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APRESENTACAO

E com grande satisfacdo que apresentamos o livro "Inovacdo e Vigilancia em Sadde: Estratégias para o
Fortalecimento da Prevencdo e Monitoramento na Salude Publica™. Esta obra surge como uma contribuicdo
indispensavel para compreender os avancos e desafios no campo da vigilancia em saude, oferecendo uma
andlise abrangente sobre estratégias inovadoras e abordagens integradas para a prevencao de doencas € 0
monitoramento de riscos na salde publica.

A vigilancia em salde é um dos pilares essenciais para a protecdo e promocao da salde publica, sendo vital
para a antecipacao de crises sanitérias e a mitigacdo de seus impactos. Este livro reflete a importancia de
adotar solucdes inovadoras e interdisciplinares no fortalecimento das a¢fes preventivas e no aprimoramento
dos sistemas de monitoramento, considerando os contextos locais e globais.

Organizado em capitulos tematicos, a obra retine contribui¢cdes de especialistas que abordam, de forma
critica e inovadora, 0s principais aspectos da vigilancia em satde. Entre os topicos destacados, estdo:

« Historico e Evolucdo da Vigilancia em Saude no Brasil: Uma andlise das principais conquistas e
desafios ao longo das décadas.

« Inovacgdo Tecnoldgica em Vigilancia: Uso de big data, inteligéncia artificial e outras tecnologias
emergentes para 0 monitoramento de riscos e a tomada de decisdes.

« Desafios na Prevencao de Doencas e Respostas a Emergéncias: Analise das barreiras logisticas,
politicas e sociais enfrentadas em agdes preventivas e respostas rapidas.

« Vigilancia de Doengas Crénicas e Infecciosas: Estratégias eficazes para 0 acompanhamento e
controle de condigdes crbnicas e emergentes.

e Modelos Participativos e Intersetoriais: Estudos sobre como integrar diferentes setores e envolver
comunidades no fortalecimento da vigilancia em salde.

o Perspectivas Futuras para a Vigilancia em Saude: ReflexGes sobre os desafios contemporaneos,
como mudangas climaticas, globalizacao e a necessidade de sistemas de sadde resilientes.

Voltado para gestores, profissionais de satde, pesquisadores e estudantes, este livro busca fomentar o debate
critico, promover a troca de ideias e subsidiar a construcdo de soluc@es praticas e eficazes para a satde
publica. Com uma abordagem interdisciplinar e voltada para a inovagao, a obra contribui para fortalecer as
estratégias de prevencdo e monitoramento, visando uma saude publica mais eficiente, equitativa e
sustentavel.
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A ocorréncia crescente de desastres naturais, crises humanitarias e emergéncias de
salde publica no mundo atual evidencia a necessidade de aprimorar a administracdo de recursos em
situacOes de calamidade. Eventos como terremotos, enchentes, pandemias e conflitos armados colocam
a prova a capacidade de resposta dos governos e organizagdes, exigindo estratégias eficazes que
otimizem o uso de recursos limitados. Analisar estratégias e desafios relacionados a gestédo
de recursos em contextos critico. Trata-se de uma revisao integrativa de literatura a
qual foi norteada pela seguinte pergunta de pesquisa: "Quais sao as principais estratégias de alocacao de
suprimentos em contextos de calamidade publica e obrigacdes pelos gestores em diferentes cenarios?",
estruturada com base no método PICO. Foram incluidos artigos publicados entre 2013 e 2024,
disponiveis em portugués, inglés e espanhol, que abordavam diretamente a administracao de recursos em
cenarios de crise. A busca foi realizada em bases reconhecidas, como PubMed, SciELO, Lilacs e Google
Scholar. Os resultados apontaram cinco categorias principais:
planejamento estratégico, tecnologias emergentes, colaboracédo intersetorial, resiliéncia comunitaria e
ética na alocacdo de recursos. O uso de ferramentas como inteligéncia artificial e sistemas de
georreferenciamento demonstrados é eficaz para melhorar a alocacao de suprimentos, enquanto parcerias
publico-privadas ampliam a capacidade de resposta em momentos de crise. Além disso, a ética e a
equidade na distribuicdo de recursos foram destacadas como pilares fundamentais para fortalecer a
confianga da populacdo e minimizar as desigualdades sociais. Conclui-
se que investir em acgdes preventivas, tecnologias e capacitacdo das equipes de gestdo é essencial para
promover a eficiéncia das respostas e mitigar os impactos das crises. As licbes aprendidas podem
subsidiar politicas publicas mais inclusivas e eficientes, contribuindo para a reducdo das desigualdades

e para a protecdo das populagdes em cenarios de calamidade.



The increasing occurrence of natural disasters, humanitarian crises and public health
emergencies in today's world highlights the need to improve resource management in disaster situations.
governments earthquakes, floods, pandemics and armed conflicts test the response capacity of governments
and organizations, requiring effective strategies that optimize the use of limited resources.

Analyze strategies and challenges related to resource management in critical contexts.
Thisis an integrative literature review guided by the following research question: "What are the main strategies
for allocating supplies in public calamity contexts and the obligations of managers in different scenarios?”,
structured based on the PICO method. Articles published between 2013 and 2024, available in Portuguese,
English and Spanish, that directly addressed resource management in crisis scenarios were included. The
search was carried out in recognized databases, such as PubMed, SciELO, Lilacs and Google Scholar.
The results identified five main categories: strategic planning, emerging
technologies, cross-sector collaboration, community resilience, and ethics in resource allocation. The use of
tools such as artificial intelligence and georeferencing systems has been shown to be effective in improving
supply allocation, while public-private partnerships increase response capacity in times of crisis. In addition,
ethics and equity in resource distribution were highlighted as fundamental pillars for strengthening public trust
and minimizing social inequalities. It is concluded that investing in preventive
actions, technologies and training of management teams is essential to promote efficient responses and
mitigate the impacts of crises. The lessons learned can support more inclusive and efficient public policies,

contributing to the reduction of inequalities and the protection of populations in disaster scenarios.



A ocorréncia crescente de desastres naturais, crises humanitarias e emergéncias de salde publica no
mundo atual evidencia a necessidade de aprimorar a administracdo de recursos em situacdes de calamidade.
Eventos como terremotos, enchentes, pandemias e conflitos armados colocam a prova a capacidade de resposta
dos governos e organizages, exigindo estratégias eficazes que otimizem o uso de recursos limitados (Ferentz;
Garcia 2020). Nesse contexto, a gestdo de insumos abrange ndo apenas a distribuicdo de suprimentos
essenciais, como alimentos, medicamentos e agua potavel, mas também a organizacéo de equipes de resposta
rapida e a formulacgéo de politicas publicas que reduzem os impactos dessas crises (Londe et al., 2018).

A logistica em situagdes criticas envolve um planejamento estratégico complexo, que deve priorizar
processos mais afetados e areas de maior necessidade. No entanto, a escassez de recursos materiais e humanos,
aliada as pressdes para decisdes rapidas, muitas vezes intensifica os desafios enfrentados pelos gestores. Em
condicdes de crise, abordagens criativas, 0 uso de tecnologias emergentes e a colaboracdo com organizacgdes
ndo governamentais e internacionais sdo indispensaveis para enfrentar essas adversidades (Silva et al., 2024).

Historicamente, desastres séo revelados como consequéncias negativas de uma gestdo ineficiente,
como desperdicio de recursos, atrasos no atendimento as vitimas e aumento da mortalidade (Londe et al.,
2018; Silva et al., 2024). A centralizacdo excessiva de decisdes e a falta de comunicacdo eficaz entre o0s
diversos atores envolvidos agravaram os problemas, resultando em impactos mais severos nas populagdes
afetadas. Por outro lado, quando uma administracdo € planejada e eficaz, é possivel salvar vidas, reduzir o
sofrimento e acelerar a recuperacao das comunidades (Zampieri et al., 2024).

O aspecto ético da administracdo de recursos também merece destaque. Em momentos de crise, as
desigualdades sociais tendem a ser exacerbadas, tornando essencial que a alocagéo de insumos seja realizada
de forma justa e transparente. A priorizacdo de grupos vulneraveis, como criangas, idosos e pessoas com
deficiéncia, constitui um principio fundamental para a¢des de emergéncia que visam a equidade (Storto et al.,
2021).

A pandemia de COVID-19 é um exemplo marcante das fragilidades e avancos relacionados a gestao
de recursos em situacdes de calamidade publica. A rapida disseminacdo do virus levou a sobrecarga de
sistemas de satde em diversos paises, expondo dificuldades na administracdo de equipamentos de protecdo
individual (EPIs), respiradores e leitos hospitalares. Em meio a escassez de insumos, a alocacdo racional foi
crucial para garantir que os pacientes recebessem atendimento adequado (Lopes; Barron 2022; Branddo et al.,
2023).

A experiéncia acumulada durante a pandemia trouxe licdes valiosas sobre planejamento e logistica
logistica. Paises que fortaleceram anteriormente seus sistemas de salde e investiram em medidas preventivas
demonstraram maior eficiéncia na resposta a crise. Por outro lado, a auséncia de articulagdo entre diferentes
niveis de governo e a propagacdo de informagdes conflitantes comprometeram a gestdo de recursos em

algumas regides, resultando em colapsos e maiores taxas de mortalidade (Brandao et al., 2023).
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Além de pandemias, desastres naturais, como enchentes e terremotos, exigem respostas rapidas e
coordenadas para garantir acesso a alimentos, agua potavel e atendimento médico. Ja em cenarios de conflitos
armados, a logistica inclui o fornecimento de ajuda humanitéria, protecdo de cidaddos e busca por solucGes
diplomaticas para minimizar os impactos da crise (Dos Santos; Da Silva Terres 2024). A implementagdo de
ferramentas tecnoldgicas, como inteligéncia artificial e georreferenciamento, tem se mostrado fundamental na
identificacdo de areas prioritarias e no suporte a tomada de decisdes em tempo real (Fariniuk et al., 2020).

A integracdo entre os setores publico e privado também desempenha um papel relevante na gestéo de
recursos em calamidades. As parcerias publico-privadas podem ampliar a capacidade de resposta, fornecendo
suporte técnico, financeiro e logistico. As empresas privadas tém colaboracdo por meio de doacdes de
suprimentos e expertise na organizacao de treinamentos de emergéncia, fortalecendo a atuacéo governamental
nesses contextos (Cunha; Santana 2020).

Um fator essencial para a gestdo de crises é a resiliéncia comunitaria. Comunidades que sdo
capacitadas e preparadas para lidar com desastres tendem a responder melhor as adversidades. A educacdo em
salde e a conscientizacdo sobre os riscos sdo estratégias fundamentais para fortalecer a resiliéncia das
decisdes, proporcionando respostas mais eficientes as crises (Vasconcellos et al., 2024). Além disso, a
sustentabilidade das a¢Oes de socorro precisa ser protegida, evitando que a recuperacgéo inicial se perca devido
a falta de continuidade (Marchezini et al., 2020).

Por isso, é necessario destacar que a administracdo de recursos em situacdes de calamidade publica
ndo se limita a resposta imediata, mas também inclui medidas de prevencéo e preparacdo para eventos futuros.
Investir no fortalecimento dos sistemas de saude, na criacdo de estoques estratégicos e na formulagdo de
politicas publicas voltadas a prevencdo € essencial para reduzir a vulnerabilidade das comunidades. Este
estudo busca analisar estratégias e desafios relacionados a gestao de recursos em contextos criticos, oferecendo
contribuigdes que possam mitigar os impactos de crises futuras e promover maior equidade na distribuicéo de
insumos (Jansen; Vieira 2023).

Esta revisdo integrativa de literatura foi realizada com base em um método sistematico, reorientando
identificar, selecionar e analisar os estudos disponiveis sobre o controle de recursos em condicGes exclusivas.
O objetivo foi fornecer uma visao abrangente e critica das evidéncias cientificas sobre a tematica. O processo
metodoldgico foi organizado em etapas distintas, que incluiram a definicdo do tema e a questdo de pesquisa,
a selecdo de critérios de inclusdo e exclusdo, a busca nas bases de dados, a analise dos resultados e a sintese
das informac0es extraidas.

A primeira etapa aborda a definicdo do tema e a formulacdo da seguinte questdo de pesquisa, que
norteou todo o trabalho: "Quais séo as principais estratégias de alocacdo de suprimentos em contextos de
calamidade publicas, obrigacGes pelos gestores em diferentes cenarios?" . Essa pergunta foi desenvolvida com

base no método PICO (Populacdo, Intervencdo, Comparacdo e Resultados), garantindo que os estudos
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incluidos estejam alinhados ao objetivo da pesquisa.

Os critérios de inclusdo compreenderam artigos publicados em periddicos revisados por pares,
disponiveis integralmente nos idiomas portugués, inglés e espanhol, e publicados entre 2013 e 2024. Apenas
estudos que abordaram diretamente a administracdo de recursos em cenarios de crise foram selecionados. Os
critérios de exclusdo incluiram estudos que nao apresentaram metodologia clara, artigos duplicados e aqueles
que trataram de forma tangencial ou irrelevante ao tema proposto.

A busca pelos artigos foi conduzida em bases de dados eletronicos reconhecidos, como PubMed,
Scielo, Lilacs e Google Scholar. Foram utilizados compostos de descritores controlados e palavras-chave, tais
como: "gestdo de recursos”, "calamidade pablica™, "desastres naturais”, "emergéncias de saude publica” e
"crise humanitéria". Adicionalmente, foi realizada busca manual nas listas de referéncias dos artigos mais
relevantes, garantindo a incluséo de estudos complementares e ampliacdo da cobertura.

A triagem dos estudos recuperados prejudica um processo rigoroso. Inicialmente, foram detalhados
titulos e resumos para verificar a adequacdo aos critérios de inclusdo. Na sequéncia, os textos completos dos
artigos pré-selecionados foram avaliados criticamente, considerando sua relevancia tematica, qualidade
metodoldgica e contribuicdo cientifica para a revisdo. Para a coleta e analise dos dados, foi realizada uma
leitura exploratdria e analitica dos artigos selecionados, permitindo a identificacdo de estratégias de gestdo de
recursos em situac6es de calamidade publica. As informacdes foram organizadas em categorias tematicas, que
refletem praticas, desafios e solugbes descritas nos estudos. A sintese dos dados foi realizada com base em
andlises qualitativas, possibilitando uma discussdo critica sobre as abordagens adotadas.

A confiabilidade dos resultados foi garantida por meio de revisao por pares, na qual outro pesquisador
revisou de forma independente dos resultados obtidos durante as etapas de triagem e analise. Essa pratica
minimizou o risco de vidas e reforcou a qualidade das instru¢cdes.Embora esta pesquisa ndo tenha envolvido
seres humanos ou animais, foram respeitados os principios éticos na utilizacdo de dados secundarios,
garantindo o devido reconhecimento aos autores das obras consultadas e evitando qualquer forma de plagio.

Como limitacOes, limita-se a possibilidade de vieses relacionadas a selecdo e a interpretacdo dos
estudos. Apesar de uma busca criteriosa e abrangente, é possivel que alguns estudos relevantes tenham sido
excluidos. Além disso, a diversidade de contextos e metodologias nos artigos analisados pode limitar a
generalizacdo dos achados. Os resultados desta reviséo integrativa fornecem subsidios relevantes para gestores
e formuladores de politicas publicas, oferecendo evidéncias que embasam o desenvolvimento de estratégias
mais eficazes e sustentaveis para a gestdo de recursos em situacfes de calamidade. Esse trabalho reforca a
importancia do planejamento logistico e do uso racional de insumos para a mitigagdo dos impactos das crises

nas populacoes afetadas.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise dos estudos selecionados de revisdo integrativa revelou cinco categorias principais

\

relacionadas a gestdo de recursos em contextos de calamidade publica, apresentadas na Figura 1 e

desenvolvidas a seguir:

Planejamento Estratégico: Com 35 mengdes, esta foi a categoria mais frequente. Os estudos destacam
que estratégias bem delineadas sdo essenciais para a alocacao eficiente de insumos, especialmente em
contextos de escassez e alta presséo por respostas rapidas

Tecnologia Emergente: o uso de ferramentas como inteligéncia artificial, sistemas de
georreferenciamento e analise de dados em tempo real foi planejado como indispensavel para melhorar
a gestdo e distribuicdo de recursos em situagdes criticas

Colaboracdo Intersetorial : Essa categoria destacou a relevancia das parcerias publico-privadas e da
cooperacdo internacional na mitigacdo dos impactos das crises, aumentando a eficiéncia na
mobilizacdo e alocagédo de recursos

Resiliéncia Comunitéria : enfatizou-se a importancia da capacitagcdo das comunidades e da criacdo de
planos de contingéncia que facilitem respostas locais e rapidas as emergéncias

Etica na Alocacdo de Recursos : esta categoria abordou a necessidade de garantir transparéncia e
justica na distribuicdo de recursos, priorizando grupos mais vulneraveis, como criangas, idosos e

pessoas com deficiéncia

FIGURA 1: Principais Categorias Identificadas na Gestdo de Recursos em Calamidades Publicas

Principais Categorias Identificadas na Gestao de Recursos em Calamidade:

Etica na alocacédo de recursos |

Resiliéncia comunitaria f

Colaboracgao intersetorial |

Categoria

Tecnologia emergente ¢

Planejamento estratégico [

0 5 10 15 20 25 30 35
Frequéncia de Menc¢des

Fonte: Autores 2025.
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Os resultados obtidos nesta revisao integrativa reforgam que a gestdo de recursos em situacoes de
calamidade publica ¢ um componente central para a mitigacdo de impactos de crises humanitarias, desastres
naturais e emergéncias de saude publica. O planejamento estratégico foi a categoria mais mencionada,
evidenciando sua relevancia para a organizagdo e distribui¢do eficiente de suprimentos em cenarios criticos
(Pinheiro et al., 2020).

Por seguinte, a alocagdo de recursos em situacdes de calamidade indica que deve ser feita com base
em dados confiaveis e atualizados. A utilizagdo de tecnologias emergentes, como sistemas de
georreferenciamento e inteligéncia artificial, mostrou-se uma pratica eficaz para identificar as areas mais
afetadas e prever demandas especificas por recursos. Essas ferramentas permitem que os gestores tomem
decisOes mais rapidas e assertivas, evitando desperdicios e garantindo que os insumos cheguem a quem mais
precisa (Brito ef al.,2021).

Outro ponto relevante identificado nos estudos foi a importancia da comunicacdo eficaz entre os
diferentes atores envolvidos na gestdo de recursos durante calamidades. A falta de comunicacdo adequada
pode gerar conflitos, atrasos na resposta e sobreposicdo de esforcos. Assim, protocolos claros e canais de
comunicacdo estabelecidos previamente podem facilitar a coordenagdo das agdes, aumentando a eficacia das
respostas as crises (Silva ef al.,2023).

A cooperagdo entre o setor publico e o privado também se mostrou uma estratégia relevante no
gerenciamento de bens e servigcos em crises humanitarias. Parcerias publico-privadas permitiram a
mobilizacdo de recursos financeiros e logisticos, aumentando a capacidade de resposta dos governos.
Empresas privadas podem contribuir com expertise em gestdo, doagdes de suprimentos e suporte técnico,
complementando os esfor¢os das autoridades publicas (Silva et al.,2024).

No que diz respeito as estratégias de mitigacdo, os estudos destacaram a importincia de agdes
preventivas que reduzam a vulnerabilidade das comunidades antes mesmo da ocorréncia de calamidades.
Planos de contingéncia, treinamentos € a criagdo de estoques estratégicos de recursos sao exemplos de medidas
preventivas que podem fazer a diferenca na resposta a crises. Essas acdes fortalecem a resiliéncia das
comunidades, permitindo uma resposta mais rapida e eficaz (Xavier et al.,2022).

A ética na gestdo logistica em eventos criticos também foi amplamente discutida nos estudos
analisados. Em momentos de crise, a transparéncia na distribui¢ao de suprimentos ¢ fundamental para garantir
a confianga da populacdo nas autoridades responsaveis. A prioriza¢dao de grupos vulneraveis, como criangas,
idosos e pessoas com deficiéncia, € uma préatica ética que deve nortear a alocagao de recursos em situagdes de
calamidade (Vargas et al.,2021).

Os resultados indicam que a capacitacao das equipes de resposta € um fator importante para o sucesso
das estratégias de Coordenacao de insumos em emergéncias. Treinamentos regulares e a atualizagdo continua
dos profissionais envolvidos permitem que as equipes estejam preparadas para lidar com as adversidades de
forma eficiente. Além disso, o fortalecimento das redes de colaboragdo, tanto locais quanto internacionais,

contribui para a troca de experiéncias e boas praticas (Narciso de Oliveira ef al.,2024).
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Um desafio recorrente identificado nos estudos foi a sustentabilidade das ag¢des de resposta a
calamidades. Muitas vezes, os esforcos iniciais de socorro sao intensos, mas ha uma falta de continuidade nas
acoes de recuperacdo a longo prazo. Garantir a sustentabilidade das interven¢des ¢ fundamental para que as
comunidades possam se reconstruir e recuperar sua qualidade de vida apds a crise (Caruso ef al.,2022).

A analise dos estudos também evidenciou que a integracao das tecnologias digitais pode otimizar a
gestao de suprimentos. Plataformas digitais que permitem a gestao de doagdes, a identificacdo de necessidades
especificas e a mobilizacdo de voluntarios sdo ferramentas importantes para melhorar a eficiéncia das agdes
em cendrios de calamidade publica. Essas tecnologias também facilitam a transparéncia ¢ a prestacdo de
contas, aumentando a confianga nas agoes realizadas (Aparecida et al.,2019).

A pandemia de COVID-19 foi amplamente citada nos estudos como um exemplo pratico das
dificuldades e ligdes aprendidas na gestdo de recursos em situagdes de calamidade. A sobrecarga dos sistemas
de saude e a escassez de insumos, como equipamentos de protecdo individual e respiradores, expuseram a
importincia de um planejamento prévio e da cooperacdo internacional. Paises que possuiam planos de
contingéncia e estoques estratégicos de alocacdo de suprimentos conseguiram lidar melhor com a crise
(Rodrigues et al.,2023).

Além disso, os estudos ressaltaram que as desigualdades sociais podem ser exacerbadas em contextos
de calamidade. As comunidades mais vulneraveis sao frequentemente as mais afetadas e tém menos acesso a
recursos e servigos essenciais. Por isso, a coordenacao de insumos deve considerar as desigualdades existentes
¢ buscar formas de minimizar esses impactos, garantindo que todos tenham acesso ao apoio necessario
(Barbosa et al.,2024).

As politicas publicas de preven¢do e preparagdo para calamidades foram apontadas como
fundamentais para reduzir a vulnerabilidade das comunidades. Medidas como a criagdo de estoques
estratégicos, o fortalecimento dos sistemas de saude e a implementagdao de campanhas de conscientizacao
podem melhorar a capacidade de resposta das comunidades e reduzir os danos causados por calamidades

(Coutinho et al.,2019).

CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisao integrativa de literatura permitiu responder a questao de pesquisa ao evidenciar que
a gestao de recursos limitados em situacoes de calamidade ptblica ¢ um processo complexo e desafiador, que
requer planejamento estratégico, cooperagao intersetorial e o uso de tecnologias emergentes. Estratégias
estratégicas de coordenagdo de insumos sdo fundamentais para priorizar areas mais afetadas e atender as
necessidades das populagdes vulneraveis, minimizando os impactos negativos das crises.

Os resultados destacam que o uso de dados atualizados e ferramentas tecnoldgicas, como

georreferenciamento e inteligéncia artificial, pode melhorar a identificacio de demandas e garantir maior
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eficacia na alocacao de recursos. Além disso, a comunicacao clara entre os atores envolvidos e a criacao de
protocolos especificos sdo praticas essenciais para uma coordenagao eficiente das respostas.

A revisdo também revelou a relevancia da cooperacao publico-privada na ampliagdo da capacidade de
resposta. As Parcerias Estratégicas permitem a mobilizacdo de recursos financeiros e logisticos,
complementando as acdes do setor publico. Entretanto, a transparéncia e a equidade na gestao de recursos
foram enfatizadas como principios €ticos indispensaveis para garantir a confianca da populagdo nas

autoridades e priorizar grupos mais vulneraveis.

A pandemia de COVID-19 foi um exemplo emblematico das dificuldades na gestao de recursos em
cenarios de calamidade, evidenciando fragilidades nos sistemas de saude e a importancia do planejamento
prévio e da cooperagdo internacional. Li¢cdes aprendidas nesse contexto ressaltam a necessidade de estoques
estratégicos e maior integracdo entre as nagdes. Entretanto, as limitagdes desta revisdo incluem a
heterogeneidade metodologica dos estudos estudados, o que pode dificultar a generalizagao dos resultados, e
a possibilidade de exclusao de trabalhos relevantes pela restricao de idiomas e critérios de inclusao.

Como recomendagoes, sugere-se a realizagdo de estudos futuros que explorem modelos especificos de
gestdo de recursos em diferentes tipos de calamidades e contextos regionais, além de investigagdes sobre o
impacto da introdug@o de tecnologias emergentes na gestdo logistica. Concluir que investir na preparagao e
resiliéncia das comunidades, fortalecendo os sistemas de saude e promovendo agdes preventivas, ¢ uma
medida essencial para mitigar os impactos das crises. A integragdo das li¢des aprendidas nas politicas publicas
pode promover maior eficiéncia e equidade nas respostas as calamidades, contribuindo para a protecao de

vidas e o bem-estar das populacdes.
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O atendimento a emergéncias constitui uma das principais atividades dos servicos de
salde puablica e privada, sendo crucial tanto em areas urbanas quanto rurais. Situacdes de emergéncia
demandam respostas rapidas e eficientes, uma vez que o tempo de resposta pode determinar a diferenca
entre a vida e a morte dos pacientes. Analisar os fatores que influenciam o tempo e a
resposta no atendimento de emergéncias urbanas e rurais, destacando os desafios, as boas préticas e as
estratégias que podem ser adotadas para otimizar os servicos de urgéncia. Trata-se
de uma revisdo narrativa de literatura realizada dentro das seguintes bases de dados: PubMed, Scielo,
BVS e Google Académico. Foram definidos critérios de inclusdo que contemplavam estudos publicados
nos Ultimos dez anos, em portugués e inglés, e que abordassem diretamente o tema da pesquisa. Estudos
que tratassem de outros tipos de atendimento ndo relacionados a urgéncia e emergéncia foram excluidos.

Notou-se que o tempo de reacdo no atendimento de emergéncias é
um fator determinante para a qualidade dos desfechos clinicos dos pacientes, tanto em areas urbanas
quanto rurais. Em contextos urbanos, a velocidade de resposta tende a ser menor devido a maior
concentracdo de recursos de saude e a proximidade dos centros de atendimento. Contudo, o transito
intenso e a densa ocupacdo urbana podem gerar desafios logisticos significativos, retardando a chegada
das equipes de socorro. Conclui-se que a otimizagdo do atendimento
emergencial requer uma abordagem multidimensional que envolve infraestrutura, capacitagdo,
tecnologia, integracdo e conscientizagdo social, com potencial para salvar vidas e mitigar riscos em
situacBes de emergéncia.contribui para a melhoria dos desfechos clinicos, promovendo um sistema mais

inclusivo e equitativo.
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TIME ANALYSIS AND RESPONSE IN
URBAN AND RURAL EMERGENCY
RESPONSE

ABSTRACT

INTRODUCTION: Emergency care is one of the main activities of public and private health services and is
crucial in both urban and rural areas. Emergency situations require fast and efficient responses, since response
time can determine the difference between life and death for patients. OBJECTIVE: To analyze the factors
that influence the time and response in urban and rural emergency care, highlighting the challenges, good
practices and strategies that can be adopted to optimize emergency services. METHODOLOGY: This is a
narrative review of the literature conducted within the following databases: PubMed, Scielo, BVS and Google
Scholar. Inclusion criteria were defined that included studies published in the last ten years, in Portuguese and
English, and that directly addressed the research topic. Studies that dealt with other types of care not related
to urgency and emergency were excluded. RESULTS AND DISCUSSION: It was observed that the reaction
time in emergency care is a determining factor for the quality of clinical outcomes of patients, both in urban
and rural areas. In urban contexts, the response speed tends to be slower due to the greater concentration of
health resources and the proximity of care centers. However, heavy traffic and dense urban occupation can
generate significant logistical challenges, delaying the arrival of emergency teams. FINAL
CONSIDERATIONS: It is concluded that the optimization of emergency care requires a multidimensional
approach that involves infrastructure, training, technology, integration and social awareness, with the potential

to save lives and mitigate risks in emergency situations.

KEYWORDS: Urgency; Care; Emergency Services
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INTRODUCAO

O atendimento a emergéncias constitui uma das principais atividades dos servigos de saude publica e
privada, sendo crucial tanto em areas urbanas quanto rurais. Situagdes de emergéncia demandam respostas
rapidas e eficientes, uma vez que o tempo de resposta pode determinar a diferenca entre a vida e a morte dos
pacientes. Neste contexto, analisar o tempo e a resposta no atendimento de emergéncias ¢ fundamental para
compreender os desafios e as estratégias necessarias para a melhoria dos servigos de urgéncia e emergéncia
(Cunha et al.,2019).

Em areas urbanas, a concentragdo populacional e o transito intenso sdo fatores que impactam
diretamente o tempo de chegada dos servicos de emergéncia até o local da ocorréncia. A densa ocupagao
urbana pode dificultar o acesso rapido das ambulancias e equipes de socorro, exigindo planejamento logistico
eficaz. Além disso, a distribui¢do desigual dos servicos de satde nas cidades também pode contribuir para
atrasos no atendimento (Cunha et al., 2019; Vieira et al.,2022).

Por outro lado, em areas rurais, o principal desafio ¢ a grande distancia entre as localidades e os centros
de saude. A falta de infraestrutura vidria adequada e as condig¢des climaticas adversas sdo fatores que podem
atrasar significativamente o tempo de chegada das equipes de emergéncia. Ademais, a escassez de
profissionais de saude e de recursos materiais em zonas rurais compromete ainda mais a eficiéncia do
atendimento (Brasil 2024).

O tempo de resposta em situagdes de emergéncia ndo esta relacionado apenas a chegada da equipe ao
local da ocorréncia, mas também a qualidade e a agilidade dos procedimentos realizados. A triagem e o
primeiro atendimento sdo cruciais para estabilizar o paciente e minimizar os danos a saude. Nesse sentido, os
protocolos de atendimento precisam ser constantemente revisados e atualizados, com base nas melhores
praticas e evidéncias cientificas (Corralles et al.,2019).

Outro ponto relevante € a capacitagdo das equipes de emergéncia. Profissionais bem treinados
conseguem realizar procedimentos de forma mais rdpida e eficiente, reduzindo o tempo de reacdo e
aumentando as chances de sobrevivéncia dos pacientes. A formag¢@o continua e a realizagdo de simulagdes
praticas sao fundamentais para garantir a preparagdo das equipes (Celeste et al.,2021).

A tecnologia também desempenha um papel essencial na reducao do tempo de resposta. O uso de
sistemas de georreferenciamento, comunicagdo integrada e aplicativos de emergéncia permite que as equipes
cheguem de forma mais rapida e precisa ao local da ocorréncia. Além disso, avangos em dispositivos médicos
portateis possibilitam a realizacao de procedimentos ainda durante o deslocamento, otimizando o tempo de
atendimento (Felix et al.,2019; Mendonga et al.,2022).

A integracado entre diferentes servigos de emergéncia ¢ um aspecto importante para garantir a eficiéncia
do atendimento. Policia, bombeiros e servicos de saide devem trabalhar de forma coordenada, compartilhando
informacdes em tempo real e definindo a melhor abordagem para cada situacao. A falta de comunicacao entre

esses setores pode gerar atrasos e comprometer a qualidade do atendimento (Felix et a/.,2019).
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Em dareas rurais, a atuacdo das comunidades locais pode ser determinante para o sucesso do
atendimento de emergéncia. A capacitacdo de moradores em primeiros socorros € o uso de tecnologias de
comunicacdo simples, como radios e aplicativos offline, podem ajudar a minimizar os impactos das grandes
distancias e da falta de infraestrutura (Celeste et al.,2021; Santos et al.,2024).

Outro fator que influencia o tempo de resposta € a cultura local em relacao a busca por ajuda médica.
Em algumas regides, ha uma tendéncia a adiar a busca por atendimento, o que pode agravar o quadro clinico
dos pacientes. Campanhas de educagdo em saude podem ajudar a sensibilizar a populacao sobre a importancia
de acionar os servicos de emergéncia de forma precoce (Andrade ef al.,2023). A legislacdo vigente também
desempenha um papel relevante na eficiéncia do atendimento de emergéncias. Normas que regulamentam a
organizacao dos servigos de urgéncia, o tempo maximo de resposta e a alocagao de recursos sdao fundamentais
para garantir que o sistema funcione de maneira adequada (Alves 2020).

A andlise do periodo de resposta emergencial também deve considerar as diferencas regionais e
socioecondmicas. Regides mais pobres e com menor densidade populacional tendem a ter tempos de resposta
mais longos devido a escassez de recursos e a dificuldade de acesso. Politicas publicas voltadas para a melhoria
das condigdes de saude nessas regides podem contribuir para a redug¢do das desigualdades (Albuquerque;
Ribeiro 2020). A experiéncia internacional também pode oferecer percepcdes valiosas sobre como otimizar o
tempo de resposta em emergéncias. Paises que investem em tecnologia, capacitacdo e integragdo de servigos
apresentam melhores indicadores de tempo de atendimento inicial e desfechos clinicos mais favoraveis.

O impacto do tempo de reagdo critica no progndstico dos pacientes ¢ um tema amplamente estudado
na literatura. Evidéncias mostram que reducdes significativas no prazo de resposta emergencial estdo
associadas a maiores taxas de sobrevivéncia e melhores desfechos clinicos, especialmente em casos de
emergéncias médicas graves, como parada cardiorrespiratoria e acidentes com multiplas vitimas (Silva et
al.,2024). Portanto, esse estudo tem como objetivo analisar os fatores que influenciam o tempo e a resposta
no atendimento de emergéncias urbanas e rurais, destacando os desafios, as boas praticas e as estratégias que
podem ser adotadas para otimizar os servigos de urgéncia. Espera-se que os resultados desta revisdo
contribuam para a melhoria das politicas publicas e das praticas profissionais, promovendo um atendimento

mais rapido e eficiente em situagdes de emergéncia.

Esse estudo adotou como metodologia a revisdo narrativa de literatura, para isso, foram seguidos
procedimentos metodoldgicos que garantem a qualidade e a abrangéncia da pesquisa. Primeiramente, definiu-
se 0 objetivo principal do estudo, que consiste em analisar os fatores que influenciam o tempo e a resposta no
atendimento de emergéncias urbanas e rurais. Com base nesse objetivo, foi estabelecida a questdo norteadora:
quais sdo os principais desafios e estratégias para otimizar o tempo de resposta nos atendimentos de

emergéncia em diferentes contextos geograficos?
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A busca por artigos cientificos e materiais relevantes foi realizada em bases de dados reconhecidas,
como PubMed, Scielo, BVS e Google Académico, utilizando palavras-chave como "Urgéncia”,
"atendimento”, e "servicos de emergéncia”. Foram definidos critérios de inclusdo que contemplavam estudos
publicados nos ultimos dez anos, em portugués e inglés, e que abordassem diretamente o tema da pesquisa.
Estudos que tratassem de outros tipos de atendimento ndo relacionados a urgéncia e emergéncia foram
excluidos.

A coleta de dados foi realizada a partir da leitura e analise critica dos artigos selecionados. Foram
considerados os principais achados relacionados ao tempo de resposta, os desafios enfrentados pelos
profissionais de saude em diferentes regides e as boas praticas identificadas na literatura. Durante 0 processo
de selecdo, também foram analisadas diretrizes internacionais e documentos oficiais de organizacdes de salde
que tratam do tema.

Os dados coletados foram organizados em categorias tematicas, considerando aspectos como:
infraestrutura e acessibilidade em &reas urbanas e rurais, capacitacdo de equipes de emergéncia, uso de
tecnologia para otimizagdo do tempo de socorro, integracdo entre servicos de emergéncia e fatores culturais e
socioecondmicos que impactam o atendimento. Essa categorizacdo permitiu uma analise mais detalhada e
organizada dos fatores que influenciam o tempo de resposta em situagcdes de emergéncia.

Para a analise dos dados, foi utilizada a técnica de analise de conteido, que consiste em identificar os
principais temas e conceitos presentes nos textos selecionados. Foram destacadas semelhancas e diferencas
entre os estudos, bem como as lacunas de conhecimento existentes na literatura. Além disso, foram
identificadas praticas e estratégias que podem ser aplicadas para melhorar o tempo de reacdo critica no
atendimento de emergéncias.

Durante a revisao, foram respeitadas as normas éticas referentes a pesquisa bibliografica, garantindo a
devida citacdo dos autores e fontes utilizadas. Também foram considerados os principios de transparéncia e
reproducdo, permitindo que outros pesquisadores possam replicar o estudo utilizando 0s mesmos
procedimentos. Como limitacdes da metodologia, destaca-se a possibilidade de publica¢Ges relevantes ndo
terem sido identificadas devido a escolha das palavras-chave e bases de dados. Além disso, a revisdo narrativa
ndo busca esgotar o tema, mas apresentar uma sintese das principais evidéncias disponiveis na literatura.

Esse estudo adotou como metodologia a revisdo narrativa de literatura, para isso, foram seguidos
procedimentos metodoldgicos que garantem a qualidade e a abrangéncia da pesquisa. Primeiramente, definiu-
se 0 objetivo principal do estudo, que consiste em analisar os fatores que influenciam o tempo e a resposta no
atendimento de emergéncias urbanas e rurais. Com base nesse objetivo, foi estabelecida a questdo norteadora:
quais sdo os principais desafios e estratégias para otimizar o tempo de resposta nos atendimentos de
emergéncia em diferentes contextos geograficos?

A busca por artigos cientificos e materiais relevantes foi realizada em bases de dados reconhecidas,
como PubMed, Scielo, BVS e Google Académico, utilizando palavras-chave como "Urgéncia”,
"atendimento”, e "servi¢cos de emergéncia”. Foram definidos critérios de inclusdo que contemplavam estudos

publicados nos ultimos dez anos, em portugués e inglés, e que abordassem diretamente o tema da pesquisa.
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Estudos que tratassem de outros tipos de atendimento ndo relacionados a urgéncia e emergéncia foram
excluidos.

A coleta de dados foi realizada a partir da leitura e analise critica dos artigos selecionados. Foram
considerados os principais achados relacionados ao tempo de resposta, os desafios enfrentados pelos
profissionais de saude em diferentes regides e as boas praticas identificadas na literatura. Durante 0 processo
de selecédo, também foram analisadas diretrizes internacionais e documentos oficiais de organiza¢des de salde
que tratam do tema.

Os dados coletados foram organizados em categorias tematicas, considerando aspectos como:
infraestrutura e acessibilidade em areas urbanas e rurais, capacitacdo de equipes de emergéncia, uso de
tecnologia para otimizag@o do tempo de socorro, integracao entre servicos de emergéncia e fatores culturais e
socioecondmicos que impactam o atendimento. Essa categorizacdo permitiu uma analise mais detalhada e
organizada dos fatores que influenciam o tempo de resposta em situagcdes de emergéncia.

Para a analise dos dados, foi utilizada a técnica de analise de contetido, que consiste em identificar os
principais temas e conceitos presentes nos textos selecionados. Foram destacadas semelhancas e diferencas
entre os estudos, bem como as lacunas de conhecimento existentes na literatura. Além disso, foram
identificadas praticas e estratégias que podem ser aplicadas para melhorar o tempo de reacdo critica no
atendimento de emergéncias.

Durante a revisao, foram respeitadas as normas éticas referentes a pesquisa bibliogréafica, garantindo a
devida citacdo dos autores e fontes utilizadas. Também foram considerados os principios de transparéncia e
reproducdo, permitindo que outros pesquisadores possam replicar o estudo utilizando 0s mesmos
procedimentos. Como limita¢cdes da metodologia, destaca-se a possibilidade de publica¢bes relevantes ndo
terem sido identificadas devido a escolha das palavras-chave e bases de dados. Além disso, a revisdo narrativa

ndo busca esgotar o tema, mas apresentar uma sintese das principais evidéncias disponiveis na literatura.

Os resultados desta revisdo revelam que o tempo de reagdo no atendimento de emergéncias ¢ um fator
determinante para a qualidade dos desfechos clinicos dos pacientes, tanto em areas urbanas quanto rurais.
Diversos estudos apontam que, em contextos urbanos, a velocidade de resposta tende a ser menor devido a
maior concentracdo de recursos de saude e a proximidade dos centros de atendimento. Contudo, o transito
intenso e a densa ocupagao urbana podem gerar desafios logisticos significativos, retardando a chegada das
equipes de socorro (Dorr et al.,2019).

Por outro lado, as areas rurais enfrentam desafios mais complexos, principalmente devido a distancia

entre as localidades e os servigos de emergéncia, bem como as condi¢des precarias de infraestrutura viaria. Os
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estudos analisados destacam que, em regides rurais, o tempo de atendimento inicial pode ser duplicado ou até
triplicado em relacdo aos atendimentos urbanos, o que compromete significativamente o progndstico dos
pacientes. Essa situacdo reflete a necessidade de politicas publicas que priorizem a melhoria da infraestrutura
e a alocacdo de recursos em areas remotas (Magalhaes et al.,2022).

A analise dos resultados evidencia que a capacitagao das equipes de emergéncia € um fator crucial para
a eficiéncia do atendimento. Profissionais bem treinados conseguem agir de maneira mais rapida e assertiva,
realizando procedimentos que podem estabilizar o paciente ainda no local da ocorréncia. Estudos
internacionais demonstram que paises que investem em treinamento continuo e simulagdes praticas tém
conseguido reduzir significativamente o tempo de socorro e melhorar os desfechos clinicos (Souza et
al,2021).

Outro ponto importante identificado na literatura ¢ o uso da tecnologia para otimizar o tempo de
resposta. Ferramentas como sistemas de georreferenciamento, comunicagdo integrada entre servigos de
emergéncia e aplicativos moveis t€ém se mostrado eficazes para reduzir o tempo de chegada das equipes ao
local da ocorréncia. Estudos apontam que o uso de tecnologias pode reduzir a velocidade de resposta em até
30%, especialmente em areas urbanas com transito intenso (Colla et al.,2020). A integragdo entre diferentes
servicos de emergéncia, como policia, bombeiros ¢ ambulancias, também ¢ destacada como uma pratica
relevante para otimizar o atendimento. A falta de comunicacdo e coordenagdo entre esses servicos pode gerar
atrasos significativos. Em contrapartida, regides que implementaram sistemas integrados de resposta a
emergéncias apresentaram reducdes expressivas no tempo de resposta e melhora nos desfechos dos pacientes
(Ribeiro et al.,2019).

Nas areas rurais, a participagdo das comunidades locais ¢ um fator diferencial para o sucesso do
atendimento de emergéncia. Estudos mostram que a capacitacdo de moradores em primeiros socorros € 0 uso
de tecnologias de comunicagdao simples, como radios e aplicativos offline, podem ajudar a minimizar os
impactos das grandes distancias e da falta de infraestrutura. Essa estratégia tem se mostrado eficaz em paises
com grandes extensdes territoriais e baixa densidade populacional (De Castro et al.,2021).

O periodo de resposta emergencial também esta diretamente relacionado a cultura local em relagdo a
busca por ajuda médica. Em algumas regides, ha uma tendéncia a adiar a busca por atendimento, o que pode
agravar o quadro clinico dos pacientes. Campanhas de educacdo em saude voltadas para a conscientizacao
sobre a importancia de acionar os servigos de emergéncia de forma precoce podem contribuir para a redugao
desse problema (Ledo E Silva et al.,2019).

A legislagdo vigente também desempenha um papel relevante na eficiéncia do atendimento de
emergéncias. Normas que regulamentam o tempo maximo de resposta, a alocagdo de recursos e a organizacao
dos servigos de urgéncia sdo fundamentais para garantir que o sistema funcione de maneira adequada. Estudos
comparativos entre paises mostram que legislacdes mais rigorosas estdo associadas a melhores indicadores de
tempo de resposta (Azevedo; Santos 2023).

A experiéncia internacional oferece exemplos valiosos de como otimizar o tempo de reacao

operacional em emergéncias. Paises como Canada e Australia, que possuem regides remotas e de dificil acesso,
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implementaram solucdes inovadoras, como o uso de drones para entrega de equipamentos médicos € a
implantacao de unidades moéveis de saude em areas isoladas. Essas iniciativas tém contribuido para reduzir o
tempo de reagdo critica e salvar vidas (Correia 2019).

Apesar dos avangos, ainda existem desafios a serem superados. A escassez de profissionais de satde
em algumas regides, principalmente nas zonas rurais, compromete a capacidade de resposta dos servigos de
emergéncia. Além disso, a falta de recursos materiais e equipamentos adequados pode limitar a eficiéncia do
atendimento (Rodrigues ef al.,2021).

Outro ponto de discussdo relevante ¢ a necessidade de investimentos em infraestrutura viaria. A
melhoria das estradas e a criagao de rotas alternativas em areas urbanas e rurais sdo medidas essenciais para
garantir que as equipes de emergéncia consigam chegar rapidamente ao local da ocorréncia. Estudos mostram
que regides com boas condi¢des vidrias apresentam tempos de resposta significativamente menores (Turibio
et al.,2019).

Por fim, destaca-se a importancia de politicas publicas voltadas para a redu¢do das desigualdades
regionais e socioecondmicas no acesso aos servigos de emergéncia. A implementacdo de medidas que
garantam a alocagdo equitativa de recursos, a capacitagdo das equipes e o uso de tecnologias inovadoras pode
contribuir para um atendimento mais rapido e eficiente em todo o territdrio nacional. Os achados desta revisao
reforcam a necessidade de um olhar atento para as especificidades de cada regido, a fim de garantir um

atendimento de emergéncia que salve vidas e promova a equidade no sistema de satude (Oliveira et al., 2018).

Esse estudo possibilitou uma analise ampla sobre o tempo de resposta em emergéncias urbanas e rurais,
evidenciando os principais desafios e estratégias para otimizar os servicos de urgéncia. O tempo de resposta
demonstrado-se determinante para os avangos clinicos, sendo influenciado por fatores geograficos, estruturais,
tecnoldgicos e culturais. Nas areas urbanas, o transito intenso e a desigualdade na distribuicdo dos servicos
exigem melhorias logisticas e o uso de tecnologias que otimizam o deslocamento das equipes. Ja em regifes
rurais, a distancia dos centros de salde e a precariedade das vias exigem investimentos em infraestrutura e
capacitacdo das comunidades para primeiros socorros.

A qualificacdo das equipes de emergéncia é essencial para garantir intervencdes rapidas e praticas,
sendo fundamental a formacdo continua e as simulag¢fes praticas. Tecnologias como georreferenciamento,
comunicagéo integrada e aplicativos de emergéncia também se mostraram eficazes, especialmente em areas
urbanas. A integracao entre os servicos de emergéncia como policia, bombeiros e saude, pode reduzir atrasos,
enquanto a falta de coordenacéo prejudica a qualidade do atendimento.

Portanto, destaca-se a importancia das politicas publicas e dos investimentos em infraestrutura,
capacitacdo, distribuicdo de recursos e inovacdes tecnoldgicas para melhorar o tempo de resposta. A

regulamentacdo do tempo maximo de atendimento e a organizacdo dos servigos pode reduzir desigualdades
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regionais e socioecondmicas. Conclui-se que a otimizacéo do atendimento emergencial requer uma abordagem
multidimensional que envolve infraestrutura, capacitacdo, tecnologia, integracdo e conscientizacéo social,

com potencial para salvar vidas e mitigar riscos em situaces de emergéncia.
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As simulagdes realistas desempenham um papel essencial na formacdo de
profissionais da salde, especialmente em contextos de emergéncias raras. Por meio da recriagdo de
cenarios clinicos complexos em ambientes controlados, essa metodologia permite o treinamento seguro
e altamente interativo de habilidades técnicas e comportamentais. Explorar a aplicacdo das
simulagdes de alta fidelidade no treinamento para emergéncias raras. Esta pesquisa
consistiu em uma revisao integrativa da literatura, orientada pela seguinte questdo norteadora: "Quais
séo os beneficios, desafios e perspectivas das simulac@es realisticas no treinamento de emergéncias raras
na area da satde?". Para a selecdo dos artigos, adotaram-se 0s seguintes critérios de inclusdo: publicacdes
realizadas entre 2018 e 2025, redigidas em portugués, inglés ou espanhol, com texto completo e acesso
gratuito, que abordassem o tema proposto, incluindo estudos experimentais, revisdes de literatura e
relatos de casos. Foram excluidos artigos duplicados, editoriais, resumos de congressos, e aqueles que
ndo tratavam diretamente do tema ou apresentavam metodologias insuficientemente detalhadas. A coleta
de dados foi realizada entre 0os meses de outubro e novembro de 2024, utilizando as bases PubMed,
Scopus e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Evidenciou-se que
ganhos na retencdo de conhecimentos e no desempenho em situacdes criticas, além de avangos em
competéncias ndo técnicas, como comunicacao, lideranca e manejo do estresse. Contudo, desafios como
custos elevados e a falta de padronizagdo em programas de simulagao foram identificados como barreiras
significativas. Conclui-se que as simulagdes realistas sdo ferramentas
indispensaveis para a educacdo em saude, contribuindo para a seguranga do paciente e a qualidade no
atendimento. Recomendam-se estudos futuros que investiguem a retencdo de habilidades no longo prazo

e estratégias para viabilizar a disseminacao dessa metodologia em contextos de baixa e média renda.
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REALISTIC SIMULATIONS AS
CAPTURE TOOL FOR RAR
EMERGENCIES

ABSTRACT

INTRODUCTION: Realistic simulations play an essential role in the training of healthcare professionals,
especially in rare emergency contexts. By recreating complex clinical scenarios in controlled environments,
this methodology allows for the safe and highly interactive training of technical and behavioral skills.
OBJECTIVE: Explore the application of high-fidelity simulations in training for rare emergencies.
METHODOLOGY: This research consisted of an integrative literature review, guided by the following
guiding question: "What are the benefits, challenges and perspectives of realistic simulations in training for
rare emergencies in the health area?" The following inclusion criteria were adopted for the selection of articles:
publications published between 2018 and 2025, written in Portuguese, English or Spanish, with full text and
free access, that addressed the proposed theme, including experimental studies, literature reviews and case
reports. Duplicate articles, editorials, conference abstracts, and those that did not directly address the theme
or presented insufficiently detailed methodologies were excluded. Data collection was carried out between
October and November 2024, using the PubMed, Scopus and Virtual Health Library (VHL) databases.
RESULTS AND DISCUSSION: Gains in knowledge retention and performance in critical situations were
evident, as well as advances in non-technical skills, such as communication, leadership and stress
management. However, challenges such as high costs and the lack of standardization in simulation programs
were identified as significant barriers. FINAL CONSIDERATIONS: Itis concluded that realistic simulations
are indispensable tools for health education, contributing to patient safety and quality of care. Future studies
are recommended to investigate long-term skill retention and strategies to facilitate the dissemination of this
methodology in low- and middle-income contexts

KEYWORDS: Augmented Reality in Clinical Simulations; Medical Education; Emergencies.
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INTRODUCAO

Atualmente, as emergéncias representam um grande desafio para a satde publica devido a sua
imprevisibilidade e baixa frequéncia, que muitas vezes limitam as oportunidades de treinamento pratico.
Nessas situagdes, o conhecimento técnico, a habilidade de raciocinio rapido e a capacidade de coordenacao
em equipe sdo fundamentais para o manejo eficaz e para garantir a melhor chance de sobrevivéncia e
recuperacao do paciente. Contudo, a formacao académica e pratica em saude frequentemente ndo proporciona
exposigdes regulares a esses eventos, o que cria uma lacuna na preparacao para emergéncias raras (Soares et
al.,2022).

Nos ultimos anos, as simulacdes realistas tém emergido como uma estratégia de ensino e treinamento
de alta relevancia. Essa metodologia consiste em recriar cenarios clinicos complexos em ambientes
controlados, utilizando recursos tecnoldgicos, atores ou manequins avangados que simulam respostas
fisioldgicas humanas. Ao proporcionar experiéncias praticas sem riscos para pacientes reais, as simulagoes
permitem que os profissionais de satde treinem e aperfeicoem suas habilidades em um contexto seguro e
altamente interativo (Silva ef al.,2021).

O uso de simulagdes como ferramenta educativa tem se expandido para diversas areas da satide, desde
o treinamento basico em habilidades clinicas até a preparagdo para situacoes de alta complexidade. Miranda
et al., destaca o papel dessa ferramenta em situagdes raras, como reanimagdes cardiorrespiratdrias pediatricas,
manejo de intoxicacdes agudas e resposta a desastres naturais. Essa abordagem oferece uma oportunidade
valiosa para a pratica de intervencdes criticas e para a constru¢do de competéncias essenciais para tomadas de
decisdo sob pressao (Dias; Louro; Hipolio 2024; Silva et al.,2021).

Além de seu impacto direto na pratica clinica, as simulagdes de alta fidelidade também favorecem o
desenvolvimento de competéncias nao técnicas, como comunicacao efetiva, lideranga e trabalho em equipe.
Esses aspectos sdo particularmente importantes em emergéncias raras, onde as decisdes precisam ser rapidas
e coordenadas para evitar atrasos e erros que podem comprometer a seguranga do paciente. Assim, a
incorporacdo dessas ferramentas no treinamento de equipes multiprofissionais tem o potencial de elevar
significativamente a qualidade do atendimento (Miranda ef al.,2018).

Outro beneficio relevante do treinamento baseado em simulagdo real ¢ a possibilidade de criar
ambientes que imitam as condigdes reais de trabalho, incluindo fatores de estresse e recursos limitados. Essa
contextualizacdo ndo apenas prepara os profissionais para responderem adequadamente a emergéncias raras,
mas também contribui para a reducdo da ansiedade e do impacto psicologico diante de situagdes adversas.
Dessa forma, a simulagdo atua como um mediador entre a teoria e a pratica, promovendo o aprendizado
experiencial e reflexivo (Prudente et al.,2022).

Embora os beneficios das recriagdes praticas sejam amplamente reconhecidos, ainda existem desafios
relacionados a sua implementacdo, como os altos custos associados a equipamentos e infraestrutura. Por
seguinte, a necessidade de instrutores qualificados e de um planejamento detalhado para a criagdo de cenarios

realistas pode limitar a adog¢do dessa metodologia em algumas instituigdes. No entanto, iniciativas
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colaborativas e avancgos tecnoldgicos tém contribuido para ampliar o acesso a essas ferramentas, incluindo o
desenvolvimento de plataformas de realidade virtual e aumentada (Oliveira et al.,2022).

Ademais o objetivo desse estudo € objetivo explorar a aplicacdo das simulagdes de alta fidelidade no
treinamento para emergéncias raras, destacando seus impactos na pratica clinica, os desafios para sua

implementagao e as perspectivas futuras para sua integragao em programas educacionais.

Este estudo caracteriza-se como uma revisao integrativa de literatura, metodologia que permite
sintetizar o conhecimento existente sobre determinado tema, identificando lacunas e subsidiando a préatica
clinica e a pesquisa. A revisdo seguiu as etapas que incluem a identificacdo do problema, definicdo dos
critérios de inclusdo e exclusdo, busca na literatura, avaliagcdo dos dados, analise e interpretacdo dos resultados
e apresentacdo da sintese. O problema central investigado refere-se a aplicacdo de simulacGes realistas como
ferramenta de captacdo e treinamento para emergéncias raras. A questao de pesquisa que norteou o estudo foi:
"Quiais sdo os beneficios, desafios e perspectivas das simulagdes realistas no treinamento de emergéncias raras
na rea da saude?"

Os critérios de inclusdo para os artigos selecionados incluiram publicacdes entre os anos de 2018 e
2025, disponiveis em portugués, inglés ou espanhol, com texto completo e acesso gratuito, que abordassem o
tema proposto, englobando estudos experimentais, revisdes de literatura e relatos de casos. Foram excluidos
artigos duplicados, editoriais, resumos de congressos, bem como aqueles que ndo abordassem diretamente o
tema ou cuja metodologia fosse insuficientemente detalhada.

A busca na literatura foi realizada entre outubro e novembro de 2024 nas bases de dados PubMed,
Scopus, e Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando os seguintes descritores controlados e palavras-chave
em combinagdes com operadores booleanos: “Realidade Aumentada em SimulagBes Clinicas”; “Educagdo
Médica”; “Emergéncias”. Apds a busca, os artigos foram organizados em uma planilha eletronica e
submetidos a uma triagem em trés etapas: leitura de titulos, analise de resumos e leitura completa dos textos
selecionados.

A triagem foi conduzida de forma independente por dois pesquisadores, e eventuais discordancias
foram resolvidas por um terceiro avaliador. Para a analise e extracdo dos dados, utilizou-se um instrumento
previamente validado, contendo informac6es como titulo, autores, ano de publicacédo, tipo de estudo, e
objetivos,.

Os dados extraidos foram submetidos a analise qualitativa e descritiva. Inicialmente, os artigos foram
categorizados por temas relacionados ao uso de simulagdes realistas em emergéncias raras, como beneficios,
desafios, impacto na prética clinica e inovacdo tecnolégica. Em seguida, foi realizada uma sintese narrativa,
agrupando as evidéncias encontradas para responder & questdo de pesquisa e discutir suas implicagcdes no

campo da saude e educagéo.
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A revisdo considerou aspectos éticos relacionados ao uso de fontes secundarias, respeitando a
integridade das informacdes e citando devidamente os autores das publicacdes incluidas. A auséncia de
interacdo direta com seres humanos ou dados sensiveis dispensou a necessidade de aprovagdo por comité de
ética em pesquisa. As limitacdes desta revisdo incluem possiveis vieses na sele¢do de artigos devido a restrigdo

linguistica e temporal, além da variabilidade metodoldgica entre os estudos analisados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A revisdo integrativa revelou que simulagdes realistas desempenham um papel essencial na formagao
de profissionais de satde para lidar com emergéncias raras. Os beneficios incluem tanto o aprimoramento de
habilidades técnicas quanto o desenvolvimento de competéncias comportamentais (Lima 2018). Diversos
estudos confirmaram que praticas simuladas contribuem significativamente para a reten¢do do conhecimento,
melhora do desempenho em situagdes criticas e reducdo de erros em eventos de alta complexidade e baixa
frequéncia (Narciso de Oliveira ef al., 2024). Esses achados reforcam que a recriagdo de cenarios praticos ¢é
uma estratégia eficaz para superar limitagdes das metodologias tradicionais de ensino.

Um dos achados mais relevantes foi o impacto positivo na aquisi¢ao de habilidades técnicas avangadas.
Cenarios simulados possibilitaram a pratica de procedimentos raros, como intubagdo em neonatos e inser¢ao
de acessos venosos centrais em condigoes criticas. Essas praticas foram associadas a ganhos em autoconfianga
e competéncia técnica, conforme monitorado em intervencdes que avaliaram o desempenho pos-treinamento
(Stefani; Bohrer; Kliemann 2023). Esses resultados corroboram teorias educacionais que defendem a préatica
deliberada como elemento-chave para a proficiéncia em tarefas complexas.

Além disso, a melhoria nas habilidades ndo técnicas foi outro beneficio amplamente destacado.
Treinamentos simulados aprimoraram competéncias como lideranca, comunicagdo em equipe e
gerenciamento do estresse, habilidades criticas em emergéncias (Pereira et al., 2022). Esse achado esta em
consonancia com modelos tedricos, como o framework Crew Resource Management (CRM), que enfatiza a
importancia da dindmica de equipe e da coordenagdo eficaz para resultados clinicos positivos (Espinoza;
Marileo; Viscardi, 2022).

Embora os beneficios das simulagdes realistas sejam claros, a revisdo destacou barreiras importantes,
como os custos elevados de implementagdo, incluindo a aquisicdo de equipamentos de alta fidelidade e a
capacita¢do de instrutores. Essa dificuldade ¢ especialmente significativa em institui¢des de menor porte,
como indicado por Giugni; Scalabrini Neto (2022). Além disso, a falta de padronizacdo de cenarios e
programas de simulacdo prejudica a comparacao de estudos e limita a generalizagdo dos resultados.

Outra limitagdo foi a lacuna na avaliagao de longo prazo. A maioria dos estudos concentrou-se nos

beneficios imediatos, enquanto poucos investigaram a retencdo de habilidades e conhecimentos ao longo do
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tempo (Marcelino et al., 2023). Essa restricdo sugere a necessidade de investigagdes futuras para avaliar o
impacto prolongado de treinamentos simulados na pratica clinica.

As simulagdes também se mostraram valiosas como ferramenta diagndstica, permitindo identificar
fragilidades nos protocolos institucionais e habilidades individuais. Cenarios simulados frequentemente
expuseram lacunas que poderiam passar despercebidas em praticas tradicionais (Antunes et al., 2020). Além
disso, a versatilidade das simulagdes foi destacada em aplicacdes pediatricas, obstétricas e geriatricas,

mostrando sua adaptabilidade a diferentes contextos clinicos (Da Costa Brasil ef al., 2018).

O Quadro 1, a seguir, sintetiza os principais achados discutidos:

CONTEXTO CLINICO | ACHADOS PRINCIPAIS REFERENCIAS
Emergéncias raras Melhora na retencdo de Narciso de Oliveira et al.,
conhecimento, reducéo de 2024

erros e aumento da
confianca técnica.
Habilidades ndo técnicas | Avanco em lideranca, Pereira et al., 2022
comunicagéo e
gerenciamento de estresse
em situacdes criticas.
Medicina de desastres Treinamento de triagem, Limaetal., 2019
comunicacéo e alocagéo de
recursos em situacdes de
maltiplas vitimas.

Pediatria Aumento da confianca em | Da Costa Brasil et al., 2018
préticas como reanimacao
neonatal e manejo de crises
pediatricas.

Realidade virtual Maior imersdo e Quintas 2019
personalizagéo dos
cenarios; desafios
relacionados a
acessibilidade.

Treinamento Integracdo entre areas para Espinoza; Marileo;
multiprofissional resposta coordenada e Viscardi, 2022
eficaz as emergéncias.
Longo prazo Necessidade de estudos Marcelino et al., 2023

sobre a retencdo de
habilidades e impacto na
pratica clinica ao longo do
tempo.

Fonte: Autores, 2025.

O uso de tecnologias emergentes, como realidade virtual e aumentada, tem potencial para aumentar a
eficacia e a imersdo nos treinamentos. No entanto, desafios relacionados a acessibilidade e infraestrutura
precisam ser superados para sua implementacdo em larga escala (Quintas 2019). A revisao ressaltou a
relevancia das simulacdes na medicina de desastres, especialmente para a capacitacdo de equipes em eventos
de grande escala. Tais treinamentos ndo apenas melhoram a resposta imediata, mas também fortalecem a

resiliéncia do sistema de saude como um todo (Lima et al., 2019).
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Portanto, esta revisdo integrativa demonstra que as simulagdes realistas sdo uma ferramenta
indispensavel para a preparacao de profissionais de saude frente a emergéncias raras. Apesar dos desafios
existentes, os beneficios superam as limitagdes, especialmente quando os programas de treinamento sio
cuidadosamente planejados e executados. Assim, as simulagdes representam um avango significativo na

educagdo em saude, com potencial para transformar a pratica clinica e melhorar os desfechos

A presente revisdo integrativa abordou a aplicacdo das simulagfes realistas no treinamento de
profissionais de salde para emergéncias raras, respondendo a questdo central de pesquisa: "Quais sdo 0s
beneficios, desafios e perspectivas das simulacdes realistas no treinamento de emergéncias raras na area da
saude?". Os resultados confirmaram que as simulacfes realistas sao uma ferramenta indispensavel para
aprimorar competéncias técnicas e comportamentais, permitindo melhor desempenho em situaces criticas,
com destaque para a retencdo de conhecimento, redugdo de erros e desenvolvimento de habilidades
interpessoais.

Os achados contribuem significativamente para a sociedade e a academia, ao fornecer evidéncias claras
sobre o impacto positivo das simulacdes realistas na formacao de equipes de satde mais qualificadas. Essa
metodologia ndo apenas eleva os padrdes de seguranca e qualidade no atendimento, mas também potencializa
a capacidade de resposta a situacGes de alta complexidade, beneficiando diretamente os pacientes e
fortalecendo os sistemas de saude.

Entretanto, este estudo apresentou limitagdes que devem ser consideradas. A falta de padronizagdo nos
programas de simulacgéo e a lacuna de pesquisas de longo prazo dificultam a generalizagdo dos resultados.
Além disso, o custo elevado e as barreiras de infraestrutura ainda representam desafios importantes para a
implementacao dessa metodologia em larga escala.

Como recomendacdes para futuras pesquisas, sugere-se a realizacdo de estudos que investiguem a
retencdo de habilidades adquiridas por meio de simula¢fes ao longo do tempo, bem como o impacto de
tecnologias emergentes, como a realidade virtual e aumentada, na eficacia dos treinamentos. Também é crucial
explorar formas de tornar as simulacdes mais acessiveis, especialmente em paises de baixa e média renda. Em
sintese, esta pesquisa evidencia que as simulacdes realistas tém o potencial de transformar a educagdo em
saude, proporcionando uma abordagem prética, segura e eficaz para a capacitacdo em emergéncias raras. A
adocdo sistematica dessa metodologia representa um avancgo significativo na formacdo de profissionais
preparados para lidar com desafios clinicos complexos, reafirmando sua relevancia tanto para a pratica quanto

para o desenvolvimento académico.
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A educacdo em saude é uma ferramenta essencial para promover o empoderamento

dos pacientes, permitindo que tomem decisdes conscientes sobre sua préopria satde. Nesse contexto, 0
papel do clinico é fundamental, pois ele atua como facilitador do processo educativo, promovendo a
autonomia e a adesdo ao tratamento. Analisar como a educacdo em salde conduzida por
clinicos contribui para o empoderamento dos pacientes e para a melhoria dos resultados em saude.
Trata-se de uma revisao narrativa de literatura a qual adotiu uma adotou-se uma

abordagem qualitativa e exploratoria, que permite compreender as diversas perspectivas e préaticas
relacionadas a tematica. A selecdo dos estudos foi realizada por meio de busca em bases de dados
eletrbnicas como PubMed, Scielo e Lilacs. Para isso, foram incluidos artigos publicados nos ultimos dez
anos, em lingua portuguesa, inglesa e espanhola, que abordassem a temética de forma direta e relevante.
Além disso, foram consideradas publica¢fes de organizacdes internacionais de salde que fornecem
diretrizes e recomendacdes sobre praticas educativas e empoderamento em satde. Por outro lado, artigos
que ndo se realcionassem a tematica, estivessem duplicados, fora do periodo selecionado, foram
excluidos. Os resultados apontam que a comunicacgéo eficaz entre
clinico e paciente é um dos principais fatores para o sucesso das praticas educativas. A utilizacdo de
tecnologias de informacéo e comunicacdo (TI1Cs) também foi destacada como uma estratégia promissora
para ampliar o alcance das acdes educativas. Além disso, a educacao em salde mostrou-se fundamental
para a prevencdo de doencas, promocdo do autocuidado e reducdo das desigualdades.
O empoderamento dos pacientes, por meio da educacdo em saude, € um

processo continuo que requer o comprometimento dos profissionais e das instituicdes. A adocdo de
praticas educativas humanizadas e personalizadas contribui para a melhoria dos desfechos clinicos,

promovendo um sistema mais inclusivo e equitativo
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HEALTH EDUCATION AND THE ROL
OF THE CLINICIAN IN PATIEN
EMPOWERMENT

ABSTRACT

INTRODUCTION: Health education is an essential tool for promoting patient empowerment, allowing them
to make informed decisions about their own health. In this context, the role of the clinician is fundamental, as
he or she acts as a facilitator of the educational process, promoting autonomy and adherence to treatment.
OBJECTIVE: To analyze how health education conducted by clinicians contributes to patient empowerment
and to improving health outcomes. METHODOLOGY: This is a narrative literature review that adopted a
qualitative and exploratory approach, which allows us to understand the different perspectives and practices
related to the topic. The studies were selected through searches in electronic databases such as PubMed, Scielo
and Lilacs. For this purpose, articles published in the last ten years, in Portuguese, English and Spanish, that
addressed the topic in a direct and relevant way were included. In addition, publications from international
health organizations that provide guidelines and recommendations on educational practices and health
empowerment were considered. On the other hand, articles that were not related to the topic, were duplicated,
or were published outside the selected period were excluded. RESULTS AND DISCUSSION: The results
indicate that effective communication between clinician and patient is one of the main factors for the success
of educational practices. The use of information and communication technologies (ICTs) was also highlighted
as a promising strategy to expand the reach of educational actions. In addition, health education has proven to
be fundamental for disease prevention, self-care promotion, and reduction of inequalities. FINAL
CONSIDERATIONS: Patient empowerment through health education is an ongoing process that requires the
commitment of professionals and institutions. The adoption of humanized and personalized educational
practices contributes to the improvement of clinical outcomes, promoting a more inclusive and equitable

system.

KEYWORDS: Augmented Reality in Clinical Simulations; Medical Education; Emergencies.
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INTRODUCAO

A educagdao em saude tem se consolidado como uma das principais ferramentas de promog¢ao e
prevencdo de doengas, especialmente no contexto da atengao primaria. Que se caracteriza como um processo
continuo e dindmico que visa ndo apenas a transmissdo de informagdes, mas também a construgdo de
conhecimentos que permitem ao individuo tomar decisdes conscientes sobre sua propria satide. Nesse sentido,
o papel do profissional, em especial do clinico, assume um papel de protagonismo na promogao do
empoderamento dos pacientes, garantindo que esses sejam sujeitos ativos em seu processo de cuidado (Souza
et al.,2022).

O conceito de empoderamento, quando aplicado ao contexto da saude, refere-se a capacidade dos
individuos de compreenderem e assumirem o controle sobre suas condigdes, tomando decisdes fundamentadas
e responsaveis (Brasil 2015). O empoderamento ndo se implica apenas em acesso a informagdes, mas também
no desenvolvimento de habilidades e competéncias para lidar com situagdes adversas, melhorar a qualidade
de vida e prevenir o agravamento de doengas. Nesse sentido, o clinico tem a responsabilidade de facilitar esse
método por meio de estratégias educativas e de comunicagdo eficazes (Masson et al.,2020).

A relagdo entre clinico e paciente tem evoluido de um modelo paternalista, em que o médico detém
todo o conhecimento e toma as decisdes, para um modelo de parceria, em que o paciente ¢ visto como um co-
participante do seu processo de cuidado (Brasil 2015). Esse novo modelo requer dos clinicos uma postura
mais empatica e dialogada, permitindo que o paciente expresse suas duvidas, crencas e valores, o que ¢
fundamental para o sucesso das acdes de educagdao em saude (José et al.,2022).

Um dos principais desafios enfrentados na promocao da autonomia dos individuos € a barreira de
comunicacdo. Linguagem técnica, falta de tempo e preconceitos culturais sdo fatores que podem dificultar a
interacao entre profissional e paciente. Assim, faz-se necessario que o clinico adote uma linguagem acessivel,
clara e respeitosa, além de considerar o contexto socioecondomico e cultural do paciente para que as
informagdes transmitidas sejam compreendidas e aplicaveis em sua realidade (Brasil 2013; Pereira; De Lucena
Mascarenhas 2021).

A comunicagdo eficaz entre profissionais e pacientes ¢ um dos pilares da educagao em satide. Por meio
de um didlogo aberto e respeitoso, ¢ possivel identificar as necessidades, os medos e as expectativas do
paciente em relacdo ao seu tratamento (Brasil 2013). Esse processo exige do profissional habilidades
interpessoais que vao além do conhecimento técnico, envolvendo empatia, escuta ativa e capacidade de se
colocar no lugar do outro. Apenas assim serd possivel estabelecer uma relacao de confianca que favorega o
aprendizado e o empoderamento (Inocéncio et al.,2023).

Outro ponto relevante no processo € a valorizagdo do saber popular e das experiéncias individuais do
paciente. O clinico deve reconhecer que o paciente traz consigo um conhecimento pratico sobre sua propria

saude e suas condicoes de vida, que podem ser fundamentais para a elaboracao de estratégias terapéuticas
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eficazes. Assim, a educagdo em saude deve ser um processo bidirecional, em que o profissional aprende com
o0 paciente tanto quanto ensina (Oliveira et al.,2019).

O uso de tecnologias de informacdo e comunicacdo (TICs) também pode potencializar as agdes.
Plataformas digitais, aplicativos de saude e redes sociais permitem que informagdes relevantes sejam
disseminadas de forma rapida e acessivel. No entanto, os atuantes nesse processo devem ter o cuidado de
garantir que essas informagdes sejam confiaveis, baseadas em evidéncias cientificas e adaptadas a realidade
do paciente. Além disso, ¢ importante o incentivo e o uso critico dessas tecnologias, evitando que o paciente
se baseie em fontes duvidosas (Claudino et al.,2022).

A capacitacao do paciente ¢ um dos objetivos centrais da educagdao em saude. Quando empoderado, o
paciente torna-se capaz de tomar decisdes fundamentadas sobre sua saude, participar ativamente do seu
tratamento e adotar habitos de vida saudaveis. Essa autonomia, porém, nao deve ser confundida com abandono
de responsabilidades por parte do profissional de saude, que deve continuar oferecendo suporte e orientagao
sempre que necessario (Reis Dornelas et al.,2023).

A educagdo em saude também tem um impacto significativo na prevencdo de doencas e na promogao
da qualidade de vida. Pacientes bem-informados tém mais chances de reconhecer sintomas precoces, aderir a
tratamentos e evitar complicacdes. Nesse contexto, o clinico atua como um agente de prevengdo, promovendo
a conscientizagdo sobre a importancia do autocuidado e da adogdo de comportamentos saudaveis (Gongalves
et al.,2020).

O protagonismo dos pacientes também contribui para a humanizac¢ao do cuidado em saude. Quando o
paciente € ouvido, respeitado e valorizado, ele sente-se mais seguro e confiante para enfrentar os desafios
relacionados a sua condi¢do de satide. Esse aspecto humanizador ¢ fundamental para o estabelecimento de
uma relacao terapéutica eficaz e para a melhora dos desfechos clinicos (Rodrigues et al.,2018).

Além da comunicagdo eficaz, o clinico também deve atuar como facilitador do processo de tomada de
decisdes compartilhadas. Esse conceito, amplamente debatido na literatura, enfatiza que o cuidado em saude
deve ser baseado em um processo colaborativo, em que o paciente participa ativamente na escolha das
melhores op¢des terapéuticas, considerando suas preferéncias e valores pessoais. O empoderamento, nesse
sentido, ¢ alcancado quando o paciente compreende os riscos € beneficios das alternativas de tratamento e
sente-se confiante para decidir o que ¢ melhor para si (Sa et al.,2020).

As praticas de educagdo em saude ndo se restringem apenas ao ambiente clinico, mas também podem
ser realizadas por meio de acdes comunitarias, como palestras, campanhas de prevencao e grupos de apoio. O
clinico pode desempenhar um papel fundamental nessas iniciativas, promovendo o acesso a informagdes
relevantes, identificando necessidades de saude da populagdo atendida e contribuindo para a redugdo das
desigualdades em saude (Monti Gratdo et al.,2023).

Dessa forma, a educacdo em satde e o papel do clinico no empoderamento do paciente sdo
fundamentais para a constru¢do de um sistema de saude mais equitativo e centrado nas necessidades dos

individuos (Marinho et al.,2024). Ademais o objetivo desse estudo ¢ analisar como a educag¢do em satude
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conduzida por clinicos contribui para o empoderamento dos pacientes e para a melhoria dos resultados em

saude.

Esse estudo trata-se de uma reviséo narrativa de literatura a qual adotiu uma adotou-se uma abordagem
qualitativa e exploratdria, que permite compreender as diversas perspectivas e praticas relacionadas a tematica.
A selecdo dos estudos foi realizada por meio de busca em bases de dados eletrdnicas como PubMed, Scielo e
Lilacs, utilizando descritores distintos relacionados a “educacdo em saude”, “empoderamento de pacientes”,
“comunicacdo clinica” e “atencdo primaria a saude”.

Foram incluidos artigos publicados nos ultimos dez anos, em lingua portuguesa, inglesa e espanhola,
que abordassem a temaética de forma direta e relevante. Além disso, foram consideradas publicacdes de
organizacOes internacionais de salde que fornecem diretrizes e recomendacdes sobre praticas educativas e
empoderamento em salde. Por outro lado, artigos que ndo se realcionassem a temética, estivessem duplicados,
fora do periodo selecionado, foram excluidos.

Para a coleta dos dados, inicialmente, procedeu-se a leitura dos titulos e resumos dos trabalhos
encontrados. Apds essa triagem preliminar, selecionaram-se os estudos que abordavam diretamente o tema
proposto, os quais foram, entdo, analisados integralmente para garantir a relevancia e profundidade das
informagdes coletadas. Em seguida, os artigos foram categorizados de acordo com os critérios previamente
estabelecidos, considerando a temdtica central, os objetivos de cada estudo, os métodos utilizados e os
principais resultados apresentados. Essa etapa foi fundamental para garantir a qualidade da revisao, permitindo
uma analise critica e comparativa entre os diferentes achados da literatura.

Por fim, cabe destacar que esta revisdo narrativa tem como limitag¢do a impossibilidade de generalizar
os achados para todos os contextos de satde, uma vez que as praticas de educagao e empoderamento variam
conforme as especificidades locais e institucionais. No entanto, os resultados obtidos oferecem importantes
insights sobre o papel do clinico na promog¢ao do empoderamento dos pacientes, contribuindo para o avango

das praticas educativas em saude e para a melhoria dos desfechos clinicos.

Os achados desta revisdo narrativa revelam gue as iniciativas educativas em salde, quando executadas
com eficiéncia pelos profissionais da area, favorecem o fortalecimento dos pacientes, promovendo maior
adesdo aos tratamentos e desfechos clinicos mais satisfatorios. Estudos diversos apontam que o conhecimento

adquirido por meio de instrugdes claras aprimora a compreensdo das condigdes de saude, impulsionando a
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autonomia e a capacidade de tomar decis6es informadas (Lopes et al., 2020).

Um dos pontos mais relevantes identificados relaciona-se a importancia de uma comunicacéo eficaz
entre os profissionais de saude e seus pacientes. As pesquisas revisadas demonstram que uma interacao
acessivel, objetiva e respeitosa favorece o entendimento das orientacbes médicas e contribui para o
estabelecimento de uma relacdo de confianca mutua. Quando o paciente percebe que suas preocupacgdes sdo
levadas em consideracdo, ha um maior engajamento em seu proprio cuidado, adotando praticas preventivas e
de autocuidado mais consistentes (Domingues et al., 2020).

A introducdo de ferramentas digitais tem se mostrado uma alternativa inovadora para ampliar o alcance
das orientagdes em saude. Aplicativos, redes sociais e outras plataformas virtuais facilitam a disseminacéo de
informacdes de maneira agil e pratica. Entretanto, cabe ao profissional de salde alertar os pacientes sobre a
importancia de verificar a confiabilidade das informacGes encontradas online, evitando que se baseiem em
fontes ndo fidedignas (Bender et al., 2024).

Outro destaque significativo € o papel das orientacGes em salde na prevencao de doencas e na melhoria
da qualidade de vida. Pacientes que recebem informacdes precisas sobre riscos e medidas preventivas
apresentam maior predisposicdo para adotar habitos saudaveis e reconhecer sinais de agravamento
precocemente. Esse fator é especialmente relevante em casos de doencas cronicas, onde 0 acompanhamento
constante e a capacitacdo do paciente podem evitar complicacdes mais sérias (Nicoletti; De Almeida 2021).

Além disso, as acdes educativas ajudam a reduzir desigualdades no acesso ao conhecimento sobre
salde. Adaptar as informac@es ao contexto sociocultural dos pacientes permite que individuos em situacao de
vulnerabilidade adquiram maior capacidade de cuidar de sua saude. Essa abordagem personalizada €
fundamental para garantir que as orientagdes sejam compreendidas e aplicadas na pratica diaria (Miskolci et
al., 2019).

Apesar dos avancos, desafios ainda persistem no ambito da educacdo em salde. A limitagdo de tempo
durante as consultas e a necessidade de capacitacdo continua dos profissionais sdo obstaculos significativos.
Esses fatores reforcam a urgéncia de politicas publicas que oferecam melhores condigcdes de trabalho,
possibilitando que os profissionais dediquem mais tempo as a¢des educativas (Ferreira De Oliveira; Machado
2020).

Outro ponto relevante é a necessidade de os profissionais adotarem uma postura participativa,
incentivando o envolvimento dos pacientes nas decisfes relacionadas aos seus tratamentos. A literatura
revisada indica que a tomada de decisdo compartilhada aumenta a adesdo as terapias e melhora a satisfacéo
dos pacientes com o atendimento recebido (Albuquerque; Antunes 2021).

Os achados também reforcam a centralidade da educacdo em salde no estimulo ao autocuidado.
Pacientes que compreendem suas condi¢gdes de salde tendem a ser mais proativos, adotando medidas
preventivas e monitorando possiveis riscos. Esse envolvimento fortalece a relacdo terapéutica e contribui para
0 sucesso das intervengdes clinicas (Silva et al., 2021).

Contudo, héa caréncia de dados na literatura sobre os impactos quantitativos das praticas educativas em

saude. Poucas pesquisas avaliam os efeitos dessas agdes na reducéo de internagdes, na melhoria da qualidade
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de vida ou na diminuicéo dos custos para o sistema de salde. Essas lacunas indicam a necessidade de estudos
que mensurem de forma sistematica os resultados das intervencdes educativas (De Almeida et al., 2021).

Adicionalmente, a relevancia das orienta¢cdes em salde para grupos especificos, como idosos, gestantes
e pessoas com condigdes crbnicas, foi evidenciada. Esses individuos demandam acompanhamento constante
e orientacOes personalizadas, reforcando o papel dos profissionais como facilitadores do empoderamento (De
Veras Brito et al., 2019).

Os estudos revisados também destacam a importancia de considerar os aspectos culturais e sociais nas
acOes educativas. Respeitar as crencas e valores dos pacientes é essencial para garantir que as orientacoes
sejam bem recebidas e aplicadas. Assim, os profissionais devem estar atentos a essas especificidades para
promover praticas educativas eficazes (Conceicéo et al., 2020).

Por fim, os desafios éticos também foram destacados. Os profissionais devem garantir que as
informacdes transmitidas sejam compreendidas de maneira clara e que ndo gerem insegurancas
desnecessarias. Além disso, € fundamental respeitar a autonomia dos pacientes, assegurando que tenham
liberdade para tomar decisdes informadas sobre seus cuidados (Andrade et al., 2024).

Conclui-se que a educacdo em saude é uma ferramenta poderosa para promover o empoderamento dos
pacientes, resultando em melhores desfechos clinicos e humanizacéo do cuidado. No entanto, para que essas
praticas sejam eficazes, é imprescindivel que os profissionais recebam apoio institucional e capacitacédo
adequada. Fortalecer as acdes educativas, aliado a uma abordagem ética e centrada no paciente, é fundamental

para construir um sistema de satde mais justo e inclusivo (Brasil 2023).

A presente revisdo narrativa de literatura permitiu identificar a importancia do papel do clinico na
educacdo em salide como estratégia fundamental para o empoderamento dos pacientes. A analise dos estudos
selecionados evidenciou que o empoderamento do paciente, por meio de orienta¢cdes educativas eficazes,
contribui significativamente para a melhoria dos desfechos clinicos, promocéo do autocuidado e prevencao
de doencas.

O processo de educacdo em salde envolve mais do que a transmissao de informacdes. Ele requer uma
abordagem dialdgica, em que o paciente é considerado um sujeito ativo no seu cuidado, capaz de tomar
decisbes conscientes e fundamentadas sobre sua saude. Nesse sentido, o clinico deve adotar praticas que
favorecam a construcdo de uma relacdo de confianga, garantindo que o paciente compreenda plenamente suas
condicOes de salide e 0s passos necessarios para promover sua qualidade de vida.

A revisdo destacou que a comunicacgdo eficaz € um dos principais pilares para o sucesso das acoes
educativas. A utilizacdo de linguagem acessivel, o respeito as especificidades culturais e sociais dos pacientes
e a adocao de tecnologias de informacdo séo estratégias que potencializam o alcance das préaticas educativas.
Contudo, ainda existem desafios significativos, como a falta de tempo e a necessidade de capacitagdo continua

dos profissionais de salde.
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Além disso, os resultados demonstraram que a educag@o em satde nao se restringe ao ambiente clinico,
sendo necessario que as praticas educativas sejam ampliadas para o contexto comunitario. A¢des de promocao
a satde, campanhas educativas e grupos de apoio sdo exemplos de iniciativas que podem contribuir para a
disseminacédo de informac@es de salde e para a reducdo das desigualdades em saude.

Por fim, conclui-se que o empoderamento dos pacientes € um processo continuo, que requer o
comprometimento tanto dos profissionais de saude quanto das instituicbes que oferecem suporte para a pratica
da educacdo em saude. O fortalecimento dessas praticas € essencial para construir um sistema de satde mais
equitativo, humano e centrado nas necessidades dos individuos. Assim, recomenda-se que futuras pesquisas
explorem o impacto das préaticas educativas nos desfechos clinicos e na qualidade de vida dos pacientes, a fim

de ampliar o conhecimento e promover melhorias continuas no cuidado em saude.
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INTRODUCAO: A epidemiologia molecular tem se consolidado como uma ferramenta essencial no
diagndstico e monitoramento de doencas infecciosas, permitindo uma identificacdo mais precisa de patdgenos,
rastreamento de surtos e monitoramento da resisténcia antimicrobiana. O avango das técnicas de biologia
molecular tem proporcionado um salto qualitativo na vigilancia epidemiologica e na personalizacdo dos
tratamentos. OBJETIVO: Investigar os desenvolvimentos recentes da epidemiologia molecular no
diagndstico de doengas infecciosas, evidenciando sua importancia na identificacdo precoce, na monitorizacdo
epidemioldgica e no combate a resisténcia antimicrobiana. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao
narrativa de literatura baseada na analise de artigos cientificos publicados entre 2018 e 2024, selecionados em
bases como PubMed, Scopus, Web of Science, ScienceDirect e SciELO. Foram utilizados descritores
especificos e critérios de inclusdo e exclusdo previamente estabelecidos, priorizando estudos que abordassem
aplicacBes diagndsticas da epidemiologia molecular. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os achados
evidenciam que técnicas como PCR, sequenciamento de nova geracao e espectrometria de massas tém sido
fundamentais na identificacdo de patdgenos e na deteccdo de genes de resisténcia. A integracdo dessas
ferramentas com inteligéncia artificial tem potencial para otimizar a vigilancia epidemioldgica. No entanto,
desafios como altos custos, necessidade de infraestrutura especializada e questBes éticas ainda limitam sua
implementacdo em larga escala. CONSIDERACOES FINAIS: A epidemiologia molecular representa um
avanco significativo no controle de doencas infecciosas, mas sua plena implementacdo depende de
investimentos em tecnologia, capacitacdo profissional e regulamentagéo do uso de dados gendmicos. Estudos
futuros devem focar na acessibilidade dessas tecnologias e na avaliacdo de seu impacto nos sistemas de salde.
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MOLECULAR EPIDEMIOLOGY O
INFECTIOUS DISEASES: EXPLORING
NEW DIAGNOSTIC HORIZONS

ABSTRACT

INTRODUCTION: Molecular epidemiology has established itself as an essential tool in the diagnosis and
monitoring of infectious diseases, allowing more accurate identification of pathogens, tracking of outbreaks
and monitoring of antimicrobial resistance. Advances in molecular biology techniques have provided a
qualitative leap in epidemiological surveillance and personalized treatments. OBJECTIVE: This study aims
to analyze the advances of molecular epidemiology in the diagnosis of infectious diseases, highlighting its
impact on the early identification of pathogens, epidemiological surveillance and control of antimicrobial
resistance METHODOLOGY: This is a narrative review of the literature based on the analysis of scientific
articles published between 2014 and 2024, selected from databases such as PubMed, Scopus, Web of Science,
ScienceDirect and SciELO. Specific descriptors and previously established inclusion and exclusion criteria
were used, prioritizing studies that addressed diagnostic applications of molecular epidemiology. RESULTS
AND DISCUSSION: The findings show that techniques such as PCR, next-generation sequencing, and mass
spectrometry have been fundamental in the identification of pathogens and the detection of resistance genes.
The integration of these tools with artificial intelligence has the potential to optimize epidemiological
surveillance. However, challenges such as high costs, the need for specialized infrastructure, and ethical issues
still limit their large-scale implementation. FINAL CONSIDERATIONS: Molecular epidemiology
represents a significant advance in the control of infectious diseases, but its full implementation depends on
investments in technology, professional training, and regulation of the use of genomic data. Future studies

should focus on the accessibility of these technologies and the assessment of their impact on health systems.

KEYWORDS: Antimicrobial Resistance; Infectious Diseases; Genomic Sequencing; Molecular
Diagnosis; Molecular Epidemiology.

53



INTRODUCAO

As enfermidades infecciosas configuram um dos principais obstaculos a saude publica no mundo,
ocasionando milhdes de 6bitos todos os anos. O progresso nas técnicas laboratoriais possibilitou a melhoria
dos métodos de diagnoéstico, permitindo a identificacdo dos agentes causadores e promovendo uma
compreensdo mais aprofundada de sua variabilidade genética, mecanismos de resisténcia ¢ padrdes de
propagacdo. Neste cenario, a epidemiologia molecular se destaca como uma area interdisciplinar crucial para
o controle e a vigilancia dessas doengas, integrando a biologia molecular com a analise epidemiologica
convencional (Ferreira, 2024).

A inclusao de ferramentas moleculares na pesquisa de doencas infecciosas tem transformado o
diagnostico, tornando-o mais agil, preciso e sensivel. Os testes que utilizam a amplificagdo do DNA, como a
rea¢dao em cadeia da polimerase (PCR), possibilitam a identificagdo precoce de patdogenos, mesmo quando as
cargas virais ou bacterianas sdo extremamente baixas. Ademais, métodos como o sequenciamento de nova
geracdo (NGS) tém aumentado a capacidade de reconhecer novos agentes infecciosos € suas variantes
emergentes, o que ¢ essencial para o rastreamento epidemiologico e para a implementacdo de medidas de
controle (Moreira; Menezes; Pedroso 2025).

A resisténcia a antimicrobianos tem se tornado um dos maiores desafios na luta contra infec¢des. O
uso excessivo e inadequado de antibidticos e antivirais propiciou o aparecimento de microrganismos com
multipla resisténcia, o que torna imprescindivel a implementagdo de métodos de diagnodstico e tratamento mais
sofisticados. Nesse contexto, a epidemiologia molecular assume uma importancia vital, pois possibilita a
identificagdo de genes de resisténcia e sua propagagao entre diversas populagdes e ambientes, favorecendo o
desenvolvimento de estratégias de controle mais eficazes (Cristaldo; Irmao; Matuo 2022).

Um aspecto significativo da epidemiologia molecular ¢ sua utilizacdo na investigagdo de surtos
epidémicos. Por meio da analise gendmica, € possivel determinar a origem e os padroes de disseminacao de
microrganismos patogénicos, sendo essa metodologia amplamente adotada em estudos de surtos em ambientes
hospitalares, pandemias e epidemias de doencgas transmitidas por animais. A pandemia de COVID-19 ilustra
arelevancia dessa abordagem, ja que o sequenciamento do SARS-CoV-2 possibilitou acompanhar a evolugao
do virus e identificar, em tempo real, variantes de preocupagao (Gréaf; Barral-netto 2020).

Embora tenham sido feitos progressos, ainda existem obstaculos na adogdo em larga escala da
epidemiologia molecular. Os altos custos das tecnologias, a demanda por infraestrutura adequada e a formagao
de profissionais representam limitagdes a sua utilizagdo em paises com renda baixa e média. Ademais, ¢
fundamental abordar questdes éticas e regulatorias relacionadas ao armazenamento e a troca de dados
gendmicos, para assegurar a protecdo e a privacidade das informagdes coletadas (Silva, 2024).

O constante desenvolvimento das técnicas moleculares, aliado a incorporacdo de novas tecnologias
como inteligéncia artificial e aprendizado de maquina, tem o potencial de elevar ainda mais a eficacia do

diagnostico € do monitoramento epidemiologico. Modelos preditivos fundamentados em big data podem
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prever surtos e melhorar as estratégias de vigilancia, permitindo intervengdes mais ageis e focadas no combate
a disseminagao de doencas infecciosas (Silva, 2024).

Nesse contexto, o objetivo desse estudo ¢ investigar os desenvolvimentos recentes da epidemiologia
molecular no diagnoéstico de doencas infecciosas, evidenciando sua importancia na identificagdo precoce, na
monitorizagdo epidemiologica e no combate a resisténcia antimicrobiana. Ademais, a relevancia deste estudo
reside na necessidade crescente de otimizar os métodos de diagnostico e vigilancia epidemioldgica,
especialmente diante da emergéncia de novas doengas infecciosas e do aumento da resisténcia antimicrobiana.
A adogao de técnicas moleculares pode ser um marco significativo na detec¢do, monitoramento e controle das

doencas, afetando de maneira direta a saude global.

Este trabalho consiste em uma revisdo narrativa da literatura, visando examinar os desenvolvimentos
recentes na epidemiologia molecular aplicada ao diagndéstico de doengas infecciosas. Esse formato de revisao
possibilita uma anéalise critica e interpretativa das informagdes disponiveis, integrando dados significativos
sobre o0 assunto e abordando suas consequéncias para a pratica clinica e a satde publica. A investigacdo foi
realizada de maneira remota, utilizando bases de dados cientificas e plataformas de indexacao, como PubMed,
Scopus, Web of Science, ScienceDirect e SCiELO, assegurando 0 acesso a estudos de alta relevancia na area
da salde.

A escolha dos estudos foi pautada por critérios de inclusdo e exclusdo previamente estabelecidos.
Foram considerados artigos publicados nos Gltimos dez anos (de 2018 a 2024), em portugués, inglés ou
espanhol, que abordassem diretamente a utilizagdo da epidemiologia molecular no diagnostico de doengas
infecciosas. Foram descartados estudos que focassem apenas em questfes tedricas, sem ligacdo com métodos
diagnosticos, revisdes duplicadas ou artigos que ndo permitissem acesso completo. Além disso, deu-se
prioridade a estudos de revisdo sistematica, meta-analises, ensaios clinicos e pesquisas observacionais que
oferecessem contribuicdes significativas sobre o assunto.

A obtengdo de dados ocorreu através de uma pesquisa sistematica nas bases de dados referidas,
utilizando descritores escolhidos do vocabulario DeCS/MeSH, como “epidemiologia molecular”, “doencas
infecciosas”, “diagndstico molecular”, “resisténcia antimicrobiana” e ‘“sequenciamento gendmico”,
combinados com operadores booleanos (“AND” e “OR”) para aprimorar os resultados. Foram examinados os
titulos, resumos e, em seguida, os textos completos dos artigos que satisfizeram os critérios de elegibilidade.

As variaveis escolhidas para a analise abarcaram o tipo de patégeno em investigacéo, as metodologias
de diagnostico molecular utilizadas como PCR, sequenciamento de nova geracdo e espectrometria de massas),
a aplicabilidade clinica desses métodos, a sensibilidade e a especificidade dos testes, além dos obstaculos e
restricdes identificados na aplicac@o dessas ferramentas na medicina.

Os procedimentos de andlise de dados consistiram na avaliagdo critica e na organizacdo das

informacdes obtidas dos estudos escolhidos, agrupando os resultados em temas centrais, como inovagoes
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tecnoldgicas, efeitos sobre a rapidez no diagndstico, monitoramento de surtos epidémicos e contribuigdes para
a vigilancia em saude publica. A compilacdo dos dados foi feita de maneira descritiva e interpretativa,
abordando as principais tendéncias e dificuldades identificadas na literatura.

Sendo uma revisdo narrativa da literatura que se fundamenta em fontes secundarias, ndo houve
participacdo direta de seres humanos ou animais na investigacdo, o que elimina a obrigatoriedade de
encaminhamento ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) e de registro no Certificado de Apresentacdo de
Apreciacdo Etica (CAAE). Entretanto, todos os estudos selecionados cumpriram os principios éticos

relacionados a pesquisa e foram avaliados quanto a sua relevancia cientifica e metodoldgica.

A epidemiologia molecular tem se consolidado como uma ferramenta indispensavel na deteccéo,
monitoramento e controle de doencas infecciosas, permitindo avancgos notaveis na precisao e na velocidade da
identificacdo de patdgenos. Segundo Silva Filho (2023), técnicas como a Reacdo em Cadeia da Polimerase
(PCR), o sequenciamento de nova geragdo (NGS) e a espectrometria de massa sdo amplamente aplicadas para
detectar microrganismos e suas variantes genéticas, oferecendo uma abordagem mais eficaz para o controle de
surtos epidémicos. A integracdo dessas tecnologias com bancos de dados gendmicos tem aprimorado a
vigilancia epidemioldgica, permitindo o rastreamento em tempo real de patdgenos emergentes, como
demonstrados na pandemia de COVID-19.

Né&o que se refira a identificacdo de patdgenos, a literatura aponta a PCR quantitativa (QPCR) como
referéncia no diagndstico molecular devido a sua alta sensibilidade e especificidade (Silva Filho, 2023). No
entanto, esta técnica apresenta limitacdes, pois depende do uso de primers especificos, o que pode restringir
sua aplicabilidade diante de novas variantes genéticas. Alternativamente, 0 NGS tem uma promessa mostrada,
permitindo uma analise completa do genoma de microrganismos e facilitando a deteccdo de mutagdes
relacionadas a resisténcia antimicrobiana e a viruléncia (Quintdo, 2024). No entanto, como salientado por
Justino (2018), a complexidade das analises bioinformaticas e os custos elevados ainda representam desafios
para a implementacdo do NGS em larga escala, especialmente em paises em desenvolvimento.

O rastreamento de surtos também tem sido beneficiado pela epidemiologia molecular, tanto em
ambientes hospitalares quanto na comunidade. A pandemia de COVID-19 exemplifica essa aplicagéo, pois o
sequenciamento gendmico do SARS-CoV-2 ajudou a acompanhar a evolucdo do virus e identificar variantes
que exigiam maior aten¢do, auxiliando no direcionamento de estratégias de contencao e vacinagdo (Quintdo,
2024). De forma semelhante, em ambientes hospitalares, a genotipagem de bactérias multirresistentes , como
Klebsiella pneumoniae e Acinetobacter baumannii , tem sido essencial na ado¢do de medidas para controle e
prevencdo de infecgGes nosocomiais (Dourado, 2024). Isso demonstra que, além de aprimorar o diagndstico, a
epidemiologia molecular desempenha um papel essencial no desenvolvimento de estratégias para minimizar a

propagacéo de patdgenos em locais de alta vulnerabilidade.
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Além do uso do diagndstico, a epidemiologia molecular tem sido aplicada no enfrentamento da
resisténcia antimicrobiana , um dos maiores desafios da saude publica global. Estudos indicam que técnicas
como PCR multiplex e sequenciamento de amplicons permitem a répida identificacdo de genes de resisténcia,
possibilitando a escolha de terapias mais especificas e reduzidas o uso restrito de antibioticos (Justino, 2018).
No entanto, a adocdo dessas tecnologias ainda enfrenta obstaculos em muitos paises devido a barreiras
financeiras e a falta de profissionais capacitados para a analise de dados genéticos . Como apontado por Ferreira
(2024), é essencial que haja investimentos na capacitacdo profissional e na infraestrutura laboratorial para
garantir a adogdo dessas amplas metodologias em sistemas publicos de salde.

Outro avanco significativo na epidemiologia molecular é a tecnologia com tecnologias emergentes,
como inteligéncia artificial (IA) e aprendizado de maquina. Ramos et al. (2023) destacam que modelos
baseados em big data sdo usados para prevenir a propagacédo de patdgenos e identificar padrdes de transmissdo
que seriam imperceptiveis por métodos convencionais. Essa abordagem pode tornar a vigilancia
epidemiolGgica mais proativa, permitindo respostas mais rapidas a surtos e pandemias. No entanto, Dourado
(2024) aponta que a aplicacdo de IA na saude levanta questdes éticas, especialmente quanto a privacidade e
seguranca de dados gendmicos. A auséncia de normas padronizadas para o compartilhamento dessas
informacdes entre paises compromete a criagdo de redes globais de vigilancia epidemioldgica, dificultando a
resposta a emergéncias sanitarias de grande escala.

Diante dos desafios e avanc¢os identificados, fica evidente que a epidemiologia molecular esta evoluindo
o diagnostico e o controle das doencas infecciosas , solu¢fes inovadoras para a sadde publica. No entanto, a
sua implementacdo em larga escala depende de investimentos em infraestrutura, regulamentacdo de dados
gendmicos e politicas publicas que assegurem a equidade no acesso a essas tecnologias (Gongalves et al., 2024).
Além disso, ha uma necessidade crescente de colaboracdo entre instituicfes de pesquisa, governos e a industria

biotecnoldgica , a fim de garantir que essas inovacgdes sejam aplicadas de forma eficiente e acessivel.

Os resultados desta pesquisa mostram que a epidemiologia molecular tem o poder de revolucionar a
maneira como surtos € epidemias sdo geridos, oferecendo suporte a estratégias de prevencao e intervengoes
mais eficazes. Contudo, obstidculos como o alto custo das tecnologias, a necessidade de uma infraestrutura
adequada e a formacao de profissionais ainda restringem sua adogdo em varios contextos, principalmente em
paises com renda baixa e média. Ademais, ¢ fundamental aprofundar as discussdes sobre questdes éticas e
regulatérias relacionadas ao compartilhamento de dados genomicos, a fim de assegurar a protecao das
informagdes e a equidade no acesso as inovagdes diagnosticas.

Assim, os achados desta revisdo acrescentam a literatura ao destacar a relevincia da epidemiologia
molecular como um recurso fundamental na satide publica, oferecendo perspectivas sobre suas vantagens e
dificuldades. No cenario académico, esta pesquisa pode ser uma referéncia para futuras investigacdes que

examine a viabilidade da adocao dessas tecnologias em variados contextos epidemioldgicos e clinicos.
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Entre os pontos que limitam o estudo, sobressai a caracteristica da revisdo narrativa, que nao possibilita
uma analise sistematica e quantitativa dos dados. Isso impede uma compreensdo mais profunda acerca da
eficacia das metodologias discutidas. Adicionalmente, a rapida evolucdo das tecnologias moleculares pode
fazer com que certas informacgdes fiquem obsoletas em pouco tempo, tornando necessarias atualizagdes
frequentes sobre o assunto.

Sugere-se que investigacoes futuras busquem maneiras de facilitar o acesso a epidemiologia molecular,
focando na diminuicao de despesas, na criagao de protocolos mais simples e no fortalecimento de colaboragdes
internacionais para a troca de dados gendmicos. Outrossim, pesquisas que analisem o verdadeiro impacto da
integragcdo dessas tecnologias nos sistemas de saude podem oferecer evidéncias mais robustas para apoiar a

formulacao de politicas publicas que visem ao aprimoramento da vigilancia epidemiologica em nivel global.
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As Doencgas Tropicais Negligenciadas (DTNSs) representam um grande problema de
salde publica global, afetando principalmente popula¢fes socialmente vulnerdveis. Essas doengas
recebem baixo investimento em pesquisa e desenvolvimento, limitando o acesso a diagndsticos e
tratamentos eficazes. Analisar as oportunidades para inovacdes em salde publica no
enfrentamento das Doencas Tropicais Negligenciadas. Trata-se de uma revisao
integrativa da literatura, com busca de artigos cientificos nas bases de dados PubMed, SciELO, BVS,
LILACS, Web of Science e Scopus, bem como documentos institucionais da Organizacdo Mundial da
Saude (OMS) e do Ministério da Saude do Brasil. Foram considerados estudos publicados entre 2018 e
2024 que abordassem estratégias de controle, prevencdo, diagndstico e tratamento das DTNSs.

A revisao destacou que as DTNs persistem devido ao saneamento
precario, baixa cobertura vacinal e desigualdades sociais. O desenvolvimento de novas tecnologias
diagndsticas, terapias inovadoras e a implementacdo de inteligéncia artificial na vigilancia
epidemioldgica sdo estratégias promissoras. Além disso, politicas publicas e parcerias publico-privadas
sdo essenciais para ampliar o acesso ao tratamento e fortalecer a atencdo primaria a salde.

A erradicacdo das DTNs requer investimentos em pesquisa, inovacgao
tecnoldgica e politicas publicas efetivas. A integracdo de estratégias interdisciplinares pode contribuir

para reduzir a incidéncia dessas doencas e garantir maior equidade no acesso a saude.
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NEGLECTED TROPICAL DISEASES:
OPPORTUNITIES FOR INNOVATIONS
IN PUBLIC HEALTH

ABSTRACT

INTRODUCTION: Neglected Tropical Diseases (NTDs) represent a major global public health problem,
mainly affecting socially vulnerable populations. These diseases receive low investment in research and
development, limiting access to effective diagnoses and treatments. OBJECTIVE: To analyze opportunities
for innovations in public health to combat Neglected Tropical Diseases. METHODOLOGY: This is an
integrative review of the literature, searching for scientific articles in the databases PubMed, SciELO, VHL,
LILACS, Web of Science and Scopus, as well as institutional documents from the World Health Organization
(WHO) and the Ministry of Health of the Brazil. Studies published between 2018 and 2024 that addressed
control, prevention, diagnosis and treatment strategies for NTDs were considered. RESULTS AND
DISCUSSION: The review highlighted that NTDs persist due to poor sanitation, low vaccination coverage
and social inequalities. The development of new diagnostic technologies, innovative therapies and the
implementation of artificial intelligence in epidemiological surveillance are promising strategies.
Furthermore, public policies and public-private partnerships are essential to expand access to treatment and
strengthen primary health care. FINAL CONSIDERATIONS: Eradicating NTDs requires investments in
research, technological innovation and effective public policies. The integration of interdisciplinary strategies
can contribute to reducing the incidence of these diseases and ensuring greater equity in access to healthcare.

KEYWORDS: Neglected Tropical Diseases; Public health; Technological Innovation; Health Policies;
Epidemiological monitoring.
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INTRODUCAO

As Doengas Tropicais Negligenciadas (DTNs) representam um grave problema de saude publica
global, afetando predominantemente a populagdo em situagdo de vulnerabilidade social, com acesso limitado
a servigos de saude, saneamento basico e educagao sanitaria. Essas enfermidades incluem patologias como
doenga de Chagas, leishmaniose, esquistossomose, filariose, dengue, entre outras, que impactam milhdes de
pessoas em regides tropicais e subtropicais (Brito ef al., 2022). A negligéncia dessas doencas ocorre devido a
falta de interesse comercial na pesquisa e ao desenvolvimento de novos tratamentos, diagnosticos e vacinas,
uma vez que afeta, em sua maioria, comunidades de baixa renda. Essa realidade evidencia um desafio
significativo para os sistemas de saude publica, que enfrenta dificuldades na prevencdo, no diagndstico
precoce e no manejo eficaz dessas condic¢des (Brasil, 2023).

Diante desse cenario, a inovagdo tecnoldgica e cientifica surge como um fator essencial para
transformar o enfrentamento das DTNs. O desenvolvimento de novas terapias, métodos de diagnostico
econdmicos ¢ estratégias preventivas sao fundamentais para reduzir a carga dessas doengas € minimizar seus
impactos socioecondmicos. Além disso, politicas publicas externas para a ampliacdo do acesso a tratamentos,
o fortalecimento da vigilancia epidemioldgica e a promocdo de campanhas educativas sdo estratégias
indispensaveis para controlar ¢ eliminar essas enfermidades (Rocha et al., 2023).

Entretanto, os investimentos em pesquisa e desenvolvimento para DTNs ainda sdo insuficientes,
refletindo o desinteresse da industria farmacéutica, que prioriza condigdes de maior rentabilidade comercial.
Para superar essa lacuna, iniciativas de parcerias publico-privadas, financiamento de pesquisas académicas e
incentivo a producdo nacional de insumos estratégicos tém sido apontadas como alternativas vidveis para
contribui¢des a inovacao nesse campo (Sobral et al., 2020).

A implementagdo de tecnologias emergentes, como inteligéncia artificial, biotecnologia e
telemedicina, também tem potencial para revolucionar a abordagem das DTNs. O uso dessas ferramentas pode
melhorar a detec¢@o precoce de surtos, melhorar o desenvolvimento de medicamentos e ampliar a cobertura
de servicos de salide em 4reas remotas. A integracdo dessas inovagdes ao sistema publico de saude pode
aumentar significativamente a eficiéncia das agdes preventivas e terapéuticas, promovendo maior equidade na
assisténcia a populacao afetada (Sobral et al., 2020).

Além dos desafios tecnologicos e financeiros, a conscientizagdo social e o engajamento das
comunidades sdo aspectos fundamentais no combate as DTNs. Estratégias de educacdo em saude, aliadas ao
fortalecimento da atengdo primaria e a mobilizagdo comunitéria, sdo essenciais para reduzir a incidéncia
dessas doencas e evitar a reinfeccdo. Experiéncias bem-sucedidas em diferentes paises demonstram que o
envolvimento da populagdo na implementagdo de medidas preventivas pode impactar positivamente os indices
epidemioldgicos dessas enfermidades (Rocha ef al., 2023)

Nesse contexto, torna-se evidente que as DTNs exigem uma abordagem multidisciplinar e inovadora,
que envolve setores da satude, da ciéncia e da tecnologia. O enfrentamento dessas doengas deve ser pautado

na cooperagdo entre governos, universidades, organizagdes ndo governamentais e a iniciativa privada,
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planejando a formulacdo de estratégias mais eficazes e sustentaveis. O avango da pesquisa cientifica e a
ampliacao do acesso aos tratamentos sdo passos cruciais para mitigar os impactos dessas enfermidades e
promover melhores condi¢des de vida para as populagdes mais vulneraveis (Luna; Campos 2020).

Diante dessas consideragdes, este estudo tem como objetivo analisar as oportunidades para inovagdes
em saude publica no enfrentamento das Doengas Tropicais Negligenciadas. Para isso, busque identificar os
principais desafios no combate a essas enfermidades e discutir estratégias inovadoras que possam contribuir

para o controle e a erradicacdo dessas doencgas, promovendo avangos inovadores na satide global.

Esta pesquisa caracteriza-se como uma revisao integrativa da literatura , cujo objetivo € reunir, avaliar
e sintetizar o conhecimento disponivel sobre Doencas Tropicais Negligenciadas (DTNSs) e as oportunidades
para inovagBes em salde publica . A revisdo integrativa permite a andlise de diversas abordagens
metodoldgicas, integrando estudos experimentais, observacionais e teoricos, de forma a oferecer uma viséo
abrangente do tema e identificar lacunas na literatura.

A busca pelos estudos foi realizada em bases de dados cientificos reconhecidas, incluindo PubMed,
SciELO, Biblioteca Virtual em Saude (BVS), LILACS, Web of Science e Scopus . Além disso, documentos
institucionais de organizac@es internacionais, como a Organizacdo Mundial da Saide (OMS) e o Ministério
da Saude do Brasil , foram considerados para complementar a analise com dados epidemioldgicos e diretrizes
oficiais. Os critérios de inclusdo para a selecdo dos artigos foram: publicacGes entre 2018 e 2024 , garantindo
informacdes atualizadas sobre DTNs e inovacGes em salude publica; estudos que abordam estratégias de
controle, prevencdo, diagnostico e tratamento dessas doencas; artigos publicados em portugués, inglés ou
espanhol ; e estudos revisados por pares e documentos institucionais de 6rgaos reconhecidos. Foram excluidos
trabalhos que ndo apresentam metodologia clara, relatos de casos isolados, publicagdes que abordam doencas
tropicais sem foco na salde publica e inovacdo, além de artigos duplicados em diferentes bases de dados.

A pesquisa rigorosa sobre as diretrizes do método PICO , no qual a questdo norteadora foi formulada
da seguinte maneira: P (Populacdo): populacdo afetada por Doencas Tropicais Negligenciadas; |
(Intervencéo): estratégias inovadoras em salde publica para controle e tratamento das DTNs; C (Comparacgéo):
métodos convencionais de manejo dessas doengas; O (Desfecho): impactos da inovagdo na reducdo da
incidéncia e morbidade das DTNSs. A coleta de dados foi realizada por meio da leitura dos titulos e resumos
dos artigos encontrados nas bases selecionadas. Apds essa triagem inicial, os estudos foram lidos na integra
para anlise detalhada dos achados. Os dados extraidos foram organizados em uma tabela sintese , contendo
informacdes sobre autores, ano de publicacao, objetivos, metodologia e principais resultados .

A analise dos dados foi realizada de forma qualitativa, categorizando os principais achados em cinco

eixos tematicos: epidemiologia das Doencas Tropicais Negligenciadas , abordando a incidéncia, distribuicéo
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e fatores de risco dessas enfermidades; avangos em métodos diagndsticos , considerando novas tecnologias
para deteccdo precoce; estratégias de prevencdo e controle , discutindo o impacto das politicas publicas na
reducdo das DTNs; tratamentos inovadores , analisando o desenvolvimento de novos farmacos e terapias; e
uso de tecnologia e inteligéncia artificial , destacando ferramentas digitais para vigilancia epidemioldgica.
Para tratar-se de uma revisdo integrativa, este estudo ndo envolveu experimentacdo com seres
humanos, sendo necessaria a aprovacdo em Comités de Etica em Pesquisa. No entanto, todas as fontes
utilizadas foram devidamente referenciadas, garantindo o respeito aos direitos autorais e a integridade
cientifica dos dados analisados. Entre as limitacfes da pesquisa, destaca-se a dependéncia de publicacGes
disponiveis nas bases de dados consultadas, o que pode excluir estudos relevantes que ndo foram indexados.
Além disso, a heterogeneidade metodoldgica dos artigos incluidos pode influenciar a interpretacdo dos

resultados, exigindo uma analise critica para evitar visdes na visao dos resultados.

As Doencas Tropicais Negligenciadas (DTNs) continuam representando um desafio critico para a
saude publica global, especialmente em paises de baixa e média renda. Estudos analisados demonstram que
essas doencas persistem principalmente em populagdes em situacdo de vulnerabilidade, com acesso limitado
a infraestrutura sanitéria e assisténcia médica adequada. No Brasil, a carga das DTNs permanece significativa,
refletindo as desigualdades socioeconémicas que valorizam para sua disseminacdo (Santos, 2022). Além
disso, essas enfermidades sdo responsaveis por incapacitacdes e obitos evitaveis, o que reforcam a necessidade
de politicas publicas mais efetivas para sua prevencao e tratamento.

Os resultados da presente recomendacao indicam que mais de uma fracdo de pessoas no mundo sdo
afetadas por pelo menos uma DTN , sendo a maioria dos casos registrados na Africa, América Latina e sudeste
asiatico (OMS, 2024). No Brasil, doengcas como hanseniase, leishmaniose e doenca de Chagas continuam
sendo um problema relevante, exigindo maior atencdo das autoridades sanitarias (Brasil, 2023). A incidéncia
elevada dessas enfermidades esta associada a precariedade do saneamento basico, ao déficit na vigilancia
epidemioldgica e a baixa cobertura vacinal em &reas de risco.

Além dos fatores estruturais, o perfil sociodemografico dos individuos afetados pelas DTNs revela
padrbes preocupantes. No Brasil, pesquisas apontam que a maior parte dos casos ocorre entre homens,
predominantemente na faixa etéaria entre 0 e 12 anos, refletindo a vulnerabilidade das criancas a infeccGes
parasitarias e comuns (Oliveira et al., 2023). Outro aspecto relevante é a predominancia de pacientes
autodeclarados pardos, o que reforga a relacdo entre fatores raciais, econdémicos e a incidéncia dessas doencas.
Esse panorama demonstra a necessidade de medidas especificas para o povo historicamente marginalizado,
mudando para a equidade no acesso a saude.

A distribuicdo espacial das DTNs no Brasil indica um foco direto com regifes que possuem
infraestrutura precaria, como auséncia de abastecimento regular de agua potavel e esgoto tratado. Em estados

como Minas Gerais e Pard, a alta taxa de internagdes por leishmaniose visceral e tegumentar, além do
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crescimento expressivo da dengue, evidenciam a necessidade de medidas mais eficazes de prevencédo e
controle vetorial (Santos, 2022). O avanco das mudancas climaticas também contribui para a expansédo da area
de incidéncia dessas doencas, exigindo estratégias adaptativas para seu enfrentamento.

Outro fator determinante na persisténcia das DTNs € a relacdo entre pobreza e salde , uma vez que
essas enfermidades ndo apenas comprometem a qualidade de vida dos individuos afetados, mas também geram
impactos econémicos significativos. Pacientes acometidos por doencas superaram dificuldades especificas
que prejudicaram sua capacidade produtiva, perpetuando ciclos de exclusdo social e pobreza (OMS, 2024).
Medidas intersetoriais, como ampliagdo do saneamento bésico e investimento em programas de educagdo em
salide, sdo essenciais para reverter essa realidade.

No entanto, o financiamento para pesquisas e desenvolvimento de novos tratamentos para DTNs ainda
é insuficiente , dificultando a implementac&o de terapias inovadoras. A industria farmacéutica global prioriza
doencas que geram maior retorno financeiro, acompanhando o desenvolvimento de medicamentos para
enfermidades que afetam principalmente areas economicamente desfavorecidas (Bispo Junior; Santos 2021).
Essa realidade reforca a necessidade de maior investimento publico e incentivo a parcerias entre instituicbes
de pesquisa e governos para a producdo de insumos estratégicos.

A abordagem conhecida como One Health , que integra a salde humana, animal e ambiental, tem se
mostrada uma estratégia promissora para o enfrentamento das DTNs. Essa perspectiva confirma que a relagéo
entre ecossistemas, urbanizacdo desordenada e mudancgas ambientais influencia diretamente a incidéncia de
doencas (Sobral; Miranda; Silva 2021). Dessa forma, a implementacdo de agdes interdisciplinares pode
melhorar o controle epidemioldgico e reduzir a carga dessas enfermidades na populacao.

No Brasil, politicas publicas como o Plano Nacional Integrado de Doencas Tropicais Negligenciadas
visam a reducéo da carga dessas enfermidades por meio de estratégias de vigilancia, diagnostico e tratamento
(Brasil, 2023). No entanto, persistem desafios, principalmente quanto a cobertura insuficiente dos servicos de
salde em regides endémicas e a falta de recursos financeiros para a ampliacdo dessas iniciativas. O
fortalecimento da atencdo priméria a salde, aliado ao investimento em inovacdo tecnolégica, pode aprimorar
as acOes de combate as DTNS.

Outro aspecto relevante é a relacdo entre as mudangas climaticas e o aumento da incidéncia de DTNs
. O crescimento das temperaturas globais favorece a expansao da distribuicdo geografica de vetores, como
mosquitos transmissores da dengue, febre chikungunya e maléaria (OMS, 2024). Essa tendéncia exige que as
estratégias de controle levem em conta ndo apenas o manejo ambiental, mas também politicas preventivas de
longo prazo. A pandemia de COVID-19 impactou os programas de controle de DTNs , redirecionando
recursos e interrompendo acbes de vigilancia epidemiologica (Oliveira et al., 2023). Esse cenario
comprometeu 0s avangos obtidos nos ultimos anos, aumentando 0 nimero de casos em diversas regides. No
entanto, a crise sanitaria também demonstrou a importancia da cooperagéo internacional e do fortalecimento
das redes de pesquisa, elementos fundamentais para o avanco das estratégias de enfrentamento das DTNs no
cenario pos-pandemia.

Diante dos resultados da revisao, torna-se evidente a necessidade de um compromisso global para a
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eliminacdo das DTNs . A ampliacéo do financiamento para pesquisas, 0 desenvolvimento de novas terapias e
a implementacdo de politicas publicas necessarias sdo essenciais para reduzir o impacto dessas enfermidades
e garantir maior equidade no acesso a saude. Além disso, a integracdo de abordagens inovadoras, como
inteligéncia artificial na vigilancia epidemiolégica e o uso de biotecnologia para diagnostico e tratamento,
pode contribuir para o controle das DTNs de forma mais eficiente e sustentavel (Meurer; Coimbra 2022).
Portanto, a eliminacdo das DTNs requer esforcos entre governos, setor privado e sociedade civil. A
implementacdo de politicas intersetoriais, o fortalecimento da atencdo priméria a saude e o incentivo a
pesquisa cientifica sdo medidas indispenséaveis para mitigar os impactos dessas doencas e promover avangos
na saude publica global. A conscientizacdo sobre a relevancia dessas enfermidades e o investimento continuo
em inovacdo e infraestrutura sdo determinantes para garantir que as DTNs deixem de ser negligenciadas e se

tornem uma prioridade nos sistemas de salde.

A presente pesquisa teve como objetivo analisar as Doengas Tropicais Negligenciadas (DTNs) e as
oportunidades para inova¢des em satde publica, destacando os desafios enfrentados na prevencao, diagnostico
e tratamento dessas enfermidades. A partir da revisdo integrativa da literatura, constatou-se que as DTNs
continuam representando um grave problema de saude publica, afetando milhdes de pessoas, especialmente
aquelas em situa¢dao de vulnerabilidade socioeconomica. Fatores como saneamento basico precario, baixa
cobertura vacinal, insuficiéncia de politicas publicas e desinteresse do setor privado no desenvolvimento de
novos tratamentos traumaticos para a perpetuagdo dessas doengas.

Os resultados evidenciaram que a alta incidéncia das DTNs esta diretamente relacionada as
desigualdades sociais e econdmicas, tornando essas enfermidades um reflexo da marginalizagdo de
determinadas populacdes. Além disso, a fonte ¢ que, embora existam iniciativas governamentais externas ao
controle dessas doengas, os investimentos ainda sdo insuficientes para garantir uma erradicag¢do eficaz. O
financiamento limitado para pesquisa e inovagao dificulta o desenvolvimento de novos métodos diagnodsticos
e terapéuticos, restringindo as opgdes de tratamento disponiveis para os pacientes.

No contexto académico, esta pesquisa contribui para a ampliacdo do debate sobre estratégias
inovadoras no combate as DTNs, incentivando novas investigacdes sobre abordagens tecnologicas e politicas
publicas mais eficazes. No campo social, as descobertas reforcam a necessidade de uma atuagdo conjunta
entre governos, instituicdes de pesquisa e sociedade civil na implementagdo de medidas que garantam o acesso
universal a saude. Entre as limitagdes do estudo, destaca-se a dependéncia de dados secundérios, uma vez que
a pesquisa se baseou exclusivamente em literatura cientifica e relatérios institucionais. Além disso, a
heterogeneidade metodologica dos estudos especificos pode ter influenciado a interpretacao dos resultados,

exigindo uma abordagem critica na consolidacdo das evidéncias.
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Diante desse cenario, recomenda-se que futuras pesquisas aprofundem a avaliacdo das politicas ja
inovadoras, investigando a eficacia das estratégias existentes e propondo novos modelos de intervencao
baseados em evidéncias cientificas. Além disso, estudos que exploram o impacto das mudancas climaticas na
propagacdo das DTNs podem fornecer subsidios relevantes para a¢des preventivas e de mitigagdo. Conclui-
se, portanto, que a eliminagdo das Doengas Tropicais Negligenciadas depende de um esfor¢co conjunto e
continuo, envolvendo investimentos em pesquisa, fortalecimento das politicas de saude publica e ampliacao
do acesso a servicos de qualidade. A supera¢do desse desafio ndo apenas reduzird a carga global dessas
enfermidades, mas também contribuird para a constru¢do de um sistema de satide mais equitativo e inclusivo,

beneficiando tradigdes historicamente negligenciadas.
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A transmissdo de doencas infecciosas sempre representou um desafio significativo
para a humanidade, impactando sociedades em diferentes periodos histéricos. Epidemias e pandemias
moldaram politicas de saude, estratégias de prevencdo e intervengdes governamentais ao longo dos
séculos. Com a globalizacao e o aumento da mobilidade populacional, a dindmica do contagio se tornou
ainda mais complexa, exigindo abordagens interdisciplinares para compreender e mitigar seus efeitos.

Analisar a dindmica da transmissdo de doencas sob uma perspectiva interdisciplinar,

considerando fatores bioldgicos, sociais e matematicos que influenciam as redes de contégio.
Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura A pesquisa foi conduzida

virtualmente, por meio da consulta a bases de dados cientificas como: PubMed, Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Salude (BVS) e Google Scholar. Os critérios de inclusdo
consideraram artigos publicados em periddicos revisados por pares entre 2018 e 2025, estudos que
discutam a transmissdo de doencas em redes de contagio sob abordagem interdisciplinar, trabalhos
disponiveis em portugués, inglés ou espanhol e artigos completos com metodologia explicita. Ja os
critérios de exclusdo englobaram estudos duplicados nas bases de dados, trabalhos sem acesso ao texto
completo, revisdes sistematicas ou outros tipos de revisao que ndo sejam integrativas, além de estudos
de opinido, cartas ao editor e editoriais. Os achados desta revisdo
evidenciam gue a transmissao de doencas infecciosas € um fenébmeno complexo, influenciado por fatores
bioldgicos, sociais e ambientais. A literatura analisada destaca que a vigilancia epidemioldgica
desempenha um papel crucial no controle de surtos e epidemias, possibilitando a adogdo de medidas
preventivas mais eficazes. Fica evidente que o enfrentamento das
epidemias exige acles coordenadas, baseadas em evidéncias cientificas e respaldadas por politicas

publicas bem estruturadas.
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CONTAGION NETWORKS: AN
INTERDISCIPLINARY STUDY ON THE
DYNAMICS OF DISEASE
TRANSMISSION

ABSTRACT

INTRODUCTION: The transmission of infectious diseases has always represented a significant challenge
for humanity, impacting societies in different historical periods. Epidemics and pandemics have shaped health
policies, prevention strategies, and government interventions over the centuries. With globalization and
increased population mobility, the dynamics of contagion have become even more complex, requiring
interdisciplinary approaches to understand and mitigate their effects. OBJECTIVE: To analyze the dynamics
of disease transmission from an interdisciplinary perspective, considering biological, social, and mathematical
factors that influence contagion networks. METHODOLOGY: This is an integrative literature review. The
research was conducted virtually, through consultation of scientific databases such as: PubMed, Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Virtual Health Library (BVS), and Google Scholar. Inclusion criteria
included articles published in peer-reviewed journals between 2018 and 2025, studies discussing disease
transmission in contagion networks using an interdisciplinary approach, studies available in Portuguese,
English or Spanish and full articles with explicit methodology. Exclusion criteria included duplicate studies
in the databases, studies without access to the full text, systematic reviews or other types of reviews that are
not integrative, as well as opinion studies, letters to the editor and editorials. RESULTS AND DISCUSSION:
The findings of this review show that the transmission of infectious diseases is a complex phenomenon,
influenced by biological, social and environmental factors. The literature analyzed highlights that
epidemiological surveillance plays a crucial role in controlling outbreaks and epidemics, enabling the adoption
of more effective preventive measures. FINAL CONSIDERATIONS: It is clear that confronting epidemics

requires coordinated actions, based on scientific evidence and supported by well-structured public policies.

;(EYWORDS: Disease transmission; Contagion networks; Epidemiology; Spread of infections; Social
actors.
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A transmissdo de doengas infecciosas sempre representou um desafio significativo para a humanidade,
impactando sociedades em diferentes periodos historicos. Epidemias e pandemias moldaram politicas de
saude, estratégias de prevengao e intervencdes governamentais ao longo dos séculos. Com a globalizagao e o
aumento da mobilidade populacional, a dindmica do contdgio se tornou ainda mais complexa, exigindo
abordagens interdisciplinares para compreender e mitigar seus efeitos (Browne et al.,2021).

O conceito de redes de contagio surge como uma ferramenta essencial para compreender a
disseminagdo de doengas, considerando fatores bioldgicos, sociais € ambientais. Modelos matematicos,
analises epidemioldgicas e simulagdes computacionais vém sendo utilizados para mapear padrdes de
transmissdo, identificar grupos vulneraveis e propor estratégias de conten¢ao eficazes. Dessa forma, o estudo
da propagacado de infec¢des em redes interconectadas permite uma abordagem mais precisa para prever surtos
e otimizar intervencdes de satide publica (Batista; De Souza; larosz 2021).

Do ponto de vista biologico, a transmissao de doengas depende da interacdo entre agentes patogénicos,
hospedeiros e o ambiente. Virus, bactérias e parasitas seguem diferentes padrdoes de disseminagdo,
influenciados por fatores como tempo de incubagdo, taxa de reproducdo e mecanismos de transmissao.
Compreender esses aspectos ¢ fundamental para o desenvolvimento de vacinas, medicamentos ¢ medidas de
controle que possam reduzir o impacto de doencas infecciosas (Browne et al.,2021).

Além da biologia, fatores sociais e comportamentais desempenham um papel crucial na disseminagao
de doengas. O contato interpessoal, habitos culturais, condi¢des socioecondmicas e até mesmo a disseminacao
de desinformacdo afetam a velocidade e a abrangéncia da transmissao. Por isso, a andlise das redes sociais
humanas e a influéncia de comportamentos individuais e coletivos sdo essenciais para a formula¢do de
politicas eficazes de contenc¢ao (Ferreira; Da Silva; Albuquerque Montenegro 2021).

A modelagem matematica e computacional tem se consolidado como um instrumento poderoso na
compreensao das redes de contagio. Modelos baseados em teoria dos grafos, estatistica e inteligéncia artificial
possibilitam simulagdes que ajudam a prever a evolugdo de epidemias e a testar diferentes cenarios de
intervencao. Tais abordagens auxiliam no planejamento de estratégias de quarentena, vacinagdo e distribuicao
de recursos médicos. (Batista; De Souza; larosz 2021).

O impacto econdmico e politico das epidemias também deve ser considerado ao se estudar a dindmica
da transmissdo de doencgas. A alocagdo de recursos, a implementacdo de medidas restritivas e a cooperacao
entre governos ¢ instituicdes de satde sao elementos que influenciam diretamente o sucesso ou fracasso no
controle de surtos infecciosos. Assim, a intersecdo entre saude publica, economia e governanga global torna-
se um campo essencial de investigagdo (Hochman; Birn 2021).

No contexto atual, eventos como a pandemia de COVID-19 demonstraram a importancia de
compreender as redes de contagio sob uma perspectiva interdisciplinar. A rapida disseminagao do virus SARS-
CoV-2 evidenciou falhas estruturais nos sistemas de saude, desafios logisticos na distribuicao de vacinas e o

papel da tecnologia na vigilancia epidemiolédgica (Portella ef al., 2021). A interdisciplinaridade €, portanto,
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um elemento central na abordagem das redes de contdgio. A integracdo de conhecimentos oriundos da
biologia, epidemiologia, ciéncias sociais, estatistica e computacdo permite uma visao mais abrangente da
disseminagdo de doengas. Além disso, a colaboragao entre diferentes areas do conhecimento favorece a criagao
de politicas publicas mais assertivas e solugdes inovadoras para desafios sanitarios globais.

Diante desse contexto, este estudo tem como objetivo analisar a dindmica da transmissao de doencas
sob uma perspectiva interdisciplinar, considerando fatores bioldgicos, sociais € matematicos que influenciam
as redes de contégio. E justifica-se pela crescente necessidade de abordagens integradas para compreender e
controlar a disseminagdo de doengas infecciosas. Ao combinar diferentes perspectivas cientificas, espera-se
contribuir para o aprimoramento das politicas de satide publica e para o desenvolvimento de estratégias mais

eficazes na contencao de surtos epidemiologicos.

Esta pesquisa trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, um método que permite a sintese e
andlise de estudos cientificos ja publicados sobre um determinado tema, proporcionando uma visdo abrangente
do conhecimento disponivel. A revisao integrativa é amplamente utilizada na area da satde, pois possibilita a
integracdo de diferentes metodologias e evidéncias empiricas, contribuindo para a formulacdo de diretrizes e
recomendacgdes baseadas em dados cientificos robustos. A pesquisa foi conduzida virtualmente, por meio da
consulta a bases de dados cientificas indexadas, garantindo a reprodutibilidade do estudo e o rigor
metodoldgico.

A amostra foi composta por artigos cientificos, acessados nas bases PubMed, Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Saide (BVS) e Google Scholar. Os critérios de incluséo
consideraram artigos publicados em periddicos revisados por pares entre 2018 e 2025, estudos que discutam
a transmissdo de doencas em redes de contdgio sob abordagem interdisciplinar, trabalhos disponiveis em
portugués, inglés ou espanhol e artigos completos com metodologia explicita. Ja os critérios de exclusao
englobaram estudos duplicados nas bases de dados, trabalhos sem acesso ao texto completo, revisdes
sistematicas ou outros tipos de revisao que ndo sejam integrativas, além de estudos de opinido, cartas ao editor
e editoriais.

A coleta de dados foi realizada por meio de um formulario estruturado que contemplou variaveis como
identificacdo do estudo (titulo, autor, ano de publicacdo e periddico), objetivo da pesquisa, metodologia
adotada, principais achados e contribui¢cdes, bem como conclusdes e implicacdes para a saude publica e
ciéncia interdisciplinar. A busca pelos artigos utilizou descritores indexados nos Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH), garantindo a padronizacdo terminoldgica. Foram
empregados 0s seguintes descritores, combinados com operadores booleanos: “Transmissdo de doengas”
AND “Redes de contagio”, “Epidemiologia” AND “Disseminag¢do de infec¢cdes” AND “Fatores sociais”.

Os dados foram analisados qualitativamente por meio da técnica de analise tematica, identificando-se

categorias emergentes que refletissem os principais achados das pesquisas. Para assegurar rigor metodolégico,
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os artigos foram lidos integralmente e categorizados conforme seus temas centrais, sendo posteriormente
organizados em sinteses narrativas. A avaliacdo da qualidade metodologica dos estudos incluidos foi
conduzida com base no Critical Appraisal Skills Programme (CASP), um checklist amplamente utilizado na
revisdo integrativa, permitindo selecionar pesquisas com alta validade cientifica e relevancia para o tema.
Quanto aos aspectos éticos, por se tratar de uma revisdo integrativa, esta pesquisa ndo envolveu a
participacdo direta de seres humanos ou animais, sendo isenta da necessidade de submissdo ao Comité de
Etica em Pesquisa (CEP). No entanto, todos os estudos incluidos foram analisados respeitando os principios
éticos da pesquisa cientifica, garantindo a veracidade das informac@es e o devido reconhecimento das fontes.

A revisdo integrativa realizada permitiu a identificacdio de padrdes na transmissdo de doencas
infecciosas em diferentes contextos epidemioldgicos, bem como a analise das estratégias de controle adotadas
no Brasil. Os estudos incluidos evidenciaram a importancia de abordagens interdisciplinares para compreender
a dindmica do contédgio e a necessidade de intervencdes oportunas para mitigar os impactos dessas doengas na
populagao.

A disseminagdo de doengas emergentes, como a febre do Oropouche, tem sido um desafio crescente
no Brasil. Conforme o Brasil (2024), o aumento dos casos dessa arbovirose tem demandado uma vigilancia
epidemioldgica mais estruturada, com estratégias voltadas a identificagdo precoce e controle da transmissao.
Esse cenario refor¢a a necessidade de monitoramento continuo das redes de contagio, sobretudo em areas
endémicas, onde fatores ambientais e sociais favorecem a proliferacao do vetor.

A inclusdo do virus linfotropico de células T humanas (HTLV) na lista de notificacdo compulsoria,
conforme Nota Técnica n° 29/2023, representa um avanco para a vigilancia de infeccdes cronicas
negligenciadas. A identificacdo e monitoramento de portadores desse virus possibilitam ag¢des preventivas e
estratégias de controle mais eficazes, reduzindo a transmissao e os impactos na satide publica (Brasil, 2023).

No contexto das doencas hematoldgicas, a Nota Informativa n® 3/2023 revelou dados preocupantes
sobre a prevaléncia da doenga falciforme no Brasil. A alta incidéncia dessa condi¢do genética reforga a
importancia de estratégias de rastreamento e tratamento precoce, sobretudo para popula¢des mais vulneraveis.
A detec¢do e acompanhamento continuos sdo fundamentais para minimizar complica¢cdes e melhorar a
qualidade de vida dos pacientes (Brasil, 2023).

Outro fator relevante identificado na revisdo foi o aumento das notificacdes de chikungunya e zika em
gestantes, conforme registrado na Nota Informativa n° 16/2023-CGARB/DEDT/SVSA/MS. Essas infec¢des
apresentam riscos significativos para a saide materno-infantil, demandando agdes especificas para protecao
das gestantes e prevengao de complicagdes neonatais. A vigilancia ativa e a conscientizagdo da populagao sao
estratégias essenciais para reduzir os impactos dessas arbovirose (Brasil, 2023).

As doencas transmitidas por agua e alimentos também apresentam desafios relevantes para a satde

publica. O manual de treinamento em vigilancia epidemiologica das doencas de transmissdo hidrica e
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alimentar (Ministério da Satde, 2021) destaca a importancia da implementagao de medidas preventivas para
evitar surtos, especialmente em comunidades com acesso precario a saneamento basico. A identificagdo de
padrdes de transmissdo permite a adog¢ao de estratégias mais eficazes para minimizar riscos a populacao.

O monitoramento continuo e a adogdo de estratégias preventivas demonstram ser fundamentais na
contenc¢do de doengas infecciosas. Brasil, (2010) enfatiza a necessidade de um controle rigoroso das doencgas
parasitarias, visto que muitas dessas infec¢des continuam sendo um problema relevante para regides
endémicas. As medidas de educacdo em satde e fortalecimento das redes de vigilancia epidemioldgica sao
fundamentais para evitar a disseminagao dessas enfermidades.

A perspectiva historica sobre as epidemias revela que o comportamento humano e a organizagao social
influenciam diretamente na propagacao de doencas. De acordo com Santos ef al. (2020) e a dindmica do
contagio ndo depende apenas de fatores bioldgicos, mas também de interagdes sociais, acesso a servigos de
saude e condic¢des sanitarias. Essa abordagem reforca a necessidade de considerar determinantes sociais na
formulacao de politicas publicas voltadas ao controle de infecgdes.

A pandemia de COVID-19 evidenciou a importancia da vigilancia epidemiologica integrada e da
resposta rapida a emergéncias sanitarias. O fortalecimento das redes de informacao e a troca de dados entre
diferentes paises foram fundamentais para o desenvolvimento de estratégias eficazes no enfrentamento da
crise. A disseminacdo de desinformagdo, no entanto, representou um obstaculo significativo para a adesdo as
medidas de controle (Mota; Teixeira 2020)

A resisténcia a intervengdes de saude publica, como campanhas de vacinacdo e medidas de
distanciamento social, também foi um fator critico identificado nos estudos analisados. A aceitacao da
populacdo em relacdo as recomendagdes das autoridades sanitérias influencia diretamente a eficicia das acdes
de controle. Estratégias de comunica¢@o mais assertivas e baseadas em evidéncias cientificas sdo necessarias
para reduzir barreiras na adogao de praticas preventivas (Pinheiro, 2023).

Outro aspecto relevante abordado diz respeito as desigualdades sociais na transmissao de doencas
infecciosas. Populagdes com menor acesso a servigos de satide, saneamento basico e informacgdes qualificadas
apresentam maior vulnerabilidade a surtos epidémicos. Politicas publicas voltadas a equidade em satide sdo
essenciais para reduzir essas disparidades e promover uma resposta mais efetiva as epidemias (Malta et al.,
2021).

A influéncia do ambiente na disseminagdo de doencas também foi amplamente discutida nos estudos
revisados. A degradagdo ambiental, o desmatamento e as mudangas climdticas tém contribuido para a
emergéncia de novas doengas zoondticas e o ressurgimento de infec¢des previamente controladas. O impacto
dessas alteragdes nos ecossistemas afeta a distribui¢do dos vetores, aumentando o risco de transmissao

(Campos et al.,2018).

A globalizagdo e a intensa mobilidade populacional sdo fatores que aceleram a disseminacdao de
patogenos. O fluxo continuo de pessoas entre diferentes regides facilita a introdugdo de agentes infecciosos

em novas localidades, exigindo estratégias de vigilancia mais rigorosas em portos, aeroportos e fronteiras.
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Medidas como controle sanitirio € monitoramento de viajantes sdo essenciais para mitigar esses riscos
(Campos et al.,2018). A revisao integrativa também revelou a necessidade de aprimorar a formagao dos
profissionais de saude em vigilancia epidemiologica. O treinamento continuo e a atualiza¢do sobre novas
tecnologias e metodologias de controle sdo fundamentais para fortalecer a capacidade de resposta a surtos e
epidemias (Mota; Teixeira 2020; Pinheiro, 2023).

A incorporagdo de tecnologias inovadoras, como inteligéncia artificial e analise de big data, tem
potencial para aprimorar o rastreamento de surtos e prever padrdes de transmissdo. O uso de plataformas
digitais para monitoramento de sintomas e notificacdo de casos permite uma resposta mais agil e eficiente por
parte dos servigos de saude. As politicas publicas de vacinagdo demonstram ser uma das estratégias mais
eficazes na prevencao de doengas infecciosas. No entanto, desafios como hesitacdo vacinal e dificuldades
logisticas na distribuicdo de imunizantes ainda representam obstidculos para a erradicagdo de algumas
enfermidades (Malta ef al., 2021).

A colaboracao internacional na area da saude tem sido fundamental para o desenvolvimento de
estratégias globais de controle de doengas. A troca de informacdes entre paises e o fortalecimento de parcerias
cientificas sdo essenciais para o enfrentamento de epidemias em escala mundial. A revisdo dos estudos
evidencia a complexidade da transmissao de doencas e a necessidade de abordagens interdisciplinares para
seu controle (Campos et al.,2018). A integragdo entre epidemiologia, ciéncias sociais, modelagem matematica
e politicas publicas permite um entendimento mais abrangente da dindmica do contagio. Os achados reforcam
que estratégias de prevengao e controle devem ser adaptadas as realidades locais, considerando fatores sociais,
culturais e ambientais. O fortalecimento das redes de vigilancia e a capacitagdo de profissionais sao medidas

fundamentais para a mitigagdo dos impactos das doengas infecciosas.

A presente pesquisa teve como objetivo analisar a dindmica da transmissdo de doengas sob uma
perspectiva interdisciplinar, considerando fatores bioldgicos, sociais e matematicos que influenciam as redes
de contagio. Com base nos estudos revisados, constatou-se que a disseminacdo de doencas infecciosas é
influenciada por mdaltiplos determinantes, incluindo condicGes socioeconémicas, mobilidade populacional,
fatores ambientais e politicas de satde publica. O estudo reforca que a vigilancia epidemioldgica integrada,
associada a estratégias preventivas baseadas em evidéncias, € essencial para mitigar surtos e epidemias.

Os achados demonstraram que medidas como a inclusdo de doengas na lista de notificagéo
compulsoria, aampliacdo do rastreamento epidemioldgico e o fortalecimento das a¢des de educacéo em salde
sdo fundamentais para reduzir a propagacédo de infeccbes. A modelagem matematica e a analise de redes
sociais também se mostraram ferramentas promissoras para prever surtos e otimizar intervengdes. Além disso,
a integracdo entre diferentes areas do conhecimento permite uma compreensao mais abrangente da dindmica
do contégio e a formulagéo de politicas publicas mais eficazes.

Em termos de contribuicdes, este estudo destaca a importancia de abordagens interdisciplinares para a

contencao de epidemias, trazendo reflexdes sobre como agdes coordenadas entre ciéncia, tecnologia e politicas
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governamentais podem fortalecer a resposta global as doencas emergentes. No campo académico, a pesquisa
reforca a necessidade de novas investigacoes que explorem a relacéo entre variaveis sociais e epidemioldgicas,
especialmente em contextos de vulnerabilidade.

Entretanto, algumas limitagdes devem ser reconhecidas. A reviséo integrativa se baseou em estudos
previamente publicados, o que pode limitar a inclusdo de dados inéditos ou ndo indexados nas bases
consultadas. Além disso, a diversidade metodologica dos artigos analisados pode ter influenciado a
interpretacdo dos resultados. Para futuras pesquisas, sugere-se a realizacdo de estudos longitudinais que
avaliem a eficécia de diferentes estratégias de contencdo, bem como investigac@es que aprofundem o impacto
de fatores ambientais e tecnoldgicos na disseminacédo de doencas.

Dessa forma, conclui-se que o enfrentamento de epidemias exige acdes conjuntas e coordenadas, que
combinem inovacao tecnoldgica, politicas publicas eficazes e 0 engajamento social. O avanco da ciéncia e a
integracdo entre diferentes disciplinas continuardo sendo essenciais para o aprimoramento das estratégias de

vigilancia e controle de doengas infecciosas no futuro.
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As mudangas climaticas impactam diretamente a disseminacdo de patégenos infecciosos,
alterando a ecologia dos vetores, a qualidade da agua e o padrdo de ocorréncia de doengas. O aumento das
temperaturas e os eventos climaticos extremos favorecem a propagacdo de microrganismos, elevando a
incidéncia de infecgdes. Investigar as principais provas cientificas que conectam as mudangas
climaticas a proliferacdo de patdgenos infecciosos, debatendo as implicacdes desse fendmeno para a salde
publica, além das estratégias de mitigacdo e adaptacdo indispensaveis para minimizar seus efeitos.

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, realizada a partir da anélise de artigos
cientificos e documentos institucionais disponiveis em bases académicas renomadas, como PubMed, Scopus,
Web of Science e SciELO. Foram considerados os estudos publicados no periodo de 2018 a 2025 que
estivessem relacionados com a tematica, disponiveis na integra, e ndo estivessem duplicados. Por outro lado,
foram excluidos estudos sem metodologia clara, duplicados, fora do periodo descrito e sem conexdo com 0
tema. Os achados demonstram que o aquecimento global expande a
distribuicdo de vetores de doencas, compromete 0 acesso a agua potavel e intensifica surtos infecciosos. Além
disso, a poluicdo atmosférica agrava doencas respiratorias, tornando essencial o fortalecimento das politicas
publicas de salde e meio ambiente. A adaptacdo e mitigacdo dos impactos
climaticos sobre a salde publica requerem acgdes coordenadas entre governos, cientistas e sociedade.
Investimentos em infraestrutura sanitaria e programas de vigilancia epidemiolégica sdo fundamentais para

minimizar os efeitos negativos das mudancas climéticas ndisseminagéo de patdgenos.
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IMPACT OF CLIMATE CHANGE ON
THE DISSEMINATION OF INFECTIOUS
PATHOGENS

ABSTRACT

INTRODUCTION: Climate change directly impacts the spread of infectious pathogens, altering the ecology
of vectors, water quality, and disease occurrence patterns. Rising temperatures and extreme weather events
favor the spread of microorganisms, increasing the incidence of infections. OBJECTIVE: To investigate the
main scientific evidence that links climate change to the proliferation of infectious pathogens, discussing the
implications of this phenomenon for public health, in addition to the mitigation and adaptation strategies
essential to minimize its effects. METHODOLOGY: This is an integrative literature review, carried out based
on the analysis of scientific articles and institutional documents available in renowned academic databases,
such as PubMed, Scopus, Web of Science, and SciELO. Studies published between 2018 and 2025 that were
related to the topic, available in full, and were not duplicated were considered. On the other hand, studies
without a clear methodology, duplicates, outside the period described and unrelated to the topic were excluded.
RESULTS AND DISCUSSION: The findings demonstrate that global warming expands the distribution of
disease vectors, compromises access to drinking water and intensifies infectious outbreaks. In addition, air
pollution aggravates respiratory diseases, making it essential to strengthen public health and environmental
policies. FINAL CONSIDERATIONS: Adaptation and mitigation of climate impacts on public health
require coordinated actions between governments, scientists and society. Investments in health infrastructure
and epidemiological surveillance programs are essential to minimize the negative effects of climate change

on the dissemination of pathogens.

KEYWORDS: Climate Change; Infectious Diseases; Vector-Borne Diseases; Global Warming.
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INTRODUCAO

As alteragdes climaticas constituem um dos principais desafios globais na contemporaneidade,
impactando de forma direta varios aspectos da vida humana, dos ecossistemas ¢ da economia. Dentre os
diversos efeitos provocados por essas mudangas ambientais, sobressai a proliferagdo de patogenos infecciosos,
um fendmeno que tem gerado grande preocupacdo entre pesquisadores e autoridades de saude ao redor do
planeta. O aumento das temperaturas, as mudangas nos padrdes de precipitacdo e a intensificagdo de
fenomenos extremos, como furacdes e inundacdes, criam condi¢des favoraveis para a sobrevivéncia e
disseminagdo de microrganismos patogénicos, alterando os padrdes epidemiologicos e ampliando as areas
endémicas de varias doengas (Rosa, 2024).

Multiplas pesquisas apontam que o aquecimento global tem um impacto direto na ecologia dos vetores
de doencas, como mosquitos e carrapatos, aumentando tanto sua area de distribui¢do quanto seu periodo de
atividade. Um exemplo notavel ¢ a expansdo do Aedes aegypti, transmissor da dengue, zika e chikungunya,
para areas que antes eram vistas como inadequadas para sua reprodu¢do. Ademais, o derretimento das calotas
polares e o descongelamento do permafrost t€ém liberado microorganismos ancestrais, potencialmente
perigosos, para os quais a populacdo humana pode ndo estar imunizada (Meneses, 2021).

A conexao entre alteracOes climaticas e doengas infecciosas se torna evidente na intensificacdo de
epidemias relacionadas a dgua e a alimentacdo. O aquecimento global favorece o crescimento de bactérias
como a Vibrio cholerae, agente etioldgico da cdlera, e a Escherichia coli, que causa diversas infecgdes
gastrointestinais. Situagdes de enchentes e secas prolongadas comprometem o acesso a dgua potavel e a
qualidade dos alimentos, criando condi¢des favoraveis para o surgimento de surtos infecciosos, especialmente
em areas com maior vulnerabilidade socioecondmica (Correia, 2022).

Além das enfermidades transmitidas por vetores e da contaminagao de 4gua e alimentos, as alteragdes
climaticas também afetam a propagacdo de doencas respiratorias. O aumento da polui¢do do ar, aliado a
fendmenos climaticos extremos, como queimadas, agrava a incidéncia de doengas pulmonares e intensifica
infecgdes virais, como a gripe € a COVID-19. Essa situacao evidencia que as mudangas climaticas ndo apenas
facilitam a difusdo de patdogenos, mas também prejudicam a eficiéncia dos sistemas de saude, resultando em
impactos significativos para a saide publica em nivel global (Silva, 2023).

Embora o conhecimento cientifico sobre o assunto tenha progredido, permanecem lacunas no
entendimento das interacoes entre fatores climaticos e doencas infecciosas. A vigilancia ambiental, combinada
com praticas de vigilancia epidemiologica eficientes, € crucial para a prevencdo e o controle dessas doengas.
Pesquisas interdisciplinares que abarquem climatologia, biologia, epidemiologia e politicas publicas sdo
imprescindiveis para a formulagdo de estratégias que visem mitigar e se adaptar aos novos desafios trazidos
pelas mudangas climaticas (Santos et al., 2024).

Diante desta situacdo, € crucial que os governos, as instituicoes de pesquisa e as organizagdes

internacionais implementem estratégias conjuntas para amenizar os efeitos das alteragdes climaticas na
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propagacao de doencgas infecciosas. A aplicagao de recursos em infraestrutura de saude, o fortalecimento dos
sistemas de satde e a criagdo de novas tecnologias para o acompanhamento de surtos sao algumas das medidas
prioritarias para reduzir os impactos adversos desse fendmeno global (Lima; Duarte 2020).

Ademais, iniciativas governamentais direcionadas a diminui¢do das mudancas climaticas podem ser
fundamentais para frear a disseminacao de patégenos. A mudanga para energias renovaveis, o combate ao
desmatamento e a promog¢do de praticas sustentaveis sao acdes que, além de enfrentarem o aquecimento
global, ajudam a diminuir a probabilidade de crises sanitarias resultantes das alteracdes climaticas (Lima;
Duarte, 2020).

A pandemia de COVID-19 destacou a relagdo estreita entre a saide das pessoas e os fatores ambientais,
sublinhando a importancia de estratégias integradas e colaborativas para prevenir novas crises de satude. E
crucial reforgar programas de vigilancia em nivel global e expandir as investigacdes sobre como as mudangas
climaticas influenciam a propagacdo de enfermidades, a fim de antecipar e mitigar futuras ameagas a saude
publica (Fonseca et al.,2022).

Considerando este cenario, este capitulo tem como objetivo investigar as principais interagdes entre as
mudangas climaticas e a propagacdo de patégenos infecciosos, oferecendo uma visdo atualizada sobre os
desafios e as oportunidades que esse fendmeno apresenta. Ao aprofundar o entendimento dos mecanismos
pelos quais as alteragdes no meio ambiente impactam a disseminagdo de doencas, pretende-se auxiliar na
formulacdo de politicas eficazes e na criagdo de estratégias inovadoras de enfrentamento, favorecendo um
futuro mais resiliente e sustentavel para as comunidades ao redor do mundo (Alcantara, 2021).

Dessa forma, a finalidade deste estudo € investigar as principais provas cientificas que conectam as
mudangas climaticas a proliferacao de patdégenos infecciosos, debatendo as implicagdes desse fendmeno para
a saude publica, além das estratégias de mitigacdo e adaptagao indispensdveis para minimizar seus efeitos. O
objetivo ¢ oferecer elementos para a construcao de politicas publicas mais eficientes e para o fortalecimento

da resposta global frente aos desafios emergentes da satide do planeta.

Esta pesquisa é uma revisdo integrativa da literatura, que tem como finalidade coletar e realizar uma
andlise critica das evidéncias existentes sobre como as mudancas climaticas afetam a disseminacdo de
patogenos infecciosos. O trabalho foi elaborado através da avaliacdo de artigos cientificos, relatorios de
organismos internacionais e diretrizes institucionais disponiveis em bases de dados académicas reconhecidas,
como PubMed, Scopus, Web of Science e SciELO. Foram considerados os estudos publicados no periodo de
2018 a 2025 que estivessem relacionados com a tematica, disponiveis na integra, e ndo estivessem duplicados.
Por outro lado, foram excluidos estudos sem metodologia clara, duplicados, fora do periodo descrito e sem
conexdo com o tema.

A coleta de informacdo ocorreu por meio de uma busca rigorosa nas bases citadas, utilizando termos

como "mudancas climaticas”, "doencas infecciosas"”, "doengas transmitidas por vetores”, e "aquecimento
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global”. Os dados foram sistematizados e interpretados por meio de uma analise qualitativa de contetido o que
possibilitou a identificacdo de padrdes e tendéncias. Ademais, foi realizada uma avaliagéo critica dos artigos
selecionados, com o objetivo de entender as principais lacunas no conhecimento e sugerir novas direcdes para
futuras investigacbes na rea. Com o intuito de assegurar a confiabilidade da pesquisa, utilizou-se a técnica
de anélise tematica, organizando os resultados em diversas areas. Para garantir a reprodutibilidade do estudo,
foram adotados critérios rigorosos na selecao e analise dos dados, e a interpretacao dos resultados foi realizada
de maneira critica e reflexiva, levando em conta as limitagGes e 0s potenciais vieses dos estudos examinados.

Por ser tratar de uma revisio de literatura, ndo foi necessaria a autorizacio de um Comité de Etica em
Pesquisa, de acordo com as orientacfes da Resolucdo n° 466/2012 do Conselho Nacional de Sadde. Mesmo
assim, todos os principios éticos foram observados na realizacdo da pesquisa, assegurando a integridade

cientifica e a credibilidade dos resultados apresentados.

Os achados desta revisdo mostram que hd uma correlagdo direta entre as mudangas climaticas e a
disseminagdo de patdgenos infecciosos. A elevagdo das temperaturas tem contribuido para a expansdo de
vetores, como mosquitos e carrapatos, resultando em um aumento da incidéncia de doencgas tropicais em
regides anteriormente ndo afetadas. Silva (2021) destaca que esse fendmeno tem impactos epidemioldgicos
severos, pois altera a distribui¢do geografica dessas doengas, enquanto Soletti e Silva (2024) reforcam que
paises de baixa e média renda sdo os mais prejudicados devido a fragilidade dos sistemas de satude locais.

Além da expansdo dos vetores, fendmenos climaticos extremos, como inundacdes e secas, impactam
negativamente a qualidade da 4gua, favorecendo a disseminagdo de doencas transmitidas por esse meio.
Casimiro et al. (2021) destacam que a contaminag¢ao das fontes hidricas ¢ um fator determinante para surtos
de colera e doengas gastrointestinais, um achado também corroborado por Valdivino, Rodrigues e Coelho
(2021), que evidenciam a sazonalidade de doengas infecciosas como dengue e maldria, intensificada pelos
padrdes irregulares de precipitagao.

Outro fator relevante ¢ a influéncia do clima na resisténcia antimicrobiana. Segundo Soletti e Silva
(2024), as condi¢des de calor e umidade favorecem a permanéncia de bactérias resistentes, dificultando o
controle de infecgdes. Esse fendmeno se manifesta de forma mais intensa em regides com infraestrutura
sanitaria precaria, o que compromete a eficdcia dos tratamentos antimicrobianos. As mudangas climaticas
também afetam a severidade dos surtos de doencas. Valdivino, Rodrigues e Coelho (2021) sugerem que o
aumento das temperaturas pode intensificar a viruléncia de certas bactérias e virus, agravando sintomas e
elevando taxas de mortalidade. Monteiro et al. (2018) complementam essa perspectiva ao indicar que a
contaminagdo do ar por poluentes, especialmente durante eventos climaticos extremos como incéndios
florestais, pode prejudicar a resposta imunoldgica da populagdo e aumentar a vulnerabilidade a infecgdes

respiratorias, incluindo COVID-19.
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Diante desse contexto, a necessidade de politicas publicas eficazes ¢ inquestiondvel. Monteiro et al.
(2018) ressaltam que a vigilancia epidemioldgica e a adogao de medidas preventivas sao fundamentais para
minimizar os impactos das mudangas climaticas na saude. Silva e Procopio (2021) sugerem que investimentos
em infraestrutura sanitdria, monitoramento ambiental e estratégias de controle de vetores podem reduzir
significativamente a dissemina¢ao de doengas infecciosas.

Dias (2024) enfatiza que a adaptacao e mitigagao desses impactos exigem a cooperagao entre governos,
comunidades e instituigdes cientificas. A mobiliza¢do de recursos e o fortalecimento dos sistemas de saude
sdo medidas essenciais para enfrentar esse desafio global. Matos (2023) conclui que abordagens
interdisciplinares e baseadas em evidéncias cientificas sao indispensaveis para uma resposta eficiente as

ameacas epidemiologicas causadas pelas mudancgas climaticas.

Quadro 1 - Impactos das Mudancas Climaticas na Propagacdo de Doengas Infecciosas

FATOR CLIMATICO IMPACTO NA SAUDE REFERENCIA \
Elevacio da Temperatura Expansao de vetores e aumento Silva (2021); Valdivino et al.
da incidéncia de doengas (2021)
tropicais
Fendmenos Extremos Contaminagdo de agua e surtos Casimiro et al. (2021)
gastrointestinais
Resisténcia Antimicrobiana Aumento da presenca de Soletti e Silva (2024)
bactérias resistentes
Alteracio na Viruléncia Agravamento dos sintomas e Valdivino et al. (2021)
maior mortalidade
Poluicido do Ar Maior incidéncia de doengas Monteiro et al. (2018)
respiratorias
Necessidade de Politicas Vigilancia epidemiologica e Monteiro et al. (2018); Silva e
prevencao Procépio (2021)
Adaptacio e Mitigacio Cooperacao intersetorial e Dias (2024); Matos (2023)

fortalecimento da satide ptiblica
Fonte: autores, 2025

Esses achados evidenciam que os impactos das mudangas climaticas na saude publica vao além da
simples disseminacdo geografica de doencas, abrangendo também a resisténcia antimicrobiana, a seguranga
alimentar e hidrica, e a gravidade dos surtos. Portanto, ¢ essencial uma resposta global coordenada para

enfrentar esses desafios de forma eficaz.

CONSIDERACOES FINAIS

Os achados deste estudo revelam que as mudangas climaticas exercem um efeito direto na
disseminagdo de patogenos infecciosos, alterando os padrdes epidemiologicos e elevando a frequéncia de
diversas doengas. O aumento das temperaturas, a frequéncia de eventos climaticos extremos e a degradacao
ambiental favorecem o aumento de vetores, a contaminacao de fontes de agua e a intensificacdo de doencas
respiratorias. Esses fatores ressaltam a necessidade urgente de implementar agdes preventivas e integradas
para mitigar os efeitos desse fenomeno na satde publica. A conexao entre o aquecimento global e a crescente
ocorréncia de doengas infecciosas estd amplamente registrada na literatura, enfatizando a necessidade de
politicas publicas efetivas. Medidas como a melhoria da infraestrutura de saneamento, o fortalecimento da

vigilancia epidemioldgica e o investimento em tecnologias sustentaveis sao cruciais para diminuir os riscos
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associados as mudangas climaticas. Ademais, a colabora¢do internacional e a pesquisa continua sdo
fundamentais para aprofundar a compreensao sobre esses impactos e desenvolver solugdes inovadoras.

A pesquisa oferece uma valiosa contribuicdo tanto para a sociedade quanto para o meio académico,
apresentando uma andlise abrangente sobre como as mudangas climaticas influenciam a propagacdo de
patogenos. A colaboragdo entre ciéncia, politica e agdes ambientais € crucial para desenvolver respostas mais
eficazes, reduzindo as consequéncias adversas e garantindo um ambiente mais seguro para as geragoes
vindouras. Além disso, ¢ essencial promover a conscientiza¢do publica e mobilizar recursos para lidar com
essa crise.

Entretanto, ¢ importante destacar certas limitagdes deste estudo. A analise foi fundamentada em dados
acessiveis nas bases cientificas escolhidas, o que pode nao refletir a totalidade das investigacdes ja realizadas.
Ademais, a intricada relacdo entre fatores climaticos e patdgenos infecciosos demanda uma abordagem
multidisciplinar mais abrangente, levando em conta variaveis socioecondmicas e regionais.

Considerando essas restrigdes, ¢ aconselhavel que pesquisas futuras explorem mais a fundo as relagdes
entre clima, biodiversidade e sistemas de saude. Investigagdes empiricas em variados contextos geograficos
podem oferecer dados mais precisos sobre as especificidades da propagacdo de doengas infecciosas em
situacdes de mudangas climaticas. Ademais, a elaboragdo de modelos preditivos podera ajudar na formulacao
de estratégias de adaptacdo e mitigagdo mais efetivas.

Assim, conclui-se que a mitigagdo dos impactos das mudancas climaticas sobre a disseminacdo de
patogenos requer esfor¢os conjuntos entre governos, pesquisadores e a sociedade civil. Somente por meio de
acoes coordenadas e fundamentadas em evidéncias cientificas sera possivel reduzir os riscos sanitarios e

construir um futuro mais resiliente diante dos desafios climéaticos globais.
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RESUMO

INTRODUCAO: A educacio em salide para gestantes é uma estratégia fundamental para a promocéo da
salde materno-infantil e a prevencéo de doencas neonatais, visto que possibilita a adogdo de habitos saudaveis
e 0 reconhecimento precoce de fatores de risco. OBJETIVO: Analisar a importancia da educacdo em salde
para gestantes na prevencao de doencas neonatais. METODOL OGIA: Trata-se de uma revisdo narrativa de
literatura baseada na selecdo de artigos cientificos publicados entre 2014 e 2024, disponiveis nas bases de
dados PubMed, Scielo, Lilacs e Google Académico. RESUL TADOS E DISCUSSAO: Os estudos analisados
indicaram que a educacdao em saude contribui significativamente para a adesdo ao pré-natal, a promocéo do
aleitamento materno e a reducdo de complicacfes neonatais. Além disso, programas educativos bem
estruturados e acessiveis demonstraram maior efetividade, especialmente quando conduzidos por equipes
multiprofissionais e com abordagens interativas. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que a educacio

em saude para gestantes € um elemento essencial na prevencdo de doencas neonatais, sendo necessario
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fortalecer politicas publicas, capacitar profissionais e ampliar o acesso a programas educativos para garantir
um cuidado materno-infantil de qualidade.

PALAVRAS-CHAVES: Cuidado Pré-Natal; Satide Materno-Infantil; Aleitamento Materno;
Promogcéo da Salde; Assisténcia Pre-Natal
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THE IMPORTANCE OF HEALTH
EDUCATION FOR PREGNANT WOMEN
IN THE PREVENTION OF NEONATAL
DISEASES

ABSTRACT

INTRODUCTION: Health education for pregnant women is a fundamental strategy for promoting maternal
and child health and preventing neonatal diseases, as it enables the adoption of healthy habits and the early
recognition of risk factors. OBJECTIVE: To analyze the importance of health education for pregnant women
in preventing neonatal diseases. METHODOLOGY: This is a narrative literature review based on the
selection of scientific articles published between 2014 and 2024, available in the PubMed, Scielo, Lilacs and
Google Scholar databases. RESULTS AND DISCUSSION: The studies analyzed indicated that health
education contributes significantly to adherence to prenatal care, the promotion of breastfeeding and the
reduction of neonatal complications. Furthermore, well-structured and accessible educational programs have
demonstrated greater effectiveness, especially when conducted by multidisciplinary teams and with interactive
approaches. FINAL CONSIDERATIONS: It is concluded that health education for pregnant women is an
essential element in the prevention of neonatal diseases, and it is necessary to strengthen public policies, train

professionals and expand access to educational programs to guarantee quality maternal and childcare.

KEYWORDS: Prenatal Care; Maternal and Child Health; Breastfeeding; Health Promotion; Prenatal

Assistance
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INTRODUCAO

A educacdo em saude desempenha um papel fundamental na prevengao de doengas neonatais,
especialmente quando se trata de gestantes. Durante o periodo gestacional, o corpo da mulher passa por uma
série de mudancgas que podem influenciar diretamente a saude do feto. Por isso, ¢ essencial que as gestantes
recebam informagdes adequadas sobre os cuidados necessarios para garantir uma gestagao saudavel, o
nascimento de um bebé saudavel e a prevengdo de complicagdes neonatais (Botiglieri; Silva; Araujo 2023).

A educagdo em saude para gestantes deve abranger uma ampla gama de tdpicos, como o
acompanhamento pré-natal adequado, a alimentacdo saudavel, a importancia do repouso, a pratica de
exercicios fisicos moderados e o cuidado com doencas pré-existentes. Estes temas sao de extrema importancia
para o desenvolvimento saudéavel do feto, ja que fatores como nutri¢do inadequada, sedentarismo, doencas
maternas mal controladas e o uso de substancias prejudiciais a saide, como alcool e tabaco, podem aumentar
os riscos de complicagdes neonatais (Botiglieri; Silva; Araujo 2023).

O acompanhamento pré-natal regular ¢ uma das principais estratégias para detectar precocemente
possiveis complicacdes durante a gestacdo, como a hipertensdo gestacional, a diabetes gestacional e o
crescimento intrauterino retardado. A educagdo em saude contribui para que as gestantes compreendam a
importancia de comparecer as consultas de pré-natal e sigam as orientagdes médicas, evitando assim
complicagdes que podem afetar a satide do bebé (Fernandes et al.,2024).

Além disso, a educacdo em saude deve abordar a vacinacdo das gestantes. Durante a gestagdo, a
imunizagdo contra doengas como a gripe, a difteria, o tétano e a coqueluche € recomendada para proteger tanto
a mae quanto o recém-nascido. A vacinacao ¢ uma das medidas mais eficazes para prevenir doengas neonatais,
e a educacdo sobre o calendario vacinal contribui para aumentar a adesao as vacinas (Carvalho, 2024).

Outro aspecto relevante ¢ a orientagdo sobre o aleitamento materno. O leite materno ¢ a principal fonte
de nutricdo para o recém-nascido e oferece protecdo imunologica fundamental, prevenindo doencas
infecciosas ¢ melhorando a satide neonatal. As gestantes devem ser orientadas sobre a importancia do
aleitamento materno exclusivo até os seis meses de vida (Fernandes et al.,2024). A educacdo em saude também
deve abordar os cuidados com a higiene pessoal durante a gestacdo, como a lavagem correta das maos,
cuidados com a alimentagdo e prevengdo de doengas como a toxoplasmose e a listeriose, que podem ser
transmitidas durante a gestacao e afetar o desenvolvimento do bebé. O conhecimento sobre essas doengas ¢
essencial para a preven¢ao de complicagdes neonatais (Santos, 2018).

As orientagdes sobre a preparagdo para o parto também devem fazer parte da educagdo em satide para
gestantes. Compreender as diferentes op¢des de parto, os sinais de alerta durante o trabalho de parto e os
cuidados pos-parto sdo aspectos importantes para o bem-estar da mae e do bebé. A educagao sobre os cuidados
poOs-parto inclui a conscientizagdo sobre a saide mental materna, a prevencdo da depressao pos-parto € a

orientacdo sobre o acompanhamento do bebé (Santos, 2018).
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Além disso, a educagao em saude deve incluir informagdes sobre o controle do peso durante a gestacao.
O ganho excessivo de peso pode levar a complicagcdes como o diabetes gestacional e a hipertensao,
aumentando os riscos de parto prematuro e de baixo peso ao nascimento. As gestantes precisam ser orientadas
sobre a importancia de uma alimentacdo balanceada e do controle do ganho de peso, sempre com
acompanhamento médico (Fernandes et al.,2024).

A interagdo com a comunidade também ¢ uma ferramenta importante na educagdo em saude.
Programas de grupos de gestantes, realizadas por equipes de satde, podem ser uma estratégia eficaz para
compartilhar informagdes e promover o suporte emocional entre as gestantes. Esses programas ajudam a criar
um ambiente de troca de experiéncias e fortalecem a rede de apoio das mulheres, contribuindo para uma
gestagdo mais tranquila e segura (Sonaglio; Lima; Pickler 2021).

A educacdo em saude também deve estar voltada para a conscientizagdo sobre os fatores de risco
sociais, como a violéncia doméstica, que podem afetar a saude da gestante e do bebé. A informacao sobre os
direitos das mulheres, o acesso aos servicos de saude e a prote¢do contra a violéncia sao fundamentais para
garantir uma gestacdo sem traumas e complicacdes. Acdes educativas podem ajudar as gestantes a
identificarem e denunciar situagdes de abuso, prevenindo danos a sua saude fisica e emocional (Melo et al.,
2024).

Os profissionais de saude, como médicos, enfermeiros e nutricionistas, desempenham um papel
essencial na implementagdo da educa¢do em saude para gestantes. Eles devem estar preparados para fornecer
informagdes claras, precisas e compreensiveis, levando em conta o nivel de conhecimento e a situacio
socioecondmica da gestante. A comunicagdo eficaz € crucial para garantir que as gestantes compreendam a
importancia das orientacdes e sigam as recomendagdes (Sonaglio; Lima; Pickler 2021).

Além da prevencdo de doengas neonatais, a educagdo em saide também pode contribuir para a
promocao de comportamentos sauddveis que impactam positivamente a saude ao longo da vida da crianca.
Por exemplo, o incentivo a pratica de habitos saudaveis, como a alimentagdo equilibrada e a pratica regular
de atividades fisicas, desde a gestagdo até os primeiros anos de vida, pode reduzir o risco de doencas cronicas
na infancia, como obesidade e diabetes (Almeida, 2018). Outro beneficio da educa¢do em saude para gestantes
¢ a reducao das taxas de mortalidade infantil. Estudos mostram que gestantes que recebem orientacao
adequada tém menores taxas de complicacdes durante a gestacdo e o parto, o que resulta em menores indices
de mortalidade neonatal. A educagdo continua e a promog¢ao de comportamentos saudaveis sdo fundamentais
para melhorar os indicadores de saude materno-infantil (Almeida, 2018).

E importante destacar que a educacgio em saude deve ser personalizada, levando em consideragio as
necessidades e as realidades das gestantes. Estratégias de educacao adaptadas a diferentes faixas etarias, niveis
de escolaridade e contextos sociais t€m maior impacto, proporcionando melhores resultados na preven¢ao de
doengas neonatais. A saude publica deve, portanto, promover politicas que oferecam acesso a programas de
educagdo em saude em todas as fases da gestacdo (Albuquerque, 2024).

Em suma, a educacdo em satide para gestantes ¢ uma das ferramentas mais eficazes para a prevengao

de doencas neonatais. A promog¢ao de uma gestacdo saudavel, a adocao de habitos de vida adequados e a
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orientagdo sobre cuidados essenciais para o parto € o pos-parto sdo essenciais para garantir a saude tanto da
mae quanto do bebé. Ademais o objetivo desse estudo ¢ analisar a importancia da educagdo em saiude para

gestantes na prevencao de doencas neonatais.

Esta pesquisa trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, que para atender ao objetivo desse estudo
considerou os seguintes critérios de incluséo: publicac6es cientificas em portugués, inglés e espanhol, artigos
disponiveis integralmente e gratuitamente, estudos publicados nos ultimos dez anos (2014-2024) e trabalhos
que abordam a relacdo entre educacdo em saude para gestantes e prevencao de doengas neonatais. Foram
excluidos estudos gque ndo apresentavam relacéo direta com o tema, revisfes sistematicas e artigos duplicados
em bases de dados diferentes.

A busca pelos estudos foi realizada nas bases de dados PubMed, Scielo, Lilacs e Google Académico,
utilizando descritores controlados e ndo controlados conforme os Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS).
Os principais termos utilizados foram "cuidado pré-natal, "salde materno-infantil”, "Aleitamento materno”,
“promocdo da saude” e “assisténcia pré-natal”. As combinacgdes entre os descritores foram feitas por meio dos
operadores booleanos AND e OR, a fim de otimizar a busca e recuperar estudos relevantes para a tematica.

Os artigos selecionados foram analisados a partir da leitura dos titulos e resumos, seguida da leitura
integral daqueles que atendiam aos critérios estabelecidos. A analise dos dados foi realizada de maneira
qualitativa, considerando as metodologias utilizadas nos estudos revisados, seus principais achados e sua
pertinéncia para a discussao do tema.

Por tratar-se de uma revisdo narrativa, esta pesquisa ndo envolveu coleta de dados primarios nem
interacdo direta com seres humanos, dispensando a necessidade de aprovacgdo por Comités de Etica em
Pesquisa. Entretanto, foram seguidas diretrizes rigorosas de integridade cientifica, garantindo que todas as
fontes utilizadas fossem devidamente referenciadas. Dessa forma, a metodologia adotada permitiu a
construcdo de um panorama atualizado sobre a importancia da educacdo em salde para gestantes, destacando
estratégias eficazes para a prevencao de doencas neonatais e evidenciando lacunas existentes na literatura que

podem orientar futuras investigacdes na area.

A educagdo em saude para gestantes tem sido amplamente estudada como uma estratégia eficaz na
promogdo da saude materno-infantil e na preven¢do de doengas neonatais. Cardoso (2018) demonstrou que
gestantes bem informadas tendem a adotar comportamentos mais saudaveis durante a gravidez, refletindo
diretamente na redugdo de complicagdes obstétricas e neonatais. Os principais resultados apontam para
melhorias no acesso ao pré-natal, maior adesdo as vacinas recomendadas, maior taxa de aleitamento materno

e reducdo de condigdes neonatais evitaveis, como prematuridade e baixo peso ao nascer (Cardoso, 2018).

92



Um dos achados mais relevantes em pesquisas sobre o tema ¢ o impacto positivo da educagdao em
saude na adesdo ao pré-natal. Mulheres que participam de programas educativos durante a gestacao
comparecem com maior frequéncia as consultas pré-natais, o que possibilita a deteccdo precoce de
complicagdes como diabetes gestacional e hipertensdo. Essas condi¢des, quando ndo controladas, podem
resultar em partos prematuros e riscos para a saude do bebé, reforcando a necessidade de acdes educativas
continuas (Matos, 2021; Cardoso, 2018).

Outro ponto de destaque ¢ a relacdo entre educacdo em saide e a melhoria na alimentacao das
gestantes. A nutricdo adequada durante a gestacao desempenha um papel fundamental no desenvolvimento do
feto, prevenindo deficiéncias nutricionais e doengas metabolicas futuras. Com isso, nota-se que gestantes que
recebem orientagdes nutricionais apresentam menor incidéncia de recém-nascidos com baixo peso ao nascer,
fator de risco para morbidade neonatal (Souza et al.,2024).

A vacinagcdo materna também ¢ diretamente impactada pela educacdo em saude. Rodrigues
Coriolano-Marinus (2021) destaca que gestantes informadas sobre a importancia da imunizagdo apresentam
maior adesdo as vacinas recomendadas, como a dTpa (contra difteria, tétano e coqueluche) e a vacina contra
a gripe. Essas imunizagdes sdo essenciais para a protecdo do bebé nos primeiros meses de vida, reduzindo a
incidéncia de infecgdes respiratorias e outras complicagcdes neonatais.

O aleitamento materno é outro aspecto amplamente beneficiado pela educa¢dao em satde. Por outro
lado, Fleck (2019) indica que mulheres que participam de programas educativos durante o pré-natal iniciam a
amamentagao mais precocemente ¢ apresentam maior taxa de aleitamento materno exclusivo até os seis meses.
O leite materno ¢ essencial para fortalecer o sistema imunologico do recém-nascido, prevenindo infecc¢des
gastrointestinais e respiratorias.

Além disso, De Matos Oliveira et al. (2024) aponta que gestantes que recebem informacgdes sobre
sinais de risco na gravidez apresentam menor incidéncia de complicagdes obstétricas graves. O conhecimento
sobre sinais de alerta, como sangramentos, dores intensas e diminui¢do dos movimentos fetais, contribui para
a busca precoce de assisténcia médica, reduzindo a mortalidade materna e neonatal.

A saude mental materna também ¢ beneficiada pela educagao em saude. Mulheres bem informadas
sobre o periodo gestacional e o pds-parto tendem a apresentar menor incidéncia de ansiedade e depressao. O
suporte emocional oferecido por profissionais de satide e grupos de apoio melhora o bem-estar psicologico
das gestantes, impactando positivamente o vinculo materno-infantil e a qualidade dos cuidados ao recém-
nascido (Fleck, 2019)

Os programas de educacdo em saude voltados para gestantes também demonstram eficacia na
prevencao de doencas infecciosas, como a sifilis congénita e a toxoplasmose. A transmissdo vertical de
algumas doengas pode ser evitada por meio de medidas preventivas simples, como a realizacdo de exames
regulares e a adogdo de habitos higiénicos adequados. A informagao clara e acessivel ¢ essencial para que as
gestantes compreendam os riscos e sigam as recomendagdes médicas corretamente (De Matos Oliveira ef al.

2024).
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Outro fator relevante discutido ¢ a importancia da personalizacao das estratégias educativas na
assisténcia as gestantes. Programas que levam em consideragdo o nivel de escolaridade, a realidade
socioecondmica e os costumes culturais das gestantes demonstram maior efetividade, pois possibilitam uma
abordagem mais inclusiva e acessivel. Métodos didaticos variados, como materiais ilustrativos, videos
explicativos e dinamicas em grupo, importantes significativamente para a compreensao das informagoes e o
engajamento das gestantes no processo educativo (Alves et al., 2019).

Entretanto, desafios ainda persistem na implementagdo dessas agdes, especialmente a falta de acesso
a servicos de satide de qualidade em regides vulneraveis, a sobrecarga dos servigos de atengdo primdria e a
escassez de profissionais capacitados. Além disso, conforme destacado por Souza et al. (2024), a
desvalorizagao do trabalho dos profissionais de saude e a falta de conhecimento das proprias gestantes sobre
sua condi¢do s3o fatores que impactam diretamente a eficacia das iniciativas educativas e a adesdo as
orientacdes fornecidas.

A participagdo da familia no processo educativo € outro aspecto relevante a ser considerado. O
envolvimento de parceiros e familiares pode potencializar os efeitos das orientagdes, criando um ambiente de
apoio para a gestante. Iniciativas que incluem o parceiro e outros membros da familia nas atividades educativas
demonstram maior impacto na adesdo as boas praticas gestacionais (De Souza Neves et al., 2024). Além disso,
a incorporacdo de tecnologias na educagdo em saude tem se mostrado uma estratégia promissora. O uso de
aplicativos, plataformas online e redes sociais para disseminagao de informacdes permite alcangar um maior
numero de gestantes, especialmente aquelas com dificuldades de acesso aos servigos de saude. A telemedicina
também tem se destacado como uma ferramenta eficaz na orienta¢do e no acompanhamento gestacional (Silva
,2022).

Os resultados apresentados destacam a urgéncia de implementar politicas publicas que reforcem a
educagdo em saude para as mulheres gravidas. A expansao de programas de educacdo perinatal nos servigos
de atencdo primaria, a formag¢ao de profissionais de satide € a adogao de abordagens inovadoras podem ter um
impacto significativo na melhoria dos indicadores de satide materno-infantil (Branquinho; Lanza 2024). Em
resumo, os achados demonstram que a educacdo em satde direcionada as gestantes ¢ fundamental na
prevencdo de doencas neonatais. O efeito positivo dessas iniciativas na adesdo ao pré-natal, nos hébitos
alimentares, na vacinacao, no incentivo ao aleitamento materno e na identificacdo precoce de complicagdes
refor¢a a necessidade de investir em estratégias continuas de educagdo. Enfrentar os desafios e ampliar o
alcance dessas agdes ¢ essencial para promover uma gestacdo sauddvel e diminuir os indices de

morbimortalidade neonatal.

CONSIDERACOES FINAIS

A formacéo em salde para gestantes se revela um componente crucial na promocao da satde materno-
infantil e na prevencdo de doencas em recem-nascidos. Este estudo enfatiza que a implementagdo de

estratégias educativas bem elaboradas favorece a adesé@o ao pré-natal, o estimulo ao aleitamento materno, a
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conscientizacdo sobre vacinagdes e a adogcdo de comportamentos saudaveis durante a gestacéo. Tais aspectos
influenciam de maneira direta na diminuicdo de complicacfes neonatais, resultando em melhores condi¢cfes
de saude para mées e filhos.

Os dados apontam que a execucdo de programas educativos prolongados, conduzidos por equipes
multiprofissionais e empregando metodologias interativas, ¢ mais eficaz na disseminacdo do conhecimento
para as gestantes. Além disso, a personalizacdo das abordagens — considerando o grau de escolaridade, a
situacdo socioecondmica e o contexto cultural das gestantes —amplia a abrangéncia e a eficacia das iniciativas
educativas.

Entretanto, desafios como a desigualdade no acesso a informacao, a necessidade de politicas publicas
especificas e a sobrecarga dos servicos de atencdo primaria a salde ainda constituem barreiras a
universalizacdo da educacdo em salde para gestantes. Assim, € imperativo fortalecer as politicas publicas que
assegurem a formacdo continua dos profissionais de salde e incentivem iniciativas para elevar a
conscientizacdo sobre os cuidados materno-infantis. Conclui-se, portanto, que a educacdo em saude é um
alicerce essencial para a prevencdo de doencas neonatais, sendo necessario um empenho continuo para
melhorar e expandir essas iniciativas. A adog¢ao de abordagens inovadoras, como a utilizacdo de tecnologias
digitais para a disseminacdo de informacdes, pode ser uma alternativa vidvel para ampliar o alcance das
orientacdes e mitigar as desigualdades existentes. Assim, garantir acesso equitativo a informacéo e a cuidados
qualificados contribuird para uma gestacdo mais segura e para a melhoria dos indicadores de saude materno-

infantil.
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RESUMO

INTRODUCAO: A inclusdo de pessoas trans no mercado de trabalho formal ainda enfrenta desafios
estruturais significativos, especialmente em ambientes corporativos conservadores. A invisibilidade dessa
populacdo é consequéncia de maltiplos fatores, incluindo discriminacdo, dificuldades documentais, evasdo
escolar e a auséncia de politicas afirmativas eficazes. A transfobia estrutural presente no meio corporativo
dificulta tanto o ingresso quanto a permanéncia dessas pessoas em empregos formais, limitando suas
oportunidades de desenvolvimento profissional e social. OBJETIVO: Explorar os desafios que as pessoas
trans enfrentam em ambientes corporativos conservadores, identificando os elementos que acarretam sua
invisibilidade e exclusdao.METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, na qual foram
analisados estudos académicos, relatorios institucionais e documentos normativos sobre a empregabilidade da
populacgdo trans. Foram utilizados artigos publicados entre 2018 e 2024, disponiveis em bases como SciELO,
PubMed e Google Scholar, além de documentos governamentais. RESULTADOS E DISCUSSAO: A
pesquisa revelou que a taxa de desemprego entre pessoas trans permanece alarmantemente alta, com mais de
90% dessa populagéo recorrendo a informalidade e a prostituicdo para subsisténcia. ldentificou-se que 0s
principais desafios incluem preconceito nos processos seletivos, ndo reconhecimento do nome social, falta de
politicas inclusivas e barreiras na progresséo profissional. No entanto, algumas empresas tém adotado medidas
afirmativas, como programas de capacitacdo, cotas e redes de apoio, demonstrando impactos positivos na
inclusdo da populagdo trans no ambiente corporativo. CONSIDERACOES FINAIS: Os achados evidenciam
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que a invisibilidade de pessoas trans no mercado de trabalho formal ndo é apenas um reflexo da discriminacédo
social, mas também da auséncia de politicas institucionais eficazes. Recomenda-se que futuras pesquisas
aprofundem a avaliagdo das iniciativas ja implementadas e proponham estratégias mais eficazes para garantir

equidade no mercado de trabalho.

PALAVRAS-CHAVES: Identidade de género; Mercado de Trabalho; Pessoas Transgénero;
Empregabilidade; Incluséo social; Diversidade de Género
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WORK AND GENDER IDENTITY:
THE INVISIBILITY OF TRANS
PEOPLE IN CONSERVATIVE
CORPORATE ENVIRONMENTS

ABSTRACT

INTRODUCTION: the inclusion of transgender people in the formal labor market still faces significant
structural challenges, especially in conservative corporate environments. the invisibility of this population
results from multiple factors, including discrimination, bureaucratic barriers, school dropout rates, and the
absence of effective affirmative policies. structural transphobia in the corporate sector hinders both access to
and retention in formal employment, limiting opportunities for professional and social development.
OBJECTIVE: Explore the challenges that trans people face in conservative corporate environments,
identifying the elements that lead to their invisibility and exclusion. METHODOLOGY: This is a narrative
review of the literature, in which academic studies, institutional reports and normative documents on the
employability of the trans population were analyzed. Articles published between 2018 and 2024 were used,
available in databases such as SciELO, PubMed and Google Scholar, in addition to government documents.
RESULTS AND DISCUSSION: The research revealed that the unemployment rate among trans people
remains alarmingly high, with more than 90% of this population turning to informality and prostitution for
subsistence. It was identified that the main challenges include prejudice in selection processes, lack of social
name recognition, lack of inclusive policies and barriers to professional progression. However, some
companies have adopted affirmative measures, such as training programs, quotas and support networks,
demonstrating positive impacts on the inclusion of the trans population in the corporate environment. FINAL
CONSIDERATIONS: The findings show that the invisibility of trans people in the formal job market is not
only a reflection of social discrimination, but also the absence of effective institutional policies. It is
recommended that future research deepens the evaluation of initiatives already implemented and proposes

more effective strategies to guarantee equity in the labor market.

KEYWORDS: Gender identity; job market; Transgender People; Employability. Social inclusion.
Gender Diversity.
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A questdo da diversidade no ambiente profissional tem sido intensamente discutida, principalmente no
que toca a inclusdo de grupos que historicamente foram marginalizados. Dentre esses grupos, a populagédo
trans enfrenta consideraveis obstaculos para acessar e se manter no mercado de trabalho formal, devido ao
preconceito estrutural e & auséncia de politicas afirmativas que assegurem condigdes justas de emprego. No
Brasil, a transfobia continua a ser um problema arraigado, evidenciado pela dificuldade que essas pessoas
encontram para conseguir oportunidades que respeitem sua identidade de género e preservem sua dignidade
no contexto corporativo (Paniza; Maresco 2022) .

A exclusdo da populagdo trans do mercado de trabalho formal ¢ uma questdo que se mantém devido a
falta de reconhecimento e a resisténcia de empresas, especialmente aquelas com uma postura conservadora,
em adaptar suas estruturas para criar ambientes mais inclusivos. De acordo com a Associagao Nacional de
Travestis e Transexuais (ANTRA), mais de 90% das pessoas trans dependem da informalidade ou da
prostitui¢do como sua principal fonte de renda, mostrando que sua participacdo no mercado formal ainda ¢é
extremamente baixa (Antra, 2023). Essa situacdo acentua a vulnerabilidade social dessa populagdo, que
enfrenta dificuldades significativas para acessar direitos fundamentais, como satde, educag¢do e moradia.

Apesar de a Constituicdo Federal do Brasil e a Consolidacao das Leis do Trabalho (CLT) assegurarem
o direito ao trabalho sem discriminagdo, a realidade nas empresas continua a apresentar barreiras significativas
para a inclusdo e a permanéncia de pessoas trans no mercado laboral. A falta de politicas afirmativas, o
preconceito arraigado e a relutancia em adaptar processos internos que respeitem o nome social e a identidade
de género sdo alguns dos elementos que levam a essa exclusdo. Adicionalmente, a cultura organizacional de
diversas empresas ainda est4 baseada em valores tradicionais e binarios de género, o que torna o ambiente de
trabalho hostil para essa populacao (Brasil, 1943; Brasil, 1988).

A discriminagdo se apresenta de varias maneiras, que vao desde a falta de reconhecimento da
identidade de género durante os processos seletivos, a recusa em aceitar o nome social e 0 acesso ao banheiro
apropriado, até a pratica de violéncia psicoldgica e assédio moral por colegas e superiores. Com frequéncia,
mesmo quando conseguem uma contratacdo, individuos trans sdo direcionados para fungdes de menor
prestigio e enfrentam oportunidades de avango profissional reduzidas. Essa situacdo perpetua um ciclo de
exclusdo e desigualdade, dificultando a ascensdo social e econdmica dessa comunidade (Benedetto; Bonin;
Wamser 2020).

Em ambientes corporativos mais tradicionais, marcados por hierarquias inflexiveis e valores
conservadores, a resisténcia a inclusdo da comunidade trans ¢ ainda mais acentuada. Organizagdes que evitam
discutir temas relacionados a diversidade e inclusdo acabam criando um espaco hostil e excludente, onde o
receio da rejei¢do e da agressdo desencoraja muitos trabalhadores trans a se assumirem ou a reivindicarem
seus direitos. Isso resulta em um cenario de invisibilidade, fazendo com que muitos optem por esconder sua
identidade de género para evitar represalias e complicagdes em suas carreiras (Melo et al.,2020; Paniza;

Maresco 2022).
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Além das limitagdes impostas pelas institui¢des, a escassez de pessoas trans em fungdes de lideranga
também influencia a visdo que se tem do ambiente empresarial. A falta de modelos positivos e de profissionais
trans em posi¢des proeminentes restringe as chances de progresso para essa comunidade, desencorajando as
novas geracdes a procurarem vagas no mercado formal. Isso evidencia a urgéncia de implementar politicas de
inclusdo mais efetivas, que transcendam a retdrica e se convertam em agoes tangiveis (Melo et al.,2020).

A integragdo de individuos trans no mercado de trabalho vai além de uma questao de equidade social;
trata-se também de uma tatica benéfica para as empresas, dado que ambientes corporativos diversificados
tendem a ser mais inovadores, produtivos e apresentam um maior comprometimento por parte dos
colaboradores. Com uma diversidade de pontos de vista, as organizagdes conseguem entender mais
efetivamente os variados perfis de consumidores, permitindo a oferta de produtos e servigos que atendem
melhor as demandas da sociedade (De lima et al., 2021).

Diante desse contexto, ¢ fundamental refletir sobre as barreiras estruturais e culturais que dificultam a
plena inclusdo das pessoas trans no mercado de trabalho, buscando assim estratégias que assegurem equidade
e justica social. A discussdo sobre a relevancia da criag@o de politicas afirmativas, a sensibilizagdo de gestores
e colaboradores, € a promogdo de ambientes seguros e respeitosos ¢ vital. O compromisso com a diversidade
deve ser encarado como um valor primordial para a forma¢ao de um espacgo de trabalho mais justo e inclusivo.

Assim, este estudo tem como objetivo explorar os desafios que as pessoas trans enfrentam em
ambientes corporativos conservadores, identificando os elementos que acarretam sua invisibilidade e
exclusdo. Além disso, busca-se investigar praticas e estratégias eficazes que possam ser implementadas para
aumentar a inclusdo dessas pessoas no mercado formal de trabalho, assegurando seus direitos € ampliando

suas chances de desenvolvimento profissional.

Este estudo consiste em uma revisao narrativa da literatura que possibilita uma reflexao critica sobre
0 assunto, proporcionando uma visdo ampla dos obstaculos que essa populacdo enfrenta no mercado de
trabalho, sem as restricbes metodoldgicas das revisGes sistematicas. Para elaborar esta revisdo, foram
definidos critérios para a inclusdo e exclusdo dos materiais examinados. Incluimos pesquisas que exploram o
tema proposto, disponiveis de forma gratuitta e integralmente, com metodologia clara e publicados entre 2018
a 2024. Por outro lado, excluimos estudos que trata-sem sobre o tema, ndo estivesse disponiveis na integra e
de forma gratuita e fora do periodo descrito, além disso, estudos que estavam duplicados também foram
excluidos.

A coleta dos materiais foi efetuada em bases de dados académicas renomadas, que englobam SciELO,
PubMed, e Google Scholar. Também foram consultados documentos de instituicdes como a Associagao
Nacional de Travestis e Transexuais (ANTRA), a Organizagédo Internacional do Trabalho (OIT) e a ONU
Mulheres. Para aprimorar a busca pelos artigos relevantes, foram utilizados descritores combinados com

operadores booleanos, abarcando termos como "ldentidade de género™ AND "mercado de trabalho™, "Pessoas
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Transgénero” AND, "Empregabilidade” AND “inclusdo social” AND "diversidade de Género ".

A sintese dos dados foi feita de forma descritiva, organizando as informacgdes de acordo com sua
relevancia para os objetivos da pesquisa. As conclusdes foram formuladas a partir da convergéncia dos
resultados, propiciando uma reflexdo profunda sobre as condi¢des de empregabilidade da populagdo trans e
os desafios estruturais que mantém sua invisibilidade no universo corporativo.

Entre as limitagdes desta pesquisa, ressalta-se a falta de uma analise sistematica, o que pode levar a
um viés na escolha dos estudos considerados. Ademais, a dependéncia de publicacdes académicas e
institucionais pode limitar o acesso a experiéncias diretas de pessoas trans, visto que nem todas as vivéncias
e desafios no mercado de trabalho sdo registradas na literatura cientifica. Mesmo assim, a revisdo narrativa
enriquece a discussao sobre a urgéncia de implementar politicas mais inclusivas, incentivando a reflexao em
torno de estratégias que possam amenizar os obstaculos enfrentados por essa populacdo no ambiente

corporativo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A inser¢ado de individuos trans no mercado de trabalho continua a encontrar obstaculos estruturais, que
se evidenciam tanto no acesso quanto na estabilidade em empregos formais. A auséncia dessa populagcdo em
empresas com uma cultura conservadora resulta de diversas barreiras, como preconceito, transfobia
institucional, problemas com documentag¢ao, niveis educacionais baixos e a falta de politicas afirmativas que
sejam realmente eficazes. Ademais, a caréncia de adaptagdes nos ambientes fisicos e culturais das empresas
para receber essa populacdo potencializa ainda mais a exclusdo, transformando o mercado de trabalho em um
espaco hostil para pessoas trans.

Um dos principais obstaculos a inclusdo de pessoas trans no mercado de trabalho formal € o
preconceito e a transfobia profundamente enraizados na cultura empresarial. Segundo Almeida e Vasconcellos
(2018), a transfobia institucional manifesta-se na falta de acdes efetivas que promovam a igualdade de
oportunidades. Muitas organizacdes hesitam em empregar pessoas trans por medo de como essa decisdo sera
percebida por clientes e demais colaboradores, perpetuando um ciclo de exclusdo. Essa resisténcia vai além
da fase de contratacdo e se estende ao avanco na carreira, onde as pessoas trans frequentemente acabam em
posi¢des de baixa remuneragao e sem chances de crescimento profissional.

Um aspecto fundamental a ser considerado ¢ a barreira na documentacdo. Muitas pessoas trans
encontram obstaculos para atualizar seu nome e género nos documentos oficiais, o que leva a
constrangimentos e limitagdes na contratacdo e nas relagcdes profissionais. Almeida e Vasconcellos (2018)
ainda destacam essa questdo, evidenciando que o nome previamente utilizado continua sendo empregado em
cadastros empresariais, fichas de atendimento e holerites, o que provoca situagdes incomodas e favorece a
evasdao do ambiente laboral.

Além da questdo da documentacido, outro aspecto delicado € a utilizagdo de banheiros e vestiarios no

ambiente de trabalho. Muitas organiza¢des carecem de diretrizes bem definidas sobre o uso desses espacos.

102



Em alguns casos, isso forca individuos trans a utilizarem banheiros que ndo correspondem a sua identidade de
género, resultando em situagdes constrangedoras e, em certas ocasioes, em assédio moral. De acordo com um
estudo realizado por Viegas e Pamplona Filho (2020), a auséncia de instalagdoes adequadas para essa populacao
¢ um dos principais motivos pelos quais pessoas trans abandonam seus postos de trabalho.

A baixa escolaridade também ¢ um fator determinante para a exclusao dessa populagdo do mercado de
trabalho formal. A evasdo escolar entre pessoas trans ¢ elevada, devido a violéncia e discriminacao sofridas
nos ambientes educacionais. Como resultado, muitos ndo possuem qualificagdes formais para disputar vagas
no mercado competitivo. Segundo dados da Antra (2023), cerca de 72% das pessoas trans ndo concluiram o
ensino médio, o que reduz drasticamente suas oportunidades de emprego. Esse déficit educacional reforga a
marginalizagdo, pois, sem acesso a qualificacdo, a maioria das oportunidades disponiveis restringe-se ao
mercado informal e a prostituicdo.

Além das barreiras de acesso, manter-se no emprego se apresenta como um desafio consideravel.
Muitas pessoas trans enfrentam situagdes de discriminacdo no local de trabalho, que incluem zombarias,
isolamento e assédio moral provenientes tanto de colegas quanto de supervisores. Fernandes et al. (2019)
ressaltam que a discriminagdo de género em contextos laborais continua sendo um problema persistente,
evidenciando que mulheres trans e travestis sao alvo de varias formas de opressao, que se entrelagam com
machismo e transfobia. Esse ambiente adverso contribui para elevados indices de problemas psicoldgicos,
com ocorréncias frequentes de ansiedade, depressao e disturbios relacionados ao estresse.

A escassez de representantes trans em posi¢des de lideranca atua como uma barreira para a real inclusao
no mercado de trabalho. Em diversas empresas, a diversidade se resume a contratagdes em niveis operacionais,
sem a implementac¢do de politicas que assegurem a promocao profissional desse grupo 9Menezes; De Oliveira;
Nascimento 2018). De acordo com Almeida e Vasconcellos (2018), a falta de referéncias trans em cargos de
alta influéncia perpetua a percepgao de que essas pessoas nao tém lugar em certos ambientes, 0 que torna mais
complicada a evolugdo em suas carreiras.

Para lidar com esses desafios, diversas empresas e institui¢des vém adotando politicas afirmativas que
buscam promover a inclusdo da populacao trans no mercado de trabalho. Entre as estratégias implementadas
estdo programas de capacitagdo, incentivos a contratacdo e adaptagdes no ambiente de trabalho. De acordo
com Fernandes et al. (2019), a realizagdo de treinamentos voltados para gestores e colaboradores sobre
diversidade de género tem se mostrado eficaz na diminui¢do do preconceito e na criacdo de ambientes mais
acolhedores.

Além de investir em capacitacao, muitas empresas tém implementado redes de apoio com o objetivo
de diminuir a evasao de colaboradores trans. Organizagdes que oferecem mentorias € grupos de afinidade
observam uma reten¢do mais significativa desses profissionais, pois favorecem um ambiente mais seguro para
o desenvolvimento de suas carreiras. Viegas e Pamplona Filho (2020), ressaltam que aquelas que
estabeleceram politicas de inclusdo efetivas notaram um aumento no engajamento dos funcionarios € uma

percep¢ao mais positiva da marca junto ao publico.
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A relevancia econdmica da integragao de pessoas trans no setor laboral ndo pode ser ignorada.
Negocios que priorizam a diversidade geralmente alcancam um desempenho financeiro superior, uma vez que
ambientes mais inclusivos estimulam tanto a inovagdo quanto a produtividade. De acordo com Franqueira
(2019), a utilizagdo de inteligéncia artificial nos processos de selecdo pode, por sua vez, perpetuar
preconceitos, se os algoritmos nao forem configurados para impedir a exclusao de certos grupos. Estudo sobre
sistemas de recrutamento automatizados revelou que muitos deles reforcam padrdes cisnormativos,
diminuindo as oportunidades de emprego para pessoas trans.

A adogao de leis especificas ¢ fundamental para assegurar a inclusdo da comunidade trans no mercado
de trabalho. A Convengado 111 da Organizacao Internacional do Trabalho (OIT), que aborda a discriminagao
em relacdo a emprego e ocupagdo, enfatiza a importancia de medidas afirmativas para promover a equidade.
No Brasil, diversas iniciativas em niveis municipal e estadual tém buscado mitigar essa desigualdade, mas
ainda ha um extenso percurso a ser seguido para que as politicas inclusivas sejam efetivamente implementadas
de maneira abrangente e eficiente (OIT, 1958).

As evidéncias apresentadas deixam evidente que a falta de visibilidade de pessoas trans no mercado
de trabalho ¢ fruto de uma série de fatores interconectados, que incluem discriminag¢do, preconceito ¢ a
auséncia de politicas publicas efetivas. Para mudar essa realidade, ¢ essencial que governo, empresas e
sociedade civil unam esforcos. Iniciativas como aumentar o acesso a educagao, criar politicas afirmativas e
promover a conscientizagdo sobre a importancia da diversidade no ambiente de trabalho sdo cruciais para

assegurar que pessoas trans tenham acesso a oportunidades justas e dignas no mercado de trabalho.

A presente pesquisa analisou a invisibilidade das pessoas trans em ambientes corporativos
conservadores, destacando as barreiras estruturais que impedem sua plena inclusdo no mercado de trabalho
formal. A partir da revisdo da literatura e dos dados analisados, verificou-se que a exclusdo dessa populacéo
é resultado de um conjunto de fatores, incluindo preconceito e transfobia, dificuldades documentais, evasao
escolar, auséncia de politicas afirmativas e um ambiente organizacional pouco preparado para lidar com a
diversidade de género.

Dentre as principais conclusdes, evidenciou-se que a taxa de desemprego entre pessoas trans
permanece alarmantemente alta, forcando grande parte dessa populagdo a recorrer ao trabalho informal e a
prostituicdo como forma de sobrevivéncia. A discriminacdo em processos seletivos, a falta de respeito ao
nome social e a auséncia de representatividade em cargos de lideranca contribuem para a perpetuacdo desse
cendrio excludente. Além disso, constatou-se que a baixa escolaridade e 0 abandono escolar precoce impactam

negativamente as oportunidades de empregabilidade, criando um ciclo de exclusédo social e econdmica.

Os resultados desta pesquisa tém implicagfes tanto para a academia quanto para a sociedade. No

ambito académico, contribuem para a ampliacdo do debate sobre politicas de diversidade e inclusdo no
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ambiente de trabalho, incentivando novas investigacdes sobre a interseccionalidade entre identidade de género
e mercado de trabalho. No contexto social, reforcam a necessidade de a¢des concretas por parte de empresas,
governos e instituicdes educacionais para reduzir as desigualdades enfrentadas por essa populacgéo.

Entretanto, algumas limitagcdes deste estudo devem ser reconhecidas. Primeiramente, a pesquisa se
baseou exclusivamente na literatura existente, sem a realizacdo de entrevistas ou analises empiricas diretas, o
que poderia enriquecer ainda mais a compreensao do problema. Além disso, a diversidade de realidades
regionais no Brasil pode impactar a aplicabilidade de determinadas soluges, exigindo abordagens mais
contextualizadas para cada setor e localizag&o.

Diante dessas consideracfes, recomenda-se que futuras pesquisas aprofundem a andlise sobre a
eficicia das politicas afirmativas ja implementadas no Brasil e em outros paises, avaliando seu impacto na
empregabilidade da populagéo trans. Estudos que combinem metodologias qualitativas e quantitativas também
seriam relevantes para mapear de forma mais precisa os desafios enfrentados por essa populagéo e propor
solucdes mais eficazes. Além disso, investigacBes sobre a percepcdo de empregadores e gestores em relacdo
a inclusdo de pessoas trans podem fornecer insights valiosos para a formulacéo de estratégias mais eficientes

de sensibilizacdo e capacitacdo no ambiente corporativo,
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Os Determinantes Sociais da Saude (DSS) abrangem fatores econdmicos, culturais e
ambientais que influenciam diretamente a satde das populacfes, impactando o acesso a servicos de salde, a
qualidade de vida e o bem-estar. Analisar de forma integrada como os determinantes
econémicos, culturais e ambientais influenciam a salde populacional e identificar estratégias para reduzir
desigualdades. : Realizou-se uma reviséo narrativa da literatura, com busca em bases de
dados como PubMed, SciELO, Scopus e Web of Science. Utilizaram-se descritores especificos, com aplicagdo
de operadores booleanos, e critérios de inclusdo e exclusdo rigorosos. Foram selecionados 10 estudos para
analise qualitativa. Os achados evidenciaram que a desigualdade
econdmica esta associada a maiores taxas de doencas cronicas e mortalidade, com politicas de redistribuicéo
de renda mitigando parte desses efeitos. Fatores culturais, como resisténcia a praticas ocidentais e estigmas
sobre salde mental, configuram barreiras significativas, enquanto praticas culturais benéficas promovem a
longevidade. No campo ambiental, a poluicdo e o desmatamento tém impactos diretos sobre a saude,
especialmente entre populacbes vulneraveis. Conclui-se que estratégias
integradas, aliando politicas econémicas, adaptacdo cultural e acdes ambientais, sdo fundamentais para a

promocdo de uma satde mais equitativa e sustentavel.
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SOCIAL DETERMINANTS OF HEALTH:
INFLUENCE OF ECONOMIC,
CULTURAL, AND ENVIRONMENTAL
FACTORS

ABSTRACT

INTRODUCTION: The Social Determinants of Health (SDH) encompass economic, cultural, and
environmental factors that directly influence population health, impacting access to health services, quality of
life, and well-being. OBJECTIVE: To analyze how economic, cultural, and environmental determinants
influence population health and identify strategies to reduce inequalities. METHODOLOGY: A narrative
literature review was conducted, searching databases such as PubMed, SciELO, Scopus, and Web of Science.
Specific descriptors and Boolean operators were applied, with strict inclusion and exclusion criteria. Ten
studies were selected for qualitative analysis. RESULTS AND DISCUSSION: The findings highlighted that
economic inequality is associated with higher rates of chronic diseases and mortality, while income
redistribution policies mitigated some effects. Cultural factors, such as resistance to Western practices and
stigma around mental health, posed significant barriers, whereas beneficial cultural practices promoted
longevity. Environmentally, pollution and deforestation had direct health impacts, particularly among
vulnerable populations. FINAL CONSIDERATIONS: It is concluded that integrated strategies combining
economic policies, cultural adaptation, and environmental actions are essential to promoting more equitable

and sustainable health outcomes.

KEYWORDS: Social Determinants of Health; Health Inequalities; Economic Factors; Cultural Factors;
Environmental Factors.
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Os Determinantes Sociais da Saude (DSS) sdo compreendidos como as condi¢des sociais,
econdmicas, culturais e ambientais que influenciam a satde das popula¢Ges ao longo de suas vidas,
afetando diretamente o acesso a servigos de saude, qualidade de vida e bem-estar (OMS, 2021). A
importancia desse tema ¢ evidenciada por dados que demonstram que desigualdades econdmicas estdo
associadas a maiores taxas de mortalidade infantil e menor expectativa de vida, como revelado por
estudos recentes no Brasil (IBGE, 2022).

Além disso, fatores culturais, como préaticas e crengas de diferentes comunidades, impactam
diretamente na adesédo a tratamentos e prevencdo de doencas, podendo reforcar barreiras ao cuidado,
especialmente em contextos em que ha resisténcia cultural ao uso de préticas ocidentais de saude (The
Lancet, 2020; ABP, 2022). Os fatores ambientais também se destacam como elementos criticos, uma
vez que a exposicao a ambientes degradados, como areas com baixa qualidade do ar ou acesso limitado
a agua potavel, contribui para o aumento de doencas respiratorias e infecciosas (OMS, 2022; PAHO,
2021).

Considerando a interseccao desses fatores, este estudo busca analisar de forma integrada como
os determinantes econdmicos, culturais e ambientais influenciam a satde populacional, com o objetivo
de identificar estratégias que possam contribuir para a reducdo das desigualdades e a promocdo de

condicdes de vida mais equitativas.

A metodologia para este estudo foi conduzida por meio de uma revisdo narrativa da literatura,
com o objetivo de analisar e sintetizar as evidéncias existentes sobre os Determinantes Sociais da Saude
(DSS), com foco nos fatores econémicos, culturais e ambientais.

A busca bibliogréfica foi realizada em bases de dados reconhecidas, incluindo PubMed, SciELO,
Scopus e Web of Science, com o intuito de garantir a amplitude e a relevancia das fontes consultadas.
Os descritores utilizados na pesquisa foram selecionados com base no DeCS (Descritores em Ciéncias
da Saude) e MeSH (Medical Subject Headings), incluindo os termos: “Determinantes Sociais da Satide”,
“Desigualdades em Saude”, “Fatores Economicos”, “Fatores Culturais”, “Fatores Ambientais” e “Saude
Publica”. Para otimizar a busca e abranger estudos pertinentes, foram utilizados operadores booleanos

como AND e OR, permitindo o cruzamento entre os descritores e garantindo a identificacdo de estudos
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mais alinhados ao objetivo da pesquisa. Exemplos de estratégias de busca incluiram: (“Determinantes
Sociais da Satde” AND “Fatores Econdmicos”) OR (“Fatores Culturais” AND “Satde Publica”).

Os critérios de inclusdo adotados consideraram estudos publicados entre os anos de 2018 e 2024,
redigidos em portugués, inglés ou espanhol, e que abordassem diretamente a relacao entre os DSS e seus
impactos na saude. Foram selecionados artigos originais, revisdes sistematicas, relatdrios institucionais
e documentos oficiais que apresentassem dados consistentes e metodologicamente solidos. Os critérios
de excluséo envolveram estudos com escopo limitado, que ndo abordassem diretamente os determinantes
sociais no contexto da saude, publicacdes desatualizadas, artigos de opinido e estudos com metodologia
pouco rigorosa.

Ap6s a aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, foram encontrados inicialmente 150
estudos. Destes, 85 foram eliminados apds a leitura dos titulos e resumos, por ndo atenderem aos
objetivos propostos. Em seguida, 0s 65 materiais restantes passaram por uma analise completa,
resultando na selecdo final de 10 materiais, que foram utilizados para fundamentar as discussoes e
andlises apresentadas.

Os dados extraidos de cada estudo incluiram informacdes sobre o tipo de determinante social
analisado, a populacdo estudada, os métodos empregados e os principais resultados encontrados. A
andlise dos dados foi realizada de forma qualitativa, buscando identificar convergéncias e divergéncias

nos achados, bem como lacunas existentes na literatura.

Os Determinantes Sociais da Salde, compreendidos como as condi¢cdes em que individuos
nascem, crescem, vivem, trabalnam e envelhecem, séo significativamente moldados por fatores
econdmicos, culturais e ambientais, que se interligam na producdo de desigualdades em salde. Em
relacdo aos fatores econémicos, a literatura demonstra consistentemente que condi¢fes como renda,
emprego e acesso a servigos essenciais exercem influéncia direta sobre o bem-estar populacional.
Conforme o relatorio da Organizacdo Mundial da Sadde (OMS, 2021), paises caracterizados por
elevadas desigualdades de renda, expressas pelo indice de Gini, apresentam indices superiores de
mortalidade infantil e uma expectativa de vida reduzida. Este cenario encontra ressonancia na realidade
brasileira, onde dados do IBGE (2022) indicam que populagdes vivendo em extrema pobreza apresentam
uma prevaléncia 30% superior de doencas cronicas, como hipertensdo, quando comparadas a grupos de
renda intermediéria. Ademais, a pandemia da COVID-19 tornou evidente a vulnerabilidade das
populagGes economicamente desfavorecidas, especialmente nas areas urbanas periféricas, onde se

verificaram taxas de mortalidade até 50% maiores devido a precariedade habitacional e laboral (Fiocruz,
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2021). Contudo, programas de redistribuicéo de renda, como o Bolsa Familia, tém revelado seu potencial
mitigador ao reduzir significativamente, em aproximadamente 16%, os indices de desnutri¢do infantil
no periodo entre 2004 e 2014 (Rasella et al., 2013).

No que concerne aos fatores culturais, evidencia-se que praticas, crencas e atitudes culturais
possuem papel dual na salde, tanto protegendo quanto criando barreiras ao cuidado adequado. Um
estudo publicado pelo The Lancet (2020), abordando comunidades indigenas da Amaz6nia, destacou
como a resisténcia cultural & medicina ocidental resultou em uma taxa de vacinagdo contra 0 sarampo
20% inferior a média nacional, contribuindo para a ocorréncia de surtos localizados. Em contrapartida,
a cultura japonesa, com sua dieta tradicional rica em peixes e vegetais, demonstra correlagéo direta com
a longevidade, alcangando uma das mais altas expectativas de vida globais, estimada em 84 anos (WHO,
2023). A resisténcia cultural também se manifesta na area da sadde mental, como observado pela
Associacdo Brasileira de Psiquiatria (2022), que identificou que cerca de 40% dos brasileiros relutam
em buscar auxilio psicoldgico devido a estigmas e tabus associados, agravando quadros como a
depressdo. Assim, intervencdes de salde publica necessitam de adaptacdo cultural e engajamento
comunitario para superar tais obstaculos.

Os fatores ambientais sdo igualmente criticos, uma vez que elementos como a qualidade do ar,
acesso a agua potavel e mudancas climéaticas exercem impactos diretos e amplos sobre a saude
populacional. A OMS estima que aproximadamente 23% das mortes globais (cerca de 12,6 milhdes por
ano) sejam atribuiveis a fatores ambientais evitaveis, destacando-se a poluicdo do ar, responsavel por 7
milhdes de 6bitos anuais devido a doencas respiratorias e cardiovasculares (WHO, 2022). No Brasil,
situacGes como a crise hidrica na regido do semiarido nordestino resultaram em aumento de 25% nos
casos de doengas diarreicas entre os anos de 2015 e 2020, conforme informado pelo Ministério da Saude.
Ademais, o desmatamento e as queimadas na Amazonia mostraram-se relacionados a um aumento de
48% na incidéncia de malaria nas areas afetadas (PAHO, 2021). Essas condi¢6es frequentemente afetam
desproporcionalmente as populagdes mais vulneraveis, como residentes de favelas urbanas ou areas
rurais desprovidas de infraestrutura adequada, destacando a importancia de politicas integradas que
combinem saneamento basico e medidas de reducdo de emissdes.

Por fim, ressalta-se que esses fatores ndo atuam de maneira isolada, mas interagem
intensamente. A pobreza econdmica, por exemplo, frequentemente imp&e as popula¢des condigdes
ambientais adversas, enquanto crencas culturais podem dificultar a aceitacdo e implementacdo de
solugdes praticas, como o tratamento de agua. O caso de Flint, nos Estados Unidos, ilustra com clareza
essa intersecdo: a contaminacdo por chumbo na dgua, um fator ambiental, afetou predominantemente
comunidades negras economicamente vulneraveis e foi agravada pela desconfianca histérica no sistema

de saude por parte dessas comunidades, resultando em danos significativos e duradouros a saude infantil
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(CDC, 2019). Diante disso, evidencia-se a necessidade de abordagens integradas e interdisciplinares
para enfrentar esses desafios, com politicas publicas efetivas voltadas a transferéncia de renda, educacao
culturalmente apropriada e infraestrutura ambiental robusta, fundamentais para a reducdo das

desigualdades em salde.

Os Determinantes Sociais da Saude, abrangendo fatores econdmicos, culturais e ambientais,
configuram-se como forcas interligadas que moldam o bem-estar das populacdes, ora aprofundando
desigualdades, ora oferecendo caminhos para sua reducdo. A vulnerabilidade econdmica se destaca
como um amplificador de riscos, com populagcdes de baixa renda enfrentando maior incidéncia de
doencas cronicas e taxas elevadas de mortalidade, especialmente em crises como a pandemia, embora
politicas de transferéncia de renda mostrem capacidade de aliviar esses impactos.

No campo cultural, crencas e estigmas podem tanto limitar o acesso a cuidados, como na
resisténcia a vacinacdo em certas comunidades, quanto favorecer a salde, como em praticas alimentares
que promovem longevidade, sugerindo que intervencdes precisam ser adaptadas as realidades locais.

Ja os fatores ambientais, como poluicdo, crises hidricas e desmatamento, comprometem
diretamente a salde, atingindo com mais for¢a grupos marginalizados, efeito intensificado quando
combinado a pobreza e a barreiras culturais, como observado em situa¢fes de contaminacédo hidrica em
areas vulneraveis. Portanto, o enfrentamento dessas questdes demanda agdes integradas que unam
redistribuicdo de recursos, educacdo sensivel as particularidades culturais e investimentos em
infraestrutura ambiental. Sem isso, persistem ciclos de adoecimento e exclusdo; com isso, abre-se a
possibilidade de uma saiide mais equitativa e sustentavel, ainda que os desafios de implementac&o sejam

significativos em cenarios de recursos limitados.
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O Sistema Unico de Sadde (SUS) é um pilar fundamental da satde publica brasileira,
garantindo o acesso universal e gratuito. No entanto, desafios relacionados ao financiamento, especialmente
aqueles ligados as emendas parlamentares, comprometem a equidade e a eficiéncia do sistema.

Analisar os mecanismos de financiamento do SUS, com foco nas transferéncias parlamentares, nas parcerias
publico-privadas e nas praticas de gestdo financeira publica, propondo estratégias para promover a
sustentabilidade e a eficiéncia. : Trata-se de uma revisao narrativa realizada nas bases de
dados Scielo, PubMed, Web of Science e Google Scholar. Foram utilizados termos como "financiamento do
SUS", "sustentabilidade financeira em satde" e "parcerias publico-privadas"”, aplicando operadores booleanos
AND e OR. Os critérios de inclusdo foram artigos publicados entre 2015 e 2024, em portugués, inglés ou
espanhol, que abordassem diretamente mecanismos de financiamento e sustentabilidade no sistema de saude.

Os achados revelam que, embora as emendas parlamentares tenham
ampliado a alocacéo de recursos entre 2015 e 2021, elas geraram assimetrias e ineficiéncias na distribuicéo.
As parcerias publico-privadas apresentam potencial para diversificacdo do financiamento, mas requerem
regulamentacdo rigorosa. A gestdo financeira publica eficiente, associada a estratégias inovadoras como 0
financiamento verde e avancos tecnoldgicos, é essencial para otimizar 0 uso dos recursos e garantir a
sustentabilidade do sistema. O fortalecimento de marcos regulatorios, a
otimizacdo da gestdo financeira e o estimulo a parcerias bem estruturadas sdo estratégias cruciais para

aprimorar a sustentabilidade e a equidade do SUS. Pesquisas futuras devem explorar os impactos do
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financiamento verde em contextos vulneraveis e a eficacia das parcerias publico-privadas em realidades

regionais distintas.
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MANAGEMENT AND FINANCING OF
SUS: SUSTAINABILITY AND
EFFICIENCY IN THE PUBLIC HEALTH
SYSTEM

ABSTRACT

INTRODUCTION: The Unified Health System (SUS) is a fundamental pillar of Brazilian public health,
ensuring universal and free access. However, financing challenges, especially those related to parliamentary
amendments, compromise equity and efficiency. OBJECTIVE: To analyze the financing mechanisms of
SUS, focusing on parliamentary transfers, public-private partnerships, and public financial management
practices, proposing strategies to enhance sustainability and efficiency. METHODOLOGY: This is a
narrative review conducted using the databases Scielo, PubMed, Web of Science, and Google Scholar. The
search employed terms such as "SUS financing,” "financial sustainability in health," and "public-private
partnerships,” applying Boolean operators AND and OR. Inclusion criteria were articles published between
2015 and 2024, in Portuguese, English, or Spanish, directly addressing financing mechanisms and
sustainability in the health system. RESULTS AND DISCUSSION: The findings reveal that although
parliamentary amendments increased resource allocation between 2015 and 2021, they generated asymmetries
and inefficiencies in resource distribution. Public-private partnerships present potential for diversifying
financing but require strict regulation. Efficient public financial management, coupled with innovative
strategies such as green financing and technological advancements, is essential for optimizing resource use
and ensuring system sustainability. FINAL CONSIDERATIONS: Strengthening regulatory frameworks,
optimizing financial management, and encouraging well-structured partnerships are crucial strategies to
enhance the sustainability and equity of SUS. Future research should explore the impacts of green financing
in vulnerable contexts and the effectiveness of public-private partnerships under different regional realities.

KEYWORDS: Unified Health System, SUS Financing, Public-Private Partnerships, Financial
Management, Health Sustainability.
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O Sistema Unico de Saude (SUS) representa um dos maiores sistemas publicos de salde do
mundo, concebido com o propdsito de garantir 0 acesso universal, integral e gratuito a salde para toda
a populacdo brasileira. No entanto, o financiamento do SUS tem sido objeto de amplos debates,
especialmente diante das crescentes demandas e das limitagdes orcamentérias enfrentadas nos ultimos
anos (Silva et al., 2024). As transferéncias federais por meio de emendas parlamentares, embora tenham
ampliado o volume de recursos destinados aos municipios, tém gerado distor¢fes na alocacdo desses
recursos, promovendo assimetrias e desigualdades regionais que comprometem a eficiéncia e a equidade
do sistema (Souza Queir et al., 2023).

O problema central reside na discrepancia entre a Idgica politica que orienta as transferéncias
parlamentares e as necessidades técnicas e assistenciais das regides, o que acarreta ineficiéncias e
desigualdades no acesso aos servicos de salde. Essa realidade evidencia a necessidade de um
aprimoramento na gestdo financeira e na formulacdo de politicas publicas que priorizem critérios
técnicos e transparentes para a alocacdo de recursos (Ravishankar et al., 2024). Justifica-se, portanto, a
relevancia desta pesquisa, considerando a urgéncia em propor estratégias que garantam a
sustentabilidade financeira do SUS e a promoc¢éo da equidade no acesso aos servicos de salde em todo
o territorio nacional.

A hipotese central deste estudo é que a adogdo de critérios mais técnicos e transparentes para a
alocacdo de recursos, associados ao fortalecimento das praticas de gestdo financeira e ao estimulo de
parcerias publico-privadas bem reguladas, pode contribuir significativamente para a eficiéncia e a
sustentabilidade do SUS.

O objetivo deste trabalho é analisar os mecanismos de financiamento do SUS, com énfase nas
transferéncias parlamentares, nas parcerias publico-privadas e nas préaticas de gestdo financeira publica,

propondo estratégias para a promoc¢éo da sustentabilidade e da eficiéncia no sistema.

Este estudo caracteriza-se como uma revisdo narrativa, cujo proposito foi sintetizar o
conhecimento existente sobre os mecanismos de financiamento do SUS e suas implicagOes para a
sustentabilidade e eficiéncia do sistema de salde. A pesquisa foi realizada em bases de dados
reconhecidas pela comunidade cientifica, incluindo Scielo, PubMed, Web of Science e Google Scholar.

Os termos de busca utilizados foram: "financiamento do SUS", "sustentabilidade financeira em

salde", "parcerias publico-privadas em saude", "gestdo financeira publica" e "eficiéncia no sistema de
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saude". Para otimizar a busca, foram aplicados operadores booleanos como AND e OR. Por exemplo,
um dos cruzamentos utilizados foi: (“financiamento do SUS™ AND "sustentabilidade financeira") OR
("parcerias publico-privadas™ AND "gestdo financeira publica").

Os critérios de inclusdo adotados foram: artigos publicados entre 2015 e 2024, em portugués,
inglés ou espanhol, que abordassem de forma direta 0s mecanismos de financiamento do SUS, praticas
de gestdo financeira e propostas de sustentabilidade no sistema de salde. Excluiram-se estudos com
recorte temporal anterior a 2015, artigos que ndo apresentavam dados empiricos ou analises relevantes
sobre o tema e publicacdes que nédo estivessem disponiveis em texto completo.

A selecdo dos artigos foi realizada em duas etapas: leitura dos titulos e resumos, sequida da leitura
completa dos textos selecionados. Em caso de divergéncias na sele¢éo, os artigos foram discutidos entre

0s pesquisadores para consenso.

Os resultados obtidos evidenciam a complexidade intrinseca ao financiamento do Sistema
Unico de Satde (SUS), especialmente quando se considera a dinamica das transferéncias federais por
meio de emendas parlamentares. Entre 2015 e 2021, observou-se um aumento expressivo no volume de
recursos destinados aos municipios, com uma concentracao significativa na regido Nordeste e um foco
marcante na atencdo primaria (Silva et al., 2024). Tal configuracdo, embora tenha ampliado o alcance
dos servigos de satde, também promoveu distor¢des e assimetrias no processo de alocacao de recursos,
uma vez que a distribuicdo orientada por interesses parlamentares pode desconsiderar critérios técnicos
de equidade e necessidade assistencial. Assim, a logica politica que permeia essas transferéncias
apresenta-se como um vetor de tensionamento no planejamento financeiro do SUS, comprometendo a
homogeneidade da cobertura e a eficiéncia do sistema (Silva et al., 2024).

Essa constatagdo conduz a necessidade de refletir sobre a sustentabilidade financeira do SUS,
sobretudo diante do envelhecimento populacional e da ampliacdo das demandas por servicos
especializados. A proposta de parcerias publico-privadas (PPPs) surge como um mecanismo potencial
de alivio financeiro, permitindo a redistribuicdo de encargos e a mitigacao de pressdes fiscais sobre o
setor publico (Souza Queir et al., 2023). Entretanto, a viabilidade dessas parcerias requer a reavaliacdo
das politicas de incentivos fiscais e a implementacdo de mecanismos regulatorios que assegurem a
transparéncia, a eficiéncia e a integridade dos servigos prestados (Ravishankar et al., 2024). A despeito
da promessa de alavancar investimentos, a integracdo entre o publico e o privado precisa ser
cuidadosamente delineada para evitar a perpetuacdo de desigualdades e a captura de recursos por
interesses particulares (Sahoo et al., 2023).
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Por conseguinte, é imprescindivel considerar o impacto da gestdo financeira pablica (Public
Financial Management — PFM) na eficiéncia do sistema de salde. Estruturas e processos robustos de
PFM sdo determinantes para a otimizacdo da alocacéo de recursos, a reducdo de custos e a manutencédo
de incentivos adequados para os profissionais de saude, contribuindo para um ambiente institucional
mais sustentavel e resiliente (Musiega et al., 2024). Nesse contexto, a capacidade de alinhar recursos as
prioridades assistenciais e de implementar estratégias de compras eficientes desponta como um desafio
premente, cuja superacao demanda o fortalecimento das capacidades institucionais e a adogéo de praticas
gerenciais mais integradas e responsivas as necessidades locais (Karamagi et al., 2023).

Ademais, ao observar os modelos de financiamento em outras regides, como Africa e BRICS,
destaca-se a predominancia de fontes publicas e a necessidade urgente de aprimorar 0s mecanismos de
rastreamento de gastos. A transparéncia na gestao financeira ndo apenas assegura a accountability das
instituicBes, mas também possibilita o planejamento mais acurado de politicas de satde, promovendo
uma distribuicdo mais equitativa de recursos (Sahoo et al., 2023). A sustentabilidade das organizagdes
de saude também passa pela melhoria das préaticas de gestdo e pelo fortalecimento da lideranca e do
engajamento clinico, elementos essenciais para garantir a continuidade e a eficiéncia dos servicos
ofertados (Mostepaniuk et al., 2023).

Além disso, politicas inovadoras, como as de financiamento verde, demonstram potencial para
melhorar a satde publica por meio de investimentos em setores sustentaveis, como o desenvolvimento
de industrias verdes e o fortalecimento de cadeias de suprimentos alimentares mais saudaveis (Feng et
al., 2024). Paralelamente, praticas modernas de gestdo financeira publica, aliadas ao uso de tecnologias
avancadas, podem aprimorar a eficiéncia e a responsabilidade na alocacdo de recursos, fortalecendo a
sustentabilidade do sistema (Karia et al., 2024). Nesse cenario, a flexibilidade nos gastos e a utilizacao
de sistemas de dados modernos emergem como estratégias centrais para enfrentar desafios de
subfinanciamento e promover melhores resultados em salde (Orr et al., 2023).

Portanto, a busca por maior sustentabilidade e eficiéncia no SUS demanda a conjugacdo de
esforcos em mudltiplas frentes: desde a reestruturagdo das transferéncias parlamentares para garantir
critérios mais técnicos e equitativos, passando pelo desenvolvimento de parcerias publico-privadas
pautadas por padrdes rigorosos de controle e regulagdo (Souza Queir et al., 2023; Ravishankar et al.,
2024), até o aprimoramento da gestdo financeira publica, com vistas a garantir uma alocacéo racional e
estratégica dos recursos (Musiega et al., 2024; Karamagi et al., 2023). Trata-se, em ultima analise, de
uma empreitada que requer compromisso politico, inovagao gerencial e a construgdo de um pacto social
orientado pela equidade, pela transparéncia e pela eficiéncia no cuidado a salde da populacédo brasileira
(Orr et al., 2023; Karia et al., 2024).
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Os achados desta pesquisa evidenciam que, embora existam esforgos para aprimorar 0
financiamento e a gestdo do SUS, persistem lacunas no alinhamento entre recursos disponibilizados e
necessidades reais das populagdes. A dependéncia de emendas parlamentares, apesar de ampliar o0 acesso
a recursos, ainda ndo se mostra um mecanismo eficiente para assegurar equidade e sustentabilidade,
reforcando a necessidade de revisdo dos critérios de alocacdo. Paralelamente, as parcerias publico-
privadas, se bem regulamentadas, apresentam-se como alternativas promissoras para diversificar as
fontes de financiamento, mas requerem um fortalecimento institucional robusto para garantir
transparéncia e efetividade. Ademais, 0s mecanismos de gestdo financeira, se aprimorados e
modernizados, podem ser determinantes para otimizar a alocacdo de recursos e promover maior
eficiéncia na prestacao dos servicos de salde.

Diante dos limites identificados, recomenda-se que pesquisas futuras investiguem, de forma
aprofundada, os impactos de politicas de financiamento verde na sustentabilidade do sistema de saude,
especialmente em contextos de vulnerabilidade socioecondmica. Ademais, estudos que analisem a
eficacia das parcerias publico-privadas sob perspectivas regionais distintas podem contribuir para a
formulacdo de estratégias mais adaptadas as realidades locais. Por fim, sugere-se a realizacdo de
pesquisas voltadas a avaliacdo dos efeitos da modernizacdo das praticas de gestdo financeira sobre a
eficiéncia dos servicos de salde, considerando aspectos como a reducdo de desperdicios, a melhoria dos
resultados assistenciais e o fortalecimento da accountability institucional.
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LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
JUVENIL: DIAGNOSTICO, MANEJOE
PERSPECTIVAS TERAPEUTICAS

» Maria Leticia Basile Piedade Copola
Graduanda em medicina, Universidade Nove de Julho, campus Bauru

RESUMO

INTRODUCAO: O Lupus Eritematoso Sistémico Juvenil (LESJ) é uma doenca autoimune cronica e
multissistémica, caracterizada por inflamacdo generalizada e producdo de autoanticorpos, afetando diversos
orgaos e sistemas. Sua etiologia envolve fatores genéticos, hormonais e ambientais, sendo mais prevalente em
meninas. O diagnostico precoce € desafiador devido a heterogeneidade das manifestacGes clinicas, que podem
incluir envolvimento cuténeo, articular, renal e neuroldgico. OBJETIVVO: O objetivo deste estudo foi analisar
o LESJ, abordando suas caracteristicas clinicas, diagnostico, manejo terapéutico e impacto na qualidade de
vida dos pacientes. Buscou-se descrever sua epidemiologia, identificar e discutir suas manifestacdes clinicas
e laboratoriais, além de avaliar as op¢Oes terapéuticas disponiveis e a importancia do acompanhamento
multidisciplinar no prognostico da doenga. METODOLOGIA: O estudo baseou-se em uma revisédo da
literatura recente, utilizando artigos indexados em bases como PubMed, SciELO e LILACS, priorizando
publicacgdes dos Ultimos dez anos. Foram selecionados estudos sobre a epidemiologia, manifestacdes clinicas,
estratégias de diagndstico e avangos terapéuticos relacionados ao LESJ. RESULTADOS E DISCUSSAO:
Os resultados indicam que o LESJ apresenta maior prevaléncia no sexo feminino e pode se manifestar de
forma variavel, com envolvimento cutneo e renal sendo os mais frequentes. O diagnostico envolve a detecgdo
de autoanticorpos especificos e a exclusdo de outras doencas reumatoldgicas. O tratamento convencional
inclui corticosteroides e imunossupressores, enquanto terapias bioldgicas, como rituximabe e belimumabe,
vém sendo estudadas como alternativas promissoras. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que o LESJ

representa um desafio clinico significativo, exigindo diagnostico precoce e manejo adequado para minimizar
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complicagBes. O acompanhamento multidisciplinar e o desenvolvimento de novas terapias sdo fundamentais
para melhorar o prognostico e a qualidade de vida dos pacientes. No entanto, ainda ha desafios quanto ao

acesso as terapias avancgadas e a necessidade de mais estudos longitudinais.

PALAVRAS-CHAVES: Diagnostico Precoce; Doencas Autoimunes; LUpus Eritematoso
Sistémico Juvenil; Qualidade de Vida; Terapia Imunossupressora
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JUVENILE SYSTEMIC LUPUS
ERYTHEMATOSUS: DIAGNOSIS,
MANAGEMENT AND THERAPEUTIC
PERSPECTIVES

ABSTRACT

INTRODUCTION: Juvenile Systemic Lupus Erythematosus (JSLE) is a chronic, multisystem autoimmune
disease characterized by widespread inflammation and autoantibody production, affecting several organs and
systems. Its etiology involves genetic, hormonal, and environmental factors, and is more prevalent in girls.
Early diagnosis is challenging due to the heterogeneity of clinical manifestations, which may include
cutaneous, articular, renal, and neurological involvement. OBJECTIVE: The aim of this study was to analyze
JSLE, addressing its clinical characteristics, diagnosis, therapeutic management and impact on patients' quality
of life. We sought to describe its epidemiology, identify and discuss its clinical and laboratory manifestations,
in addition to evaluating the available therapeutic options and the importance of multidisciplinary monitoring
in the prognosis of the disease. METHODOLOGY: The study was based on a review of recent literature,
using articles indexed in databases such as PubMed, SciELO and LILACS, prioritizing publications from the
last ten years. Studies on the epidemiology, clinical manifestations, diagnostic strategies and therapeutic
advances related to JSLE were selected. RESULTS AND DISCUSSION: The results indicate that JSLE is
more prevalent in females and can manifest in variable ways, with cutaneous and renal involvement being the
most frequent. Diagnosis involves the detection of specific autoantibodies and the exclusion of other
rheumatological diseases. Conventional treatment includes corticosteroids and immunosuppressants, while
biological therapies, such as rituximab and belimumab, have been studied as promising alternatives. FINAL
CONSIDERATIONS: It is concluded that JSLE represents a significant clinical challenge, requiring early
diagnosis and adequate management to minimize complications. Multidisciplinary follow-up and the
development of new therapies are essential to improve the prognosis and quality of life of patients. However,

126



there are still challenges regarding access to advanced therapies and the need for more longitudinal studies.

KEYWORDS: Social Determinants of Health; Health Inequalities; Economic Factors; Cultural Factors;
Environmental Factors.
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O Luapus Eritematoso Sistémico Juvenil (LESJ) é uma doenga autoimune cronica e
multissistémica que afeta predominantemente criancas e adolescentes, caracterizando-se pela producao
de autoanticorpos e inflamacédo tecidual. Sua etiologia é multifatorial, envolvendo fatores genéticos,
ambientais e hormonais, que contribuem para a desregulacdo imunoldgica caracteristica da doenca
(GARCIA-CARRASCO et al., 2017).

A epidemiologia do LESJ demonstra uma predominancia significativa em meninas, com uma
relacdo entre os sexos variando de 4:1 a 8:1, o que sugere uma forte influéncia dos hormonios sexuais
na patogénese da doenca (SOUZA et al., 2017). Além disso, pacientes com LESJ apresentam maior
predisposicdo para complicacBes cardiovasculares, devido ao risco aumentado de aterosclerose precoce
e disfuncéo endotelial (NAVARRO et al., 2014).

As manifestacdes clinicas do LESJ sdo variadas, afetando diferentes 6rgédos e sistemas, o que
pode dificultar o diagnostico precoce. As lesdes cutaneas sao um dos achados mais comuns, com erupgao
malar e lesdes discoides sendo caracteristicas da doenca (RODRIGUES, 2015). Além disso, o
envolvimento renal, na forma de nefrite IUpica, é uma das complicagdes mais graves, estando presente
em até 50% dos pacientes pediatricos, o que pode comprometer significativamente o prognoéstico
(SOUZA et al., 2017).

O diagnéstico do LESJ baseia-se na combinacdo de achados clinicos e laboratoriais, incluindo a
presenca de autoanticorpos como os anticorpos antinucleares (ANA), anti-dsDNA e anti-Sm. A deteccao
precoce dessas alteracGes é fundamental para o inicio do tratamento e para a prevenc¢édo de complicacoes
a longo prazo (MARTINEZ-BARRIO; GONZALEZ; VAZQUEZ, 2017).

O manejo terapéutico do LESJ é complexo e individualizado, visando o controle da atividade da
doenca e a minimizacdo dos efeitos adversos dos medicamentos. O tratamento de primeira linha inclui
0 uso de corticosteroides e imunossupressores, como a ciclofosfamida e o micofenolato de mofetila,
especialmente em casos de comprometimento renal ou neuroldgico (SILVA; AVCHAR; PEREIRA,
2017). Nos ultimos anos, novas abordagens terapéuticas tém sido estudadas, incluindo o uso de terapias
bioldgicas direcionadas, como rituximabe e belimumabe, que demonstraram potencial na modulacéo da
resposta autoimune (GARCIA, 2018).

A monitorizacdo continua dos pacientes com LESJ é essencial para avaliar a atividade da doenca,
resposta ao tratamento e possiveis efeitos adversos das terapias. O acompanhamento multidisciplinar,

envolvendo reumatologistas, nefrologistas, dermatologistas e profissionais de salude mental, é
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fundamental para garantir um manejo abrangente da doenga e melhorar a qualidade de vida dos pacientes
e seus familiares (SILVA; AVCHAR; PEREIRA, 2017).

Em conclusdo, o LESJ representa um grande desafio na pratica clinica devido a sua complexidade
diagnostica e terapéutica. Apesar dos avancos recentes no entendimento da patogénese da doenca e no
desenvolvimento de novas abordagens terapéuticas, ainda ha necessidade de mais estudos para melhorar
os desfechos clinicos e a qualidade de vida dos pacientes (GARCIA, 2018).

Sendo assim, o presente trabalho tem como objetivo principal analisar o Lupus Eritematoso
Sistémico Juvenil (LESJ), abordando suas caracteristicas clinicas, diagnostico, manejo terapéutico e
impacto na qualidade de vida dos pacientes pediatricos, buscando descrever a epidemiologia da doenga,
considerando fatores genéticos, hormonais e ambientais envolvidos em sua patogénese, além de
identificar e discutir suas principais manifestacfes clinicas e laboratoriais, destacando os desafios para
um diagndstico precoce. Também sera analisado o panorama atual das opcdes terapéuticas, desde 0s
tratamentos convencionais até as novas abordagens, como 0 uso de terapias bioldgicas. Além disso,
pretende-se avaliar o impacto da doenca na qualidade de vida dos pacientes, considerando aspectos
fisicos, emocionais e sociais, bem como discutir a importancia do acompanhamento multidisciplinar no
manejo da doenca, enfatizando a necessidade de uma abordagem integrada para melhorar o prognéstico

e minimizar complicacdes a longo prazo.

Este trabalho é uma revisdo integrativa, que visa sintetizar e analisar o conhecimento cientifico
disponivel para fornecer respostas a uma questdo de pesquisa. Para garantir a adequacao metodoldgica,
0 estudo seguiu as seguintes etapas: 1) definicdo do tema e formulacdo da questdo de pesquisa; 2)
estabelecimento dos critérios de incluséo e exclusdo; 3) identificacdo dos estudos pré-selecionados e
escolhidos; 4) categorizacdo dos estudos selecionados; 5) andlise e interpretacdo dos dados; 6)
apresentacdo dos resultados ou sintese do conhecimento (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Para o desenvolvimento deste estudo, foi formulada a seguinte questao de pesquisa: “Quais sdo
os desafios no diagndstico, tratamento e acompanhamento multidisciplinar do Lupus Eritematoso
Sistémico Juvenil, e como esses fatores impactam a qualidade de vida dos pacientes pediatricos?". A
busca foi delimitada com base em critérios de incluséo, que consistiram em artigos cientificos publicados
na integra, com acesso livre, entre 2014 e 2025, que abordassem a questdo da pesquisa,
independentemente de sua tipologia. Artigos classificados como editoriais, cartas, dissertacoes, teses,
manuais e protocolos foram excluidos. Durante a leitura dos artigos, 07 artigos que cumpriram 0S

critérios estabelecidos e responderam a questéo de pesquisa.
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Os dados foram coletados nas bases de dados: Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online (Medline/PubMed) e Scielo. Foram definidos os descritores controlados obtidos nos Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH): “Diagndstico Precoce; Doengas
Autoimunes; Lupus Eritematoso Sistémico Juvenil; Qualidade de Vida; Terapia Imunossupressora”. O
estudo seguiu as etapas recomendadas pelo instrumento Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). Para a coleta de dados, foi utilizado um instrumento detalhado
que registrou as variaveis: titulo, periddico, autores, ano de publicacdo, objetivos, métodos e resultados.

Na etapa subsequente, realizou-se a analise e sintese dos artigos de forma descritiva.

O Lupus Eritematoso Sistémico Juvenil é uma doenca autoimune rara, porém de grande
impacto na pediatria, devido a sua variabilidade clinica e potencial gravidade. Os resultados encontrados
na literatura indicam que o LESJ compartilha caracteristicas com a forma adulta da doencga, mas
apresenta particularidades no que se refere a epidemiologia, manifestacfes clinicas, evolucao e resposta

ao tratamento.

Estudos apontam que o LESJ é mais prevalente em meninas, com uma propor¢do estimada de
4:1 a 8:1 em relacdo aos meninos, sugerindo uma forte influéncia hormonal na patogénese da doenca
(SOUZA et al., 2017). Além disso, ha evidéncias de que fatores genéticos desempenham um papel
fundamental, uma vez que ha maior incidéncia da doenca em pacientes com histérico familiar de outras
doencas autoimunes (NAVARRO et al., 2014). Fatores ambientais também podem atuar como gatilhos

para o LESJ, incluindo exposicao a radiacdo ultravioleta, infeccGes virais e estresse emocional.

Quanto aos sintomas, os dados analisados demonstram que o LESJ apresenta um espectro
clinico amplo, afetando multiplos 6rgéos e sistemas. As manifestacbes cutaneas sdo comuns, sendo a
erupgdo malar, as lesdes discoides e a fotossensibilidade os achados mais frequentes (RODRIGUES,
2015). Além disso, a nefrite lupica é uma das complicagdes mais graves da doenca, ocorrendo em
aproximadamente 50% dos pacientes pediatricos, com impacto direto no progndstico e na sobrevida
(SOUZA et al., 2017).

O diagnostico do LESJ continua sendo um desafio na prética clinica, pois os sintomas podem
se sobrepor a outras doencas reumatoldgicas e infecciosas. A deteccdo precoce dos autoanticorpos, como

o0s anticorpos antinucleares (ANA), anti-dsDNA e anti-Sm, é essencial para a confirmacgéo diagndstica
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(MARTINEZ-BARRIO; GONZALEZ; VAZQUEZ, 2017). No entanto, a variabilidade clinica pode

retardar o diagnostico, levando a um atraso no inicio do tratamento e a um maior risco de complicaces.
Manejo Terapéutico e Novas Abordagens

O tratamento do LESJ visa reduzir a atividade da doenca, prevenir complicacdes e melhorar a
qualidade de vida dos pacientes. O manejo convencional inclui corticosteroides e imunossupressores,
como micofenolato de mofetila e ciclofosfamida, especialmente em casos com envolvimento renal e
neurolégico (SILVA; AVCHAR; PEREIRA, 2017). Contudo, os efeitos adversos dessas medicaces,
como osteoporose, imunossupressao e distdrbios do crescimento, exigem uma abordagem cuidadosa e

individualizada.

Nos Ultimos anos, terapias biolégicas surgiram como uma opgao promissora para pacientes que
apresentam resposta inadequada aos tratamentos convencionais. O rituximabe e o belimumabe, agentes
que modulam a resposta imunoldgica, ttm demonstrado eficacia na reducdo da atividade da doenca e na
melhora dos sintomas (GARCIA, 2018). No entanto, a acessibilidade e os custos elevados dessas terapias
ainda representam desafios, principalmente em paises com sistemas de salde publica menos

estruturados.
Impacto na Qualidade de Vida e Abordagem Multidisciplinar

O LESJ tem um impacto significativo na qualidade de vida dos pacientes, tanto do ponto de
vista fisico quanto psicoldgico e social. Criancas e adolescentes com a doenca enfrentam dificuldades
no desempenho escolar, limitacGes nas atividades diarias e maior risco de depressao e ansiedade devido
a imprevisibilidade dos sintomas e aos efeitos colaterais do tratamento (SILVA; AVCHAR; PEREIRA,
2017).

Diante desses desafios, 0 acompanhamento multidisciplinar torna-se essencial para garantir
uma abordagem integral ao paciente. A participacao de reumatologistas, nefrologistas, dermatologistas,
fisioterapeutas e psicologos no tratamento tem demonstrado melhores desfechos clinicos e maior adesédo
as terapias propostas (GARCIA, 2018). Alem disso, a educacdo do paciente e de seus familiares sobre a

doenca e a importancia do tratamento continuo sao fundamentais para evitar complicagdes a longo prazo.
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A andlise dos dados disponiveis reforca que o LESJ € uma doenga complexa, com maultiplos
fatores envolvidos na sua etiologia e evolucdo. O diagndstico precoce e o inicio do tratamento adequado
s80 essenciais para minimizar complicagdes e garantir um melhor progndstico para os pacientes
pediatricos. O avanco das terapias imunomoduladoras, aliado a um acompanhamento clinico rigoroso e
a uma abordagem multidisciplinar, tem possibilitado melhores perspectivas para os portadores da
doenca. No entanto, ainda ha desafios na acessibilidade aos tratamentos biologicos, alem da necessidade

de mais estudos longitudinais para avaliar a eficicia e seguranca das novas terapias a longo prazo.
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A equidade no acesso e no cuidado integral a sadde ¢ um principio essencial para a
promocao dos direitos humanos e para a construcao de sociedades mais justas. Entretanto, mulheres indigenas
e negras enfrentam desafios significativos para acessar servicos de satde de qualidade, sendo impactadas por
barreiras estruturais e discriminacao institucional. Analisar as principais barreiras enfrentadas
por mulheres indigenas e negras no acesso e na qualidade dos servicos de saude, bem como identificar e
discutir estratégias que possam promover cuidados culturalmente seguros e equitativos.

Trata-se de uma revisao narrativa da literatura, realizada em bases de dados como PubMed, SciELO, Scopus
e Web of Science, com utilizacdo de descritores relacionados a satde da mulher indigena e negra, equidade
em saude e discriminacdo em servicos de salde. Foram considerados estudos publicados entre 2015 e 2024,
em portugués, inglés ou espanhol. Apds a aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, foram selecionados
nove estudos para analise qualitativa. Os resultados evidenciam que as
principais barreiras enfrentadas incluem a discriminacdo nos servicos de salde, manifestada por negligéncia
e desconsideracao cultural, além de barreiras estruturais como distancia geogréafica, custos elevados e acesso
limitado a informacdo. Estratégias como a promocdo de cuidados culturalmente seguros, formacgdo de
parcerias com lideres comunitarios, acfes educativas e o empoderamento das comunidades foram
identificadas como fundamentais para a mitigacdo dessas barreiras. A
superacdo dos desafios enfrentados por mulheres indigenas e negras requer estratégias integradas, que
abordem tanto as barreiras estruturais quanto a discriminagdo institucional. A adocao de politicas pablicas
inclusivas, que reconhecam a diversidade cultural e promovam o empoderamento comunitario, é essencial

para a construcdo de um sistema de satide mais justo e equitativo.
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ABSTRACT

INTRODUCTION: Equity in access and comprehensive health care is an essential principle for promoting
human rights and building fairer societies. However, Indigenous and Black women face significant challenges
in accessing quality health services, being impacted by structural barriers and institutional discrimination.
OBJECTIVE: To analyze the main barriers faced by Indigenous and Black women in accessing and receiving
quality health services, as well as to identify and discuss strategies that can promote culturally safe and
equitable care. METHODOLOGY: This is a narrative literature review conducted in databases such as
PubMed, SciELO, Scopus, and Web of Science, using descriptors related to Indigenous and Black women's
health, health equity, and discrimination in health services. Studies published between 2015 and 2024, in
Portuguese, English, or Spanish, were considered. After applying inclusion and exclusion criteria, nine studies
were selected for qualitative analysis. RESULTS AND DISCUSSION: The results highlight that the main
barriers include discrimination in health services, expressed through negligence and cultural disregard, as well
as structural barriers such as geographic distance, high costs, and limited access to information. Strategies
such as promoting culturally safe care, forming partnerships with community leaders, educational actions, and
community empowerment were identified as essential to mitigating these barriers. FINAL
CONSIDERATIONS: Overcoming the challenges faced by Indigenous and Black women requires integrated
strategies that address both structural barriers and institutional discrimination. The adoption of inclusive public
policies that recognize cultural diversity and promote community empowerment is essential for building a

fairer and more equitable health system.

KEYWORDS: Indigenous Women's Health, Black Women's Health, Health Equity, Discrimination in
Health Services, Culturally Safe Care
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A promocéo da equidade no acesso e no cuidado integral a saude € um principio fundamental
para a garantia dos direitos humanos e para a construcdo de sociedades mais justas e inclusivas. No
entanto, no Brasil e em diversas outras regides do mundo, mulheres indigenas e negras enfrentam
desafios significativos para acessar servicos de saude de qualidade, sendo frequentemente impactadas
por barreiras estruturais e discriminag&o institucional (Castro et al., 2015; Kendall et al., 2020). Essas
barreiras refletem a intersecdo de fatores historicos, culturais, econdmicos e sociais, que perpetuam
desigualdades e comprometem os desfechos de satide dessas populagdes (Chinn et al., 2020).

O problema central que permeia este estudo é a persistente desigualdade no acesso e na
qualidade do cuidado em salde destinado as mulheres indigenas e negras. Essas mulheres enfrentam
discriminacdo nos servicos de saude, manifestada por praticas de negligéncia, abuso verbal,
culpabilizacdo e desconsideracao de suas crencas culturais e espirituais (Kendall et al., 2020; Morgan
et al., 2024). Além disso, barreiras estruturais, como distancia geogréafica, custos elevados, transporte
inadequado e falta de informagdo sobre os servicos disponiveis, limitam ainda mais o acesso a
cuidados adequados (Akter et al., 2018; Thummapol et al., 2020). Essas dificuldades resultam em um
quadro de iniquidade que compromete o direito universal a salde dessas populacdes.

Justifica-se este estudo pela necessidade de compreender profundamente os desafios
enfrentados por mulheres indigenas e negras no sistema de satde, visando subsidiar a formulacdo de
politicas publicas mais inclusivas e eficazes. A literatura destaca a importancia de estratégias que
promovam cuidados culturalmente seguros e equitativos como meio de mitigar as barreiras de acesso
e discriminacdo (Browne et al., 2016; Marchand et al., 2023). Ademais, abordar essa tematica é
essencial para fomentar o empoderamento dessas mulheres e contribuir para a reducdo das
desigualdades sociais e econémicas (Temkin et al., 2018; Kendall et al., 2020).

A hipdtese central do estudo é que a implementacdo de estratégias de cuidado culturalmente
seguro, aliada a agBes de sensibilizacdo e empoderamento comunitario, pode contribuir para a
superacao das barreiras de acesso e discriminacdo, promovendo maior equidade no cuidado em salde
para mulheres indigenas e negras.

Dessa forma, o objetivo deste estudo é analisar as principais barreiras enfrentadas por
mulheres indigenas e negras no acesso e na qualidade dos servicos de saide, bem como identificar e

discutir estratégias que possam promover cuidados culturalmente seguros e equitativos, visando a
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reducdo das desigualdades e a promogdo de um sistema de salide mais inclusivo e sensivel as

diversidades culturais.

A metodologia adotada para este estudo consistiu em uma revisao narrativa da literatura, com
0 objetivo de analisar e sintetizar as evidéncias existentes acerca da equidade no acesso e cuidado
integral a saude de mulheres indigenas e negras. A investigacdo focou-se nas barreiras estruturais,
discriminagdo institucional e estratégias de promocdo de cuidados culturalmente seguros e
equitativos.

A busca bibliografica foi conduzida em bases de dados renomadas, incluindo PubMed,
SciELO, Scopus e Web of Science, com a finalidade de garantir a abrangéncia e a relevancia das
fontes utilizadas. Os descritores selecionados para a pesquisa foram baseados no DeCS (Descritores
em Ciéncias da Saude) e no MeSH (Medical Subject Headings), incluindo os termos: "Salde da
Mulher Indigena”, "Saude da Mulher Negra", "Equidade em Saude", "Discriminacdo em Servicos de
Saude", "Cuidados Culturalmente Seguros" e "Determinantes Sociais da Saude". Para potencializar a
busca e assegurar a inclusdo de estudos pertinentes, foram aplicados operadores booleanos como
AND e OR, promovendo a combinacdo entre descritores e ampliando a identificacdo de publicacdes
alinhadas ao objetivo da pesquisa. Exemplos de estratégias de busca incluem: ("Saude da Mulher
Indigena" AND "Equidade em Saude") OR ("Saude da Mulher Negra"™ AND "Discrimina¢do em
Servicos de Saude").

Os critérios de inclusdo abrangeram estudos publicados entre os anos de 2015 e 2024,
redigidos em portugués, inglés ou espanhol, que abordassem diretamente os desafios enfrentados por
mulheres indigenas e negras no acesso aos servicos de saude, bem como estratégias para promocao
de cuidados equitativos. Foram considerados artigos originais, revisdes sistematicas, relatorios
institucionais e documentos oficiais que apresentassem dados metodologicamente sélidos e
consistentes. Os critérios de exclusdo envolveram estudos com escopo limitado, que ndo abordassem
diretamente a tematica proposta, publicacdes desatualizadas, artigos de opinido e estudos com
fragilidades metodologicas.

Apos a aplicacao dos criterios de inclusdo e exclusao, foram identificados inicialmente 150
estudos. Desses, 85 foram excluidos apos a leitura dos titulos e resumos, por nao atenderem aos
objetivos delineados. Os 65 estudos remanescentes foram analisados integralmente, resultando na

selecdo final de 9 estudos, que embasaram as analises e discussdes apresentadas neste trabalho.
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Os dados extraidos de cada estudo incluiram informag6es sobre o tipo de barreira identificada
(estrutural ou institucional), estratégias sugeridas para superacdo dessas barreiras, populacGes
estudadas, métodos empregados e principais resultados obtidos. A analise dos dados foi conduzida
de forma qualitativa, buscando identificar padrdes, convergéncias e divergéncias nos achados, bem
como lacunas ainda existentes na literatura sobre o tema. Tal abordagem permitiu a construgéo de
uma compreensdo abrangente e critica sobre as condi¢fes que afetam a equidade no acesso a saude
de mulheres indigenas e negras, assim como a identificacdo de estratégias eficazes para a promocao

de cuidados mais inclusivos e culturalmente adequados.

Os dados analisados evidenciam que as mulheres indigenas e negras enfrentam desafios
significativos no acesso e na qualidade do cuidado em saude, resultado de barreiras estruturais e
discriminacdo nos servicos de salde. Tais barreiras impactam diretamente os desfechos de saude
dessas populagdes, demandando estratégias efetivas para a promocéao da equidade. A discriminacao
€ uma das principais barreiras enfrentadas por mulheres indigenas e afrodescendentes nos servicos de
salde, manifestando-se de diversas formas, incluindo culpabilizacdo do paciente, negligéncia, abuso
verbal ou fisico e desconsideracdo das crencas culturais e espirituais (Castro et al., 2015; Kendall et
al., 2020). Esse contexto de preconceito e violéncia institucional contribui para 0 medo e a
desconfianga, dificultando o acesso e a continuidade dos cuidados, uma vez que essas mulheres, ao
se sentirem desrespeitadas e desvalorizadas em seus contextos culturais, podem optar por evitar 0s
servicos de saude, agravando condicdes clinicas e retardando diagndsticos essenciais (Morgan et al.,
2024).

Além disso, barreiras estruturais como distancia geogréfica, custos elevados, transporte
inadequado e falta de conhecimento sobre os servigos disponiveis limitam significativamente o acesso
das mulheres indigenas e negras aos servigos de saide (Akter et al., 2018; Thummapol et al., 2020).
A precariedade dos sistemas de transporte em comunidades remotas, somada a auséncia de
informacdo clara sobre a localizacdo e o funcionamento dos servigos de saude, contribui para a
manutencdo dessas barreiras. Essas dificuldades séo ainda mais acentuadas em paises de baixa e
média renda, onde a oferta de servicos de saude € limitada e desigualmente distribuida, impactando
de forma desproporcional as populacgdes vulneraveis e ampliando as desigualdades em saude (Morgan
et al., 2024).

Nesse contexto, destaca-se a necessidade de cuidados culturalmente seguros, que respeitem e

valorizem as tradi¢bes e praticas culturais das comunidades indigenas, reconhecendo suas
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especificidades e contribuindo para a constru¢do de um ambiente de cuidado mais acolhedor e efetivo
(Browne et al., 2016). Para tanto, é essencial a construcdo de parcerias com lideres comunitarios, de
modo a adaptar os servicos ao contexto local, promovendo maior adesdo e confianca entre as
populacgdes atendidas, o que fortalece o vinculo entre o sistema de salde e a comunidade (Marchand
etal., 2023).

Outra estratégia relevante consiste no investimento em educagéo e sensibilizagdo, tanto para
as comunidades quanto para os profissionais de salde. Isso inclui campanhas informativas sobre 0s
direitos e servicos de salde disponiveis, abordando ndo apenas a dimenséo informativa, mas também
acOes de formacdo continua para profissionais, com o objetivo de ampliar a sensibilidade cultural e
fomentar préticas de cuidado mais humanizadas e respeitosas (Thummapol et al., 2020). Além disso,
é crucial que essas acOes considerem a linguagem e 0s meios de comunicagdo apropriados para cada
comunidade, garantindo o acesso efetivo a informacdo. Ademais, as desigualdades sociais e
econdmicas desempenham um papel central na manutencdo das disparidades em salde. F

atores como baixa escolaridade, desemprego e acesso limitado a recursos bésicos de
subsisténcia agravam o cenario de vulnerabilidade, evidenciando a necessidade de politicas publicas
intersetoriais que abordem essas questfes de maneira integrada (Chinn et al., 2020; Temkin et al.,
2018). Dessa forma, acBes que visem a equidade social e econdmica tornam-se essenciais para
garantir o acesso equitativo aos cuidados de saude, promovendo ambientes mais justos e acessiveis.
O empoderamento das mulheres e de suas comunidades é igualmente fundamental, proporcionando
maior autonomia e capacidade de reivindicacdo de direitos, o que contribui para o fortalecimento do
protagonismo social dessas populacdes e para a superacdo dos estigmas historicos que as

marginalizam (Kendall et al., 2020).

Diante do exposto, fica claro que, superar os desafios enfrentados pelas mulheres indigenas e
negras no acesso e na qualidade do cuidado em salde exige estratégias integradas e contextualizadas,
que abordem tanto as barreiras estruturais quanto a discriminagéo institucional. A promogéo de
cuidados culturalmente seguros deve ser vista como uma diretriz estratégica na formulacdo e
implementacdo de politicas publicas em saude, garantindo que essas mulheres sejam reconhecidas
em suas singularidades culturais e histéricas. Além disso, o fortalecimento das comunidades por meio
do empoderamento e do incentivo a participacdo ativa na construcdo de politicas e servicos é crucial

para a promoc¢ao de um cuidado mais humanizado e equitativo. Por fim, a reducéo das desigualdades
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sociais e econdmicas deve ser encarada como um objetivo transversal as a¢cbes em satde, contribuindo
para a construcao de sociedades mais inclusivas e justas, nas quais o direito a sadde seja efetivamente

garantido para todas as mulheres, independentemente de sua origem étnico-racial.
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A violéncia de género configura-se como um grave problema de sade publica, impactando

a saude fisica e mental das vitimas e desafiando os sistemas de salde a fornecerem respostas adequadas e
sensiveis. O acesso a servicos de apoio é frequentemente limitado por barreiras estruturais, institucionais e
culturais, dificultando o acolhimento e o cuidado adequado as sobreviventes. Analisar as
evidéncias disponiveis sobre a atuacdo dos servicos de salde no atendimento e apoio a vitimas de violéncia
de género, identificando barreiras, estratégias e desafios para a promocdo de cuidados inclusivos e acessiveis.
: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, com busca realizada nas bases de dados

PubMed, SciELO, Scopus e Web of Science. Utilizaram-se descritores baseados no DeCS e MeSH,
combinados por operadores booleanos. Foram incluidos estudos publicados entre 2015 e 2024, em portugués,
inglés e espanhol, que abordassem o atendimento em salde a vitimas de violéncia de género. A analise dos
dados foi conduzida qualitativamente. Foram inicialmente identificados
150 estudos, dos quais 8 atenderam aos critérios de inclusdo. Os resultados apontaram barreiras significativas,
como a falta de formacéo profissional, limitacBes institucionais e estigmatizacdo social. Estratégias bem-
sucedidas incluiram a cria¢do de centros integrados de atendimento, capacitacdo continuada de profissionais
e a implementacdo de abordagens informadas por trauma. Experiéncias internacionais, como as observadas
em Mocambique, Austrélia e Timor-Leste, demonstraram avancos significativos na promocéao de cuidados
mais humanizados e acessiveis. A efetividade dos servicos de saude no
atendimento a vitimas de violéncia de género demanda superacdo de barreiras estruturais e institucionais,
formacéo continuada e préaticas informadas por abordagens sensiveis ao trauma. A consolidagéo de estratégias

que promovam o cuidado integral e empatico é essencial para garantir 0 acesso e a qualidade do atendimento.
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ABSTRACT

INTRODUCTION: Gender-based violence is a serious public health issue, impacting the physical and mental
health of victims and challenging health systems to provide adequate and sensitive responses. Access to
support services is often limited by structural, institutional, and cultural barriers, hindering the provision of
appropriate care to survivors. OBJECTIVE: To analyze the available evidence on the role of health services
in supporting and caring for victims of gender-based violence, identifying barriers, strategies, and challenges
for promoting inclusive and accessible care. METHODOLOGY: This is a narrative literature review, with
searches conducted in PubMed, SciELO, Scopus, and Web of Science databases. Descriptors based on DeCS
and MeSH were used, combined by Boolean operators. Studies published between 2015 and 2024, in
Portuguese, English, and Spanish, addressing health care for victims of gender-based violence were included.
Data analysis was conducted qualitatively. RESULTS AND DISCUSSION: A total of 150 studies were
initially identified, of which 8 met the inclusion criteria. The findings revealed significant barriers, such as
lack of professional training, institutional limitations, and social stigmatization. Successful strategies included
the creation of integrated care centers, continuous professional training, and the implementation of trauma-
informed approaches. International experiences, such as those observed in Mozambique, Australia, and Timor-
Leste, demonstrated significant advances in promoting more humane and accessible care. FINAL
CONSIDERATIONS: The effectiveness of health services in supporting victims of gender-based violence
requires overcoming structural and institutional barriers, continuous training, and practices informed by
trauma-sensitive approaches. The consolidation of strategies promoting comprehensive and empathetic care

is essential to ensure access and quality of care.
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A violéncia de género constitui uma violacéo dos direitos humanos e um grave problema de
salde publica, afetando milhdes de mulheres em todo o mundo e gerando consequéncias fisicas,
emocionais e sociais duradouras (Obidile et al., 2022). No cenario global, as vitimas de violéncia de
género frequentemente enfrentam barreiras significativas para acessar servicos de salde adequados,
devido a fatores estruturais e institucionais que perpetuam a desigualdade e a exclusdo social
(Bayoulou et al., 2024). Nesse contexto, o papel dos servigos de saude € fundamental para garantir
ndo apenas o atendimento imediato, mas também o suporte continuo e a promocao de estratégias que
assegurem o cuidado integral e empatico as sobreviventes.

O problema central que se delineia refere-se as limitacdes e fragilidades no acesso e na
qualidade do atendimento oferecido as vitimas de violéncia de género. Diversos estudos evidenciam
que a falta de recursos adequados, a auséncia de formacao especifica dos profissionais de salde e as
barreiras institucionais e culturais dificultam o acolhimento adequado dessas mulheres, contribuindo
para a perpetuacdo do sofrimento e para a negligéncia de suas necessidades (Ruiz-Fernandez et al.,
2022; Bayoulou et al., 2024). Tais desafios tornam-se ainda mais evidentes em contextos de
vulnerabilidade social, como situacbes de deslocamento forcado, conflitos armados ou em
comunidades com acesso limitado a servigos especializados (Morgan et al., 2023).

Justifica-se, portanto, a realizagéo deste estudo pela necessidade de compreender as barreiras
e estratégias associadas ao atendimento em salde as vitimas de violéncia de género, identificando
lacunas existentes e propondo solugdes que possam aprimorar o cuidado e garantir a efetividade dos
servigos prestados. Ao analisar diferentes experiéncias internacionais, como os modelos adotados em
Mocambique, Australia e Timor-Leste, este estudo busca contribuir para o desenvolvimento de
praticas de salde mais inclusivas, seguras e acessiveis (De Schacht et al., 2022; Hegarty et al., 2022;
Wild et al., 2022).

A hipotese que norteia esta pesquisa € que a efetividade dos servicos de saude no atendimento
a vitimas de violéncia de género depende diretamente da superacdo das barreiras estruturais e
institucionais, bem como da implementacédo de estratégias informadas por uma abordagem sensivel
ao trauma e ao contexto sociocultural das vitimas. A auséncia de tais estratégias pode comprometer
0 acolhimento, o acesso e a qualidade do cuidado prestado, perpetuando o ciclo de violéncia e
excluséo.

O objetivo deste estudo é analisar as evidéncias disponiveis sobre a atuagdo dos servicos de
salde no atendimento e apoio a vitimas de violéncia de género, identificando as principais barreiras

enfrentadas, estratégias utilizadas e os desafios para a promocdao de cuidados inclusivos e acessiveis.
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Busca-se, ainda, compreender como tais servicos podem ser aprimorados a partir de experiéncias

internacionais, visando a construcdo de praticas mais eficazes e humanizadas.

A metodologia adotada para este estudo consistiu em uma revisao narrativa da literatura, com
0 objetivo de analisar e sintetizar as evidéncias existentes acerca da atuacdo dos servicos de salde no
atendimento e apoio a vitimas de violéncia de género. A investigagdo concentrou-se nas barreiras
estruturais, discriminacao institucional e estratégias para promocéo de cuidados seguros, acessiveis e
empaticos.

A busca bibliografica foi conduzida em bases de dados renomadas, incluindo PubMed,
SciELO, Scopus e Web of Science, com a finalidade de garantir a abrangéncia e a relevancia das
fontes utilizadas. Os descritores selecionados para a pesquisa foram baseados no DeCS (Descritores
em Ciéncias da Saude) e no MeSH (Medical Subject Headings), incluindo os termos: "Violéncia de
Género"”, "Cuidados em Saude", "Barreiras de Acesso"”, "Servicos de Apoio”, "Discriminacao
Institucional” e "Cuidado Informado por Trauma". Para potencializar a busca e assegurar a inclusao
de estudos pertinentes, foram aplicados operadores booleanos como AND e OR, promovendo a
combinacdo entre descritores e ampliando a identificacdo de publicacdes alinhadas ao objetivo da
pesquisa. Exemplos de estratégias de busca incluem: ("Violéncia de Género” AND "Barreiras de
Acesso") OR ("Servicos de Apoio™ AND "Cuidado Informado por Trauma™).

Os critérios de inclusdo abrangeram estudos publicados entre os anos de 2015 e 2024,
redigidos em portugués, inglés ou espanhol, que abordassem diretamente os desafios enfrentados
pelos servicos de salde no atendimento a vitimas de violéncia de género, bem como estratégias para
promoc¢do de cuidados empaticos e integrados. Foram considerados artigos originais, revisdes
sistematicas, relatorios institucionais e documentos oficiais que apresentassem dados
metodologicamente sélidos e consistentes. Os critérios de exclusdo envolveram estudos com escopo
limitado, que ndo abordassem diretamente a temética proposta, publicacdes desatualizadas, artigos de
opinido e estudos com fragilidades metodoldgicas.

Apos a aplicacao dos criterios de inclusdo e exclusao, foram identificados inicialmente 150
estudos. Desses, 85 foram excluidos apos a leitura dos titulos e resumos, por ndo atenderem aos
objetivos delineados. Os 65 estudos remanescentes foram analisados integralmente, resultando na
selecdo final de 8 estudos, que embasaram as anélises e discussdes apresentadas neste trabalho.

Os dados extraidos de cada estudo incluiram informacdes sobre o tipo de barreira identificada

(estrutural ou institucional), estratégias sugeridas para superacdo dessas barreiras, populagdes
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estudadas, métodos empregados e principais resultados obtidos. A analise dos dados foi conduzida
de forma qualitativa, buscando identificar padrdes, convergéncias e divergéncias nos achados, bem
como lacunas ainda existentes na literatura sobre o tema. Tal abordagem permitiu a construcédo de
uma compreensao abrangente e critica sobre as condi¢fes que afetam o acesso e a qualidade dos
servicos de saude para vitimas de violéncia de género, assim como a identificacdo de estratégias

eficazes para a promogéo de cuidados mais inclusivos, seguros e culturalmente adequados.

A violéncia de género configura-se como uma probleméatica complexa que afeta
profundamente a salde fisica e mental das vitimas, exigindo respostas articuladas e abrangentes por
parte dos servicos de atencdo e apoio. Tal fendmeno transcende as esferas individuais, configurando-
se como um desafio estrutural que demanda intervenc@es direcionadas e sustentaveis. A compreensdo
dos impactos dessa violéncia sobre a salde e as estratégias de intervencdo adotadas em distintos
contextos globais revela nuances significativas, permitindo refletir sobre caminhos que possam

aprimorar a eficécia das a¢des voltadas ao cuidado das vitimas.

No ambito da saude fisica e mental, os danos causados pela violéncia de género manifestam-
se de forma multifacetada. As vitimas frequentemente enfrentam consequéncias que extrapolam
lesbes visiveis — como hematomas e ferimentos —, estendendo-se a impactos emocionais e
psicolégicos mais sutis, como depressdo, ansiedade e baixa autoestima (Obidile et al., 2022). Esses
efeitos, por vezes, permanecem invisiveis, dificultando o reconhecimento e a busca por ajuda. Esse
cenario é ainda mais agravado quando se considera o estigma social e 0 medo que permeiam o relato
das experiéncias de violéncia, o que limita o acesso das vitimas aos servi¢os de salde (Bayoulou et
al., 2024).

Frente a tais desafios, os servicos de saude assumem uma fungédo essencial na mitigacdo dos
impactos da violéncia de género, por meio de intervengdes fundamentadas na empatia, na escuta ativa
e na oferta de suporte integral. Experiéncias realizadas em Mocambique demonstraram que a
introducgdo de servigos baseados na comunidade e em clinicas resultou em um aumento significativo
da busca por cuidados de salde entre sobreviventes, evidenciando a importéncia da proximidade e da
acessibilidade desses servicos (De Schacht et al., 2022). De modo semelhante, em Timor-Leste,
observou-se que as mulheres valorizam ndo apenas o atendimento clinico, mas também o suporte
emocional, informagdes claras e um ambiente que promova a seguranca, fatores que potencializam a

confianca no sistema de saude (Wild et al., 2022).
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Todavia, o caminho até um atendimento efetivo é permeado por obstaculos que vdo desde a
falta de recursos qualificados até barreiras institucionais e socioculturais. Em contextos de
deslocamento forcado, como o identificado em Burkina Faso, essas dificuldades se intensificam,
destacando-se a necessidade de centros de atendimento integrados que possam proporcionar um
suporte mais eficiente e acessivel (Bayoulou et al., 2024). A falta de formacdo continuada entre os
profissionais de saude também representa um entrave significativo, considerando que a capacitacao
adequada é essencial para que tais profissionais consigam identificar e responder de maneira

adequada as diversas formas de violéncia (Ruiz-Fernandez et al., 2022).

A partir dessa andlise, torna-se evidente a necessidade de transformar os ambientes de atengéo
a saude em espacos informados por abordagens sensiveis ao trauma e as questdes de género. No
contexto australiano, a implementacdo de intervencfes baseadas em evidéncias e a capacitacao
continua de profissionais demonstraram avancos significativos na resposta a violéncia de género,
destacando-se a relevancia de enfrentar as desigualdades estruturais que limitam o0 acesso e a
qualidade do atendimento (Hegarty et al., 2022). A integracdo de servi¢os, como observado em
centros especializados no Reino Unido, também se apresenta como uma estratégia eficaz,
promovendo o aumento da detecgdo e documentagdo dos casos e ampliando a resposta institucional
(Keynejad et al., 2024).

Dessa forma, recomenda-se que 0s sistemas de salde adotem praticas que promovam a
acessibilidade e a continuidade do cuidado, incluindo desde estratégias de triagem durante o
atendimento até o desenvolvimento de protocolos que assegurem o acolhimento empatico e
informado das vitimas. Nos paises afetados por conflitos, como Ucrania, a inclusdo de servigos de
reabilitacdo voltados para sobreviventes de violéncia sexual e de género mostra-se indispensavel para
mitigar os impactos prolongados da violéncia e assegurar o restabelecimento integral dessas pessoas
(Morgan et al., 2023).

Diante do exposto, fica evidente que, embora 0s avanc¢os sejam notaveis em algumas regides,
ainda persiste a necessidade de uma resposta mais coordenada e sensivel, que considere as
especificidades culturais e estruturais de cada contexto. A criagdo de servicos integrados, a
capacitacdo continua dos profissionais e a implementacdo de estratégias baseadas na escuta

qualificada e no acolhimento empatico emergem como caminhos indispensaveis para a construgédo de

147



um atendimento mais humanizado e eficaz, capaz de assegurar as vitimas o direito ao cuidado e a
protecdo. Assim, reafirma-se a importancia de consolidar politicas publicas e préaticas de satde que
ndo apenas intervenham diante da violéncia ja ocorrida, mas também atuem de maneira preventiva,

garantindo ambientes seguros e acolhedores para todas as pessoas afetadas pela violéncia de género.
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O Sistema Unico de Satde (SUS) configura-se como uma das maiores politicas publicas
de satude do mundo, sendo os hospitais publicos elementos centrais na garantia do cuidado de média e alta
complexidade. Contudo, esses hospitais enfrentam entraves como subfinanciamento, desigualdade regional e
fragilidades gerenciais. Este estudo objetiva analisar o papel dos hospitais publicos no SUS, sua
estrutura, os desafios enfrentados na gestdo e as alternativas administrativas em curso.

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, exploratéria, baseada em revisdo bibliografica narrativa, com analise
tematica de contetdo. Foram consultadas fontes cientificas indexadas, com recorte temporal preferencial dos
altimos cinco anos, utilizando bases como SciELO, PubMed, BVS e CAPES.

Os dados apontam que, apesar de avancos no acesso e cobertura, os hospitais publicos
continuam limitados por fatores estruturais e institucionais. Modelos de gestdo como parcerias publico-
privadas, consorcios interfederativos e organizacdes do terceiro setor surgem como alternativas, mas
apresentam controvérsias quanto a manutencdo dos principios do SUS. A literatura indica que tais modelos,
se mal implementados, podem acentuar desigualdades. Conclui-se que a
modernizacdo dos hospitais publicos deve estar ancorada em critérios técnicos, participacdo social e
compromisso politico com o direito a saude. Reafirmar o papel dessas institui¢cdes é essencial para fortalecer

0 SUS enquanto projeto publico, universal e equitativo.

151



d) 10.71248/9786508599454-16

THE ROLE OF PUBLIC HOSPITALS IN
THE SUS: STRUCTURE, CHALLENGES,
AND ALTERNATIVES

ABSTRACT

INTRODUCTION: The Brazilian Unified Health System (SUS) is one of the world’s largest public health
policies, with public hospitals playing a central role in medium- and high-complexity care. However, these
hospitals face challenges such as underfunding, regional disparities, and managerial fragilities. OBJECTIVE:
This study aims to analyze the role of public hospitals within the SUS, their structure, the challenges of their
management, and the administrative alternatives being adopted. METHODOLOGY: This is a qualitative and
exploratory research based on a narrative literature review, using thematic content analysis. Scientific sources
indexed in databases such as SciELO, PubMed, BVS, and CAPES were consulted, with preference for
publications from the last five years. RESULTS AND DISCUSSION: The findings indicate that despite
improvements in access and coverage, public hospitals remain hindered by structural and institutional issues.
Management models such as public-private partnerships, inter-federative consortia, and third sector
organizations have emerged, yet raise controversies regarding their alignment with SUS principles. Literature
shows that poorly implemented models may deepen inequalities. FINAL CONSIDERATIONS: It is
concluded that the modernization of public hospitals must be grounded in technical criteria, social
participation, and political commitment to health as a right. Reinforcing the role of these institutions is

essential to strengthen SUS as a public, universal, and equitable project.

SKEYWORDS: Hospital Administration; Public-Private Partnerships; Public Hospitals; Unified Health
ystem.
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O Sistema Unico de Saude (SUS) representa uma das maiores politicas publicas
universais de satide do mundo, sendo estruturado com base nos principios da universalidade,
integralidade e equidade. Entre os pilares que sustentam a operacionalizacdo desse sistema, 0S
hospitais publicos ocupam posicdo de destaque na oferta de servicos de media e alta
complexidade, atuando como centros de atengé@o especializada, de formacdo académica e de
producdo cientifica (Carvalho et al., 2024; Da Paixao et al., 2024). Contudo, a gestdo hospitalar
no SUS tem sido marcada por entraves estruturais e institucionais, como o subfinanciamento
cronico, a desigualdade na distribuicdo de recursos, a precarizacdo da forca de trabalho e a
fragmentacdo da rede assistencial (Cardoso et al., 2024). Como resposta, tém emergido
diferentes modelos de administracdo, incluindo parcerias publico-privadas, consorcios
interfederativos e organizagdes sociais, que buscam modernizar a gestdo hospitalar e ampliar
sua eficiéncia (Andrade et al., 2022; Oliveira et al., 2022).

Apesar da existéncia de diferentes modelos alternativos de gestdo hospitalar no SUS, os
desafios persistem e se agravam em diversas regies do pais. Ainda que tais modelos prometam
ganhos em eficiéncia administrativa, racionalizacdo de recursos e melhoria da qualidade
assistencial, ndo ha consenso sobre sua efetividade real, tampouco sobre os impactos dessas
alternativas na garantia dos principios constitucionais do SUS. Nesse sentido, surge o seguinte
problema: de que maneira os modelos de gestdo hospitalar publica tém impactado a estrutura,
o desempenho e a efetividade dos hospitais publicos no &mbito do SUS, diante dos desafios
financeiros, politicos e organizacionais enfrentados pelo sistema de salde brasileiro?

O aprofundamento do debate sobre os diferentes modelos de gestdo hospitalar no SUS
é urgente, uma vez que os hospitais publicos continuam sendo essenciais para a garantia do
acesso a saude em um pais profundamente marcado por desigualdades socioecondmicas e
regionais. A compreensao critica sobre os efeitos das parcerias publico-privadas, dos consércios
interfederativos e da administracdo direta na qualidade da atengdo e na eficiéncia da gestdo
hospitalar contribui para a construcgéo de politicas publicas mais coerentes com os principios do
SUS. Além disso, diante do crescente protagonismo das iniciativas do terceiro setor e da
influéncia de organismos internacionais no desenho da gestdo hospitalar, torna-se fundamental
desenvolver analises que sejam ancoradas em evidéncias cientificas, com vistas a preservagdo
da saude enquanto direito e ndo como mercadoria (Cuoghi et al., 2022; Santa Fé da Cruz, 2024).

Partindo da realidade observada e das evidéncias disponiveis, a hipdtese que orienta este

estudo é a de que a adogdo de modelos hibridos ou alternativos de gestdo hospitalar, quando
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ndo acompanhada de critérios técnicos e mecanismos de controle social, tende a reproduzir
desigualdades, enfraquecer o carater publico da atencao hospitalar e comprometer a efetividade
dos servicos prestados, ainda que promova ganhos pontuais de eficiéncia administrativa.
Nesse sentido, o objetivo desse estudo € o de analisar o papel dos hospitais publicos no
Sistema Unico de Salde (SUS), considerando sua estrutura, os desafios enfrentados na gestdo
e as alternativas administrativas implementadas, com vistas a compreender os impactos desses
modelos na qualidade e efetividade dos servigos prestados. Quanto aos especificos: (1)
Investigar os principais entraves estruturais e institucionais que comprometem a eficiéncia e a
resolutividade dos hospitais publicos no SUS; (2) Identificar e caracterizar os diferentes
modelos de gestao hospitalar adotados no Brasil, com destaque para parcerias publico-privadas,
consorcios interfederativos e gestao publica direta; (3) Avaliar, a luz da literatura cientifica, os
efeitos desses modelos sobre a efetividade da atencdo hospitalar e sobre a manutencdo dos

principios do SUS.

Este estudo possui natureza qualitativa e exploratéria, fundamentando-se na realizagao
de uma revisdo bibliografica narrativa com o objetivo de reunir, analisar e interpretar
criticamente producfes académicas e cientificas que abordem a estrutura, os desafios e 0s
modelos de gestdo hospitalar no &mbito do Sistema Unico de Satde (SUS). Essa abordagem se
justifica pela complexidade do objeto de estudo, que envolve mdltiplas dimensbes — politicas,
econbmicas, administrativas e sociais — exigindo uma analise interpretativa e reflexiva, capaz
de contemplar diferentes perspectivas tedricas e empiricas.

A selecdo das fontes bibliogréaficas considerou artigos cientificos indexados em
periddicos nacionais e internacionais, preferencialmente dos ultimos cinco anos, além de
documentos institucionais, diretrizes do Ministério da Salde e marcos legais pertinentes a
organizacdo do SUS e da rede hospitalar publica. As bases de dados utilizadas incluiram a
SciELO, PubMed, Google Scholar, BVS e Portal de Periddicos da CAPES, com os seguintes
descritores e palavras-chave: “SUS”, “gestao hospitalar publica”, “parcerias publico-privadas
em satde”, “consorcios interfederativos”, “modelo de gestdo hospitalar”, “eficiéncia hospitalar
no SUS” e “desafios dos hospitais publicos”.

Para a organizacdo e interpretagéo dos dados coletados, foi utilizada a técnica de analise

tematica de conteddo, conforme proposta por Bardin, que permite identificar categorias
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emergentes a partir das recorréncias e convergéncias presentes nos textos selecionados. A
andlise centrou-se em trés eixos principais: (i) 0s entraves estruturais e operacionais enfrentados
pelos hospitais publicos no Brasil; (ii) os modelos de gestdo hospitalar em debate e suas
justificativas; e (iii) os efeitos desses modelos na efetividade do cuidado e na conformidade
com os principios do SUS.

O recorte tedrico do estudo foi orientado por contribuices das areas da saude coletiva,
administracdo publica e economia da salde, permitindo uma leitura critica e interdisciplinar
sobre 0 objeto de investigacdo. Autores como Cuoghi et al. (2022), Oliveira et al. (2022),
Andrade et al. (2022), Carvalho et al. (2024), Santa Fé da Cruz (2024) e Cardoso et al. (2024)
compuseram o0 ndcleo central da andlise, por fornecerem evidéncias atualizadas e

contextualizadas sobre o tema.

Os hospitais publicos, como pilares fundamentais do Sistema Unico de Satde (SUS),
sdo estratégicos na garantia da atencdo integral a salde da populacdo brasileira, sendo
responsaveis por grande parte da oferta de servicos de média e alta complexidade no territorio
nacional. Entretanto, apesar da relevancia desse segmento, os hospitais publicos enfrentam uma
série de desafios histdricos e estruturais que dificultam o pleno cumprimento de seus objetivos
constitucionais. Tais obstaculos, associados a escassez de recursos, a desigualdade regional, as
ineficiéncias gerenciais e a fragmentacdo da rede de atencdo, tornam imperativa a discussdo
acerca de alternativas de gestdo, modelos organizacionais e estratégias de aprimoramento que
preservem os principios da universalidade, equidade e integralidade que regem o SUS.

Ao longo das Ultimas décadas, observou-se um importante avan¢o na ampliagdo do
acesso da populacédo aos servicos hospitalares, com impactos positivos nos indicadores de satde
coletiva, especialmente no controle de doencas cronicas e na satude da mulher (Leal et al., 2023).
No entanto, o subfinanciamento crénico, as deficiéncias na infraestrutura hospitalar, a caréncia
de recursos humanos qualificados e as disparidades territoriais impdem limitagdes severas a
eficiéncia e a resolutividade dos hospitais publicos (Cardoso et al., 2024). Essa conjuntura ndo
apenas compromete a qualidade do cuidado ofertado, mas também fragiliza a confianca da

populacdo em relacdo a efetividade do sistema pablico.
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Diante disso, diferentes modelos de gestdo hospitalar tém sido debatidos e testados no
pais, com destaque para as parcerias publico-privadas (PPP), os consorcios interfederativos e
as OrganizacOes Sociais de Saude (OSS), cada qual ancorado em distintos fundamentos
ideologicos, operacionais e politicos. A experiéncia da Bahia, por exemplo, revela a adocao do
modelo de consorcio interfederativo como tentativa de descentralizar e regionalizar a oferta
hospitalar, ainda que a decisdo tenha sido fortemente motivada por interesses politicos e
arranjos institucionais locais, conforme demonstra o estudo de Oliveira et al. (2022). Ja as PPPs
foram adotadas impulsionadas por fatores ideologicos e financeiros, com a atuacdo direta de
organismos internacionais como a International Finance Corporation, que funcionaram como
consultores na implementacéo desses modelos hibridos (Andrade et al., 2022).

Essas alternativas a gestdo publica direta tém sido justificadas sob o argumento de
conferir maior flexibilidade administrativa, celeridade nos processos decisorios e
racionalizag&o dos recursos, promovendo, em tese, maior eficiéncia e produtividade hospitalar.
Contudo, estudos comparativos, como o de Lucifora (2023), indicam que hospitais publicos
tendem a apresentar desempenho inferior aos privados no que diz respeito a praticas gerenciais,
especialmente na motivacdo de equipes, no uso de indicadores de desempenho e na adocdo de
inovacdes. Ainda assim, é preciso reconhecer que os hospitais privados, ao priorizarem logicas
mercadoldgicas, frequentemente ndo se comprometem com a légica de cuidado integral e com
a assisténcia universal, caracteristica intrinseca do SUS.

Para enfrentar essa tensdo entre eficiéncia gerencial e compromisso social, Cuoghi et
al. (2022) propdem um modelo de apoio a decisdo baseado em métodos multicritério, que visa
orientar a escolha entre gestao publica ou privada com base em critérios técnicos, transparentes
e cientificamente fundamentados. Essa abordagem pode contribuir para minimizar os riscos de
escolhas motivadas exclusivamente por interesses politicos ou por pressbes ideoldgicas,
favorecendo decisbes mais alinhadas as reais necessidades da populagdo e aos objetivos
estruturantes do SUS.

A compreensdo do papel dos hospitais publicos deve, portanto, ultrapassar o
reducionismo técnico-gestional, reconhecendo que essas instituicbes operam em um sistema
complexo e interdependente, no qual os determinantes sociais da satde, as politicas publicas e
a configuracéo territorial do pais interferem diretamente na sua capacidade de resposta. Como
apontam Carvalho et al. (2024), o fortalecimento do SUS passa necessariamente pela
articulacdo entre politicas publicas setoriais, pelo compromisso politico com a saude como
direito e pela gestdo orientada a equidade. Nesse sentido, 0s hospitais publicos devem ser

compreendidos ndo apenas como locais de tratamento, mas como centros estratégicos de
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promocdo da salde, formacdo profissional, producdo de conhecimento e apoio ao
desenvolvimento local.

Adicionalmente, o historico de saneamento e saude publica no Brasil evidencia que
conquistas estruturais, como 0 acesso equitativo a atencdo hospitalar, sdo resultantes de lutas
politicas e sociais que exigem vigilancia constante. Ainda que o SUS tenha avangado nas
ultimas décadas, a permanéncia de desigualdades territoriais, o envelhecimento da populagéo e
0 aumento da demanda por cuidados complexos imp&em uma agenda urgente de reformulagéo
e modernizacdo dos hospitais publicos (Cardoso et al., 2024).

Nesse processo de reestruturacéo, a atuagéo do terceiro setor tem sido observada como
alternativa possivel, ainda que envolta em desafios prdprios. A administracao hospitalar nesse
setor exige a conciliacdo entre os interesses dos financiadores, dos profissionais de salde e das
necessidades da populacdo usuéria, exigindo competéncias gerenciais sofisticadas e
compromisso ético com o bem publico (Santa Fé da Cruz, 2024). A lacuna de competéncias
entre 0s gestores da salde publica, como evidenciado por Peres et al. (2021), reforca a
necessidade de formacdo continua, politicas de profissionalizacdo e maior investimento em
lideranca e gestdo para que 0s hospitais possam alcancar maior eficiéncia sem comprometer 0s
valores fundacionais do SUS.

Por fim, ao considerar experiéncias internacionais, como o NHS britanico, observa-se
que, apesar das limitacdes em termos de capacidade médica, 0 SUS mantém um desempenho
semelhante no que se refere ao acesso e a atengdo bésica, destacando-se pela maior énfase na
salde coletiva (Leal et al., 2023; Kriege, 2024). No entanto, o alcance de um sistema hospitalar
publico mais eficiente e responsivo depende de uma abordagem sistémica que considere, além
das questdes de financiamento e gestdo, os fluxos de pacientes, a comunicacao entre os niveis
de atencdo, a valorizacdo dos profissionais de salde e a transparéncia na tomada de decisdo
(Manning et al., 2023; Basabih et al., 2024).

Assim, 0s hospitais publicos do SUS encontram-se no centro de uma encruzilhada
histérica: ou se reinventam como instituicbes modernas, integradas, transparentes e
comprometidas com o bem-estar coletivo, ou correm o risco de perpetuar desigualdades e
ineficiéncias que ameacam a sustentabilidade do sistema. A resposta a esse desafio depende
ndo apenas de politicas técnicas e solugdes administrativas, mas sobretudo de vontade politica,
mobilizacdo social e do fortalecimento do pacto federativo em torno de um projeto nacional de

salde publica.
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A andlise do papel dos hospitais plblicos no ambito do Sistema Unico de Salde
evidencia a centralidade dessas instituicdes na consolidagdo do direito a saide no Brasil,
especialmente diante da complexidade crescente das demandas populacionais e das limitagdes
estruturais do sistema. A trajetoria historica de construcdo do SUS, marcada por avancos
significativos no acesso e na universalizacdo da atencdo hospitalar, convive com desafios
persistentes, como o subfinanciamento cronico, a fragmentacdo da gestdo, a caréncia de
recursos humanos qualificados e as desigualdades regionais. Nesse cenario, a busca por
modelos de gestdo mais eficazes e adaptados a realidade brasileira torna-se uma exigéncia
incontornavel, exigindo abordagens técnicas, éticas e socialmente comprometidas.

As experiéncias com consoércios interfederativos, parcerias publico-privadas e
organizacdes do terceiro setor revelam caminhos possiveis, ainda que controversos, na tentativa
de modernizar a gestdo hospitalar, ampliar a resolutividade e preservar os principios
constitucionais que estruturam o SUS. No entanto, a adocao de tais modelos deve estar ancorada
em critérios objetivos, transparéncia decisoria e controle social, de modo a evitar solugdes
meramente pragmaticas ou ideologicamente orientadas. Ademais, a formagdo continuada de
gestores, a articulacdo entre os niveis de atencdo e a insercdo dos hospitais publicos em redes
coordenadas e territorializadas de cuidado sdo estratégias fundamentais para a superacédo das
fragilidades histdricas do sistema.

Portanto, os hospitais publicos ndo devem ser vistos apenas como unidades de
atendimento, mas como instituicdes estratégicas para a promocao da equidade, a producéo do
cuidado integral e o desenvolvimento nacional. Sua revitalizacdo depende, sobretudo, do
fortalecimento do pacto federativo, da valorizacdo das politicas publicas baseadas em
evidéncias e do comprometimento politico-institucional com a saude como direito de todos e
dever do Estado. Reafirmar o papel dos hospitais publicos no SUS €, antes de tudo, reafirmar a

centralidade da dignidade humana no projeto de sociedade que se pretende construir.
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A salde da mulher, no contexto do Sistema Unico de Satde (SUS), tem sido alvo de
avancos significativos nas Ultimas décadas, especialmente no que diz respeito a ampliacdo do acesso aos
servicos ginecologicos e obstétricos. No entanto, persistem desafios relacionados a inclusdo de populagdes
vulneraveis, a fragmentacdo do cuidado e a incorporacao de tecnologias inovadoras. . Analisar
0s principais avancos e desafios no cuidado ginecoldgico e obstétrico ofertado pelo SUS, com énfase no papel
das enfermeiras, na atencdo a grupos vulnerdveis e na utilizacio de tecnologias emergentes.

- Trata-se de uma pesquisa qualitativa, desenvolvida por meio de uma revisao integrativa
da literatura. Foram selecionados dez artigos cientificos publicados entre 2021 e 2024, extraidos de bases
como PubMed, Scopus e Google Scholar, com uso de descritores como ‘“saude da mulher”, “SUS”,
“ginecologia”, “obstetricia”, “enfermagem” e “inteligéncia artificial”. Os
resultados evidenciam o protagonismo crescente da enfermagem obstétrica como agente fundamental na
ampliacdo do acesso e na humanizacdo do cuidado. Além disso, 0s estudos apontam a necessidade de praticas
mais inclusivas e sensiveis as especificidades de mulheres negras, trans e com deficiéncia. Por fim, destaca-
se o potencial da inteligéncia artificial para aprimorar o diagndstico e 0 monitoramento na saude reprodutiva,
embora ainda existam barreiras éticas e estruturais para sua implementacdo no SUS.

Apesar dos avangos observados, a efetividade da atencdo ginecoldgica e obstétrica no SUS ainda
depende da superacdo de desigualdades histdricas, da valorizagdo dos profissionais de enfermagem e da

adogdo critica e equitativa de inovagdes tecnoldgicas.
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WOMEN’S HEALTH IN THE SUS:
ADVANCES AND CHALLENGES
IN GYNECOLOGICAL AND
OBSTETRIC CARE

ABSTRACT

INTRODUCTION: Women's health within the Brazilian Unified Health System (SUS) has undergone
significant advances in recent decades, particularly regarding improved access to gynecological and obstetric
services. However, persistent challenges remain, including the inclusion of wvulnerable populations,
fragmentation of care, and the integration of innovative technologies. OBJECTIVE: To analyze the main
advances and challenges in gynecological and obstetric care within SUS, with emphasis on the role of nurses,
attention to vulnerable groups, and the use of emerging technologies. METHODOLOGY: This is a
qualitative study conducted through an integrative literature review. Ten scientific articles published between
2021 and 2024 were selected from databases such as PubMed, Scopus, and Google Scholar, using descriptors

2 ¢ 2 ¢c

such as “women’s health,” “SUS,” “gynecology,” “obstetrics,” “nursing,” and “artificial intelligence.”
RESULTS AND DISCUSSION: The results highlight the growing role of obstetric nurses as key agents in
expanding access and humanizing care. The studies also emphasize the need for more inclusive and sensitive
practices addressing the specific needs of Black women, trans women, and women with disabilities.
Additionally, artificial intelligence is presented as a promising tool to improve diagnostics and monitoring in
reproductive health, although ethical and structural barriers to its implementation in SUS persist. FINAL
CONSIDERATIONS: Despite progress, the effectiveness of gynecological and obstetric care in SUS still
depends on overcoming historical inequalities, valuing nursing professionals, and critically and equitably

adopting technological innovations.

KEYWORDS: Gynecology; Obstetrics; Women’s health.

162



A saude da mulher, historicamente marginalizada pelos modelos biomédicos centrados
na figura masculina e nas patologias generalistas, conquistou maior visibilidade a partir da
implementacdo do Sistema Unico de Satde (SUS), que introduziu uma légica de atencéo
integral e sensivel as especificidades de género. Politicas como o Programa de Assisténcia
Integral & Satde da Mulher (PAISM) e a Rede Cegonha demonstram avancos significativos na
institucionalizacdo de préticas voltadas a saude sexual e reprodutiva, ao pré-natal e a atencéo
obstétrica (Jones et al., 2022; Sarria-Santamera et al., 2022). Contudo, a efetivacdo dessas
politicas ainda encontra limitacdes praticas que comprometem sua universalizacdo e equidade,
como a desigual distribuicdo de recursos humanos, a fragmentacdo da rede de atencéo e o
subfinanciamento cronico do sistema (Daxenbichler, 2023).

Nesse cenario, torna-se evidente o problema central desta investigacdo: a persisténcia
de lacunas entre as diretrizes normativas de cuidado ginecoldgico e obstétrico no SUS e a
realidade cotidiana dos servicos de salude, sobretudo nas periferias urbanas e areas rurais. Essas
lacunas se manifestam tanto na baixa resolutividade clinica quanto na auséncia de um cuidado
humanizado e culturalmente sensivel. Estudos apontam que mulheres negras, indigenas, trans
e com deficiéncia continuam a enfrentar obstaculos significativos no acesso e na permanéncia
nos servigos ginecoldgicos e obstétricos, evidenciando que o principio da equidade ainda ndo
se traduz plenamente em pratica (Shrestha et al., 2022; Brubaker et al., 2021). Além disso,
observa-se que, apesar do crescente protagonismo das enfermeiras obstétricas e do avanco das
tecnologias digitais, os servicos de saide nem sempre estdo preparados para lidar com essas
transformac6es de forma ética e inclusiva (Tuli, 2021; Branddo et al., 2024).

A justificativa para a realizagdo deste estudo fundamenta-se, portanto, na necessidade
de aprofundar a compreenséo critica sobre os fatores que condicionam a efetividade do cuidado
gineco-obstétrico no SUS, especialmente em um contexto de transicdo demografica,
tecnologica e ideoldgica. A incorporagdo da inteligéncia artificial, por exemplo, embora
promissora no aprimoramento do diagndstico e do monitoramento de condi¢des reprodutivas,
ainda enfrenta desafios éticos, tecnicos e politicos que precisam ser equacionados antes de sua
aplicacdo em larga escala (Brandao et al., 2024). Simultaneamente, a atuacdo das enfermeiras
obstétricas, que tem contribuido para a ampliacdo do acesso e a humanizagéo da atencdo ao
parto, carece de valorizacdo institucional, capacitacdo continuada e respaldo normativo
(Daxenbichler, 2023; Tuli, 2021).
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Parte-se, assim, da hipdtese de que, embora o SUS tenha promovido importantes
avancos no campo da saude da mulher, como a valorizagdo da enfermagem obstétrica e a
incorporacdo de tecnologias diagnosticas inovadoras, persistem desafios significativos
relacionados a exclusdo de grupos vulneraveis, a fragmentacdo do cuidado e a auséncia de
diretrizes que contemplem as novas demandas sociais e tecnoldgicas do século XXI.

Dessa forma, o objetivo geral deste estudo é analisar, a partir de uma revisao integrativa
da literatura, os avancos e desafios no cuidado ginecoldgico e obstétrico ofertado pelo SUS,
com énfase no papel das enfermeiras, na inclusdo de populacdes vulneraveis e no uso de
tecnologias emergentes. Como objetivos especificos, busca-se: (1) identificar as contribuicdes
e limites da atuacéo das enfermeiras obstétricas na atencéo a satde da mulher no contexto do
SUS; (2) examinar as barreiras de acesso e permanéncia enfrentadas por mulheres em situagédo
de vulnerabilidade nos servigos ginecoldgicos e obstétricos; e (3) discutir as potencialidades e
limitagGes da incorporagéo de tecnologias, especialmente da inteligéncia artificial, na melhoria
do cuidado gineco-obstétrico prestado no &mbito do sistema publico de saude.

Trata-se de uma pesquisa de natureza qualitativa, desenvolvida por meio de uma revisdo
integrativa da literatura, com o objetivo de identificar e analisar os principais avangos e desafios
no cuidado ginecoldgico e obstétrico oferecido pelo Sistema Unico de Saude (SUS),
especialmente a luz de aspectos como o protagonismo das enfermeiras, a inclusdo de
populacdes vulneraveis e o uso de tecnologias emergentes, como a inteligéncia artificial. A
revisdo integrativa permite a sintese critica do conhecimento disponivel, contemplando
diferentes delineamentos metodoldgicos e ampliando a compreensdo sobre o fendmeno
investigado.

A selecdo dos estudos foi realizada por meio de busca eletronica em bases de dados
reconhecidas internacionalmente, como PubMed, Scopus, Web of Science e Google Scholar,
entre 0s meses de janeiro e marco de 2025. Foram utilizados 0s seguintes descritores
combinados com operadores booleanos: ‘“satde da mulher”, “SUS”, “ginecologia”,
“obstetricia”, “inteligéncia artificial”, “enfermagem obstétrica” e “inclusdo em saude”. A busca
néo foi limitada por idioma, mas priorizou publicagcdes com data entre os anos de 2021 e 2024,
a fim de garantir a atualidade da discusséo.
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Os critérios de inclusdo adotados foram: (a) estudos publicados em periodicos
cientificos revisados por pares; (b) textos que abordassem direta ou indiretamente a tematica da
atencdo ginecoldgica e obstétrica no contexto do sistema publico de saude; (c) artigos que
discutissem a atuacdo de profissionais da saude, especialmente enfermeiras, e/ou a
implementacéo de tecnologias em salde da mulher. Foram excluidos artigos duplicados, textos
opinativos, resumos simples de eventos cientificos e publicacbes que ndo tratassem de forma
clara o tema proposto.

Ap0s a aplicacao dos critérios, foram selecionados e analisados dez artigos cientificos,
os quais foram lidos na integra e organizados em categorias tematicas, de forma a permitir a
identificacdo dos eixos centrais da discussdo: o papel da enfermagem na satde da mulher, a
necessidade de cuidado inclusivo e os desafios e potencialidades da incorporacédo de tecnologias
no cuidado gineco-obstétrico. A analise dos dados foi realizada de forma interpretativa e critica,

buscando-se compreender as contribuicdes e lacunas identificadas nos estudos.

A analise dos estudos selecionados revela que a salde ginecoldgica e obstétrica no
ambito do Sistema Unico de Salde (SUS) é atravessada por um processo continuo de
reconfiguracdo, que se manifesta tanto nos avancos institucionais e cientificos quanto nos
desafios ainda persistentes para garantir um cuidado integral, equitativo e humanizado as
mulheres. Esses avancos e entraves podem ser agrupados em trés grandes eixos analiticos: (1)
0 protagonismo crescente das enfermeiras na assisténcia gineco-obstétrica; (2) a demanda por
cuidados inclusivos e culturalmente sensiveis; e (3) a emergéncia das tecnologias digitais,
especialmente a inteligéncia artificial, como ferramentas disruptivas na salde reprodutiva
feminina.

O primeiro eixo diz respeito ao papel da enfermagem, que tem experimentado uma
ampliacdo significativa de suas fun¢Bes nos servigos ginecoldgicos e obstétricos do SUS.
Conforme demonstrado por Daxenbichler (2023), a presenca das enfermeiras na historia da
ginecologia e obstetricia foi essencial para consolidar praticas meédicas anteriormente
consideradas tabu, como o exame ginecoldgico realizado por homens. No presente contexto,
essa presenca é reinterpretada sob a oética da autonomia profissional, da humanizacdo do
cuidado e da aproximagdo com as usuarias. Tuli (2021) também destaca que a atuacdo das

enfermeiras ultrapassa a funcéo assistencial classica, tornando-se estratégica para a educacgéo
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em salde, o rastreamento precoce de doencas ginecoldgicas, 0 manejo de agravos comuns e 0
suporte emocional as mulheres durante o ciclo gravidico-puerperal. No contexto do SUS, onde
muitas regides enfrentam caréncia de médicos especialistas, sobretudo nas areas mais
periféricas, a valorizacdo da enfermagem € uma resposta necessaria e eficaz para a manutencao
da qualidade do cuidado.

No entanto, essa valorizacdo ainda enfrenta entraves relacionados a formacéo, a
sobrecarga de trabalho e a subvalorizagéo institucional da enfermagem no sistema pablico. Para
que essa expansao seja consolidada, é imprescindivel o investimento continuo em capacitacéo,
valorizacdo salarial e condi¢des adequadas de trabalho, além do fortalecimento de diretrizes
que reconhecam a centralidade da atuacdo das enfermeiras nas politicas publicas voltadas a
satde da mulher.

O segundo eixo problematiza a necessidade de um cuidado gineco-obstétrico que seja
efetivamente inclusivo, sensivel as diferencas e atento aos determinantes sociais da saide. O
estudo de Jones et al. (2022) é contundente ao evidenciar como as desigualdades de género,
raca, classe e identidade de género estdo intrinsecamente relacionadas aos desfechos
obstétricos, inclusive a mortalidade materna. Tais desigualdades impactam diretamente o
acesso, a permanéncia e a qualidade da atencdo prestada as mulheres nos servicos publicos. 1sso
evidencia que o SUS, embora universal em sua concepcdo, ainda encontra dificuldades em
operacionalizar praticas que acolham de maneira adequada populacBes historicamente
marginalizadas, como mulheres trans, indigenas, negras e com deficiéncia.

Nesse sentido, o trabalho de Shrestha et al. (2022) traz a tona uma dimensdo
frequentemente negligenciada na literatura e nas politicas publicas: o cuidado ginecoldgico de
mulheres com deficiéncia intelectual. O estudo aponta que essas mulheres sdo, em grande
medida, invisibilizadas nos protocolos clinicos e enfrentam barreiras comunicacionais,
atitudinais e estruturais. Estratégias como o uso de materiais didaticos visuais (animagdes,
modelos anatbmicos e imagens), a capacitacdo especifica dos profissionais e a atuacdo
interdisciplinar com psicologos, terapeutas ocupacionais e assistentes sociais sdo apontadas
como caminhos para promover maior equidade e autonomia no processo de cuidado. A
implementacdo dessas estratégias no SUS exigiria, além de vontade politica, um compromisso
ético com a justica social, no sentido freiriano do termo, em que 0 acesso a saude &
compreendido como um direito humano fundamental e ndo como privilégio seletivo.

O terceiro e ultimo eixo aborda a inovagdo tecnoldgica na satide da mulher, com énfase
no papel da inteligéncia artificial (IA). De acordo com Branddo et al. (2024), a IA tem o

potencial de transformar profundamente o campo da ginecologia, por meio de algoritmos
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capazes de detectar patologias com maior acuracia, personalizar tratamentos e otimizar fluxos
de atendimento. No contexto do SUS, isso poderia representar um avango substancial na
deteccdo precoce de cancer ginecoldgico, no acompanhamento de gestacGes de risco e na
triagem de exames laboratoriais e de imagem. Contudo, os autores alertam para os desafios
éticos, técnicos e politicos que envolvem a implementacdo da IA em um sistema publico:
desigualdade no acesso as tecnologias, risco de desumanizacéo da relacdo profissional-paciente
e necessidade de requalificacéo dos trabalhadores da satde para lidar com esses novos recursos.
Hé& ainda o risco de que a IA, se mal utilizada, reforce vieses discriminatorios presentes nos
bancos de dados utilizados para treinar os algoritmos, comprometendo a equidade do cuidado.

Esses trés eixos — protagonismo da enfermagem, cuidado inclusivo e inovagéo
tecnoldgica — ndo se apresentam de maneira isolada, mas interconectam-se no cotidiano dos
servicos de saude. O enfrentamento das desigualdades sociais, estruturais e tecnoldgicas
depende da articulacdo entre politicas publicas eficazes, formacdo critica dos profissionais de
salde, financiamento adequado do SUS e fortalecimento dos mecanismos de controle social e
participacdo popular.

Em suma, os estudos analisados evidenciam que, embora o SUS tenha avancado
significativamente na consolidacdo de uma politica de satde da mulher, com destaque para a
ampliacdo do acesso ao pré-natal, a atencdo ao parto e aos métodos contraceptivos, os desafios
permanecem intensos. Eles incluem desde barreiras estruturais, como escassez de profissionais
e equipamentos, até questbes de fundo mais complexas, como o racismo institucional, a
misoginia médica e a deficiéncia de politicas inclusivas. O futuro do cuidado ginecoldgico e
obstétrico no SUS, portanto, dependera da capacidade do sistema em conciliar ciéncia,
sensibilidade, tecnologia e justica social.

A analise dos estudos selecionados revela que o cuidado ginecoldgico e obstétrico no
Sistema Unico de Saude avanca em direcdo a integralidade e & equidade, mas ainda enfrenta
entraves significativos de ordem estrutural, social e tecnolégica. O fortalecimento do papel da
enfermagem tem se mostrado essencial para ampliar o acesso e qualificar a atencdo prestada as
mulheres, especialmente em regides com déficit de médicos especialistas. Ao mesmo tempo,
0s servi¢os ainda precisam evoluir para incorporar praticas inclusivas que atendam as
necessidades de mulheres com deficiéncia, populagdes vulnerdveis e pessoas com identidade

de género diversa.
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Além disso, a incorporagéo da inteligéncia artificial na saide da mulher desponta como
uma possibilidade promissora de transformacéo dos cuidados, desde que acompanhada de
politicas publicas que garantam o acesso equitativo a tecnologia, preservem a relacdo humana
entre profissional e paciente, e respeitem os principios eticos que regem a saude publica.

Portanto, o futuro da salde ginecoldgica e obstétrica no SUS dependera ndo apenas de
avancos cientificos e tecnoldgicos, mas, sobretudo, do comprometimento continuo com a
justica social, a humanizacdo da atencéo e o fortalecimento do sistema publico de satde como

espaco de cuidado, acolhimento e cidadania para todas as mulheres.
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: O Transtorno do Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) é uma condicéo
neurodesenvolvimental que afeta individuos em diferentes contextos, impactando a regulagcdo emocional,
interacdo social e desempenho académico e profissional. Explorar o TDAH além do
diagndstico convencional, discutindo seus impactos multifacetados, estratégias de manejo e as novas
fronteiras da pesquisa que podem contribuir para um entendimento mais profundo e intervencfes mais
eficazes. Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, que permite uma
abordagem ampla e flexivel, possibilitando a sintese de informacdes de diferentes fontes para uma
compreensdo mais abrangente do tema. A busca por artigos cientificos foi realizada em bases de dados
renomadas, como PubMed, Scielo, e Google Scholar. Os critérios de inclusdo adotados foram: estudos
que a abordassem tematica, entre 2018 a 2024, com metodologia clara, e disponiveis na integra e de
forma gratuita, por outro lado, estudos que ndo atenderam a esses critério foram excluidos.

Os resultados indicam que o TDAH transcende a triade sintomatica
classica de desatencdo, hiperatividade e impulsividade, afetando fun¢Ges executivas e a adaptacdo social
ao longo da vida. Estratégias terapéuticas que combinam o uso de medicamentos com intervencdes
psicossociais demonstram maior eficacia, mas a adesdo ao tratamento ainda € um desafio, especialmente
entre adolescentes e adultos. Conclui-se que o tratamento do TDAH
deve ser continuo e adaptado as necessidades individuais, com énfase em abordagens interdisciplinares

e suporte educacional e social.
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ADHD BEYOND DIAGNOSIS: IMPACTS,
MANAGEMENT STRATEGIES AND
NEW FRONTIERS OF RESEARCH

ABSTRACT

INTRODUCTION: Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) is a neurodevelopmental condition
that affects individuals in different contexts, impacting emotional regulation, social interaction, and academic
and professional performance. OBJECTIVE: To explore ADHD beyond conventional diagnosis, discussing
its multifaceted impacts, management strategies, and new frontiers of research that can contribute to a deeper
understanding and more effective interventions. METHODOLOGY: This is a narrative literature review,
which allows a broad and flexible approach, enabling the synthesis of information from different sources for
a more comprehensive understanding of the topic. The search for scientific articles was carried out in
renowned databases, such as PubMed, Scielo, and Google Scholar. The inclusion criteria adopted were: studies
that addressed the theme, between 2018 and 2024, with a clear methodology, and available in full and free of
charge; on the other hand, studies that did not meet these criteria were excluded. RESULTS AND
DISCUSSION: The results indicate that ADHD transcends the classic symptomatic triad of inattention,
hyperactivity, and impulsivity, affecting executive functions and social adaptation throughout life.
Therapeutic strategies that combine the use of medications with psychosocial interventions demonstrate
greater efficacy, but adherence to treatment is still a challenge, especially among adolescents and adults.
FINAL CONSIDERATIONS: It is concluded that ADHD treatment should be continuous and adapted to

individual needs, with an emphasis on interdisciplinary approaches and educational and social support.

KEYWORDS: Diagnosis; Hyperactivity; Attention Deficit Hyperactivity Disorder; Alternative
therapies; Neuroscience.
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O Transtorno do Déficit de Atengdo e Hiperatividade (TDAH) é um distrbio neurodesenvolvimento
caracterizado por sintomas persistentes de desatenc¢éo, impulsividade e hiperatividade. Sua prevaléncia global
é significativa, impactando criancas, adolescentes e adultos, com desafios que transcendem o diagndstico e se
manifestam em diferentes esferas da vida. Embora os critérios diagnosticos estabelecidos pelo DSM-5 e CID-
11 sejam amplamente utilizados, ha crescente debate sobre a complexidade do transtorno, suas multiplas
apresentacdes clinicas e as limitagcdes dos instrumentos tradicionais de avaliacdo (Ferreira; De Souza Amaral
2023).

Os impactos do TDAH vao além da dificuldade académica e profissional, afetando a qualidade de
vida dos individuos e de suas familias, nota-se que pessoas com essa patologia apresentam maior
vulnerabilidade a transtornos psiquiatricos, dificuldades em relacionamentos interpessoais e risco aumentado
de comportamentos impulsivos e desadaptativos. Além disso, ha implicacbes econdmicas e sociais,
considerando 0s custos associados ao tratamento, suporte educacional e produtividades reduzidas no ambiente
de trabalho (Navarro et al.,2024).

O manejo envolve abordagens farmacologicas e ndo farmacologicas, com a combinacdo de
psicoestimulantes, psicoterapia e intervencdes comportamental sendo a estratégia mais comum. No entanto, a
eficacia e seguranga do uso prolongado de medicamentos, como metilfenidato e anfetaminas, continuam sendo
debatidas, impulsionando a busca por novas estratégias terapéuticas. Alternativas como neurofeedback,
estimulacdo cerebral ndo invasiva e mudancas no estilo de vida tém sido exploradas como coadjuvantes na
abordagem terapéutica (Navarro et al.,2024).

Nos ultimos anos, as pesquisas sobre TDAH avangaram significativamente, trazendo novas
perspectivas sobre os fatores etioldgicos, biomarcadores e intervenc@es personalizadas. O papel da genética e
da neuroimagem tem sido amplamente investigado, buscando compreender melhor 0s mecanismos
subjacentes ao transtorno. Além disso, ha um crescente interesse na influéncia do microbioma intestinal e da
nutricdo na modulacdo dos sintomas, apontando para um potencial caminho inovador no manejo (Kappel,
2020).

Outro aspecto fundamental na discussdo sobre esse tema é a necessidade de uma abordagem
multidisciplinar e integrada, que considere as particularidades de cada paciente e seus contextos socioculturais.
A inclusdo de educadores, terapeutas ocupacionais, neuropsicélogos e assistentes sociais no acompanhamento
dos pacientes podem contribuir para um suporte mais abrangente e eficaz, minimizando as lacunas entre
diagnostico, tratamento e suporte continuo (Souza, 2018).

Além das abordagens convencionais, novas tecnologias tém sido exploradas para aprimorar o
diagndstico e manejo. Ferramentas baseadas em inteligéncia artificial, analise de big data e aplicacbes moveis
estdo sendo desenvolvidas para monitorar padrbes comportamentais, prever crises e auxiliar na adesdo ao
tratamento. Essas inovacOes representam um avanco promissor na personalizacdo da abordagem terapéutica,

possibilitando intervencdes mais eficazes e adaptadas as necessidades individuais (Gallois, 2024).

173



Outro fator relevante ¢ o impacto do TDAH ao longo da vida, incluindo sua manifestacdo na idade
adulta. Embora frequentemente associado a infancia, muitos individuos continuam a apresentar sintomas
significativos na vida adulta, o que pode comprometer seu desempenho académico, profissional e social. A
subdiagnosticada nessa fase da vida levanta desafios adicionais, destacando a importancia de estratégias de
triagem e diagnostico voltadas para essa populacdo (Monnerat; Menta 2024).

A relacdo entre o TDAH e outros transtornos psiquiatricos também merece atencdo. Evidéncias
indicam alta comorbidade com transtornos de ansiedade, depressao, transtorno bipolar e abuso de substancias,
0 que demanda uma abordagem integrada e diferenciada no tratamento. A compreensdo dessas interagdes
pode auxiliar na formulacdo de protocolos mais eficazes e na adaptacdo das intervenc@es de acordo com as
necessidades especificas de cada paciente (Braga, 2023).

Diante desse cenério, esta revisdo narrativa tem como objetivo explorar o TDAH além do diagnostico
convencional, discutindo seus impactos multifacetados, estratégias de manejo e as novas fronteiras da pesquisa

que podem contribuir para um entendimento mais profundo e intervencdes mais eficazes.

Esta pesquisa trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, que avan¢a uma abordagem sistematica
para garantir a selecdo de estudos relevantes e de alta qualidade. A revisao foi conduzida com o objetivo de
responder a seguinte questdo de pesquisa: Quais sdo os impactos do TDAH além do diagnéstico convencional,
as estratégias de manejo mais eficazes e as novas fronteiras da pesquisa na area? Para isso, foram estabelecidos
critérios de inclusdo e exclusdo bem definidos. Foram considerados elegiveis estudos publicados entre 2018 e
2024, disponiveis em texto completo e de forma gratuita, escritos em portugués, inglés ou espanhol, que
abordassem diretamente o impacto do TDAH, estratégias de tratamento e avangos cientificos na area. Foram
excluidos artigos cuja metodologia ndo estava claramente descrita ou que nao se relacionasse diretamente com
os objetivos do estudo.

A busca por artigos cientificos foi realizada em bases de dados reconhecidas, como PubMed, SciELO
e Google Scholar, utilizando descritores indexados no MeSH e DeCS, combinados por operadores booleanos,
tais como: Diagnostico; Hiperatividade; Transtorno do Deficit de Atencdo com Hiperatividade; Terapias
alternativas; Neurociéncia. A selecdo dos estudos foi realizada em trés etapas. Inicialmente, foi feita a leitura
dos titulos e resumos para verificar a adequacgao ao tema proposto. Em seguida, os textos completos foram
analisados para avaliar a metodologia empregada e a relevancia dos resultados apresentados. Por fim, os
principais achados foram extraidos e categorizados em diferentes eixos tematicos, como diagnostico, impacto
psicossocial e estratégias de manejo.

Os dados extraidos dos estudos selecionados foram organizados em quadros comparativos, destacando
as principais contribui¢des de cada pesquisa, suas limitagdes e possiveis lacunas na literatura. A anélise dos
resultados foi realizada de forma qualitativa, sintetizando as informacdes disponiveis para fornecer um

panorama abrangente sobre o tema e responder a questdo da pesquisa proposta.
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Por se tratar de uma revisao de literatura, ndo houve necessidade de submissdo ao Comité de Etica em
Pesquisa. No entanto, foram seguidas todas as diretrizes académicas para garantir a integridade cientifica do
estudo, assegurando a correta citagdo das fontes utilizadas e o respeito aos principios éticos na producgido do

conhecimento.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os achados desta revisdo demonstram que o Transtorno do Deficit de Atencdo e Hiperatividade
(TDAH) apresenta uma complexidade expressiva, indo além da triade sintomatica classica de desatencao,
hiperatividade e impulsividade. Estudos recentes evidenciam um impacto significativo na cognicdo, no
equilibrio emocional e na sociabilidade, ressaltando a necessidade de abordagens terapéuticas diversificadas
e personalizadas para lidar com os multiplos desafios impostos pelo transtorno (Marinho, 2023).

Em relacdo as estratégias de tratamento, a literatura aponta que a combinacg&o entre uso de farmacos e
intervengdes comportamentais tem sido a abordagem mais eficaz. Entretanto, a continuidade do tratamento
ainda se configura como um obstaculo, especialmente em adolescentes e adultos, o que torna essencial o
desenvolvimento de novas estratégias de adesao. Métodos inovadores, como aplicativos mdveis, plataformas
de monitoramento remoto e programas terapéuticos gamificados, tém sido estudados como ferramentas de
apoio para garantir maior comprometimento dos pacientes com a terapia (de Paula; Mognon, 2017).

Pesquisas em neurociéncia tém aprofundado a compreensdo dos mecanismos subjacentes ao TDAH.
Avancos na neuroimagem funcional demonstram alteracdes estruturais e funcionais em areas cerebrais
associadas a atencdo, a regulacdo dos impulsos e a motivacdo. Essas descobertas possibilitam o
desenvolvimento de novas abordagens terapéuticas, incluindo técnicas de neuromodulagao, como estimulacao
transcraniana por corrente continua (tDCS) e estimulacdo magnética transcraniana repetitiva (rTMS), além da
incorporacdo de inteligéncia artificial na analise de padrbes neurolégicos para diagndstico mais preciso e
predicdo da resposta ao tratamento (Santos, 2023).

A seguir, apresenta-se a Tabela 1, que sintetiza os principais achados discutidos na literatura recente
sobre o TDAH, abordando seus impactos, estratégias terapéuticas e avangos na pesquisa:

Tabela 1 - Principais Achados sobre o TDAH

ASPECTO ANALISADO PRINCIPAIS ACHADOS ‘

Impacto do TDAH no Funcionamento Déficits na regulagao emocional e controle inibitério
Executivo comprometem a adaptacdo social.
Abordagens Terapéuticas Combinag¢ao de farmacoterapia e terapias psicossociais
mostra maior eficécia.
Adesao ao Tratamento Baixa adesdo entre adolescentes e adultos, necessidade de
novas estratégias motivacionais.
Avancos em Neurociéncia Estudos em neuroimagem demonstram alteragdes em areas

relacionadas a atencdo e controle de impulsos.
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Influéncia de Fatores Ambientais Estresse, dieta e exposi¢do a toxinas ambientais podem
modular a gravidade dos sintomas.

Comorbidades Associadas Alta prevaléncia de transtornos de ansiedade, depressao e
abuso de substancias.
Impacto na Vida Académica e Dificuldades académicas e instabilidade no mercado de
Profissional trabalho devido a desaten¢do e impulsividade.
Terapias Complementares Treinamento cognitivo e atividade fisica apresentam
beneficios no controle dos sintomas.
Intervencdes Nutricionais Dietas ricas em 6mega-3 e redu¢do de aditivos artificiais

podem melhorar sintomas.
Uso da Tecnologia no Manejo do TDAH  Aplicativos, plataformas digitais e gamificagdo ajudam na
reabilitagdo cognitiva e adesdo ao tratamento.
Fonte: Autores, 2025.

Além dos fatores neurobiologicos, a literatura ¢ reconhecida cada vez mais pela influéncia do
ambiente na manifestacdo e evolugdo do TDAH. Estressores psicossociais, a qualidade da alimentagdo ¢ a
exposicao a substancias neurotoxicas desempenham um papel relevante na intensidade dos sintomas. Criangas
expostas a ambientes desfavoraveis, como lares com alta instabilidade emocional ou com caréncia de
estimulos adequados, tendem a apresentar maior severidade do transtorno. Nesse contexto, politicas publicas
externas para a promogao de ambientes saudaveis e estratégias preventivas sao essenciais para minimizar tais
impactos (Knecht et al., 2024).

Dentre os aspectos ambientais que merecem aten¢ao, a alimentagao tem se destacado como um fator
importante, tanto no agravamento quanto no manejo dos sintomas do TDAH. Muitas criangas e adultos com
o transtorno apresentam seletividade alimentar um padrio comportamental caracterizado pela restricao
significativa na variedade de alimentos consumidos. Esse comportamento pode gerar consequéncias
nutricionais importantes e comprometer a saude geral do individuo. A seguir, sdo apresentados alguns aspectos

analisados na literatura sobre seletividade alimentar em pessoas com TDAH:

Tabela 2: Fatores Associados a Seletividade Alimentar em Individuos com TDAH: Achados e

Implicagdes"

ASPECTO ANALISADO PRINCIPAIS ACHADOS

Hipersensibilidade e Hipersensibilidade  Individuos com TDAH podem apresentar hipersensibilidade a

Sensorial texturas, cheiros e sabores dos alimentos, o que os leva a rejeitar
diversas opg¢oes alimentares.
Algumas criangas evitam alimentos com texturas moles, como
purés, ou alimentos crocantes, como vegetais crus, devido ao
desconforto sensorial.
Impulsividade e Preferéncia por A impulsividade do TDAH pode levar a escolhas alimentares
Alimentos de Alta Palatabilidade menos equilibradas, com preferéncia por alimentos altamente
palataveis, ricos em agucar, gorduras e sodio

Isso pode contribuir para padrdes alimentares restritivos € pouco

nutritivos.
Dificuldade em Manter Rotinas e Criangas e adultos com TDAH podem ter dificuldade em seguir
Habitos Alimentares horérios regulares para as refei¢cdes, pulando refeigdes ou

beliscando ao longo do dia.
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A falta de uma rotina estruturada pode reduzir ainda mais a
variedade alimentar consumida.
Fonte: Autores, 2025.

A seletividade alimentar no TDAH representa um desafio nutricional significativo, mas pode ser
gerenciada com estratégias especificas que favorecem a diversificagao da dieta e a melhoria da qualidade
alimentar ao longo do tempo. Entre essas estratégias, destaca-se a introdugdo gradual de novos alimentos,
apresentando de forma progressiva e combinada com opg¢des ja aceitas pelo individuo. Além disso,
recomenda-se a criagdo de um ambiente alimentar livre de distra¢des, evitando o uso de TVs e dispositivos
eletronicos durante as refeigdes, a fim de aumentar o foco na alimentacao (Lima ef al., 2024).

A variagdo nas texturas e apresentagdes dos alimentos também ¢ uma tatica util, como, por exemplo,
oferecer a cenoura ralada em vez de em pedacos, facilitando a acessibilidade. O reforgo positivo, por meio de
incentivos e elogios a tentativa de experimentar novos alimentos sem imposi¢des ou pressao, contribui para a
construcdo de uma relacdo mais saudavel com a alimentacdo. Por fim, a ado¢ao de uma rotina alimentar
estruturada, com horarios fixos para refeicdes e lanches, promove regularidade e previsibilidade, aspectos
importantes para a adesdo ao plano alimentar (Souza; Brandao 2022; Lima et al., 2024).

Diante do exposto, fica evidente que o TDAH requer uma abordagem multifacetada e continua para
seu manejo adequado. O aprimoramento das estratégias terapéuticas, o desenvolvimento de novas tecnologias
e a implementagao de politicas publicas eficazes sdo fundamentais para mitigar os impactos do transtorno e
melhorar a qualidade de vida dos individuos acometidos. Embora os avancgos cientificos tenham fornecido
novas perspectivas para o diagndstico e tratamento, ainda persistem desafios, especialmente no que se refere

a adesdo ao tratamento e ao suporte continuo ao longo da vida do paciente.

A presente pesquisa teve como objetivo expandir a compreensdo do tema, indo além do diagndstico
tradicional, analisando seus efeitos, as intervencGes mais eficazes e as novas fronteiras na pesquisa. Os
resultados mostraram que o transtorno ultrapassa os sintomas tipicos, afetando varios aspectos da vida do
individuo, como desempenho académico e profissional, relacionamentos interpessoais e saude mental. As
referéncias analisadas ressaltam a relevancia de abordagens integradas que combinem farmacoterapia,
intervencdes psicossociais e inovacdes tecnoldgicas para otimizar o tratamento e a adesao dos pacientes.
Apesar dos progressos na ciéncia, este estudo também apontou limitacGes na literatura vigente, como
a falta de pesquisas longitudinais que examine a eficacia das diferentes abordagens terapéuticas a longo prazo.
Além disso, a diversidade metodoldgica dos estudos revisados torna dificil a padronizacdo de diretrizes
clinicas. Outra limitacdo importante € a auséncia de investigacdes sobre o impacto do TDAH em grupos sub-
representados, como adultos e idosos, e a influéncia de fatores socioculturais na expressdo dos sintomas.

Dessa forma, conclui-se que o tratamento do TDAH deve ser continuo, adaptavel as necessidades de
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cada individuo e fundamentado em estratégias interdisciplinares. Aponta-se também a necessidade de novas
investigacOes que aprofundem a compreensdo dos fatores etiologicos do transtorno e que desenvolvam
intervengdes mais eficientes e acessiveis. Com isso, serd viavel assegurar uma qualidade de vida superior para

os individuos afetados e reduzir os impactos sociais e econdmicos causados pela enfermidade.
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O processo de encaminhamento da atencdo primaria para a atencdo especializada no

Sistema Unico de Satde (SUS) constitui um desafio persistente & consolidagio de um modelo assistencial
continuo e integrado. A desarticulacdo estrutural entre os niveis de atencéo e a fragilidade na coordenacgéo
institucional dificultam a efetividade da rede de servi¢os especializados. Analisar o
funcionamento do processo de encaminhamento para a atencdo especializada no SUS, avaliando a
contribuigéo das ferramentas digitais, as barreiras estruturais na coordenacédo do cuidado e as implicacdes dos
modelos organizacionais e financeiros para a regulagdo do acesso. . Trata-se de uma
revisdo narrativa da literatura, fundamentada na selecdo critica e analise de dez publicacBes cientificas,
produzidas entre 2021 e 2024. As fontes foram extraidas de bases de dados internacionais e escolhidas com
base na coeréncia tematica, consisténcia metodoldgica e aplicabilidade ao contexto da satde publica brasileira.
Os achados demonstram que ferramentas como a teleconsulta e o eConsult

contribuem para a priorizacdo das demandas e a reducdo de encaminhamentos desnecessarios, otimizando o
acesso aos especialistas. No entanto, persistem obstaculos como falhas de comunicacdo, auséncia de
mecanismos de retorno clinico e fraca integracao entre os niveis assistenciais, comprometendo a continuidade
e a qualidade do cuidado. Além disso, modelos de financiamento mal alinhados aos critérios clinicos e éticos
tendem a intensificar as ineficiéncias do sistema. O encaminhamento para a
atencdo especializada no SUS, embora aprimorado por inovagOes digitais, continua exigindo uma
reorganizacao sisttémica que fortaleca a integracgéo institucional, promova decisdes clinicas compartilhadas e
sustente percursos assistenciais continuos. Melhorar os sistemas de encaminhamento demanda né&o apenas

solucdes tecnoldgicas, mas transformac@es profundas nos planos organizacional, comunicacional e ético.
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SPECIALIZED CARE IN THE
BRAZILIAN UNIFIED HEALTH
SYSTEM (SUS): HOW THE
REFERRAL  PROCESS  TO
SPECIALISTS WORKS

ABSTRACT

INTRODUCTION: The referral process from primary to specialized care within the Brazilian Unified Health
System (SUS) remains a persistent challenge in the consolidation of an integrated and continuous healthcare

model. Structural disarticulation between care levels and the fragility of institutional coordination hinder the
KEYWORDS: Care coordination; Referral; Specialized care; SUS; Telemedicine.

effectiveness of the specialized service network. OBJECTIVE: To analyze the functioning of referrals to
specialized care within SUS, evaluating the contribution of digital tools, the structural barriers that persist in
care coordination, and the implications of organizational and financial models for access regulation.
METHODOLOGY: This study is based on a narrative literature review, grounded in the critical selection
and analysis of ten scientific publications from 2021 to 2024. The sources were obtained from international
databases and selected based on thematic coherence, methodological robustness, and applicability to the public
health context. RESULTS AND DISCUSSION: Findings demonstrate that tools such as teleconsultations
and eConsult platforms improve prioritization and reduce unnecessary referrals, optimizing access to
specialists. However, persistent barriers—such as delays in communication, lack of feedback mechanisms,
and limited integration between care levels—compromise continuity and quality of care. Moreover, the current
funding models may intensify inefficiencies when not properly aligned with clinical and ethical criteria.
FINAL CONSIDERATIONS: referral process to specialized care in SUS, although improved by digital
innovations, continues to demand systemic reorganization that strengthens institutional integration, ensures
shared clinical decision-making, and supports continuous care paths. Enhancing referral systems requires not
only technological solutions but also profound organizational, communicational, and ethical changes.
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O Sistema Unico de Saude (SUS), ao estruturar-se segundo os principios da
integralidade, da universalidade e da equidade, estabeleceu como uma de suas premissas
fundamentais a organizacdo dos servigos em niveis de complexidade crescente, articulando a
atencdo primaria como porta de entrada preferencial com os demais pontos de atencdo da rede
assistencial. No entanto, apesar dessa diretriz normativa, o processo de encaminhamento da
atencdo primaria a especializada continua a figurar como uma das dimensdes mais sensiveis e
problematicas da gestdo do cuidado em salde no Brasil, sendo marcado por fluxos
desarticulados, tempos de espera prolongados, sobrecarga dos servicos de média e alta
complexidade e escassa coordenacdo entre os profissionais dos diferentes niveis. Essa
desarticulacdo — frequentemente agravada pela auséncia de critérios clinicos uniformes e pela
precariedade na comunicagcdo entre 0s servi¢cos — compromete a continuidade da atencdo e
reproduz padrdes de iniquidade que afetam, sobretudo, os usuarios mais vulneraveis do sistema
(Mendes et al., 2021).

O crescimento da demanda por especialistas e a limitagdo de sua oferta no sistema
publico tém sido historicamente compensados por estratégias de regulacéo e controle de acesso,
nem sempre eficazes em garantir o equilibrio entre necessidade clinica, capacidade instalada e
tempestividade do atendimento. Nesse cendrio, a incorporacéo de tecnologias de informacéo e
comunicacdo — como a teleconsulta e os sistemas de eConsult — surge como uma resposta
institucional aos gargalos operacionais, permitindo que a tomada de decisdo sobre
encaminhamentos seja partilhada entre médicos da atencdo primaria e especialistas, com maior
racionalidade e qualidade clinica (Sperling et al., 2021; Keely et al., 2023). Ainda assim, tais
inovacbes ndo eliminam, por si mesmas, os desafios estruturais que envolvem desde o
financiamento da atencdo especializada até os modelos de cuidado fragmentados, passando por
tensdes éticas e comunicacionais que afetam o cotidiano dos profissionais e o percurso
terapéutico dos usuarios (Rajagopalan et al., 2021; Wright et al., 2023).

Justifica-se, portanto, a necessidade de compreender, de maneira aprofundada, como o
encaminhamento para especialistas se concretiza na pratica, quais sao seus limites e
potencialidades a luz das experiéncias nacionais e internacionais, e de que forma dispositivos
tecnoldgicos, modelos organizacionais e praticas clinicas interagem nesse processo. Entende-
se que uma abordagem critica sobre o tema permite evidenciar os nds institucionais que

dificultam a efetivacdo da integralidade do cuidado, bem como apontar caminhos para o
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fortalecimento da rede de atencdo a salde. Dado esse contexto, parte-se da hipdtese de que o
encaminhamento para atencdo especializada no SUS, embora tenha sido otimizado por
tecnologias digitais, permanece comprometido pela fragil integracao entre os niveis de atencao,
pela indefinicdo de critérios clinicos e pela caréncia de pactuacdes interprofissionais que
sustentem a continuidade do cuidado.

Diante disso, este trabalho tem como objetivo geral analisar o funcionamento do
processo de encaminhamento da atencdo primaria para a atencdo especializada no SUS,
considerando os dispositivos tecnologicos empregados, os limites institucionais enfrentados e
0s impactos sobre a continuidade da assisténcia. Para alcancar tal finalidade, propdem-se trés
objetivos especificos: (1) examinar as estratégias digitais — como teleconsultas e eConsult —
utilizadas para apoiar decisbes de encaminhamento e reduzir a sobrecarga dos servicos
especializados; (2) identificar os principais entraves na coordenacgdo do cuidado entre atencdo
primaria e atengdo especializada, com énfase nos aspectos comunicacionais, éticos e clinicos;
e (3) discutir os efeitos dos modelos de financiamento e das diretrizes assistenciais sobre os
fluxos de referéncia e contrarreferéncia, considerando suas implicacfes para a organizagdo

sistémica do SUS.

Este trabalho desenvolveu-se por meio de uma revisdo narrativa de literatura, cuja
finalidade consistiu em reunir, analisar e articular criticamente um conjunto de producdes
académicas e cientificas voltadas a compreensdo dos mecanismos de encaminhamento para
atencao especializada no Sistema Unico de Saude (SUS), com énfase nos desafios operacionais,
nas possibilidades tecnoldgicas e nos modelos assistenciais que permeiam esse processo. A
escolha por uma abordagem narrativa, em detrimento de uma revisdo sistematica, justifica-se
pela complexidade multidimensional do tema em questio — que envolve fatores
organizacionais, clinicos, éticos e comunicacionais —, exigindo, portanto, uma estratégia
metodoldgica que permitisse maior flexibilidade interpretativa e aprofundamento critico das
inter-relagdes conceituais entre os estudos selecionados.

O corpus analitico foi composto por dez artigos cientificos obtidos a partir de
levantamento realizado em bases de dados eletronicas de acesso aberto e indexacédo
reconhecida, como PubMed, Scopus, SCIELO e Web of Science. A busca bibliogréfica foi
orientada por descritores relacionados aos termos “encaminhamento para especialistas”,

“atencdo especializada no SUS”, “coordenacdo do cuidado”, “telemedicina” e “eConsult”,
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sendo considerados apenas os estudos publicados entre os anos de 2021 e 2024, com o objetivo
de garantir a contemporaneidade das analises e capturar, de maneira mais acurada, os efeitos da
pandemia de COVID-19 sobre os processos de regulacdo do acesso e reorganizacdo dos fluxos
assistenciais. Foram incluidos artigos do tipo estudo observacional, revisao sistematica, analise
de servicos e ensaios tedricos com aplicagdo pratica em servicos publicos de salde — nacionais
e internacionais —, desde que apresentassem elementos analiticos capazes de dialogar com a
realidade organizacional do SUS.

A selecdo dos artigos seguiu critérios de relevancia tematica e de consisténcia
metodolégica minima, sendo excluidas publicacbes repetidas, de carater opinativo sem
fundamentacdo empirica ou tedrica, e textos cujo escopo se restringisse a contextos privados
ou a sistemas de salde ndo comparaveis ao brasileiro. Apds a selecéo inicial, procedeu-se a
leitura integral dos textos, seguida de extracdo dos principais achados e argumentos, 0s quais
foram sistematizados de modo a compor um panorama critico dos elementos estruturantes do
encaminhamento para especialistas no SUS.

Por fim, os resultados foram organizados e discutidos a luz de uma perspectiva analitica
integradora, que buscou descrever os achados isoladamente e estabelecer conexdes conceituais
e empiricas entre eles, possibilitando a constru¢cdo de uma narrativa coerente, reflexiva e
fundamentada sobre as potencialidades e os limites do modelo atual de atencdo especializada
no Brasil.

O encaminhamento para a atenco especializada no Sistema Unico de Satde — embora
estruturado a partir de principios como a integralidade, a resolutividade e a regionalizacdo da
assisténcia — permanece atravessado por disfuncfes operacionais e assimetrias estruturais que
fragilizam sua efetividade, sobretudo quando se examina a distancia entre os niveis de atencao
e a precariedade da coordenacéo entre os profissionais envolvidos. Tal constatagédo ndo emerge
apenas da observacdo empirica dos servicos, mas é reiterada por diversos estudos que, ao
problematizarem o funcionamento dos sistemas de referéncia e contrarreferéncia, evidenciam
tanto os avancos promovidos pelas tecnologias digitais quanto os entraves que persistem,
mesmo diante de inovagdes tecnoldgicas e administrativas.

A incorporagdo de teleconsultas e plataformas de eConsult, por exemplo, tem
modificado a I6gica do acesso a atencdo especializada, permitindo que a comunicacao entre 0s

niveis assistenciais ocorra de forma mais agil e estruturada, sobretudo em contextos de alta
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demanda ou em regibes marcadas por escassez de especialistas. Durante a pandemia de
COVID-19, essa estratégia revelou-se decisiva para mitigar desigualdades de acesso, conforme
demonstrado por Sperling et al. (2021), ao possibilitar que decis6es de encaminhamento fossem
tomadas com maior celeridade e precisdo, reduzindo atrasos e priorizando casos de maior
complexidade clinica.

Complementarmente, O’Dwyer et al. (2023) destacam que a integracao de ferramentas
de eConsult aos sistemas clinicos hospitalares — especialmente em servicos pediatricos —
aprimora a tempestividade do atendimento e a qualidade do cuidado, ao favorecer o manejo
precoce de condigdes clinicas que, em outros contextos, exigiriam consulta presencial imediata.
Esse redirecionamento de fluxos é reforcado pelas evidéncias reunidas por Keely et al. (2023),
gue observaram uma reducdo significativa na necessidade de consultas presenciais a partir do
uso de eConsult entre especialistas — sendo que, em 69% dos casos, a troca assincrona de
informacdes foi suficiente para resolver a demanda clinica apresentada, poupando recursos e
ampliando a capacidade resolutiva do sistema como um todo.

Contudo, apesar dessas inovacoes, 0s problemas de coordenacdo permanecem como
um dos principais obstaculos a efetividade do encaminhamento, especialmente no contexto
brasileiro. Mendes et al. (2021) demonstram que os vinculos institucionais entre atencdo
primaria e especializada ainda sdo frageis, com baixa troca de informag6es clinicas, escassez
de contrarreferéncia efetiva e tempos de espera prolongados, elementos que comprometem a
continuidade do cuidado e acentuam a fragmentacdo do sistema. A superacdo dessas lacunas
requer, portanto, mais do que investimentos em infraestrutura digital — exigindo uma
transformacdo cultural e organizacional que sustente praticas colaborativas, gestdo
compartilhada de casos e responsabilizacdo mUtua entre os niveis assistenciais.

A dimensdo organizacional do problema também se evidencia quando se examinam
os efeitos dos modelos de financiamento sobre o comportamento dos profissionais e das
instituicdes. Rajagopalan et al. (2021) analisaram o impacto de sistemas baseados em bundled
payments, concluindo que, embora tais modelos estimulem o aumento dos encaminhamentos e
a utilizagdo dos servigos especializados, eles também reduzem o tempo médio de atendimento
por parte dos especialistas, gerando pressdes produtivistas que podem comprometer a qualidade
clinica do cuidado e elevar os custos sistémicos, caso ndo sejam acompanhados de mecanismos
regulatorios adequados e critérios clinicos bem estabelecidos.

A auséncia de critérios clinicos claros é particularmente problematica em areas que
exigem uma abordagem sensivel e interdisciplinar, como o cuidado paliativo em pacientes com

deméncia. Mo et al. (2021) identificaram que, mesmo diante de sofrimento significativo e
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progressiva deterioracdo funcional, muitos pacientes ndo s&o encaminhados para servigos
especializados de forma tempestiva, em razdo da inexisténcia de diretrizes clinicas bem
definidas para essa populacdo. Essa lacuna produz efeitos diretos sobre a experiéncia dos
usuarios e das familias, ao prolongar o sofrimento e sobrecarregar a atencdo basica com
demandas para as quais ndo hé estrutura assistencial suficiente.

Situacdo anéloga pode ser observada no campo da salide mental de idosos, onde,
segundo Koblova (2024), a auséncia de fluxos bem desenhados de encaminhamento — somada
a fragilidade das articulacbes interdisciplinares — dificulta a construgdo de trajetorias
terapéuticas coerentes, muitas vezes resultando em itinerarios de cuidado descontinuados e em
agravos evitaveis. O mesmo se aplica a0 acompanhamento de criancas e adolescentes em
servicos especializados para diversidade de género, cujos percursos assistenciais, conforme
analise de Taylor et al. (2024), carecem de estudos longitudinais, sistematizacdes clinicas e
acompanhamento psicoldgico estruturado, o que evidencia a necessidade de protocolos clinicos
mais sélidos e de redes assistenciais mais sensiveis as especificidades dessa populacéo.

Ainda que se reconhecam os esforcos empreendidos pelos profissionais da atencao
primaria, torna-se evidente que o encaminhamento para especialistas ndo depende unicamente
da dimensdo técnica da avaliacdo clinica, mas também da articulacdo entre responsabilidade
profissional, comunicacdo médico-paciente e escuta qualificada. Wright et al. (2023)
argumentam que o processo decisério do médico generalista esta impregnado por tensdes éticas
— em especial entre a autonomia do paciente e os critérios médicos de pertinéncia clinica —
demandando uma postura dialégica que concilie expectativas, limites institucionais e
discernimento técnico. A auséncia de comunicacdo clara, por sua vez, contribui para
interpretagdes equivocadas sobre o significado do encaminhamento e sobre o papel do
especialista, como evidenciado no estudo de Baud et al. (2021), que, embora voltado ao campo
veterinario, revela uma confusdo frequente entre os usuarios quanto a formacdo dos
profissionais, a especialidade clinica envolvida e a natureza da assisténcia prestada.

Dessa forma, ao considerar o conjunto das evidéncias analisadas, é possivel afirmar
que o aprimoramento dos processos de encaminhamento para atencdo especializada no SUS
depende de multiplos fatores interligados — envolvendo desde a qualificagdo das decisdes
clinicas e a adogéo criteriosa de tecnologias digitais até a superacao das lacunas organizacionais
que fragilizam a integracdo dos servicos. O desafio, portanto, ndo esta apenas em garantir o
acesso aos especialistas, mas em assegurar que esse acesso ocorra de forma coordenada, ética,
tempestiva e sustentada por vinculos institucionais que reconhecam a complexidade da clinica

e a singularidade de cada trajetdria de cuidado.
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A anélise do processo de encaminhamento para atencdo especializada no &mbito do
Sistema Unico de Salide permite compreender, com nitidez crescente, que as dificuldades
enfrentadas por usuarios e profissionais ndo decorrem exclusivamente da escassez de recursos
ou da insuficiéncia de especialistas, mas se enraizam em um arranjo institucional marcado por
fragmentag0es assistenciais, descontinuidade informacional e descompassos entre os diferentes
niveis de atencdo. Embora a incorporacdo de tecnologias digitais — como teleconsultas e
plataformas de eConsult — represente um avanco concreto na racionalizacdo dos fluxos e na
qualificacdo dos encaminhamentos, tais ferramentas, por si s8s, ndo sdo capazes de suprimir 0s
efeitos produzidos por uma rede que ainda opera, em muitos casos, de forma desarticulada e
reativa.

E nesse ponto que se revela a urgéncia de uma reorganizagao estrutural que transcenda
o plano instrumental e se inscreva no campo das relacdes institucionais e das praticas clinicas
cotidianas — reorganizacao essa que deve envolver a defini¢do clara de critérios clinicos, a
consolidacdo de estratégias de coordenacao assistencial e o fortalecimento de vinculos entre 0s
profissionais das distintas esferas do cuidado. Sem esse esforco coletivo e continuo, os avancos
técnicos permanecem limitados, reproduzindo iniquidades e sobrecargas evitaveis nos servicos
especializados, além de comprometerem a efetividade do cuidado prestado.

Ao reconhecer que o encaminhamento qualificado demanda infraestrutura e didlogo,
corresponsabilidade e pactuacdo interprofissional, evidencia-se a necessidade de um pacto
ético-organizacional que sustente o funcionamento integrado do sistema. Esse pacto deve ser
construido cotidianamente, com base na escuta ativa, na valorizacao da atencdo priméaria como
coordenadora do cuidado e no compromisso com trajetdrias assistenciais que respeitem a
singularidade das demandas e a complexidade dos sujeitos. Trata-se, portanto, de compreender
0 encaminhamento ndo como ato isolado ou meramente técnico, mas como expressao de uma
rede que, ao funcionar de maneira articulada, revela sua capacidade de cuidar de forma

continua, integral e efetivamente publica.
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A Estratégia Satde da Familia (ESF), desde sua implementacéo, tornou-se eixo estruturante
da Atencdo Priméaria a Saude no Brasil, sendo responsavel pela ampliacdo do acesso, promoc¢édo do cuidado
integral e reorganizagdo dos servicos no contexto do Sistema Unico de Sadde (SUS). Entretanto, sua
efetividade ainda é condicionada por desafios estruturais, desigualdades territoriais e limitacGes nas praticas
interdisciplinares. Analisar a atuacdo da Estratégia Saide da Familia como base do atendimento
no SUS, identificando seus impactos, desafios operacionais e potencialidades enquanto politica publica.

: Trata-se de uma pesquisa de natureza qualitativa, baseada em revisao bibliogréfica, cujas
fontes foram selecionadas em bases como SciELO, LILACS e PLOS ONE. Os descritores foram combinados
por operadores booleanos e os critérios de inclusdo envolveram publicagdes entre 2021 e 2024 que tratassem
especificamente da ESF no Brasil. A anélise evidenciou que a ESF
promove avancos significativos no acesso a saude, na reducao de hospitalizacGes evitaveis e na humanizacao
do cuidado, especialmente quando articulada com praticas de escuta, acolhimento e vigilancia em saude. No
entanto, persistem obstaculos como a fragilidade das a¢cdes em satde mental, dificuldades em &reas remotas e
auséncia de institucionalizacdo sistematica de processos de avaliacdo e gestdo.

A ESF reafirma-se como politica fundamental a consolidacdo dos principios do SUS, embora sua
plena efetividade dependa da superacdo de barreiras estruturais e do fortalecimento das praticas
interdisciplinares, do financiamento estavel e da construcdo coletiva de estratégias de cuidado integral e
territorializado.
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FAMILY HEALTH STRATEGY: THE
FOUNDATION OF CARE IN BRAZIL’S
UNIFIED HEALTH SYSTEM

ABSTRACT

INTRODUCTION: The Family Health Strategy (FHS), since its implementation, has become the structuring
axis of Primary Health Care in Brazil, being responsible for expanding access, promoting comprehensive care
and reorganizing health services within the Unified Health System (SUS). However, its effectiveness is still
limited by structural challenges, territorial inequalities, and weaknesses in interdisciplinary practices.
OBJECTIVE: To analyze the performance of the Family Health Strategy as the foundation of care in the
SUS, identifying its impacts, operational challenges, and potential as a public health policy.
METHODOLOGY: This is a qualitative research based on bibliographic review. Sources were selected from
databases such as SciELO, LILACS, and PLOS ONE, using descriptors combined with Boolean operators.
Inclusion criteria considered publications from 2021 to 2024 focusing specifically on the FHS in Brazil.
RESULTS AND DISCUSSION: The analysis revealed that the FHS promotes significant progress in
healthcare access, reduction of avoidable hospitalizations, and humanization of care, especially when
associated with listening, reception, and health surveillance practices. However, persistent barriers remain,
such as the fragility of mental health care, difficulties in remote regions, and the lack of systematic
institutionalization of evaluation and management processes. FINAL CONSIDERATIONS The FHS
continues to be a fundamental policy for consolidating the principles of the SUS; nevertheless, its full
effectiveness depends on overcoming structural limitations, strengthening interdisciplinary practices, ensuring
stable financing, and fostering collective construction of integrated and territory-based care strategies.

KEYWORDS: Primary Health Care; Comprehensive Care; Family Health Strategy; Public Policies;
Unified Health System.
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O Sistema Unico de Sadde (SUS), instituido pela Constituicdo Federal de 1988 como
politica publica de carater universal, gratuito e equanime, tem na Atencdo Priméria a Saude
(APS) a sua principal porta de entrada e o primeiro nivel de atencdo a populacédo brasileira. A
partir da década de 1990, com a implementacdo da Estratégia Saude da Familia (ESF), o modelo
assistencial brasileiro passou por um processo de reorientacdo, buscando superar praticas
fragmentadas, centradas em procedimentos curativos, e avancar na direcdo de um cuidado
continuo, territorializado e voltado para as necessidades concretas dos individuos e
coletividades (Vilasboas et al., 2024). Essa mudanca de paradigma favoreceu a consolidacéo de
uma abordagem centrada na prevenc¢do, promocdo da saude e vinculo entre profissionais e
usuarios, sendo a ESF considerada elemento estruturante da organizacgéo dos servicos de saude
no pais.

A justificativa para a presente pesquisa repousa na constatacdo de que, apesar da ESF
estar consolidada como principal modelo de atencdo bésica no Brasil, sua efetividade é
impactada por multiplos fatores contextuais, entre eles as desigualdades regionais, a escassez
de recursos, as barreiras geograficas, a fragilidade da articulacdo intersetorial e a limitacdo das
praticas integradas, especialmente em areas remotas, como os territorios ribeirinhos da
Amazoénia (Fausto et al., 2022; Carneiro et al., 2021). Além disso, embora a estratégia promova
0 acesso aos servicos e a reducdo de hospitalizacBes evitaveis, sua atuacdo ainda enfrenta
entraves na consolidacdo de praticas que efetivem plenamente os principios da integralidade e
da equidade, como ocorre, por exemplo, no campo da satde mental, onde persistem concepcdes
reducionistas e limitacbes no trabalho interdisciplinar (Santos et al., 2021). Nesse cenaério,
torna-se imperioso refletir sobre os avancos e os desafios da ESF enquanto politica publica
orientadora da atencdo primaria no SUS, examinando sua capacidade de produzir cuidado
integral, humanizado e comprometido com os determinantes sociais da salde.

Dessa forma, o problema de pesquisa que orienta este estudo pode ser enunciado da
seguinte maneira: em que medida a Estratégia Salde da Familia tem conseguido, na pratica,
consolidar-se como base efetiva da atencdo primaria a saide no ambito do SUS, considerando
suas potencialidades, seus limites operacionais e os condicionantes territoriais que influenciam
sua atuacao? Parte-se da hipotese de que, embora a ESF represente um avanco significativo na

reorganizacéo da atencdo basica, sua plena efetivacdo como fundamento do modelo assistencial

193



brasileiro ainda depende da superacao de obstaculos estruturais, da qualificacdo das praticas em
salde e do fortalecimento das estratégias de planejamento, gestdo e avaliacdo em nivel local.
O objetivo geral desta pesquisa € analisar a atuacao da Estratégia Satde da Familia como
base do atendimento no SUS, identificando suas contribuicdes, limitacdes e perspectivas de
fortalecimento. Como objetivos especificos, busca-se: (1) descrever os impactos da ESF sobre
0 acesso aos servicos, a prevencdo de agravos e a reducédo de hospitalizagdes por condicoes
sensiveis a atencdo primaria; (2) examinar os desafios enfrentados pelas equipes da ESF em
diferentes contextos territoriais, com énfase nas regides de dificil acesso e nas populacbes em
situacdo de vulnerabilidade; e (3) discutir as estratégias de acolhimento, vinculo e cuidado
integral adotadas na ESF, bem como sua articulagdo com as a¢Ges de vigilancia em satde e com

as politicas de saude mental.

O presente trabalho foi desenvolvido por meio de uma pesquisa de carater qualitativo,
fundamentada na andlise critica e interpretativa de produgdes académicas recentes que abordam
a Estratégia Saude da Familia (ESF) no contexto do Sistema Unico de Saude (SUS). Optou-se
pela abordagem bibliografica como método central, considerando que a complexidade do objeto
investigado — inserido em um campo que articula politicas publicas, préticas assistenciais e
dindmicas sociais — demanda uma leitura ampla e transversal das contribuicGes ja consolidadas
na literatura cientifica. Dessa forma, buscou-se construir uma narrativa analitica que
contemplasse tanto os avancos quanto os limites estruturais e operacionais enfrentados pela
ESF em distintos territorios brasileiros.

A selecdo das referéncias foi orientada por critérios de relevancia temética e diversidade
regional, sendo priorizados artigos publicados em periddicos cientificos indexados, com énfase
em estudos observacionais, analises institucionais e propostas tedrico-conceituais voltadas ao
fortalecimento da atencdo primaria. As publicacdes incluidas foram identificadas por meio de
bases como SciELO, LILACS e PLOS ONE, com recorte temporal preferencialmente situado
entre 0s anos de 2021 e 2024, a fim de garantir atualidade as discussdes e aderéncia ao cenario
contemporaneo das politicas de satde no Brasil.

A analise do material selecionado foi conduzida de maneira indutiva, articulando os
dados empiricos e conceituais extraidos dos textos com uma perspectiva critica e interpretativa,
buscando compreender como a ESF tem sido concebida, operada e avaliada em diferentes

contextos, e em que medida sua atuacao contribui para a consolidagdo dos principios do SUS —
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especialmente no que tange a integralidade do cuidado, ao acesso universal e a equidade na
distribuicdo dos servigos.

A selecdo do material bibliografico foi orientada por uma estratégia de busca
sistematizada, construida a partir de descritores tematicos relacionados a Estratégia Salde da
Familia e ao Sistema Unico de Salde. Para assegurar a abrangéncia e a especificidade
necessarias a investigacéo, utilizaram-se descritores controlados e ndo controlados, combinados
por meio de operadores booleanos, com o intuito de refinar os resultados e evitar a inclusdo de
publicacdes fora do escopo da pesquisa. Os principais termos utilizados foram: “Estratégia
Salde da Familia”, “Aten¢do Primaria a Satde”, “Sistema Unico de Saude”, “Cuidado
integral”, “Acesso aos servicos de saude”, “Satde publica”, “Equidade em satde”, “Gestdo em
saude” e “Humanizagdo do cuidado™. Tais descritores foram articulados por meio dos
operadores booleanos AND, OR e NOT, de forma a garantir uma busca sensivel e especifica.
O operador AND foi utilizado para restringir os resultados as publica¢cdes que abordassem
simultaneamente mais de um conceito-chave (por exemplo, “Estratégia Satude da Familia”
AND “Atengdo Primaria”), enquanto o operador OR foi empregado para contemplar sindnimos
e termos correlatos (“Atencao Priméria” OR “Atencao Bésica”). O operador NOT, por sua vez,
permitiu a exclusdo de temas indesejados, como “saude suplementar”, que nao correspondiam
ao objeto de estudo.

Os critérios de inclusdo adotados contemplaram publicacdes veiculadas entre 0s anos
de 2021 e 2024, considerando-se a necessidade de assegurar a atualidade e pertinéncia das
discuss@es frente ao contexto contemporaneo do SUS. Foram incluidos artigos disponiveis na
integra, de acesso aberto, localizados em bases de dados cientificas reconhecidas — como
SCIELO, LILACS e PLOS ONE - e redigidos em portugués, inglés ou espanhol, desde que se
referissem a realidade brasileira. Além disso, priorizou-se a inclusdo de estudos que tratassem
diretamente da Estratégia Salde da Familia, especialmente aqueles que analisassem seus
impactos, limitacGes, desafios operacionais e potencialidades enquanto politica publica
estruturante da atencdo primaria. Foram considerados validos trabalhos de natureza
observacional, analitica, qualitativa ou tedrico-reflexiva, desde que apresentassem dados
consistentes ou argumentacdes criticas bem fundamentadas.

Como critérios de excluséo, desconsideraram-se publicacfes anteriores a 2021, artigos
repetidos em diferentes bases e estudos voltados exclusivamente a saude suplementar ou a
realidades internacionais desvinculadas do sistema de salde brasileiro. Também foram
excluidas produces cujo foco ndo estivesse centrado na Estratégia Sadde da Familia ou que

abordassem a atencdo primaria de maneira excessivamente genérica, sem apresentar

195



contribuicdes especificas para a compreensdo da ESF enquanto politica publica estruturada no
ambito do SUS.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao analisar os multiplos desdobramentos da Estratégia Saude da Familia (ESF) no
contexto do Sistema Unico de Satide (SUS), evidencia-se que sua presenca transcende a simples
provisdo de servigcos bésicos, configurando-se como eixo estruturante de um modelo
assistencial territorializado, orientado por diretrizes de equidade, integralidade e universalidade.
A capilaridade alcancada pela ESF, ao se inserir nos territorios mais diversos — desde centros
urbanos até localidades remotas da Amazonia —, tem permitido a reorganizacéo do cuidado de
forma mais proxima a realidade social e epidemioldgica das comunidades, promovendo ndo
apenas 0 acesso, mas a permanéncia das populac@es nos servicos de sadde por meio de vinculos
duradouros e préaticas sustentadas na escuta, no acolhimento e na corresponsabilidade entre
profissionais e usuarios.

Esse vinculo, entretanto, ndo se constitui de forma automética, mas demanda o uso
continuo de tecnologias relacionais — como o acolhimento qualificado, a escuta ativa e a
responsabilizacdo compartilhada — que, ao serem incorporadas cotidianamente pelas equipes da
ESF, conferem densidade ética e sensibilidade a gestdo do cuidado. Nesse sentido, a valorizacao
dos sujeitos e de suas narrativas, conforme evidenciado na pratica cotidiana das equipes de
salde (Januério et al., 2023), tem se revelado como elemento fundamental para a construcédo de
estratégias de atencdo que se moldem as necessidades locais, sendo sustentadas por uma logica
de cuidado que privilegia o dialogo, a horizontalidade e a articulacdo continua entre saberes
diversos.

Entretanto, a efetividade dessas préaticas esta condicionada a articulagdo consistente
entre os diversos niveis de atencdo e aos mecanismos de vigilancia em saude, cuja integragdo
com as acdes da ESF pode ampliar significativamente o escopo e a resolutividade das
intervencdes, promovendo uma abordagem mais abrangente, centrada ndo apenas na doenca,
mas na totalidade da vida social dos individuos. Ao se conectarem de modo orgéanico — como
indicado por Nascimento et al. (2022) —, os dispositivos da vigilancia e da atencdo primaria
constroem respostas mais responsivas as singularidades dos territérios, permitindo que o
planejamento e a gestdo das acdes de saude se ancorem em dados concretos, que expressam as
demandas reais da populacdo e as transformam em agendas operacionais factiveis e

contextualizadas.
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Além disso, o debate sobre a ampliagdo da cobertura da ESF e seu impacto sobre os
indicadores assistenciais revela uma correlagdo direta entre a presenca ativa das equipes de
salude da familia e a reducdo das internacGes por condigcdes sensiveis a atencdo primaria,
sobretudo em areas historicamente negligenciadas, como os municipios da Amazonia Legal. As
evidéncias apontadas por Carneiro et al. (2021) demonstram que a ampliacdo do acesso a
atencdo basica, quando acompanhada por planejamento territorial, investimento continuo em
infraestrutura e presenca regular das equipes, contribui de forma decisiva para a diminuicao das
despesas hospitalares e para a protecdo da salde coletiva, especialmente entre populacdes que
enfrentam obstaculos geograficos e socioecondmicos a obtencdo de cuidados regulares.

Nesse contexto, cabe destacar que a sustentabilidade da atencdo primaria em territorios
rurais e de dificil acesso, conforme discutido por Fausto et al. (2022), depende ndo apenas da
alocacdo de recursos financeiros, mas da formulacdo de estratégias especificas de organizagédo
do trabalho, formacdo profissional e apoio institucional. Os desafios enfrentados por
comunidades fluviais e ribeirinhas — cuja légica de mobilidade, temporalidade e organizacao
sociocultural difere substancialmente das areas urbanas — exigem respostas que levem em
consideracdo ndo somente a distribuicdo de profissionais, mas também a adequacdo das
tecnologias empregadas, o fortalecimento dos vinculos comunitarios e o reconhecimento das
particularidades locais enquanto categorias centrais na producao do cuidado.

E nesse entrecruzamento entre praticas comunitarias, saberes técnicos e relacdes
interpessoais que a ESF reafirma sua natureza complexa e multifacetada — ndo se restringindo
a protocolos ou indicadores formais, mas articulando-se com as dimensdes simbolicas e
subjetivas que permeiam a experiéncia de adoecimento, cuidado e cura. A percepcdo das
comunidades acerca da presenca e atuagédo das equipes da ESF, conforme apontado por Piedade
et al. (2021), revela um entendimento da estratégia como politica publica que efetiva os
principios do SUS, sobretudo ao instaurar relac6es de confianga, acolhimento e pertencimento,
capazes de transformar a satide em um processo Vvivo, partilhado e legitimado coletivamente.

Todavia, tais avancos ndo estdo isentos de tensGes e contradigbes. As analises
institucionais realizadas por Vicari et al. (2022) mostram que, embora a ESF constitua uma
importante via de acesso ao sistema de satde, ha limitagdes estruturais e comunicacionais que
comprometem sua plena efetividade — especialmente no que se refere a realizacdo de visitas
domiciliares, a articulacdo entre os profissionais das equipes e a mediacdo entre demandas
institucionais e expectativas comunitarias. Tais entraves revelam a necessidade de revisitar
continuamente as praticas em salde, compreendendo-as como construgdes historicas e

politicas, sujeitas a disputas, reconfiguracdes e reinvencdes constantes.
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No campo da salude mental, essas contradi¢cbes se intensificam, exigindo
transformac6es profundas nas formas de pensar e agir das equipes da atencéo basica. Santos et
al. (2021) apontam que as concepcdes reduzidas acerca do sofrimento psiquico, aliadas a
fragilidade do trabalho interdisciplinar e a auséncia de espacos sistematicos de reflexd@o
coletiva, limitam a capacidade da ESF de produzir cuidados em saide mental efetivos e
sensiveis as complexidades dos sujeitos atendidos. Superar tais obstaculos requer ndo apenas
qualificacdo técnica, mas a construcdo de dispositivos institucionais que favorecam o didlogo
entre diferentes saberes, a partilha de experiéncias e o acolhimento das singularidades que
atravessam o cotidiano das unidades de salde.

Nesse horizonte, a construcdo de uma agenda estratégica para o fortalecimento da
Atencdo Primaria no SUS — conforme proposto por Vilasbbas et al. (2024) — assume papel
central, ao articular monitoramento, avaliacdo, financiamento e gestdo como dimensdes
indissociaveis do aprimoramento da qualidade assistencial. O reconhecimento da necessidade
de institucionalizar processos avaliativos continuos ndo se reduz a criacdo de indicadores, mas
implica a consolidacdo de uma cultura politica de responsabilizacdo, aprendizagem coletiva e
planejamento baseado em evidéncias, capaz de sustentar a ESF como politica publica de Estado,
e ndo apenas de governo.

Em suma, a Estratégia Saude da Familia, ao inserir-se de forma estruturada nos
territorios, articula dimensdes técnicas, politicas e afetivas da atencédo a satde, configurando-se
como eixo ordenador do cuidado no SUS. No entanto, para que sua poténcia se atualize
plenamente, é indispensavel enfrentar os desafios persistentes com estratégias integradas,
sustentadas por financiamento estavel, qualificacdo permanente das equipes, articulacdo
intersetorial e valorizagdo das préaticas sociais que sustentam o cotidiano das unidades de satde.
Somente assim sera possivel consolidar uma Atencdo Primaria que ndo apenas atenda, mas

acolha, escute e transforme os modos de cuidar, produzir satde e construir cidadania.

CONSIDERACOES FINAIS

Diante do que foi exposto, é possivel afirmar que a Estratégia Saude da Familia, ao
articular territorialidade, vinculo comunitério e organizagéo sistémica do cuidado, constitui a
base sobre a qual o Sistema Unico de Salde edifica sua proposta de atencéo integral, equanime
e universal. Sua insercdo nos diferentes territdrios, especialmente naqueles marcados por
vulnerabilidades socioespaciais, permite ndo apenas a ampliacdo do acesso, mas também a

ressignificacdo das praticas em saude, mediante a valorizacdo do cuidado centrado nas
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singularidades dos sujeitos e na escuta qualificada. Contudo, a persisténcia de desafios
estruturais — como barreiras geogréaficas, descontinuidade no financiamento, fragilidades na
comunicacdo interpessoal entre os membros das equipes e dificuldades na atencdo a saude
mental — revela a necessidade de um esforgo politico, institucional e formativo continuo, que
assegure ndo apenas a permanéncia da ESF como politica estruturante do SUS, mas sua
constante reinvengdo e aprimoramento. Portanto, a consolidacdo da ESF exige que se
ultrapassem os limites da assisténcia biomédica tradicional, assumindo o compromisso ético e
politico com a construcdo de uma atencdo primaria verdadeiramente integral, critica e

comprometida com a transformacéo das condicGes de vida e salde da populacédo brasileira.
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