes isoladas (Del
Cura-Gonzélez et al., 2022). Além disso, o
timing e contexto da revisdo parecem
importantes;  revisdes  dirigidas a
populagdes de muito alto risco podem ser

mais propensas a identificar e corrigir

problemas clinicamente significativos.
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Desfechos de mortalidade em
estudos de modelos colaborativos para
multimorbidade mostram-se geralmente
neutros, embora alguns estudos sugiram
beneficios em subgrupos
especificos (Jimenez et al., 2024). Uma
revisdo sistematica sobre organizagdo do
cuidado para multimorbidade encontrou
que intervencdes organizacionais em
ambientes

hospitalares poderiam

potencialmente  reduzir  mortalidade,
enquanto em  settings comunitarios,
intervengdes  orientadas ao  paciente
mostraram  esta  possibilidade. A
heterogeneidade das medidas de desfecho e
complexidade das intervengdes, contudo,
dificultaram conclusdes definitivas.
Estudos focados em eventos
adversos relacionados ao cuidado sdo
relativamente escassos. A maioria dos
estudos reporta auséncia de danos
relacionados as intervengdes colaborativas,
mas poucos avaliam sistematicamente
eventos adversos. A seguranca de
intervengdes de deprescricdo também tem
sido objeto de estudo, com resultados
sugerindo  seguranca  geral  quando
realizadas de forma estruturada (McCarthy

etal., 2022).
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DESFECHOS FUNCIONAIS E
QUALIDADE DE VIDA

A capacidade funcional, medida
tipicamente por instrumentos como Barthel
Index, escalas de AVD/AIVD ou medidas
de desempenho fisico, representa um
desfecho critico mas desafiador para
modelos colaborativos na APS (Michielsen
etal.,2023). A evidéncia disponivel mostra
resultados  heterogéneos, com alguns
estudos demonstrando beneficios modestos
e outros sem efeitos significativos. Esta
variabilidade pode refletir diferengas nas
populagdes estudadas (grau de
comprometimento funcional ao baseline),
duracdo do follow-up, intensidade das
intervengoes e sensibilidade dos
instrumentos utilizados.

Um programa comunitdrio para
idosos com diabetes e multiplas
demonstrou

comorbidades diferencgas

significativas  favorecendo o  grupo
intervencdo em componentes de saude
fisica e mental do SF-12, além de reducao
em sintomas depressivos (Birke et al.,
2020). O programa combinava visitas
domiciliares por profissionais
multiprofissionais, sessdes grupais de
wellness, conferéncias de caso da equipe

provedora e coordenacdo do cuidado,
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ilustrando como intervengoes
multicomponentes podem impactar fungio
fisica e mental simultaneamente.

Intervengoes de cuidado
transicional para idosos com
multimorbidade mostraram que o grupo
intervencdo reportou niveis mais altos de
funcionamento fisico e autogestdo da
doenca comparado ao cuidado
usual (Mateo-Abad er al., 2020). Estes
achados sugerem que intervengdes
transicionais bem estruturadas podem
melhorar fungdo e autogestdo sem
necessariamente reduzir utilizacao
hospitalar.

Estudos de modelos colaborativos
multicondigdes revelam tendéncias
positivas mesmo quando significancia
estatistica ndo ¢ alcangada. A diregdo
consistente dos efeitos, mesmo ndo
significativos, combinada com melhorias
em outros dominios, sugere que o modelo
pode ter impactos funcionais reais que
estudos individuais ndo ter poder estatistico
suficiente para detectar.

A prevencao do declinio funcional
em idosos frageis constitui um dos
objetivos primarios de programas proativos
na APS, embora os resultados sejam

marcadamente heterogéneos (Endalamaw
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et al., 2024). A Edmonton Frail Scale e
outras ferramentas multidimensionais tém
sido utilizadas para identificar idosos em
risco e direcionar intervencoes
colaborativas.

A evidéncia sobre prevencao de
declinio funcional através de modelos
colaborativos ¢ mista. Enquanto alguns
programas proativos para fragilidade ndo
demonstraram  redu¢do no  declinio
funcional, outros observaram beneficios
seletivos (Mercer et al., 2016). Programas
que combinam avaliagdo estruturada,
intervengoes individualizadas e
coordenagdo ativa entre pontos de atengdo
podem produzir melhorias em subgrupos
especificos, particularmente quando ha
aderéncia adequada e capacidade real de
coordenacao intersetorial. A intensidade da
intervencdo e o grau de comprometimento
funcional ao Dbaseline parecem ser
moderadores importantes do efeito.

A qualidade de vida relacionada a
saude representa um desfecho patient-
centered de crescente importancia na
avaliacdo de modelos colaborativos (John
et al., 2020). A evidéncia demonstra que
modelos baseados em cuidado integrado
melhoram significativamente qualidade de

vida comparados ao cuidado padrio,
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embora com heterogeneidade moderada
entre estudos (Zhang et al., 2025).
Programas de cuidado integrado para
multimorbidade mostraram que o grupo
intervengao reportou escores
significativamente melhores de qualidade
de vida geral e dominios especificos como
mobilidade e bem-estar
emocional (Whitmore et al., 2025).
Entretanto,  multiplos  estudos
reportam auséncia de melhorias em
qualidade de vida apesar de beneficios em
outros dominios (Coventry et al., 2015a).
Uma possivel explicagdo ¢ que mudangas
em qualidade de vida podem requerer
tempo mais prolongado para se
manifestarem, mediadas por melhorias
sustentadas em sintomas, fungdo e
capacidade de autogestao.
Alternativamente, instrumentos genéricos
de qualidade de vida podem carecer de
sensibilidade para detectar mudangas
clinicamente relevantes em populagdes com
multimorbidade severa onde multiplos
fatores simultdneos influenciam o bem-

estar percebido.

DESFECHOS DE PROCESSO E
UTILIZACAO DE SERVICOS
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A reducdo de hospitalizagdes e
visitas a servigos de emergéncia representa
um objetivo importante de modelos
colaborativos, tanto pela perspectiva de
custos quanto pelo potencial de refletir
melhor manejo ambulatorial de condigdes
cronicas (Zhang et al., 2025). A evidéncia
demonstra efeitos varidveis, com alguns
modelos produzindo redugdes substanciais
enquanto outros mostram impactos neutros
ou até aumentos paradoxais.

Programas de manejo intensivo
primario para pacientes de alto risco nao
demonstraram redugdes significativas em
hospitalizagdes ou visitas a emergéncia
como desfechos primarios (Jimenez et al.,
2024). Em contraste, o programa CareWell
para 1dosos complexos com

multimorbidade mostrou nimero
significativamente menor de visitas a
departamentos de emergéncia no grupo
intervengdo, com nimero maior de visitas a
médicos de familia e enfermeiros de APS,
sugerindo redirecionamento apropriado do
cuidado (Mateo-Abad et al., 2020).
Similarmente, programas transicionais
liderados por enfermeiro para pacientes
com multimorbidade resultaram em
reducdo de readmissdes (Whitmore et al.,

2025).
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A variabilidade destes resultados
pode refletir diferencas nas caracteristicas
das  populagdes, nos componentes
especificos das intervengdes e na qualidade
do cuidado usual comparador (Eriksen et
al., 2021). Modelos que incluem
componentes de manejo de crises, acesso
facilitado ¢ coordenacdo de transi¢des
parecem mais propensos a impactar
utilizagdo aguda de servigos.

Desfechos relatados pelo paciente
relacionados a experiéncia e qualidade
percebida do  cuidado  mostram-se
consistentemente positivos em estudos de
modelos colaborativos (Schuttner et al.,
2022b). Pacientes frequentemente reportam
maior satisfagdo com cuidado colaborativo,
percepcdo de melhor coordenacdo e
experiéncias mais centradas no paciente. O
estudo de Coventry et al. demonstrou que
pacientes em collaborative care avaliaram
seu cuidado como mais centrado no
paciente e reportaram maior satisfacdo
comparados ao cuidado usual (Coventry et
al.,2015a).

Estudos  qualitativos  fornecem
insights valiosos sobre as experiéncias dos
pacientes. Uma revisdo sobre intervengdes
lideradas por enfermeiros para

multimorbidade encontrou que desfechos
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centrados no paciente, como qualidade do
cuidado de saide e qualidade de vida
relacionada a saude, foram
predominantemente

melhorados (Whitmore et al., 2025).
Pacientes  valorizam  particularmente
elementos como continuidade relacional
com provedores, tempo adequado nas
consultas, abordagem holistica que

considera  contexto  psicossocial e
coordenagdo visivel entre membros da

equipe (Davidson et al., 2024).

CONCLUSAO

Os achados do estudo indicam que
0S8 modelos colaborativos
multiprofissionais na APS variam em
formato e intensidade, combinando gestdao
do caso, coordenacdo do cuidado e tomada
de decisdo compartilhada.

Em geral, os efeitos foram mais
consistentes em desfechos de saide mental
e em indicadores de qualidade/processo do
cuidado, enquanto desfechos funcionais e
clinicos gerais apresentaram
heterogeneidade.

A efetividade depende da fidelidade

de implementag¢do, do seguimento ativo e

do alinhamento multiprofissional no plano
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terapéutico, sobretudo em populagdes com resultados, adaptando-as ao perfil de
alta complexidade. complexidade e a capacidade de
Assim, recomenda-se  ampliar coordenacao local da APS.

estratégias colaborativas com componentes

estruturados e monitoramento de
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RESUMO

A formagdo profissional na area de satide
mental constitui um desafio central para os
sistemas de saude, especialmente diante da
complexidade dos transtornos mentais e da
necessidade de cuidado integral, continuo e
centrado na pessoa. Tradicionalmente, os
processos formativos em saude t€m
ocorrido de forma fragmentada e
disciplinar, o que limita a compreensdo
ampliada do sofrimento psiquico e dificulta
a atuacao colaborativa entre os diferentes
profissionais envolvidos no cuidado. Nesse
contexto, a Educacdo Interprofissional
emerge como estratégia pedagogica
relevante, ao promover a aprendizagem
conjunta, o reconhecimento dos papéis

profissionais e o desenvolvimento de

@congressocrimsm

competéncias colaborativas essenciais para
o cuidado em saide mental. O objetivo
deste estudo foi analisar a importancia da
educacdo interprofissional na formagdo de
profissionais de saude para o cuidado em
saude mental, destacando seus impactos no
desenvolvimento de habilidades
colaborativas, na qualificacdo da pratica
assistencial e na integralidade do cuidado.
Trata-se de uma revisdo da literatura,
realizada a partir da andlise de artigos
cientificos publicados em bases de dados
internacionais da area da  saude,
contemplando  estudos observacionais,
revisdes e relatos de experiéncias
educacionais que abordaram a educacdo
interprofissional aplicada a formagdo em

saude mental. Foram considerados estudos
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que discutiram estratégias pedagogicas
interprofissionais, cenarios de
aprendizagem  compartilhada, praticas
baseadas em casos clinicos e integragdo
ensino-servigo. Os estudos analisados
indicaram que a educagao interprofissional
favorece 0 desenvolvimento de
competéncias como comunicacdo efetiva,
tomada de decisdio  compartilhada,
resolugdo de conflitos e compreensdo
ampliada do cuidado em satde mental.
Assim, observou-se que experiéncias
formativas interprofissionais contribuem
para maior seguranga profissional, reducdo
de estigmas relacionados aos transtornos

mentais e fortalecimento do trabalho em

equipe, refletindo positivamente na

qualidade da atencdo oferecida aos
usudrios. Além disso, a inser¢cdo precoce de
estratégias interprofissionais na formacao
em saude mostrou-se associada a maior
valorizagdo do cuidado integral e a
preparagao mais adequada para atuacao em
servigos de saide mental, especialmente na
Atencdo Primaria a Saude e na Rede de
Atencdo Psicossocial. Conclui-se que a
educagdo  interprofissional  representa
ferramenta fundamental para qualificar a
formag¢do em saude mental, promovendo
praticas  colaborativas, integradas e
centradas no usuario, além de contribuir

para a reorganizagdo dos modelos

formativos e assistenciais em saude.

Palavras-Chave: Educagao Interprofissional; Saude Mental; Educagdo em Saude; Atengdo

Primaria a Saude.
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RESUMO

A promogao da satide mental e do bem-estar
psicossocial constitui um eixo estratégico
para a saude publica, especialmente diante
do aumento da prevaléncia de transtornos
mentais comuns, do sofrimento psiquico
subclinico e de fatores psicossociais
associados a vulnerabilidade social.
Diferentemente das abordagens centradas
exclusivamente no tratamento de agravos ja
instalados, as estratégias de promocao e
prevencao buscam fortalecer fatores
protetores individuais e coletivos, ampliar a
resiliéncia, estimular vinculos sociais
saudaveis e reduzir a exposi¢ao a fatores de
risco ao longo do ciclo de vida. Nesse
contexto, agdes voltadas ao bem-estar
psicossocial assumem papel fundamental
na redugdo da incidéncia de transtornos

mentais, na melhoria da qualidade de vida e
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na construcao de ambientes mais saudaveis.
O objetivo deste estudo foi analisar as
evidéncias disponiveis na literatura acerca
das estratégias de promocdo da saude
mental, prevencdo de agravos psiquicos e
fortalecimento do bem-estar psicossocial,
com énfase em interveng¢des comunitarias €
no contexto da Atencdo Primaria a Satde.
Trata-se de uma revisdo da literatura,
realizada a partir da andlise de artigos
cientificos publicados em bases de dados
internacionais da area da  saude,
contemplando  estudos  observacionais,
revisdes e documentos técnicos que
abordaram intervengdes preventivas, acoes
de promocao da saude mental e estratégias
psicossociais em diferentes populacdes. A
analise considerou o tipo de intervengao, o
contexto de aplicac¢do, o publico-alvo e os

principais desfechos relacionados ao bem-
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estar emocional, a redu¢do do sofrimento
psiquico e a prevengdo de transtornos
mentais. Os estudos analisados indicaram
que estratégias de promocdo da satde
mental, como fortalecimento de redes de
apoio social, educagdao emocional, estimulo
a participagdo comunitdria, praticas de
autocuidado e intervencgdes psicossociais
breves, estdo associadas a melhora do bem-
estar psicoldégico, maior senso de
pertencimento social e reducdo de sintomas
ansiosos e depressivos. Observou-se que a

integracdo dessas agdes aos servigos de

saude, especialmente na Atencao Primaria a
Saude, amplia o acesso, favorece a
identificacdo precoce de sofrimento
psiquico e contribui para a prevengdo de
agravos mais graves. Conclui-se que a
promocgao da saude mental e do bem-estar
psicossocial, aliada a  estratégias

preventivas, representa abordagem
fundamental para a reduc¢do da carga dos
transtornos mentais, o fortalecimento da
saude coletiva e a constru¢ao de modelos de
cuidado mais integrais, sustentiveis e

centrados nas pessoas.

Palavras-Chave: Promocao da Satde; Saude Mental; Prevencao Primaria.
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RESUMO objetivo deste estudo foi analisar as

A depressdo em idosos constitui um
relevante problema de satde publica,
especialmente  quando  associada a
contextos de vulnerabilidade social, como
baixa renda, isolamento social, limitagdes
funcionais e acesso restrito aos servigos de
sade. Nessas populagdes, os sintomas
depressivos  tendem a  permanecer
subdiagnosticados e subtratados,
contribuindo para piora da qualidade de
vida, aumento da utiliza¢ao dos servicos de
saude e maior morbimortalidade. Apesar da
magnitude do problema, persistem lacunas
importantes quanto as estratégias efetivas
de prevencdo da depressdo nesse grupo
etario, sobretudo no que se refere a
intervengdes de baixo custo, factiveis e
adaptaveis a Atengdo Primaria a Saude e a

contextos com recursos limitados. O
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evidéncias disponiveis na literatura acerca
das estratégias de prevencdo da depressao
em idosos em situagdo de vulnerabilidade
social, com énfase em intervengdes
comunitarias, modelos de cuidado
escalonado e agdes voltadas a identificagao
precoce de sintomas depressivos. Trata-se
de uma revisdo da literatura, realizada a
partir da busca de artigos -cientificos
publicados em  bases de  dados
internacionais da area da  sauade,
selecionando estudos que abordaram a
prevencdo primaria ou secunddria da
depressado em  populagdes  idosas
vulneraveis. Foram incluidos estudos
observacionais, ensaios clinicos e revisoes
que analisaram intervengdes psicossociais,
estratégias de acompanhamento

longitudinal e modelos de cuidado
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integrados. Os  estudos  analisados
indicaram que intervengdes preventivas em
idosos vulneraveis apresentam melhores
resultados quando baseadas em modelos de
cuidado escalonado, com identificagao
precoce de sintomas subclinicos e
acompanhamento continuo. Estratégias
como aconselhamento realizado por
profissionais ndo especializados, suporte
psicossocial comunitario e observagdo ativa
demonstraram potencial para reduzir a
progressdo dos sintomas depressivos, além

de promover melhora do bem-estar

emocional e da funcionalidade. Observou-

se ainda que a integragdo dessas estratégias
a Atengdo Primaria a Saude favorece a
ampliacilo do acesso ao cuidado,
especialmente em contextos de escassez de
recursos especializados. Conclui-se que a
prevencdao da depressdo em idosos em
situacao de vulnerabilidade social ¢é viavel
por meio de estratégias de baixo custo,
centradas na comunidade e integradas aos
servicos de saude, contribuindo para a
redu¢do da carga da depressdo e para o
fortalecimento de politicas  publicas
voltadas ao envelhecimento saudavel e a

Atengdo Primaria a Saade.

Palavras-Chave: Atengao Priméaria a Saude; Depressao; Populagdoes Vulneraveis; Saiude

Mental; Servigos de Satide para Idosos.
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RESUMO

A dor cronica constitui um relevante
problema de satde publica, o qual ¢
caracterizado por elevada prevaléncia e
significativo impacto funcional, sendo
frequentemente associada a transtornos
depressivos, o que configura uma relacao
bidirecional capaz de intensificar o
sofrimento fisico e psiquico dos individuos
acometidos. A coexisténcia  dessas
condi¢des associa-se a pior prognostico,
maior limitagdo funcional, reducdo da
qualidade de vida e aumento da utilizagdo
dos servicos de saude. Apesar de sua
relevancia clinica, o manejo da dor crénica
associada a  depressao  ainda ¢
frequentemente fragmentado, com foco
isolado nos sintomas fisicos ou mentais, o

que compromete a efetividade terapéutica e

dificulta a abordagem integral do paciente.
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Nesse contexto, tornam-se fundamentais
estratégias assistenciais que considerem
simultaneamente os aspectos fisicos,
emocionais e psicossociais do adoecimento.
O objetivo deste estudo foi analisar a
importancia das abordagens integradas no
manejo da dor cronica associada a
depressdo, destacando seus impactos nos
desfechos clinicos, funcionais e na
qualidade de vida dos pacientes. Trata-se de
uma revisdo da literatura, realizada a partir
da andlise de artigos cientificos indexados
em bases de dados internacionais, que
abordaram a relagdo entre dor cronica e
depressdo, bem como estratégias de
cuidado integrado. Foram incluidos estudos
observacionais, revisdes € artigos teoricos
que discutiram mecanismos
fisiopatologicos, repercussdes clinicas e

abordagens terap€uticas multidimensionais.
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Os estudos analisados demonstraram que a
associacao entre dor crénica e depressao
esta relacionada a maior intensidade da dor,
pior resposta aos tratamentos convencionais
e maior comprometimento funcional.
Evidéncias indicam que modelos de
cuidado integrado, envolvendo
intervengdes farmacologicas associadas a
psicoterapia, fisioterapia, educacdo em
saide e atuacdo  multiprofissional,
apresentam melhores resultados quando
comparados a abordagens isoladas.
Observou-se redugdo da intensidade
sintomas

dolorosa, melhora dos

depressivos, maior adesdo ao tratamento e

impacto positivo na funcionalidade e na
qualidade de vida. Além disso, a
compreensdo da dor cronica como
fendomeno biopsicossocial favorece
intervengdes mais individualizadas e
centradas no paciente. Em suma, conclui-se
que as abordagens integradas no manejo da
dor cronica associada a depressdo sdo
essenciais para o cuidado efetivo desses
pacientes, contribuindo para melhores
desfechos clinicos, funcionais e
psicossociais e reforcando a necessidade de
maior integracao entre os servigos de saude

fisica e mental.

Palavras-Chave: Satde Mental; Doenca Cronica; Depressao; Qualidade de Vida; Terapias

Complementares.
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RESUMO
O Transtorno do Déficit de Atengdo e
Hiperatividade (TDAH) ¢ um transtorno do
neurodesenvolvimento frequente  na
infancia e adolescéncia, caracterizado por
padrdes de

persistentes desatencao,

hiperatividade e impulsividade, que
repercutem de forma significativa no
funcionamento  académico, social e
familiar. Essas manifestagdes interferem no
processo de aprendizagem, na convivéncia
interpessoal e na adaptacdo ao ambiente
escolar. Para além dos sintomas
comportamentais, criancas e adolescentes
com TDAH apresentam importantes
repercussdoes emocionais, frequentemente
subdiagnosticadas na pratica clinica, que

contribuem para prejuizos psicossociais
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Gerais

persistentes. Dificuldades de
autorregulacao emocional, baixa
autoestima, sentimentos de frustragao,

ansiedade, sintomas depressivos e conflitos
interpessoais sdo frequentemente
associados ao transtorno, sobretudo quando
ha falhas no reconhecimento precoce e no
manejo adequado, refor¢ando a necessidade
de uma abordagem ampliada em satde
mental. O objetivo deste estudo foi analisar
as principais repercussdes emocionais
associadas ao Transtorno do Déficit de
Atengdo e Hiperatividade em criangas e
adolescentes, bem como discutir estratégias
de manejo multidisciplinar voltadas a
promocgao da saude mental e a melhoria da
qualidade de vida dessa populagdo. Trata-se

de uma revisdo da literatura, realizada a

Nttps://editoracognitus.com.br/

Cognitus



C 8ggnitus
I CONGRESSO REGIONAL DE
INTERVENCOES MULTIPROFISSIONAIS EM

SAUDE MENTAL

partir da andlise de publicagdes cientificas
nacionais e internacionais que abordaram
aspectos emocionais, psicossociais €
estratégias de intervencdo relacionadas ao
TDAH na infancia e adolescéncia. Foram
considerados estudos que discutiram
comorbidades emocionais, impacto
funcional do transtorno e abordagens
terapéuticas integradas, incluindo
intervengdes farmacolodgicas, psicologicas,
educacionais e familiares. Os estudos
analisados evidenciaram maior
vulnerabilidade emocional em criancas e
adolescentes com TDAH, destacando-se

elevada prevaléncia de ansiedade, sintomas

autoestima, com impacto negativo no
desempenho escolar e nas relagdes sociais.
O manejo multidisciplinar mostrou-se
fundamental, envolvendo terapias
farmacologicas associadas a intervengoes
psicologicas, acompanhamento
psicopedagogico e  orientagdo  aos
familiares e a escola. Conclui-se que o
TDAH apresenta repercussdes emocionais
relevantes que exigem abordagem integral
em saude mental, sendo o manejo
multidisciplinar essencial para minimizar
impactos psicossociais € promover melhor

qualidade de vida.

depressivos e comprometimento da

Palavras-Chave: Transtorno do Deficit de Atencdo com Hiperatividade; Satide Mental;
Depressdo; Ansiedade; Qualidade de Vida.
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RESUMO

Os transtornos mentais comuns,
especialmente depressdo e ansiedade,
constituem  importantes  causas  de

sofrimento psiquico, incapacidade
funcional e reducdo da qualidade de vida,
configurando-se como demandas
frequentes na Atengdo Priméria a Saude
(APS). Apesar da elevada prevaléncia
dessas condicoes, observa-se
subdiagnoéstico significativo nesse nivel de
aten¢do, relacionado a apresentacao clinica
inespecifica, a sobrecarga dos servigos e as
limitagdes de tempo durante as consultas.
Nesse contexto, instrumentos padronizados
de rastreio assumem papel relevante ao
apoiar a identificagdo precoce de sintomas
e qualificar o cuidado em saide mental,
contribuindo para o enfrentamento de

lacunas presentes na pratica clinica
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cotidiana da APS. O objetivo deste estudo
foi analisar a utilizacdo das escalas Patient
(PHQ-9) e
Generalized Anxiety Disorder-7 (GAD-7)

Health  Questionnaire-9

como ferramentas de rastreio de sintomas
depressivos e ansiosos na pratica da
Atengdo Primaria a Saude. Trata-se de um
estudo  descritivo, de  abordagem
qualitativa, desenvolvido a partir da anélise
da aplicacdo clinica dessas escalas em
unidades basicas de saude, considerando
usudrios adultos atendidos tanto em
consultas de demanda espontanea quanto
em acompanhamento longitudinal. Os
procedimentos envolveram a aplica¢ao dos
instrumentos, a interpretacdo dos escores
obtidos, a integracdo dos resultados a
anamnese clinica e sua utilizacdo no
seguimento terapéutico. Os principais
incluiram a

desfechos analisados
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identificacdio  precoce de  sintomas
depressivos e ansiosos, a estratificacdo da
gravidade dos quadros e o apoio a tomada
de decisdo clinica no contexto da APS. Os
resultados demonstraram que o uso do
PHQ-9 e do GAD-7 ¢ viavel e de facil
aplica¢do na rotina da Atencdo Primaria a
Saude, possibilitando rastreio rapido e
padronizado dos sintomas. Observou-se que
essas escalas auxiliam na detec¢do de casos
que poderiam passar despercebidos em
avaliagoes exclusivamente clinicas,
especialmente em pacientes com queixas
somaticas inespecificas ou portadores de
doencas cronicas. Além disso, os escores
contribuiram para a estratificacdo da

gravidade, orientando condutas como

acompanhamento na propria unidade,
encaminhamento para psicoterapia, inicio
de tratamento farmacologico ou referéncia
para atencdo especializada, bem como para
0 monitoramento da resposta terapéutica ao
longo do tempo. Conclui-se que a utilizacao
das escalas PHQ-9 e GAD-7 na Atengao
Primaria a Saude constitui estratégia eficaz
para o rastreio precoce, estratificacdo da
gravidade e acompanhamento de sintomas
depressivos e ansiosos, fortalecendo o
cuidado integral e longitudinal em satude
mental, desde que empregadas como
complemento a avaliacdo clinica e ndo
como substitutas ~ do  diagnostico

profissional.

Palavras-Chave: Aten¢do Primdria a Saude; Depressdo; Ansiedade; Saude Mental.
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RESUMO

A pratica regular de atividade fisica tem
sido reconhecida como uma importante
estratégia de promocdo da saude e
prevencdo de agravos, com impactos
positivos ndo apenas na satde fisica, mas
também na satide mental e no bem-estar
psicossocial. Evidéncias apontam que o
sedentarismo estd associado a maior
prevaléncia de sintomas depressivos e
ansiosos, além de pior percepcdo de
qualidade de wvida, especialmente em
populagdes expostas a condi¢des de estresse
social ¢ ambiental. Nesse contexto, a
incorporacdo da atividade fisica como
intervencdo nao farmacoldgica representa
uma abordagem acessivel, de baixo custo e
potencialmente efetiva no cuidado integral
a saude. O objetivo deste estudo foi analisar

as evidéncias disponiveis na literatura
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acerca dos efeitos da atividade fisica na
promogdo da saude mental e do bem-estar
psicossocial, com énfase em estratégias
aplicaveis no contexto da Aten¢do Primaria
a Satde. Trata-se de uma revisdo da
literatura, realizada a partir da analise de
artigos cientificos publicados em bases de
dados internacionais da area da saude,
incluindo estudos observacionais, ensaios
clinicos e revisdes que investigaram a
relagdo entre pratica de atividade fisica,
satde mental e desfechos psicossociais em
diferentes faixas etarias. A analise
considerou o tipo de atividade fisica,
frequéncia e intensidade das intervengoes,
caracteristicas das populacdes estudadas e
principais desfechos relacionados a redugao
de sintomas psiquicos e a melhoria do bem-
estar. Os estudos analisados indicaram que

a pratica regular de atividade fisica esta
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associada a reducdo de sintomas demonstraram potencial para ampliar o
depressivos e ansiosos, melhora do humor, acesso a intervengdes preventivas e
aumento da autoestima e maior sensacao de fortalecer o cuidado longitudinal. Conclui-
bem-estar psicoldgico. Observou-se ainda se que a atividade fisica constitui uma
impacto positivo na socializagdo, no ferramenta relevante e imprescindivel para
fortalecimento de vinculos comunitéarios e a promoc¢ao da saude mental e do bem-estar
na percepcdo de qualidade de vida, psicossocial, devendo ser incentivada como
especialmente quando as atividades sdo componente fundamental das acdes de
realizadas em grupo ou integradas a agdes prevencdao e cuidado integral em saude,
comunitirias. No ambito da Atencdo especialmente em servicos de base
Primaria a Saude, estratégias que comunitaria.

incentivam a pratica de atividade fisica
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RESUMO

A pratica regular de atividade fisica tem
sido reconhecida como uma importante
estratégia de promocdo da saude e
prevencdo de agravos, com impactos
positivos ndo apenas na satde fisica, mas
também na satide mental e no bem-estar
psicossocial. Evidéncias apontam que o
sedentarismo estd associado a maior
prevaléncia de sintomas depressivos e
ansiosos, além de pior percepcdo de
qualidade de wvida, especialmente em
populagdes expostas a condi¢des de estresse
social ¢ ambiental. Nesse contexto, a
incorporacdo da atividade fisica como
intervencdo nao farmacoldgica representa
uma abordagem acessivel, de baixo custo e
potencialmente efetiva no cuidado integral
a saude. O objetivo deste estudo foi analisar

as evidéncias disponiveis na literatura
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acerca dos efeitos da atividade fisica na
promogdo da saude mental e do bem-estar
psicossocial, com énfase em estratégias
aplicaveis no contexto da Aten¢do Primaria
a Satde. Trata-se de uma revisdo da
literatura, realizada a partir da analise de
artigos cientificos publicados em bases de
dados internacionais da area da saude,
incluindo estudos observacionais, ensaios
clinicos e revisdes que investigaram a
relagdo entre pratica de atividade fisica,
satde mental e desfechos psicossociais em
diferentes faixas etarias. A analise
considerou o tipo de atividade fisica,
frequéncia e intensidade das intervengoes,
caracteristicas das populacdes estudadas e
principais desfechos relacionados a redugao
de sintomas psiquicos e a melhoria do bem-
estar. Os estudos analisados indicaram que

a pratica regular de atividade fisica esta
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associada a reducdo de sintomas demonstraram potencial para ampliar o
depressivos e ansiosos, melhora do humor, acesso a intervengdes preventivas e
aumento da autoestima e maior sensacao de fortalecer o cuidado longitudinal. Conclui-
bem-estar psicoldgico. Observou-se ainda se que a atividade fisica constitui uma
impacto positivo na socializagdo, no ferramenta relevante e imprescindivel para
fortalecimento de vinculos comunitéarios e a promoc¢ao da saude mental e do bem-estar
na percepcdo de qualidade de vida, psicossocial, devendo ser incentivada como
especialmente quando as atividades sdo componente fundamental das acdes de
realizadas em grupo ou integradas a agdes prevencdao e cuidado integral em saude,
comunitirias. No ambito da Atencdo especialmente em servicos de base
Primaria a Saude, estratégias que comunitaria.

incentivam a pratica de atividade fisica
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CARDIOSSAI'IDE MENTAL: COMORBIDADES, INFLAMACAO E
ESTRATEGIAS INTEGRADAS MENTE-CORACAO

Resumo: Este artigo analisou evidéncias sobre a
relacio entre satde mental e doencas
cardiovasculares (DCV), com énfase nas
comorbidades, nas vias inflamatérias e em
estratégias integradas de cuidado mente-
coracdo. Trata-se de uma revisdo integrativa,
orientada por questdo norteadora, com buscas
realizadas em janeiro de 2026 nas bases
MEDLINE, LILACS e BDENF, incluindo
estudos publicados entre 2021 e 2026, em
portugués e inglés, e busca manual nas
referéncias. Foram elegiveis ensaios clinicos,
coortes, estudos caso-controle e transversais que
abordassem comorbidades mentais em DCV,
marcadores inflamatérios e/ou intervengoes
integradas com  desfechos clinicos e
psicossociais. Os achados indicam associagdo
bidirecional consistente: sintomas de depressao,
ansiedade e estresse psicologico relacionam-se a
pior perfil de risco e piores desfechos clinico-
funcionais, enquanto a presenga e gravidade de
DCYV associam-se a maior sofrimento psiquico,
com impacto em qualidade de vida,
funcionalidade e uso de servi¢os. Embora haja
pouca mensuragao direta de biomarcadores nos
estudos, a inflamagdo sistémica de baixo grau e
a ativagdo neuroendocrina/autondmica emergem
como mecanismos plausiveis de conexdo.
Intervencgdes integradas, como psicoterapia,

reabilitagdo  cardiaca com componentes
psicossociais € educagdo em saude com rastreio
sistematico, mostram-se promissoras para

melhorar resultados simultaneamente clinicos e
psicossociais, reforcando a necessidade de
linhas de cuidado colaborativas e
longitudinalmente monitoradas.
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HEART HEALTH MENTAL HEALTH: COMORBIDITIES,
INFLAMMATION, AND INTEGRATED MIND-HEART STRATEGIES

Abstract: This article analyzed evidence on the relationship between mental health and
cardiovascular disease (CVD), with an emphasis on comorbidities, inflammatory pathways, and
integrated mind-heart care strategies. This is an integrative review, guided by a guiding
question, with searches conducted in January 2026 in the MEDLINE, LILACS, and BDENF
databases, including studies published between 2021 and 2026, in Portuguese and English, and
a manual search of references. Clinical trials, cohorts, case-control studies, and cross-sectional
studies addressing mental comorbidities in CVD, inflammatory markers, and/or integrated
interventions with clinical and psychosocial outcomes were eligible. The findings indicate a
consistent bidirectional association: symptoms of depression, anxiety, and psychological stress
are related to a worse risk profile and worse clinical-functional outcomes, while the presence
and severity of CVD are associated with greater psychological distress, with an impact on
quality of life, functionality, and use of services. Although there is little direct measurement of
biomarkers in the studies, low-grade systemic inflammation and neuroendocrine/autonomic
activation emerge as plausible connecting mechanisms. Integrated interventions, such as
psychotherapy, cardiac rehabilitation with psychosocial components, and health education with
systematic screening, show promise for improving both clinical and psychosocial outcomes,
reinforcing the need for collaborative and longitudinally monitored care pathway

Keywords: Anxiety; Depression; Cardiovascular Diseases; Inflammation; Mental Health.

de vida. No contexto da cardiossaude

INTRODUCAO . . .
mental, essa interacdo ocorre tanto por vias

comportamentais (adesdo terapéutica, sono,

As doencas cardiovasculares e os

transtornos mentais comuns

frequentemente coexistem e se
retroalimentam, ampliando risco clinico,

piorando prognostico e reduzindo qualidade

@congressocrimsm

sedentarismo, uso de alcool/tabaco) quanto
por vias fisiopatoldgicas compartilhadas,
com destaque para a  ativacdo
neuroendocrina e a inflamagao sist€émica de

baixo grau, que pode contribuir para
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endotelial,

disfungao

progressao
aterosclerotica e instabilidade clinica (Bif et
al., 2025).

Apesar desse cendrio, a avaliacdo
psicossocial ainda ¢ subutilizada em
servigos cardiovasculares ¢, muitas vezes,
as intervengdes permanecem fragmentadas,
com pouca integracdo entre cardiologia,
saude mental e reabilitagdo (Cordeiro; Lara;
Maia, 2023).

Justifica-se, portanto, discutir de
forma articulada as principais
comorbidades mente-coragao, 0s
marcadores inflamatorios implicados e as
estratégias integradas capazes de produzir
beneficios simultdneos em desfechos
clinicos e psicossociais. A consolidagao de
evidéncias sobre modelos de cuidado
colaborativo, psicoterapia, reabilitagdo
cardiaca, acompanhamento
multiprofissional e monitoramento
longitudinal pode apoiar linhas de cuidado
mais resolutivas, centradas no paciente e
alinhadas as necessidades reais da préatica
clinica.

Diante disso, o objetivo principal
deste artigo foi analisar as evidéncias
disponiveis sobre a relagdo entre satde

mental e doencas cardiovasculares, com

énfase nas comorbidades, nas vias

@congressocrimsm
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inflamatorias envolvidas e nas estratégias
integradas de cuidado mente-coracao e seus

desfechos clinicos e psicossociais.

METODOLOGIA

O presente estudo consiste em uma
revisdo de literatura integrativa, orientada
pela seguinte questdo norteadora: Quais
evidéncias descrevem a relagao entre satde
mental ¢ doengas cardiovasculares, com
énfase em comorbidades, vias inflamatorias
e estratégias integradas de cuidado mente-
coragao?

A busca na literatura cientifica foi
realizada em de janeiro de 2026, nas
seguintes bases de dados: Medical
Literature Analysis and Retrieval System
Online (MEDLINE), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da
Satde (LILACS) e Base de Dados de
Enfermagem (BDENF). Foram
selecionados artigos publicados nos ultimos
5 anos (2021-2026), nos idiomas inglés e
portugués. Além disso, foi conduzida busca
manual nas listas de referéncias dos estudos
elegiveis para identificagdo de publicagdes

adicionais.
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Foram utilizados os seguintes
termos  controlados DeCS/MeSH:  (
mh:("Doencas  Cardiovasculares"  OR
"Doencas do Coragdao" OR "Doenga
Coronariana" OR "Insuficiéncia Cardiaca"
OR "Hipertensdo") OR tw:(cardiovasc*
OR cardiac* OR "heart disease*" OR
"coronary disease" OR "heart failure" OR
hypertens* OR "doenca cardiovascular" OR
"doenca cardiaca" OR coronar* OR
"insuficiéncia cardiaca") ) AND (
mh:("Satde Mental" OR "Depressao" OR
"Transtornos de Ansiedade" OR "Estresse
Psicologico") OR tw:("mental health" OR
depress* OR anxi* OR stress* OR
"psychological stress" OR "psychological
distress" OR "saude mental" OR depress*
OR ansied* OR estresse)).

A partir  dos critérios de
elegibilidade, foram incluidos: ensaios

clinicos randomizados, estudos de coorte,

caso-controle, transversais e estudos quase-

Figura 1. Fluxograma da seleggo dos artigos.

@congressocrimsm
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experimentais/intervencionais que
abordassem: (i) comorbidades entre
transtornos mentais e condicoes
cardiovasculares; e/ou (i) marcadores
inflamatorios  associados; e/ou  (iii)
estratégias integradas e seus desfechos.

Foram excluidos: editoriais, cartas
ao editor, relatos/séries de casos, estudos
com animais, estudos in vitro, capitulos de
livro e estudos sem acesso ao texto
completo.

Ap6s a identificagdo dos artigos pré-
selecionados e aplicacdo dos critérios de
inclusao e exclusao, foi realizada a leitura
na integra dos estudos para definicdo da
amostra final. Em seguida, procedeu-se a
extracdo, tabulacdo e sintese dos dados
delineamento,

(autor/ano, populacao,

condicao cardiovascular, condicao
mental/comorbidade, tipo de estratégia

integrada e desfechos clinicos).
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MEDLINE (9537) LILACS (7868) LTI 5=

Enfermagem (747)
2.581 ARTIGOS NO TOTAL
116 ARTIGOS NO TOTAL
10 ARTIGOS NO TOTAL
Fonte: Autores, 2026 cardiovasculares e comorbidades mentais,

reunindo diferentes delineamentos.

RESULTADOS

O quadro 1 sintetiza evidéncias
recentes sobre a interface entre condi¢des

Quadro 1. Sintese dos estudos sobre condi¢do cardiovascular e satide mental

Ensaio Pacientes Insuficiéncia  Ansiedade; Psicoterapia Qualidade de

clinico com Cardiaca Depressao vida;  sintomas

randomiz insuficiéncia depressivos/ansi

ado cardiaca com 0sos (escalas)
ansiedade/de

@congressocrimsm https://editoracognitus.com.br/




Editora

~ Cognitus

Il CONGRESSO REGIONAL DE .

INTERVENQCES MULTIPROFISSIONAIS EM
SAUDE MENTAL

o 10.71248/9786583818263-4

@congressocrimsm

https://editoracognitus.com.br/

(ECR/R  pressio e
CT) impacto na
qualidade de
vida
Coorte Pacientes Reabilitagdo Ansiedade; Reabilitagdo Funcionalidade/c
>80  anos, Cardiaca Depressao; cardiaca apacidade
pouco Transtornos funcional;
encaminhad do humor sintomas
0s para depressivos/ansi
reabilitacdo 0sos (escalas)
cardiaca
Transver  Avaliacdes Doengas Estresse - Fatores de risco
sal psicossociais cardiovascula  psicoldgico cardiovasculares
raramente res; fatores de
realizadas risco de
em pessoas doengas
da cardiacas
comunidade
com maior
risco
cardiovascul
ar
Transver 86 pacientes Insuficiéncia  Depressdo - Qualidade de
sal hospitalizad  Cardiaca vida;  sintomas
0s com depressivos
insuficiéncia (escalas);
cardiaca apetite/ingestao
Coorte Populagéo Ecocardiograf Depressao Parametros Estrutura ®
peruana ia; ecocardiografic  fungdo cardiaca
(énfase em insuficiéncia os/fungdo
transtornos cardiaca diastolica
depressivos  (parametros
como estruturais/fu
condi¢do ncionais)
prevalente)



Transver

sal

Ensaio
clinico
randomiz
ado
(ECR/R
CT)

Transver

sal

Transver

sal

Fonte: Autores, 2026

Associacao
entre
depressio e
saude
cardiovascul
ar (contexto
brasileiro)
Adultos
jovens
mexicanos;
associagao
entre peso ao
nascer,
fatores  de
risco CV e
depressao
Pais de
lactentes
com
cardiopatias
congeénitas
complexas
(pos-
cirurgia)
Adultos
brasileiros

(PNS 2019)

Mulheres
hipertensas
e/ou
diabéticas

(52-76 anos)

Doencas

cardiovascula
res;
cardiovascula

T

Fatores de

risco de

doengas

cardiacas

Cardiopatias

congeénitas

Saude
cardiovascula
r (escore
ideal)

Hipertensao

sistema

Depressao

Depressao

Transtorno de

estresse  pos-

traumatico

(pais)

Depressao

autorreferida

Depressao
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Educagdo em

saude

Uso de servigos

de saude

Fatores de risco
cardiovasculare

S

Cognicao

(rastreamento)

Sintomas
depressivos;
fatores de risco
cardiovasculares;

cognigdo

Fatores de risco
cardiovasculares;
parametros
ecocardiografico
s/fungao

diastélica

Uso de servigos
de saude; estresse
pos-traumatico

parental

Cognicao;
sintomas

depressivos
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As evidéncias sintetizadas indicam
uma relacdo consistente ¢ clinicamente
relevante entre saide mental e condi¢des
cardiovasculares, com predominio de
comorbidades como depressdo, ansiedade,
estresse psicologico e, em contextos
especificos, transtorno de estresse pOs-
traumatico. De modo geral, os estudos
convergem  para  uma  associagdo
bidirecional: sintomas mentais se associam
a pior perfil de risco cardiovascular e piores
desfechos clinico-funcionais;
simultaneamente, a presenga de doenca
cardiovascular (especialmente em cenarios
de maior gravidade, hospitaliza¢do ou pos-
cirurgia) se associa ao aumento de
sofrimento psiquico, com impacto sobre

qualidade de vida, funcionalidade e uso de

Servigos.

No recorte de insuficiéncia
cardiaca, a comorbidade mental aparece
como determinante de carga sintomatica e
qualidade de vida. Em pacientes com
insuficiéncia cardiaca e
ansiedade/depressdo, um ensaio clinico
randomizado identificou que a psicoterapia

compde uma estratégia integrada capaz de

melhorar desfechos psicossociais (reducao

@congressocrimsm
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de sintomas depressivos/ansiosos) e
qualidade de vida (Rocha et al., 2021),
sustentando a pertinéncia de intervengdes
mente-coragao como componente
terapéutico ¢ nao apenas adjuvante. Em
paralelo, em pacientes hospitalizados com
insuficiéncia cardiaca, a depressdo se
associou a pior qualidade de vida e a
dimensdes comportamentais/biologicas
relevantes, como apetite/ingestio (De
Martini et al., 2023), sugerindo que o
componente psiquico pode atuar como
mediador de desfechos por vias que
incluem comportamento alimentar,
energia/disposi¢cdo, adesdo e tolerancia ao
tratamento. Complementarmente, dados de
coorte em populagdo peruana apontaram
associagdo entre depressdo e parametros
ecocardiograficos  (incluindo  funcdo
diastolica) (Santiago et al., 2022), o que ¢
compativel com a hipdtese de que
sofrimento psiquico cronico se relacione a
alteragdes estruturais/funcionais, inclusive

em estagios subclinicos.

Em nivel populacional e de fatores
de risco, os achados reforcam que saude
mental se articula com pior “satde
cardiovascular ideal” e com maior

exposicdo a determinantes adversos. Em

https://editoracognitus.com.br/



adultos brasileiros (PNS 2019), depressao
autorreferida se associou a pior perfil de
saude cardiovascular (Pinheiro et al., 2025).
Estudos transversais também destacaram
lacunas assistenciais: avaliagoes
psicossociais sdo raramente realizadas em
pessoas da comunidade com maior risco
cardiovascular (Mattos et al., 2024), o que
tende a perpetuar subdiagnostico e atraso de
cuidado integrado. Além disso, no contexto
brasileiro, observou-se associagdo entre
depressao e fatores de risco
cardiovasculares, com discussio sobre
educagdo em satde como estratégia de
mitigacao (Bousquet-Santos; Chen;
Kubzansky, 2021). Em adultos jovens, a
coorte mexicana sugere que trajetorias de
vida (p. ex., peso ao nascer) se relacionam a
fatores de risco cardiovasculares e
depressao, além de parametros
ecocardiograficos (Santos-Calderon et al.,
2021), reforcando um  eixo de
vulnerabilidade que atravessa o curso de

vida e dialoga com determinantes sociais e

biologicos.

O papel de estratégias integradas

também aparece em  populagdes
frequentemente subatendidas. Em pessoas

com >80 anos, pouco encaminhadas para
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reabilitagdo cardiaca, a reabilitacdo se
relacionou a desfechos
funcionais/capacidade  funcional e a
sintomas depressivos/ansiosos (Cafias et
al., 2021), sustentando a ideia de que
programas cardiovasculares devem
incorporar rotinas de rastreio e manejo de
humor/ansiedade para maximizar beneficio
clinico. Em mulheres hipertensas e/ou
diabéticas, observou-se intersecdo entre
depressdo e cogni¢do (Novais et al., 2022),
um achado com implicagdes praticas:
sintomas depressivos podem confundir ou
potencializar queixas cognitivas, afetando
autocuidado, compreensao de orientagcdes e
adesdo medicamentosa, o que reforca a
necessidade de avaliagdo  integrada

(cardiometabolica, mental e cognitiva) na

atencdo primaria e especializada.

Embora os estudos listados
foquem predominantemente em
associacdes clinicas e psicossociais (com
pouca mensuracao direta de
biomarcadores), o conjunto de evidéncias ¢
coerente com modelos mente-coragdo que
incluem  vias  inflamatérias  como
mecanismos plausiveis de conexdo. Nessa
perspectiva, estresse cronico, depressao e

ansiedade podem sustentar ativacdo

https://editoracognitus.com.br/



neuroendocrina ¢ autonOmica, com
repercussoes sobre endotélio, fungdo
vascular e resposta inflamatoria sist€émica;
além disso, mudangas comportamentais
associadas  (sono, atividade fisica,
alimentacao, uso de alcool/tabaco, adesao
ao  tratamento) podem  amplificar
inflamacdo de baixo grau e risco
cardiometabdlico. Achados como pior
apetite/ingestdo em insuficiéncia cardiaca
com depressdao (De Martini et al., 2023) e
associagdo entre depressdo e parametros
ecocardiograficos (Santiago et al., 2022;
Santos-Calderdn ef al., 2021) se alinham a
esse arcabouco, ainda que demandem
estudos com mediadores biologicos

mensurados para confirmar caminhos

causais.

Quanto as estratégias integradas de

cuidado, as evidéncias apontam trés frentes

convergentes: (D) intervengoes
psicoterapéuticas direcionadas em
pacientes cardiovasculares com

comorbidades emocionais, com ganhos em
qualidade de vida e sintomas (Rocha et al.,
2021); (2) reabilitagdo cardiaca com
incorporagdo explicita de avaliagdo e
manejo de ansiedade/depressao,

especialmente em idosos e
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subencaminhados (Canas et al., 2021); e (3)
educacdo em saude e rastreio sistematico de
saide mental em grupos de risco e na
comunidade, para reduzir lacunas
assistenciais e atuar sobre fatores de risco
modificaveis (Mattos et al, 2024;
Bousquet-Santos; Chen; Kubzansky, 2021;
Pinheiro et al., 2025). Em populacdes
expostas a estressores intensos relacionados
a cardiopatia, como pais de lactentes com
cardiopatias congénitas complexas no pos-
cirargico, intervengodes associadas ao uso de
servigos e ao estresse poOs-traumatico
reforcam a necessidade de abordagem
centrada também na familia (Golfenshtein
et al., 2021), ampliando o conceito de
cuidado mente-coragdo para além do

paciente.

Em sintese, os estudos revisados
sustentam que comorbidades mentais sdo
frequentes e clinicamente impactantes em
diferentes condi¢cdes cardiovasculares,
associando-se a pior qualidade de vida,
funcionalidade, perfil de risco e parametros
estruturais/funcionais.  As  evidéncias
também indicam que estratégias integradas
(psicoterapia, reabilitacdo cardiaca com

componentes psicossociais, educacdo em

saude e rastreio sistematico) sdo caminhos
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praticos para reduzir a carga mente-
coragdo, enquanto a dimensao inflamatoria
permanece como mecanismo
biologicamente plausivel que requer maior
mensuracao direta e desenho
longitudinal/intervencionista para elucidar

mediacao e causalidade.
DISCUSSAO

A relagdo entre saude
cardiovascular e mental representa uma das
areas mais importantes da medicina
moderna, com evidéncias  robustas
demonstrando uma conexdo bidirecional
profunda entre estas duas dimensdes da
saude.

Existe uma relagdo bidirecional
significativa entre doencas cardiovasculares
(DCV) e

particularmente

transtornos mentais,
depressao e
ansiedade (Singh ef al., 2025). Enquanto as
DCV tradicionalmente t€ém sido associadas
a fatores de risco como hipertensdo e
diabetes, evidéncias emergentes mostram
que condicdes de saude mental aumentam
significativamente 0 risco
cardiovascular (Singh et al., 2025). Por
outro lado, o fardo psicolégico das DCV

frequentemente agrava a saude mental,

criando um ciclo vicioso que complica a
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adesdo ao tratamento e o manejo dos
pacientes (Borkowski; Borkowska, 2024).

As comorbidades entre saude
mental e cardiovascular sdo altamente
prevalentes. Depressdo e ansiedade sdo
especialmente comuns em pacientes
hipertensos, afetando negativamente a
adesdo a medicag¢dao, mudancas no estilo de
vida e controle da pressdo arterial (Roy

Urmi et al., 2025). A hipertensdo e a

depressdo  compartilham  mecanismos
patofisiologicos comuns, incluindo
hiperatividade =~ do  sistema  nervoso

simpatico, inflamacdo cronica e disfunc¢do
endotelial (Kerna et al., 2024). Estudos
demonstram que transtornos mentais como
estresse, ansiedade e depressdo elevam o
risco de diversas doengas fisicas, incluindo
doencas cardiovasculares, através de
mecanismos de estresse oxidativo e
inflamacao sistémica (Isdianto; Al
Indunissy; Fitrianti, 2025).

A inflamagdo cronica é o celo
patofisioldgico chave entre transtornos
psicoldgicos e cardiologia (Beniwal et al.,
2025). A cascata inflamatdria ndo apenas
desempenha papel na etiologia de varios
transtornos psicologicos, mas também
constitui um substrato biolégico comum

para complicacdes
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cardiovasculares (Beniwal et al., 2025).
Mecanismos especificos incluem a ativagao
do eixo hipotalamo-hipofise-adrenal e do
sistema nervoso simpatico, que exacerbam
a inflamacdo, elevam a pressdo arterial e
contribuem para fatores de risco
cardiovascular (Singh ef al., 2025).

Niveis elevados de norepineftrina,
citocinas pro-inflamatorias (como IL-6 e
TNF-a) e estresse oxidativo contribuem
para a manifestacdo ou agravamento de
ambas as condicdes (Kerna et al., 2024).
Em Uganda, por exemplo, pesquisas
destacam que transtornos mentais como
depressdo, ansiedade e estresse cronico
contribuem para o desenvolvimento e
progressdao da hipertensdo através da
desregulacdo do sistema nervoso autdnomo,
ativagdo persistente do eixo HPA e
inflamacao sistémica (Twamina T., 2025).

Os modelos de cuidado integrado
oferecem uma abordagem holistica para
abordar essas questdes interconectadas,
potencialmente melhorando os resultados
clinicos, reduzindo custos de saude e
aumentando a adesdao do paciente (Singh et
al., 2025). O cuidado integrado para
condigdes fisicas € mentais coexistentes

representa um imperativo clinico e fiscal,
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ndo meramente uma opg¢ao (Alturki et al.,
2025).
Componentes essenciais do cuidado

integrado incluem:

Planejamento centrado no
paciente e cuidado baseado em
medidas (Alturki et al., 2025)

Modelos colaborativos de

cuidado que combinam manejo de saude
mental e hipertensdo, demonstrando
melhoria nos desfechos dos pacientes (Roy
Urmi et al., 2025)

Intervengodes farmacoldgicas -
inibidores da enzima conversora de
angiotensina e bloqueadores dos receptores
de angiotensina mostraram potencial para
melhorar desfechos de saide mental em
pacientes com hipertensdo e depressdo
comorbidas (Kerna et al., 2024)

Modificagdes no  estilo de
vida incluindo terapia comportamental,
tecnologias de  saude moével e
telemedicina (Shrivastava ef al., 2025).

A abordagem integrada deve incluir
triagem rotineira de transtornos mentais,
ferramentas de saude digital e estratégias
que abordam tanto aspectos psicologicos
quanto fisicos da satde (Roy Urmi et al.,
2025). Intervengdes comportamentais e

ferramentas de saude digital demonstraram
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aumentar o engajamento do paciente, apoiar
modificagdes no estilo de vida e melhorar a
adesdo a terapia (Shrivastava ef al., 2025).

Apesar da necessidade de cuidado
integrado, as comorbidades de saude mental
frequentemente permanecem
subdiagnosticadas e subtratadas (Bano et
al., 2025). E essencial abordar essas
comorbidades para melhorar tanto a satde
fisica quanto psicologica, com triagem
rotineira para transtornos mentais e
abordagens de cuidado integrado sendo
fundamentais para gerenciar o duplo fardo
da hipertensdo e questdes de saude
mental (Roy Urmi et al., 2025).

A mudanca de paradigma em
direcio a modelos de cuidado mais
inclusivos e integrados € necessaria para
priorizar o cuidado holistico, incluindo
mudancas de politicas e reformas nos
sistemas de saude visando facilitar a
integracdo de servigos de satide mental no
cuidado

Borkowska, 2024).

cardiovascular (Borkowski;

REFERENCIAS

d | 10.71248/9786583818263-4

CONSIDERACOES FINAIS

Na conclusao, ¢ importante retornar
a questdo de pesquisa e apresentar sua
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devem refletir sobre como os resultados
obtidos podem contribuir para a sociedade
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mencionar as limitacdes do estudo e sugerir
recomendacdes para futuras pesquisas.
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discussao dos resultados, as descobertas sdo
sintetizadas de  maneira  objetiva,
destacando as principais deducdes e os
comentarios dos autores, evidenciando as

contribuicdes da pesquisa. Lembre-se de

manter a conclusdo concisa.
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RESUMO

Introducio: A Atencdo Primaria a Saude
(APS) representa o primeiro nivel de
contato com o sistema de saude, servindo
como porta de entrada para o Sistema Unico
de Satde (SUS). A APS ¢ essencial, pois
desempenha as fungdes de promogao,
prevencdo, diagnostico, tratamento e
reabilitagdo de saude dentro de um territorio
especifico. Destaca-se a fungdo de
promog¢do e prevengdo, pois, € através
destas que o estado consegue preservar
recursos e gastos com saude a longo prazo.
Uma populagdo que fica menos doente,
gasta menos com tratamento.

Sabe-se que a pratica de atividades fisicas
tem o poder de beneficiar a saude em

sentido amplo. Levanta-se entdo a

@congressocrimsm

importancia do debate sobre politicas
publicas focadas na prevengao e promogao.
Objetivo: Este recorte, pretende entender a
relevancia da criagdo, implementagdo e
manutencao de politicas publicas voltadas a
promogdo de saude, inclusive mental, por
intermédio de propostas e programas de
atividades fisicas. Metodologia: Busca-se
analisar os efeitos e beneficios que as
propostas de atividade fisica podem
proporcionar quando oferecidas junto a
APS. Este recorte faz uso do método
hipotético-dedutivo, com pesquisa
bibliografica. Portanto, além da pesquisa de
contetdo em  6rgdos e  fontes
governamentais, utilizou-se de pesquisas no
Google Académico, SciELO e PubMed.
recentes  tém

Resultados:  Estudos
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demonstrado que a gama de beneficios da
pratica regular de atividades fisicas excede
o fisico atingindo outras areas da saude,
como a mental, tanto na prevencdo e
tratamento de sintomas de ansiedade e
depressao, quanto evitando o declinio
cognitivo. Embora intensidade, frequéncia
€ outras variaveis possam exponenciar os
resultados, o simples fato do paciente estar
praticando exercicios ja garante efeitos
positivos na sua sadde mental. A
Constituicdo Federal de 1988, assegura
direitos fundamentais para todos. A criacao
e fomento de politicas publicas voltadas a
informacao das comunidades em geral, bem
como a implementagao de politicas publicas
praticas e de facil acesso sdo uma resposta
efetiva aos problemas que a area da satude
enfrenta. As politicas publicas sdo uma
resposta do governo as necessidades do

povo. Promover o autocuidado através da

pratica de atividades fisicas ¢ algo
fundamental e pode ser fomentado através
de  programas nas  escolas, nas
universidades e de forma acessivel nos
ESFs, por exemplo. E de suma importancia
que o poder publico possibilite essa
viabilizagdo e acesso através de politicas
publicas. Consideragdes finais: E
essencial que o poder publico cumpra com
o dever de promover saude, através de
politicas publicas efetivas. Essa promocgao e
fomento sdo uma solugdo efetiva para a
promog¢ao da saide num sentido amplo.
Também ¢ benéfico que politicas publicas
sejam  abrangentes em  credibilizar
profissionais da area da saude que atuam no
SUS, especialmente na APS, pra que
existam recomendag¢des de atividade fisica

como um bom promotor de saide mental e

fisica.

Palavras-Chave: Atividade Fisica; Politica de Saude Publica; Politicas Publicas em Saude.
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