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EFETIVIDADE E ADERENCIA AOS PROGRAMAS DE
RASTREAMENTO DO CANCER DE MAMA E COLO DO UTERO:
UMA ANALISE NA ATENCAO PRIMARIA

Resumo: O rastreamento do cancer de mama e
do cancer do colo do utero representa uma das
principais estratégias de controle oncoldgico no
ambito da atencdo primaria, com impacto
significativo na detec¢ao precoce, na redugao da
morbimortalidade e na racionalizacdo dos
recursos do sistema de saude. No entanto,
diversos estudos evidenciam baixa adesdo a
esses programas, sobretudo entre mulheres em
situacdo de vulnerabilidade socioeconomica.
Este capitulo tem como objetivo analisar a
efetividade e a aderéncia aos programas de
rastreamento dessas neoplasias, com énfase nas
estratégias adotadas na aten¢do primdria a saude.
A metodologia consistiu em uma revisdo
narrativa da literatura, de carater qualitativo e
exploratorio, com selecdo de publicagdes
indexadas entre 2015 e 2025 nas bases SciELO,
PubMed e Biblioteca Virtual em Sauade. Os
resultados apontam que barreiras como baixa
escolaridade, desinformacgdo, dificuldade de
acesso aos servigos e auséncia de recomendagao
médica direta influenciam negativamente a
adesdao. Por outro lado, intervengoes
multifatoriais, uso de tecnologias da informacao,
educagdo em saude e estratégias de auto-coleta
demonstraram potencial para elevar
significativamente a cobertura. Conclui-se que a
efetividade dos programas depende da
articulacdo entre politicas publicas, capacitagdo
profissional e agdes comunitarias sustentaveis.

Palavras-Chave: Ateng¢do primaria a saude;
Cancer do colo do utero; Cancer de mama;
Rastreamento; Adesdo.
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EFETIVIDADE E ADERENCIA AOS PROGRAMAS DE RASTREAMENTO DO
CANCER DE MAMA E COLO DO UTERO: UMA ANALISE NA ATENCAO
PRIMARIA

Abstract: Breast and cervical cancer screening represents one of the main oncological control
strategies within primary health care, with a significant impact on early detection, reduction of
morbidity and mortality, and rationalization of health system resources. However, several
studies highlight low adherence to these programs, especially among women in
socioeconomically vulnerable situations. This chapter aims to analyze the effectiveness and
adherence to breast and cervical cancer screening programs, emphasizing strategies adopted in
primary care. The methodology consisted of a narrative literature review, with a qualitative and
exploratory approach, selecting publications indexed between 2015 and 2025 in SciELO,
PubMed, and the Virtual Health Library. Results indicate that barriers such as low education,
lack of information, limited access to services, and absence of direct medical recommendation
negatively affect adherence. On the other hand, multifactorial interventions, the use of
information technologies, health education, and self-collection strategies have shown potential
to significantly increase coverage. It is concluded that the effectiveness of the programs depends
on the articulation between public policies, professional training, and sustainable community
actions.

Keywords: Adherence; Breast cancer; Cervical cancer; Primary health care; Screening.

INTRODUCAO

A deteccao precoce do cancer de mama e do colo do utero, por meio de estratégias
organizadas de rastreamento populacional, representa uma das mais importantes ferramentas
da satude publica para a reducdo da mortalidade por essas neoplasias. Dados da Organizagao
Mundial da Saude apontam que o rastreamento adequado pode reduzir em até 80% a
mortalidade por cancer cervical e em até 40% por cancer mamario, especialmente quando
articulado com o tratamento oportuno (World Health Organization, 2021).

No contexto brasileiro, o Sistema Unico de Saude (SUS) contempla o rastreamento
dessas doengas como diretriz prioritaria da Atengdo Primaria a Satide (APS), com protocolos
definidos pelo Ministério da Satde para a realizagdo do exame citopatologico do colo do ttero

em mulheres de 25 a 64 anos, e da mamografia bilateral em mulheres de 50 a 69 anos (Brasil,

congressocinets@editoracognitus.com.br Cognitus Interdisciplinary Journal (ISSN: 3085-6124)
https://editoracognitus.com.br/ @congressocinets

2
T e


https://doi.org/10.71248/9786583818089-1

Congresso Internacional de
2\l " .
oA iéncia Translacional

2- CINETS

d https://doi.org/10.71248/9786583818089-1

Entre os principais fatores que comprometem a adesdo aos programas de rastreamento
estdo: a baixa escolaridade, a insuficiéncia de renda familiar, a falta de acesso geografico aos
servicos, o desconhecimento da importancia da prevengao e, especialmente, a auséncia de
recomendacao ativa por parte dos profissionais de saude (Phillips et al., 2024; Verbunt et al.,
2024). Essas barreiras sdo ainda mais pronunciadas entre populacdes vulneraveis, como
mulheres negras, indigenas, residentes em dareas rurais ou periféricas e migrantes, o que
aprofunda desigualdades estruturais no acesso ao diagnoéstico precoce (Ponce-Chazarri et al.,
2023).

Intervengdes multifatoriais, envolvendo campanhas educativas, uso de tecnologias
digitais, estratégias de auto-coleta e programas de navegagao de pacientes, tém demonstrado
maior efetividade na ampliagdo da cobertura de rastreamento ¢ na superacdo de barreiras
logisticas e culturais (Mosquera et al., 2023; Helgestad et al., 2024). Além disso, a incorpora¢ao
de praticas baseadas na comunidade, como parcerias com organizagdes locais, tem se mostrado
promissora para promover a equidade na prevengao oncoldgica (Subramanian et al., 2024).

Diante desse cenario, este capitulo tem como objetivo analisar a efetividade e a
aderéncia aos programas de rastreamento do cancer de mama e do colo do utero na atencdo
primaria, considerando os desafios atuais, as estratégias mais exitosas identificadas na literatura

e as implicagdes para a organizagdo dos servigos publicos de satide no Brasil.

METODOLOGIA

Este capitulo foi desenvolvido por meio de uma revisao narrativa da literatura, de carater
qualitativo, exploratorio e descritivo, com o objetivo de identificar, analisar e sistematizar os
principais achados cientificos relacionados a efetividade e a aderéncia aos programas de
rastreamento do cancer de mama e do colo do Utero, com énfase nas praticas e estratégias
implementadas no contexto da Atengdo Primdria a Saude. A revisdo narrativa foi escolhida por
permitir uma analise abrangente, critica e contextualizada dos diferentes enfoques teoricos,
praticos e metodologicos presentes na literatura nacional e internacional.

A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados SciELO (Scientific Electronic
Library Online), PubMed/MEDLINE (U.S. National Library of Medicine), LILACS (Literatura

Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde) e BVS (Biblioteca Virtual em Saude),
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com suporte adicional ao DeCS/MeSH para padronizacdo dos descritores. O recorte temporal
compreendeu os anos de 2020 a 2025, a fim de captar tanto os avangos contemporaneos quanto
as tendéncias consolidadas da ltima década.

Os critérios de inclusdo abrangeram publicagdes: (i) disponiveis em texto completo; (ii)
publicadas em portugués, inglés ou espanhol; (iii) com delineamento metodologico claro
(ensaios clinicos, revisdes sistematicas, estudos observacionais, estudos qualitativos); (iv) que
abordassem especificamente estratégias, barreiras, facilitadores ou impactos dos programas de
rastreamento do cancer de mama e do colo do utero em ambito populacional ou da atengao
primaria. Foram excluidos artigos com foco exclusivo em rastreamento oportunista fora do
SUS, teses, dissertagdes, relatos de caso e textos opinativos sem respaldo metodoldgico.

A triagem inicial foi realizada por meio da leitura dos titulos e resumos. Na sequéncia,
os textos selecionados foram submetidos a leitura integral e andlise critica, com extracdo das
seguintes varidveis: ano de publicacdo, local do estudo, populagdo-alvo, tipo de intervencao,
resultados relacionados a adesdo, estratégias utilizadas, limitagdes e recomendacdes. A analise
dos dados ocorreu por meio da técnica de andlise tematica de conteudo, permitindo a
organizacao das informagdes em eixos descritivos: (1) panorama da adesdo aos programas de
rastreamento; (2) fatores determinantes para baixa ou alta participagdo; (3) intervengdes de
efetividade comprovada; (4) desafios estruturais e sustentaveis da APS.

Considerando que esta revisdo ndo envolveu a coleta direta de dados com seres
humanos, nio se aplicou a submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa. Ainda assim, todos os
estudos incluidos foram previamente aprovados por instancias €ticas proprias e respeitaram os

principios €ticos da Declaracao de Helsinque.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A efetividade e a adesdo aos programas de rastreamento do cancer de mama e do colo
do utero constituem um dos maiores desafios da satide publica contemporanea. Embora a
literatura aponte avangos significativos nas ultimas décadas, ainda ha importantes lacunas no
que diz respeito a cobertura populacional, a equidade no acesso e a sustentabilidade das acdes

em longo prazo. Os resultados desta revisdo permitem identificar quatro eixos centrais: (1)
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panorama atual da adesdo; (2) principais barreiras enfrentadas; (3) estratégias eficazes e (4)
desafios estruturais e operacionais para a consolidagdo dos programas na atencao primaria.

No que se refere ao panorama da adesdo, diversos estudos evidenciam que, apesar da
existéncia de diretrizes nacionais, a cobertura dos exames de rastreamento esta aquém das metas
recomendadas. Em paises como o Brasil, por exemplo, menos de 60% das mulheres em idade-
alvo realizam mamografias ou exames citopatologicos dentro do intervalo adequado (Phillips
et al., 2024). A situagdo nao ¢ exclusiva da América Latina: em regides da Europa Oriental e
da Asia Central, o rastreamento ainda é majoritariamente oportunista, sem organizacio
populacional ou controle de qualidade, o que compromete sua eficacia (Znaor et al., 2023). Esse
modelo fragmentado contribui para a detecgdo tardia das neoplasias, elevando os indices de
mortalidade evitavel.

A baixa adesdo ¢ multifatorial e esta associada a determinantes sociais e institucionais.
A literatura aponta que mulheres com menor escolaridade, baixa renda, pertencentes a grupos
étnicos minoritarios ou residentes em dareas periféricas enfrentam maiores barreiras para o
acesso aos exames preventivos (Ponce-Chazarri et al., 2023). Em estudo transversal com
sobreviventes de cincer de mama, identificou-se que a falta de recomendacdo direta dos
profissionais de saude, o medo do diagndstico e a auséncia de conhecimento sobre os exames
ainda sdo fatores fortemente limitantes (Mesa-Chavez et al., 2024). Além disso, barreiras
logisticas como auséncia de transporte, dificuldade de agendamento, horarios incompativeis
com a rotina e experiéncias anteriores negativas com o servi¢co publico contribuem para o
afastamento das usuarias.

Por outro lado, quando hé orientacdo adequada, vinculo com a equipe de saude e
informagdes acessiveis, a probabilidade de adesdo aumenta substancialmente (Sterpetti et al.,
2024). Nesse sentido, destaca-se a relevancia das praticas educativas em saude e da
comunicac¢do empatica, culturalmente sensivel e personalizada, como forma de empoderamento
das mulheres em relacdo ao autocuidado. Subramanian et al. (2024) ressaltam a importancia
das parcerias comunitario-clinicas, em que agentes locais, ONGs e liderancas comunitarias
atuam como mediadores no processo de conscientiza¢do e encaminhamento, favorecendo o
alcance de populagdes historicamente negligenciadas.

Entre as estratégias mais eficazes, destacam-se as intervengdes multifacetadas, que

combinam diversos componentes com o objetivo de romper as barreiras estruturais e

congressocinets@editoracognitus.com.br Cognitus Interdisciplinary Journal (ISSN: 3085-6124)

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

5


https://doi.org/10.71248/9786583818089-1

) Congresso Internacional de
O wa rociéncia Translacional
I -

CINETS

d https://doi.org/10.71248/9786583818089-1

individuais. Mosquera et al. (2023) demonstram que programas de navegacao do paciente, nos
quais profissionais de saude orientam, acompanham e auxiliam as mulheres desde o convite até
a realizagdo do exame, tém se mostrado altamente eficazes no aumento da participagdo em
programas de rastreamento. Além disso, a inclusdo de lembretes por telefone, cartas ou
mensagens de texto, combinada com feedback continuo aos profissionais da ateng¢do primaria,
contribui para a melhoria dos indicadores de cobertura (Verbunt et al., 2024).

A autoamostragem, especialmente no rastreamento do cancer do colo do ttero, tem
emergido como uma inovagdo promissora. Em estudo randomizado, Helgestad et al. (2024)
constataram que a distribui¢do de kits de auto-coleta para mulheres que estavam em atraso com
o rastreamento, durante sua participagdo em programas de mamografia, aumentou
significativamente a taxa de adesdo ao exame citopatoldgico. Essa estratégia mostrou-se viavel,
segura e bem aceita, especialmente entre mulheres que enfrentam resisténcia a coleta
convencional realizada por profissionais.

Outra dimensdao fundamental ¢ a incorporacdo da tecnologia da informagdo nos
processos de rastreamento. Segundo Owens-Jasey et al. (2024), o uso de sistemas eletronicos
integrados de agendamento, envio automatizado de lembretes e prontudrios eletronicos facilita
0 acompanhamento longitudinal das usuarias, reduz falhas de cobertura e permite uma gestao
mais eficiente dos programas. No entanto, os autores alertam que a tecnologia, isoladamente,
nao resolve os entraves estruturais: sua efetividade depende de conectividade adequada,
capacitacao das equipes e alfabetizacdo digital da populacao.

Em contextos de baixa escolaridade, campanhas educativas e intervengdes baseadas em
educagdo em saude sdo consideradas essenciais. O estudo de Gabriele et al. (2024) evidencia
que, mesmo durante a pandemia de COVID-19, quando houve significativa retracdo dos
atendimentos, os investimentos em comunicagao clara, educacao digital e informacao acessivel
permitiram manter niveis razodveis de adesdo ao rastreamento nos Estados Unidos. A
mensagem central do estudo € clara: informagdo qualificada, fornecida por profissionais
confiaveis e adaptada ao publico-alvo, tem poder de mobilizagdo concreta.

Apesar das evidéncias robustas sobre o impacto positivo dessas intervengdes, a
sustentabilidade dos programas continua sendo um ponto critico. Martinez-Gutierrez et al.
(2025) alertam que sao escassos os estudos que avaliam a implementagdo e manuten¢do dessas

acdes em longo prazo, especialmente nos paises de baixa e média renda. Barreiras como o
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subfinanciamento cronico da atenc¢do primaria, a alta rotatividade de profissionais, a auséncia
de planejamento intersetorial e a descontinuidade politica impedem a consolidagdo de politicas
publicas de rastreamento eficazes e duradouras.

Além disso, as analises de custo-efetividade ainda sdo limitadas, o que compromete a
tomada de decisdo baseada em evidéncias por parte dos gestores. Embora existam evidéncias
da efetividade clinica das acdes, estudos como o de Phillips et al. (2024) mostram que os
impactos econdmicos dessas intervengdes variam significativamente conforme a populagao-
alvo, o contexto local e os métodos utilizados, sendo necessario um esforco adicional para guiar

decisdes de financiamento publico de forma estratégica e equitativa.

CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisao teve como objetivo analisar a efetividade e a aderéncia aos programas
de rastreamento do cancer de mama e do colo do ttero no contexto da Atencdo Primaria a
Saude, identificando as barreiras mais recorrentes, as estratégias de maior impacto e os desafios
estruturais a sua sustentabilidade. A partir da sintese dos estudos revisados, torna-se evidente
que a baixa adesdo aos exames de rastreamento ndo se deve apenas a oferta limitada dos
servigos, mas estd profundamente enraizada em determinantes sociais, culturais e institucionais
que afetam, sobretudo, populacdes em situacao de vulnerabilidade.

Os resultados indicam que intervengdesque combinam educacao em saude, tecnologia
da informagao, estratégias de autoamostragem e parcerias comunitarias tém maior potencial de
impacto, principalmente quando adaptadas as realidades locais e integradas aos fluxos da
atencao primaria. A presen¢a de profissionais capacitados, o fortalecimento do vinculo entre
equipes € usuarios, € a comunicacdo empatica e personalizada emergem como elementos
fundamentais para a constru¢ao de programas efetivos e equitativos.

Contudo, ¢ preciso reconhecer que o presente estudo apresenta limitagdes. Por tratar-se
de uma revisao narrativa, ndo foram aplicadas técnicas sistematicas de avaliacdo da qualidade
metodoldgica dos estudos incluidos, o que restringe a generalizagao dos resultados. Além disso,
a maioria dos estudos analisados provém de paises com diferentes contextos de organizagao
dos sistemas de satde, o que exige cautela na extrapolag@o para o cendrio brasileiro. Ademais,
a escassez de pesquisas que abordem a sustentabilidade financeira e organizacional dessas

intervengdes impede uma avaliacdo mais profunda sobre sua viabilidade em longo prazo.
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Dessa forma, recomenda-se que futuras pesquisas adotem metodologias mistas ou
revisdes sistematicas com avaliacdo critica da qualidade dos estudos, e que explorem de
maneira mais aprofundada os fatores que determinam o sucesso ou o fracasso na implementagao
dos programas de rastreamento. Também ¢ urgente o desenvolvimento de estudos longitudinais
que avaliem o impacto econdmico e epidemioldgico das diferentes estratégias, considerando os
diversos perfis populacionais atendidos pela atengdo primaria.

Em termos praticos, espera-se que este capitulo contribua para o avanco do
conhecimento académico e para a qualificacdo da pratica em saude publica, oferecendo
subsidios tedricos e empiricos para gestores, profissionais e pesquisadores envolvidos na
formulagdo e execucdo de politicas de rastreamento oncoldgico. O enfrentamento das
desigualdades no acesso ao diagndstico precoce do cancer demanda uma abordagem
intersetorial, continua e sensivel as especificidades socioculturais das mulheres, reafirmando o

compromisso ético do sistema de saude com a equidade, a integralidade e a justica social.
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MATERNIDADE INVISIBILIZADA: A SAUDE MENTAL DE MAES
SOLO FRENTE A SOBRECARGA, AO ESTIGMA E A AUSENCIA DE
POLITICAS DE APOIO

Resumo: A maternidade solo representa um
fenomeno social complexo, marcado por
desafios estruturais que impactam a
qualidade de vida das mulheres e seus filhos.
Este estudo teve como objetivo analisar as
producdes cientificas sobre maternidade
solo, destacando seus impactos
psicossociais, econdOmicos e culturais, com
vistas a subsidiar agdes que promovam
equidade e justica social. Trata-se de uma
revisdo narrativa de literatura, baseada em
produgoes publicadas entre 2018 e 2025,
obtidas em bases cientificas e documentos
institucionais. Os resultados apontaram que
essas mulheres enfrentam sobrecarga fisica e
emocional, dificuldades de insercdo e
permanéncia no mercado de trabalho e
auséncia de politicas publicas eficazes,
fatores que contribuem para a ampliagdo da
vulnerabilidade social e das desigualdades de
género. Além disso, observou-se que as redes
de apoio informais desempenham papel
central, embora ndo supram integralmente as
demandas cotidianas. Conclui-se que
enfrentar os desafios da maternidade solo
requer acoes intersetoriais, investimentos em
politicas publicas inclusivas e mudangas
socioculturais que  desnaturalizem a
responsabilizacdo exclusiva das mulheres
pelo cuidado. A pesquisa contribui para o
debate académico e para formulagdo de
estratégias que promovam equidade e justica
social.
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INVISIBLE MOTHERHOOD: THE MENTAL HEALTH OF SINGLE
MOTHERS FACING OVERLOAD, STIGMA, AND THE LACK OF
SUPPORT POLICIES

Abstract: Single motherhood represents a complex social phenomenon, marked by structural
challenges that impact the quality of life of women and their children. This study aimed to
analyze scientific literature on single motherhood, highlighting its psychosocial, economic, and
cultural impacts, with a view to supporting actions that promote equity and social justice. This
is a narrative literature review, based on works published between 2018 and 2025, obtained
from scientific databases and institutional documents. The results indicated that these women
face physical and emotional overload, difficulties entering and remaining in the job market, and
a lack of effective public policies, factors that contribute to increased social vulnerability and
gender inequalities. Furthermore, it was observed that informal support networks play a central
role, although they do not fully meet daily demands. The conclusion is that addressing the
challenges of single motherhood requires intersectoral actions, investment in inclusive public
policies, and sociocultural changes that denaturalize women's exclusive responsibility for
caregiving. The research contributes to academic debate and the formulation of strategies that
promote equity and social justice.

Keywords: Single-Parent Family; Mothers; Public Health Policies; Mental Health; Social
Vulnerability.

INTRODUCAO

A configuracdo familiar no Brasil sofreu transformacdes significativas ao longo das
ultimas décadas, refletindo mudangas socioculturais, econdmicas e legais. Entre essas
transformagdes, destaca-se o aumento das familias monoparentais femininas, popularmente
conhecidas como maes solo, que assumem, de maneira integral, a criagdo e o sustento dos
filhos. De acordo com estudos recentes, a monoparentalidade feminina no Brasil tem se tornado
cada vez mais comum, representando um desafio ndo apenas econdomico, mas também
emocional e social para essas mulheres (Pereira; Xavier; Resende, 2024).

O conceito de maternidade solo ganhou forga como substituto do termo “mae solteira”,

buscando eliminar a conotagdo pejorativa associada ao estado civil e refor¢ar que a auséncia
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paterna no cuidado dos filhos ndo estd vinculada a condi¢do conjugal da mulher (Severino,
2022). Essa mudanca terminologica também expressa um avango social, pois reconhece a
autonomia feminina, embora ainda permanegam marcadores de desigualdade de género que
afetam diretamente a experiéncia dessas maes (Santos, 2022).

Com base nos dados do Censo 2022, observa-se que a participacao das mulheres como
responsaveis por unidades domésticas apresentou crescimento significativo nas ultimas
décadas. Em 2022, 49,1% dos domicilios brasileiros tinham uma mulher como responsavel,
nimero préximo ao dos homens (50,9%). Esse resultado contrasta com o cenario de 2010,
quando apenas 38,7% das unidades eram chefiadas por mulheres, frente a 61,3% por homens
(IBGE, 2024). Essa mudanga revela transformacdes estruturais no arranjo familiar brasileiro,
indicando maior protagonismo feminino na gestdo dos lares (IBGE, 2024).

Embora as unidades monoparentais tenham apresentado pouca variacao no periodo (de
16,3% em 2010 para 16,5% em 2022), o aumento de mulheres na posi¢ao de responsaveis pelos
domicilios impde novos desafios, especialmente quando ndo ha conjuge presente. Essa
realidade envolve conciliar responsabilidades domésticas, cuidado com os filhos e inser¢dao no
mercado de trabalho, fatores que podem gerar sobrecarga fisica e emocional (IBGE, 2024). O
fenomeno ¢ ainda mais evidente em regides como o Nordeste, onde estados como Pernambuco
(53,9%), Sergipe (53,1%) e Maranhao (53,0%) apresentam proporgdes acima da média nacional
de lares chefiados por mulheres (IBGE, 2024).

Essa configuracdo familiar demanda politicas publicas que considerem a dupla jornada
enfrentada pelas mulheres e suas repercussdes socioecondmicas € psicologicas. Além da
vulnerabilidade econdmica, essas responsaveis enfrentam desafios no acesso a servigos basicos,
creches e oportunidades de emprego, o que impacta diretamente sua saide mental e qualidade
de vida. Dessa forma, os dados evidenciam ndo apenas uma mudanca na estrutura familiar, mas
também a urgéncia de estratégias voltadas para equidade de género e protecao social (IBGE,
2024).

Do ponto de vista historico, a legislagdo brasileira reconheceu as familias monoparentais
a partir da Constituicdo Federal de 1988, que ampliou o conceito juridico de entidade familiar.
No entanto, a mudanca legal ndo foi acompanhada de politicas publicas suficientes para garantir

condig¢des equitativas a essas familias, perpetuando situagdes de vulnerabilidade social (Brasil,

congressocinets@editoracognitus.com.br Cognitus Interdisciplinary Journal (ISSN: 3085-6124)

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

12


https://doi.org/10.71248/9786583818089-2

) Congresso Internacional de
O wa rociéncia Translacional
I -

CINETS

d https://doi.org/10.71248/9786583818089-2

1988; Beltrao, 2025). A auséncia de politicas efetivas contribui para o isolamento dessas
mulheres, que enfrentam barreiras estruturais e simbolicas.

A sobrecarga vivenciada pelas maes solo ¢ um dos principais problemas enfrentados por
esse grupo. Elas assumem multiplas jornadas, que incluem responsabilidades domésticas,
cuidados com os filhos e atividades remuneradas, frequentemente sem contar com rede de apoio
consistente (Severino, 2022). Esse acimulo de fungdes compromete sua qualidade de vida e
amplia os riscos de adoecimento fisico e psiquico, refor¢ando a necessidade de politicas de
suporte direcionadas (Pereira; Xavier; Resende, 2024).

Pesquisas qualitativas apontam que essas mulheres convivem com estigmas sociais e
preconceitos, que se traduzem em discriminagao no mercado de trabalho e julgamento moral
(Oliveira et al., 2023). A maternidade solo, longe de ser apenas um arranjo familiar, torna-se
um marcador de exclusdo social, especialmente quando associada a outros fatores, como
pobreza, raga e género, compondo um cendrio interseccional de vulnerabilidade (Santos, 2022).

Outro aspecto relevante é a romantizagao da maternidade solo, que naturaliza a auséncia
paterna e atribui a mulher caracteristicas de “for¢a” e “heroismo”, desconsiderando as
dificuldades e fragilidades que permeiam essa condi¢do (Pereira; Xavier; Resende, 2024). Tal
construcdo simbolica contribui para invisibilizar as demandas reais dessas maes, além de
reforcar expectativas sociais que geram sobrecarga e sentimento de culpa (Juliana, 2022).

O impacto econdmico também ¢ significativo. Muitas maes solo enfrentam dificuldades
de inser¢do e permanéncia no mercado de trabalho, em razdo de preconceitos e da
incompatibilidade entre jornada laboral e responsabilidades familiares (Araajo et al., 2023).
Esse contexto limita as possibilidades de ascensdo social e aprofunda desigualdades ja
existentes, tornando a maternidade solo um fator de exclusdo econdmica (Santos, 2022).

Além das barreiras econdmicas, a auséncia de uma rede de apoio institucionalizada,
como creches publicas em nimero suficiente e politicas de assisténcia social, agrava as
condi¢gdes dessas mulheres (Beltrao, 2025). Em muitos casos, as maes solo dependem do
suporte informal de familiares, que nem sempre esta disponivel, evidenciando a urgéncia de
acdes governamentais que contemplem essa realidade (Severino, 2022).

O sofrimento ético-politico € outro elemento que permeia a experiéncia das maes solo.
A falta de politicas publicas efetivas, combinada com a responsabilizacdo exclusiva das

mulheres, configura um cenério que intensifica desigualdades de género e vulnerabilidades
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sociais (Santos, 2022). Esse sofrimento ultrapassa a dimensao individual, refletindo a estrutura
patriarcal que ainda organiza a sociedade (Oliveira et al., 2023).

A saude mental das maes solo também merece destaque. A sobrecarga cotidiana, a
escassez de recursos financeiros e a auséncia de suporte social contribuem para quadros de
ansiedade, depressao e estresse cronico. Esses problemas impactam nao apenas as mulheres,
mas também seus filhos, criando um ciclo de vulnerabilidade intergeracional (Santos, 2022).

Considerando essas questoes, compreender a maternidade solo sob uma perspectiva
interseccional ¢ essencial para construir estratégias inclusivas. A combinagdo entre género,
raca, classe social e territorialidade amplia as desigualdades, demandando politicas publicas
que respondam a essas multiplas dimensdes (Santos, 2022). Sem essa abordagem, as agdes
tendem a ser insuficientes e pouco efetivas (Beltrdo, 2025).

Diante desse cenario, observa-se que a maternidade solo nao deve ser analisada apenas
como um fenomeno familiar, mas como uma questdo social complexa, que exige articulagdo
entre diferentes areas do conhecimento e setores governamentais (Severino, 2022). A
invisibilizacdo historica dessas mulheres refor¢a a urgéncia de debates e pesquisas que
contribuam para mudangas concretas (Pereira; Xavier; Resende, 2024).

Nesse sentido, este estudo justifica-se pela relevancia social e académica do tema, uma
vez que pretende dar visibilidade as experiéncias das maes solo, seus desafios e as lacunas
existentes nas politicas publicas. O objetivo ¢ analisar as producdes cientificas sobre
maternidade solo, destacando seus impactos psicossociais, econdmicos e culturais, com vistas

a subsidiar agdes que promovam equidade e justiga social.

METODOLOGIA

O presente estudo consiste em uma revisao narrativa de literatura, abordagem adequada
para andlises amplas e interpretativas, permitindo compreender conceitos, contextos e lacunas
sobre o fendomeno investigado sem a rigidez metodologica das revisoes sistematicas. Essa
escolha justifica-se pela necessidade de explorar, de forma critica, as evidéncias disponiveis

sobre a maternidade solo e seus impactos psicossociais, econdmicos e culturais. A pesquisa €
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qualitativa, de carater descritivo e exploratdrio, uma vez que busca analisar experiéncias e
desafios enfrentados pelas maes solo no contexto contemporaneo.

A busca dos estudos foi realizada nas bases SciELO, LILACS, BVS e Google
Académico, utilizando descritores controlados do DeCS/MeSH combinados por operadores
booleanos: “Familia Monoparental” OR “Maes” AND “Vulnerabilidade Social” OR AND
“Politicas Publicas de Saude” AND “Saude Mental”. Foram incluidos artigos publicados entre
2018 e 2025, em portugués, espanhol ou inglés, que abordassem a maternidade solo e seus
impactos psicologicos, sociais e economicos. Excluiram-se estudos que nao tivessem relagao
com o tema, publicagdes anteriores a 2018 e trabalhos sem base cientifica, duplicidades também
foram eliminadas.

O instrumento para extragdo de dados foi um formuldrio estruturado, destinado a coleta
de informagdes como autoria, ano, tipo de estudo, objetivos e principais resultados relacionados
aos desafios econdmicos, impactos na saude mental e auséncia de politicas publicas. As
varidveis analisadas foram classificadas em trés eixos: contexto historico e social da
maternidade solo; impactos psicossociais; estratégias de enfrentamento e politicas publicas. A
coleta de dados ocorreu entre junho e julho de 2025, com leitura completa dos textos para
extracao das informacdes.

Para andlise, adotou-se abordagem qualitativa interpretativa, baseada na comparacao
tematica e categorizagdo dos conteudos, o que possibilitou identificar convergéncias e
divergéncias entre os estudos selecionados. As informacdes foram organizadas em sintese
narrativa, com discussdo critica fundamentada em evidéncias cientificas. Por se tratar de
pesquisa baseada em fontes secundérias, nao houve necessidade de submissdo ao Comité de
Etica em Pesquisa, conforme a Resolugdo CNS n° 510/2016. Todos os dados foram utilizados

de forma ética, garantindo a integridade cientifica e a citagdo adequada das fontes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os estudos analisados evidenciam que a maternidade solo ¢ marcada por desafios
estruturais, culturais e econdmicos que se interseccionam, aprofundando desigualdades sociais.

Pesquisas apontam que a auséncia paterna, muitas vezes associada a negligéncia ou abandono,
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impoe a mulher a dupla responsabilidade de provedora e cuidadora, em um contexto que carece
de politicas publicas efetivas de suporte (Santos et al., 2024; Fernandes, 2022). Essa realidade
gera sobrecarga emocional e financeira, intensificada pela falta de reconhecimento social do
trabalho do cuidado, que permanece invisivel nas agendas politicas (Melo, 2023).

Outro aspecto relevante ¢ a persisténcia de estigmas associados a figura da mae solo,
frequentemente vista como responsavel por sua condicdo, o que reforgca praticas
discriminatorias no acesso ao trabalho e aos servigos de prote¢ao social (Finamori, 2024). A
literatura destaca que, apesar do avango das discussoes sobre diversidade familiar, a sociedade
ainda valoriza modelos nucleares tradicionais, desconsiderando a complexidade das novas
configuragdes familiares (Fernandes, 2022). Esse contexto favorece processos de
culpabiliza¢ao feminina e de invisibilizagdo das demandas concretas dessas mulheres.

A andlise também revela que as maes solo enfrentam barreiras significativas no mercado
de trabalho. A conciliagdo entre emprego e cuidados domésticos sem rede de apoio
institucionalizada gera instabilidade laboral, aumento da informalidade e queda na renda
familiar (Silveira, 2024). Essas barreiras se tornam ainda mais acentuadas em contextos de
vulnerabilidade social, nos quais as politicas de assisténcia sdo insuficientes para garantir
autonomia econdmica, resultando em ciclos intergeracionais de pobreza (Santos; Lima; Souza,
2024).

Além dos impactos econdmicos, as consequéncias psicossociais sdo marcantes. A
sobrecarga didria, somada a falta de suporte emocional, tem contribuido para o aumento de
quadros de ansiedade, depressdo e estresse cronico entre as maes solo (Abreu et al., 2020).
Durante a pandemia de Covid-19, esse cenario foi agravado pela interrupgdo de servigos
educacionais e pelo confinamento domiciliar, intensificando o acimulo de responsabilidades e
a precariedade do cuidado (Abreu et al., 2020).

Estudos evidenciam ainda a centralidade das redes de apoio informais, geralmente
compostas por mulheres, como elemento fundamental para minimizar vulnerabilidades
(Silveira, 2024). No entanto, essas redes sdo frageis e insuficientes, pois dependem de relagdes
familiares ou comunitdrias que, muitas vezes, também enfrentam limitagdes econdmicas e
sociais (Fernandes, 2022). A auséncia de politicas publicas robustas reforca a privatizagdo do
cuidado, transferindo para as mulheres uma responsabilidade que deveria ser compartilhada

com o Estado e a sociedade.
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A dimensao interseccional do fendmeno também merece destaque. As condi¢des de
maes solo negras e pobres revelam niveis mais elevados de vulnerabilidade, resultado da
sobreposi¢do de racismo estrutural, desigualdade de género e exclusdo economica (Melo,
2023). Essa realidade reforca a necessidade de politicas publicas que considerem tais
especificidades, sob pena de perpetuar processos de marginalizagdo social (Fernandes, 2022).

Outro ponto discutido refere-se a romantizagdo da maternidade solo, frequentemente
tratada como sindnimo de forca e superagdo, o que invisibiliza as dificuldades enfrentadas e
legitima a auséncia de medidas protetivas eficazes (Finamori, 2024). Essa narrativa reforca
expectativas irreais sobre a capacidade feminina de conciliar multiplas fungdes, contribuindo
para o sofrimento ético-politico dessas mulheres (Melo, 2023).

As pesquisas analisadas também indicam lacunas importantes nas politicas publicas
voltadas para a maternidade solo. A insuficiéncia de creches publicas, programas de
transferéncia de renda limitados e a auséncia de politicas integradas para inser¢ao produtiva sao
fatores que dificultam a autonomia dessas mulheres (Santos; Lima; Souza, 2024). Essa caréncia
compromete o cumprimento do principio constitucional de protecdo a familia monoparental
previsto na Constituicao de 1988 (Melo, 2023).

Do ponto de vista das praticas sociais, observa-se que a maternidade solo ¢ atravessada
por um processo de culpabilizagdo moral e judicializagdo das relagdes familiares, em que o
abandono paterno raramente resulta em responsabilizacdo efetiva (Santos; Lima; Souza, 2024).
Essa assimetria reforca a naturalizagdo da auséncia paterna e intensifica a desigualdade de
género no exercicio da parentalidade (Fernandes, 2022). Por outro lado, algumas iniciativas
inovadoras tém surgido, especialmente no ambito comunitario e do design social, com foco na
criacdo de redes de apoio colaborativas para maes solo (Sllveira, 2024). Essas propostas,
embora pontuais, demonstram potencial para mitigar vulnerabilidades quando articuladas a
politicas institucionais mais amplas, promovendo autonomia € empoderamento feminino.

A analise critica dos estudos confirma que o fendmeno da maternidade solo deve ser
tratado como questdo estrutural e ndo apenas individual. Essa compreensdo ¢ essencial para
superar visdes reducionistas que responsabilizam exclusivamente as mulheres, desconsiderando
os determinantes sociais que configuram essa realidade (Melo, 2023; Fernandes, 2022). A
auséncia de um olhar sistémico perpetua desigualdades e compromete a efetividade das acdes

governamentais.
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Em sintese, os resultados indicam que a maternidade solo, longe de ser uma escolha
isolada, ¢ influenciada por fatores historicos, culturais e socioecondmicos que demandam
respostas intersetoriais. Politicas publicas integradas, programas de apoio emocional, agdes
afirmativas no mercado de trabalho e a valorizagdo do trabalho de cuidado sdo estratégias
fundamentais para enfrentar os desafios identificados (Abreu et al., 2020; Silveira, 2024). A
construc¢ao de uma agenda politica inclusiva deve pautar-se no reconhecimento da maternidade
solo como questao de justica social e equidade de género.

A discussdo evidencia que a superacao das desigualdades associadas a maternidade solo
requer ndo apenas politicas publicas, mas também mudangas culturais profundas. E
imprescindivel romper com a logica patriarcal que atribui as mulheres a responsabilidade
exclusiva pelo cuidado e pela manutencao da vida familiar, promovendo praticas sociais que
redistribuam responsabilidades e garantam prote¢do integral as familias monoparentais

(Finamori, 2024; Melo, 2023).

CONSIDERACOES FINAIS

A analise realizada evidenciou que a maternidade solo é um fendmeno complexo,
marcado por multiplas vulnerabilidades sociais, econdmicas e psicoldgicas. As discussdes
indicaram que a auséncia paterna ¢ a sobrecarga feminina ndo resultam apenas de escolhas
individuais, mas refletem estruturas sociais pautadas pelo patriarcado e por politicas publicas
insuficientes para garantir a protecdo integral as familias monoparentais femininas. Essa
realidade impde desafios expressivos para a conciliacao entre trabalho, cuidado e vida pessoal,
além de comprometer a satide mental das mulheres.

Constatou-se que, apesar da relevancia do tema, as redes formais de apoio ainda sdo
frageis, transferindo para as redes informais, compostas majoritariamente por outras mulheres,
a responsabilidade pelo suporte as maes solo. Essa dindmica reforca desigualdades historicas
de género, limita a inser¢ao produtiva dessas mulheres e amplia os riscos de exclusdo social. A
analise também revelou que a romantizagao da maternidade solo contribui para a invisibiliza¢ao
das demandas reais, refor¢cando narrativas que culpabilizam as mulheres e legitimam a auséncia
paterna.

No campo académico, o estudo amplia o debate sobre diversidade familiar e equidade
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de género, enquanto, no ambito social, oferece subsidios para o desenvolvimento de politicas
intersetoriais que contemplem educagdo, assisténcia social e trabalho. Tais estratégias sdao
indispensaveis para promover autonomia econdmica € emocional, garantindo melhores
condigdes de vida para essas mulheres e suas familias.

Como limitagdo, destaca-se que a natureza narrativa da revisdo impossibilitou mensurar
a extensdo quantitativa dos impactos analisados ou estabelecer relagdes causais. Recomenda-
se, para futuras investigacdes, a realizagao de estudos empiricos e comparativos entre diferentes
contextos regionais e internacionais, capazes de aprofundar a compreensdo sobre os fatores que
potencializam ou mitigam a vulnerabilidade das maes solo. Conclui-se que a supera¢do dos
desafios impostos a maternidade solo requer um compromisso coletivo que envolva politicas
publicas eficazes, redes institucionais solidas e mudancas culturais profundas, a fim de

desconstruir padrdes patriarcais e promover uma sociedade mais justa e igualitaria.
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EDUCACAO EM SAUDE DIGITAL: O PAPEL DAS REDES SOCIAIS
NA DISSEMINACAO DE INFORMACOES EM TEMPOS DE
DESINFORMACAO

Resumo: Este estudo analisou o papel das redes
sociais na educacao em saude digital, destacando
seus impactos na dissemina¢ao de informagdes,
os riscos associados a desinformacdao e as
estratégias para mitiga-los. Foi realizada uma
revisdo narrativa de literatura, com busca em
bases cientificas e analise de artigos publicados
entre 2020 e 2025, além de materiais
previamente selecionados. Os critérios de
inclusdo contemplaram estudos que abordassem
a utiliza¢do das redes sociais como ferramenta
de promogao da saude, as implicagdes da
infodemia e as estratégias comunicacionais no
combate as fake news. Os resultados
demonstraram que as redes sociais constituem
instrumentos  relevantes para  disseminar
informagdes confidveis, especialmente durante a
pandemia da COVID-19, quando viabilizaram
campanhas educativas e manutenc¢do do vinculo
com a populacdo. Entretanto, os achados
indicaram que esses espagos também
potencializam a circulag¢do de conteudos falsos,
favorecendo a hesitagdo vacinal e dificultando a
adesao a medidas preventivas. Estratégias como
letramento midiatico, uso de linguagem
acessivel, monitoramento de contetidos ¢
fortalecimento das politicas publicas foram
identificadas como fundamentais para reduzir
vulnerabilidades. Conclui-se que as redes sociais
sdo recursos estratégicos para a promog¢do da
saude, mas seu uso exige planejamento,
regulagdo e praticas educativas que assegurem a
qualidade da informagao.

Palavras-Chave: Desinformac¢ao; Educagao
em Saude; Informacdo em Saude; Redes
Sociais; Tecnologia da Informacao.
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Digital Health Education: The Role of Social Media in Disseminating
Information in Times of Disinformation

Abstract: This study analyzed the role of social media in digital health education and its
relationship with misinformation, considering the challenges and strategies to mitigate it. A
narrative literature review was conducted, searching scientific databases and analyzing articles
published between 2020 and 2025, in addition to previously selected materials. Inclusion
criteria included studies that addressed the use of social media as a health promotion tool, the
implications of the infodemic, and communication strategies to combat fake news. The results
demonstrated that social media constitutes relevant instruments for disseminating reliable
information, especially during the COVID-19 pandemic, when it facilitated educational
campaigns and maintained connections with the population. However, the findings indicated
that these spaces also enhance the circulation of false content, fostering vaccine hesitancy and
hindering adherence to preventive measures. Strategies such as media literacy, use of accessible
language, content monitoring, and strengthening public policies were identified as fundamental
to reducing vulnerabilities. It is concluded that social networks are strategic resources for health
promotion, but their use requires planning, regulation and educational practices that ensure the
quality of information.

Keywords: Disinformation; Health Education; Health Information; Social Networks;
Information Technology.

INTRODUCAO

As redes sociais digitais transformaram a forma como a sociedade contemporanea se
comunica ¢ consome informacdes, especialmente no campo da saude. Plataformas como
Facebook, Instagram e Twitter se tornaram canais centrais para a divulgacdo de conteudos
voltados a prevencdo e ao tratamento de doengas, principalmente em situagdes emergenciais,
como a pandemia de COVID-19 (Silva; Melo, 2024). Essa realidade, no entanto, trouxe
desafios significativos para a comunicag¢do em saude, com impactos diretos sobre a confianga
publica nas orientagdes médicas € nas campanhas de imunizagao.

Durante a pandemia, a comunicagdo digital mostrou-se indispensavel diante das
medidas de distanciamento social, que exigiram estratégias alternativas para alcangar a

populagdo. Nesse contexto, as redes sociais foram amplamente utilizadas para disseminar
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informagdes rapidas e acessiveis sobre prevengao, sintomas e vacinas (Oliveira; Valente, 2024).
Entretanto, ao lado dessas iniciativas, observou-se a propagacao massiva de desinformagao e
conteudos enganosos, fenomeno que passou a ser identificado pela Organizagdao Mundial da
Satde (OMS) como infodemia (Cordeiro et al., 2021).

A infodemia consiste na sobrecarga de informagdes verdadeiras e falsas, dificultando a
tomada de decisOes corretas pela populagdo. Essa condi¢do ganhou forca durante a pandemia,
quando teorias conspiratorias, curas milagrosas € mensagens distorcidas circularam em larga
escala nos ambientes digitais (Revez, 2022). Esse cendrio ndo apenas comprometeu a adesdao
as campanhas de vacinagdo, mas também aumentou a inseguran¢a da populacdo, tornando-se
um desafio adicional para gestores e profissionais de saude (Santos, 2023).

As redes sociais, embora representem uma oportunidade para a promogao da saude,
também se configuraram como um espago vulnerdvel a disseminag¢do de informagdes
incorretas. Estudos demonstram que conteudos falsos tendem a se propagar com maior rapidez
que informagdes baseadas em evidéncias, devido ao seu apelo emocional e formato
simplificado (Silva, 2024). Esse aspecto torna ainda mais urgente o desenvolvimento de
estratégias de educacao em satde digital que privilegiem a construgao critica do conhecimento.

Diante dessa realidade, a educagdo em saude mediada por tecnologias emerge como
uma ferramenta essencial para combater as fake news e promover praticas de autocuidado
baseadas em evidéncias cientificas. Estratégias digitais, como campanhas educativas em redes
sociais, videos interativos e podcasts, demonstraram efic4cia na dissemina¢do de informacdes
confiaveis e no aumento do engajamento da populacgao (Oliveira; Valente, 2024). Contudo, para
que essas acdes sejam efetivas, € necessario compreender as caracteristicas e os desafios
proprios do ambiente digital.

Estudos apontam que a tecnossociabilidade, conceito que descreve as interagdes sociais
mediadas pelas tecnologias, intensificou-se durante a pandemia, gerando novas dinamicas no
consumo de informagao (Silva; Melo, 2024). Esse fenomeno alterou profundamente as praticas
comunicativas e educacionais, exigindo que os profissionais de satde desenvolvessem
competéncias para atuar em ambientes virtuais, assegurando a clareza e a confiabilidade das
mensagens transmitidas.

O papel das competéncias em informacgdo e leitura também ganha relevancia nesse

contexto. Habilidades voltadas a busca, avaliagao e uso ético das informagoes sao fundamentais
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para lidar com o grande volume de conteudos disponiveis no ciberespaco (Pacheco; Gerlin,
2022). A auséncia dessas competéncias contribui para a vulnerabilidade dos usuarios frente a
desinformacao, reforcando a necessidade de acdes que articulem educagao digital, letramento
cientifico e promogao da saude.

As iniciativas de combate a desinformac¢do devem considerar ainda a influéncia dos
algoritmos das plataformas digitais, que tendem a reforgar contetidos com maior engajamento,
independentemente da sua veracidade (Revez, 2022). Isso significa que, além da produgao de
materiais educativos de qualidade, ¢ necessario investir em estratégias que aumentem a
visibilidade das informagdes corretas e promovam a interagdo critica dos usudrios com 0s
conteudos consumidos.

Nesse cenario, destaca-se a importancia da comunicacdo clara e do uso de linguagens
acessiveis, capazes de dialogar com diferentes perfis de publico (Santos, 2023). A simplificacdo
da linguagem, sem perda da precisdo cientifica, aliada ao uso de recursos audiovisuais, amplia
o alcance das mensagens e contribui para reduzir a propagac¢do de boatos e interpretacdes
equivocadas sobre medidas de prevencao e tratamento (Oliveira; Valente, 2024).

As experiéncias relatadas em projetos educacionais demonstram que a abordagem
critica, inspirada em principios da educacdo dialdgica, ¢ fundamental para promover a
autonomia dos sujeitos frente as informagdes (Cordeiro et al., 2021). Essa perspectiva supera
modelos transmissivos e valoriza a participacdo ativa dos usudrios, estimulando reflexdes sobre
os impactos das informagdes consumidas e compartilhadas nas redes sociais.

A analise das publicacdes recentes revela que, embora existam iniciativas promissoras,
os desafios impostos pela desinformacdo permanecem significativos. A auséncia de
regulamentacdo especifica, a dificuldade em monitorar o fluxo informacional e a velocidade
das interacdes digitais limitam a eficdcia das medidas de contencdo (Silva; Melo, 2024). Nesse
sentido, urge avangar na elaboracao de politicas publicas e protocolos institucionais voltados a
comunicacdo segura e a educacgao digital em saude.

Justifica-se, portanto, a realizacdo desta revisdo narrativa pela necessidade de
compreender criticamente o papel das redes sociais na educagdo em saude digital em um cenario
marcado pela desinformagdo. A investigagdo contribui para identificar estratégias eficazes e
lacunas existentes, subsidiando agdes educativas € comunicacionais que promovam praticas

seguras e informadas (Silva, 2024). O objetivo desta revisdo narrativa ¢ analisar o papel das
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redes sociais na educacdo em saude digital, destacando seus impactos na disseminagdo de

informagdes, os riscos associados a desinformacao e as estratégias para mitiga-los.

METODOLOGIA

Este estudo consiste em uma revisdo narrativa da literatura, com a finalidade de analisar
e discutir a produgao cientifica sobre o papel das redes sociais na dissemina¢ao de informagdes
em saude e na educacdo digital em tempos de desinformacdo. Esse tipo de pesquisa foi
escolhido por permitir uma abordagem ampla, capaz de integrar diferentes perspectivas sobre
a tematica, destacando tendéncias, desafios e estratégias relevantes.

A busca de informagoes foi realizada em bases de dados cientificas reconhecidas, como
SciELO, PubMed e Biblioteca Virtual em Saude, além do uso de materiais disponiveis em
arquivos previamente selecionados. Foram adotados critérios que assegurassem a relevancia e
a atualidade dos contetdos, selecionando estudos publicados entre os anos de 2020 e 2025,
periodo em que houve maior impacto da pandemia de COVID-19 e aumento do uso das redes
sociais para promoc¢ao de saude e circulagdo de informacgdes.

Como critérios de inclusdo, foram considerados estudos publicados em portugués,
inglés ou espanhol, disponiveis na integra e que abordassem temas relacionados ao uso das
redes sociais para promog¢do da saltde, estratégias de educagdo digital, desinformagdo e
infodemia. Foram excluidos trabalhos duplicados, textos sem rigor cientifico, como blogs e
editoriais, e estudos que tratassem da desinformacao fora do contexto da saude.

A coleta de dados ocorreu por meio de leitura exploratoria e seletiva dos materiais
encontrados. Em seguida, os estudos foram analisados integralmente para extragdo das
informacdes, utilizando um roteiro previamente elaborado contendo variaveis como autor, ano,
objetivo do estudo, tipo de abordagem e principais resultados. Posteriormente, as informagdes
foram organizadas em categorias tematicas, que possibilitaram a sintese critica dos achados.

A andlise foi desenvolvida de forma qualitativa, permitindo interpretar os dados a luz
da questdo central proposta e das categorias identificadas. Essa abordagem possibilitou a
compreensdo do papel das redes sociais no processo de educacdo em saude digital, os riscos

associados a disseminacao de informacdes falsas e as estratégias empregadas para mitigar tais
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problemas. Por se tratar de uma revisdo baseada em dados secundérios, sem envolvimento de
seres humanos ou experimentagio, ndo houve necessidade de aprecia¢do por Comité de Etica

em Pesquisa, conforme normas vigentes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O levantamento dos estudos revelou que as redes sociais assumiram um papel central
na comunicag¢do em saude durante a pandemia da COVID-19, oferecendo meios para manter o
vinculo entre profissionais, institui¢des e a populagdo. A utilizagdo dessas plataformas permitiu
a difusdo de informagdes sobre prevencao, vacinagao e cuidados, adaptando praticas educativas
diante do isolamento social (Cunha, 2024). Essa capacidade de adaptagdo demonstra a
relevancia das redes como ferramentas estratégicas para o enfrentamento de crises sanitarias,
especialmente quando integradas a agdes planejadas de promocao da saude (Oliveira et al.,
2025).

No entanto, a andalise evidenciou também um aumento expressivo da desinformagao em
ambiente digital, com impactos diretos na percep¢ao de risco e na adesdo as medidas
preventivas. Durante a pandemia, termos como “infodemia” e “desinfodemia” passaram a
caracterizar a avalanche de contetidos falsos, que dificultaram a tomada de decisao baseada em
evidéncias (Araujo; Carvalho, 2023). Essa problematica se intensificou em plataformas como
Facebook, WhatsApp e Instagram, as quais se destacaram pelo alcance e rapidez na circulagdo
de informagdes, tanto veridicas quanto enganosas (Souza; Macedo, 2020).

Estudos apontam que o crescimento da desinformag¢do comprometeu campanhas de
vacinagdo, favorecendo a hesitacdo vacinal e ampliando a vulnerabilidade populacional
(Massarani et al., 2021). A analise dos contetidos mais engajados nas redes revelou que, embora
muitos apresentassem informacdes corretas, existiam lacunas na forma como eram explicadas
as condutas preventivas. Isso reforga a necessidade de abordagens comunicacionais que
combinem clareza, linguagem acessivel e rigor cientifico (Cunha, 2024).

Outro resultado significativo refere-se ao impacto das redes sociais na relagdo médico-

paciente. A busca por informacgdes de saude on-line gerou tensdes nessa relacdo, a0 mesmo
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tempo em que trouxe oportunidades de empoderamento para os pacientes (Araujo; Gouvea;
Lima, 2025). Por um lado, a conectividade permitiu maior participacao no processo decisorio;
por outro, expos riscos relacionados a credibilidade das fontes consultadas, o que pode conduzir
a adogao de praticas inseguras.

As experiéncias exitosas relatadas por projetos de extensdo e iniciativas educativas
reforcam a eficdcia das redes sociais na promo¢ao da saude quando utilizadas de forma
estruturada. A implementacao de estratégias como postagens periddicas, videos explicativos e
materiais visuais atrativos contribuiu para ampliar o alcance das campanhas, aumentar o
engajamento e combater informagdes falsas (Souza; Macedo, 2020). Esses achados sinalizam
que a combinacdo entre conteudo confidvel e recursos interativos ¢ um diferencial para
potencializar resultados positivos em ambientes virtuais.

Apesar dos avangos, a presenga de fake news continuou representando um obstaculo a
efetividade das a¢des. Pesquisas apontam que narrativas baseadas em apelo emocional e teorias
conspiratérias circulam mais rapidamente do que informagdes cientificas, o que fragiliza
esforcos institucionais para conter boatos (Araujo; Carvalho, 2023). Essa constatagdo confirma
a necessidade de estratégias de monitoramento continuo, aliadas a politicas publicas que
regulamentem a circulagdo de informagdes em redes sociais.

Outro ponto observado foi a relevancia da tecnossocialidade na rotina dos usuarios do
Sistema Unico de Saude (SUS). O uso de tecnologias digitais no cotidiano, associado a redes
de apoio, mostrou-se fundamental para manutencdo do cuidado, acompanhamento de
tratamentos e prevencao de agravos durante a pandemia (Melo et al., 2023). No entanto,
também emergiu a preocupagdo com a saude mental, agravada pela sobrecarga informacional
e pela inseguranca diante da veracidade das mensagens recebidas.

As redes sociais também se configuraram como espagos de disputa simbdlica, em que
diferentes atores buscaram legitimar discursos, influenciando percepgodes e condutas (Cunha,
2024). Essa dinamica implica compreender as plataformas digitais como arenas de construgao
social da saude, nas quais interagem saberes cientificos, crencas populares e interesses politicos.

As iniciativas de enfrentamento a desinformacdo no Brasil, entre 2020 e 2022,
concentraram-se em agodes de fact-checking e letramento mididtico, com foco em tornar o

cidaddao protagonista na analise critica das informagdes (Araujo; Carvalho, 2023). Apesar
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dessas acdes, observou-se fragilidade na participacao de atores regionais e do SUS, o que limita
a capilaridade das estratégias.

Outro aspecto relevante identificado foi a eficacia das postagens em formato de imagem,
que apresentaram maior alcance e interagdo em comparagao a outros formatos (Cunha, 2024).
Essa evidéncia aponta para a importancia da estética comunicativa nas redes sociais.

A andlise dos dados também revelou a persisténcia de desigualdades digitais como fator
determinante para o acesso a informacao. Limita¢des de conectividade e falta de dispositivos
adequados restringem a participagdo plena de grupos socialmente vulneraveis (Melo et al.,
2023). Essa realidade reforca que as estratégias digitais devem ser complementadas por agdes
presenciais.

Com relacdo as vacinas, verificou-se que a circulacdo de contetidos enganosos
contribuiu para hesitagdo vacinal (Massarani et al., 2021). Essa constatacao evidencia que a
comunicagdo sobre imunizagdo deve ir além da transmissdo de dados técnicos, incorporando
estratégias que reforcem a credibilidade institucional e o didlogo com a populagao.

Por fim, os achados indicam que as redes sociais representam tanto uma oportunidade
quanto um desafio para a educagdo em saude digital. Quando utilizadas de forma estratégica,
elas potencializam o alcance ¢ a efetividade das campanhas, mas, quando desprovidas de
regulacdo e monitoramento, podem amplificar riscos relacionados a desinformagdo (Araujo;

Carvalho, 2023).

CONSIDERACOES FINAIS

A andlise evidenciou que as redes sociais desempenham papel central na comunicacao
em saude, sendo instrumentos estratégicos para disseminar informagdes rapidas e acessiveis.
Durante a pandemia da COVID-19, essas plataformas mostraram-se fundamentais para manter
o vinculo entre profissionais e populagdo, possibilitando a¢des educativas mesmo diante do
distanciamento social. Contudo, observou-se que a mesma velocidade que permite a circulagao
de contetdos confiaveis também favorece a propagacdo de fake news e discursos
desinformativos, configurando um desafio para as politicas de satde.

Os resultados apontam que o combate a desinformagao requer estratégias que vao além

da simples divulgacao de informagdes corretas. E necessario investir em letramento midiatico
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e alfabetizacdo em saude, além de promover conteudos atrativos, claros e cientificamente
embasados. A experiéncia mostrou que a adogdo de recursos interativos e linguagens acessiveis
potencializa o engajamento e reduz a vulnerabilidade da populagdo a boatos e interpretagdes
equivocadas. Dessa forma, a educagdo digital emerge como uma ferramenta indispensavel no
fortalecimento da cidadania em saude.

Como limitagdes, destaca-se a auséncia de analise quantitativa e a restricdo a estudos
publicados em determinados recortes temporais, o que pode reduzir a amplitude das conclusoes.
Recomenda-se que pesquisas futuras explorem abordagens sistematicas, mensurem o impacto
das intervengdes digitais no enfrentamento a desinformacao e investiguem como varidveis
socioculturais influenciam a adesdo as praticas educativas. Avancar nessa dire¢do ¢ essencial

para consolidar modelos de comunica¢do em satde mais eficazes, seguros e equitativos.
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O PAPEL DA INTERSETORIALIDADE NA GESTAO
DE SAUDE PUBLICA MUNICIPAL

Resumo:

Este estudo teve como objetivo analisar o papel
da intersetorialidade na gestao da saude publica
municipal, destacando seus beneficios, desafios
e impactos sobre a efetividade das politicas
publicas locais. A pesquisa foi realizada por
meio de uma revisdo bibliografica qualitativa de
11 artigos cientificos publicados entre 2021 e
2025, selecionados em bases académicas
internacionais. Os resultados evidenciam que a
articulacdo entre diferentes setores, ,como
saude, educacdo, assisténcia social e justiga,
contribui para a ampliacdo do acesso, a melhoria
da qualidade do cuidado e a promocdo da
equidade, especialmente entre populagdes
vulneraveis. Iniciativas intersetoriais também
demonstraram maior efetividade na gestdo de
crises sanitarias e na continuidade do cuidado a
grupos com necessidades complexas. Contudo,
os estudos revelam entraves estruturais e
institucionais que dificultam a consolidagao
dessas praticas nos municipios, como a
fragmentacdo das politicas e a auséncia de
mecanismos estaveis de coordenagao. Conclui-
se que a intersetorialidade € essencial para a
constru¢do de respostas mais integradas e
sustentaveis, exigindo planejamento, vontade
politica e cooperacdo entre os atores envolvidos.
Palavras-chave: Gestdo em saude publica;
Cooperacao intersetorial; Sistemas locais de
saude; Equidade em saude; Governanca
municipal.
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THE ROLE OF INTERSECTORALITY IN MUNICIPAL PUBLIC HEALTH
MANAGEMENT

Abstract:

This study aimed to analyze the role of intersectorality in municipal public health management,
highlighting its benefits, challenges, and impacts on the effectiveness of local public policies.
The research was conducted through a qualitative literature review of 11 scientific articles
published between 2021 and 2025, selected from international academic databases. The results
show that articulation between different sectors—such as health, education, social assistance,
and justice—contributes to expanding access, improving the quality of care, and promoting
equity, especially among vulnerable populations. Intersectoral initiatives have also
demonstrated greater effectiveness in managing health crises and ensuring continuity of care
for groups with complex needs. However, the studies also reveal structural and institutional
obstacles that hinder the consolidation of these practices in municipalities, such as policy
fragmentation and the absence of stable coordination mechanisms. It is concluded that
intersectorality is essential for building more integrated and sustainable responses, requiring
planning, political will, and cooperation among the actors involved.

Keywords: Equity in Health; Intersectoral Cooperation; Local Health Systems; Municipal
Governance; Public Health Management.

INTRODUCAO

A crescente complexidade das demandas sociais e sanitdrias no contexto urbano impde
aos gestores publicos o desafio de desenvolver estratégias integradas e eficazes para a promogao
da satde da populagdo. Nesse cendrio, a intersetorialidade emerge como um principio
organizador fundamental das politicas publicas em saude, ao propor a articulagdo entre
diferentes setores governamentais € ndo governamentais com vistas a superacdo dos
determinantes sociais que impactam diretamente as condicdes de vida e de saude dos
individuos. Mais do que uma diretriz normativa, a intersetorialidade configura-se como uma
pratica politica, técnica e institucional que visa romper com a logica fragmentada da
administragao publica, promovendo ag¢des coordenadas e sinérgicas entre areas como educagao,

assisténcia social, habita¢do, meio ambiente, seguranga alimentar, entre outras (Cheney et al.,
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A gestdo municipal da saude, enquanto instdncia de maior proximidade com as
realidades territoriais € com os sujeitos que delas fazem parte, € o locus privilegiado para a
implementagao de praticas intersetoriais. A articulacao entre setores, quando bem estruturada,
possibilita a ampliagao da oferta de servigos e a racionalizacao dos recursos disponiveis, mas
também a formulagdo de politicas mais equitativas, sensiveis as desigualdades historicas e
atentas as especificidades locais. Nesse sentido, a intersetorialidade contribui para a efetivagao
dos principios do Sistema Unico de Saude (SUS), especialmente a integralidade, a equidade e
a participagdo social, ao favorecer o didlogo entre diferentes saberes e campos de atuagdo como
apontado por Ranade et al. (2024).

Entretanto, apesar de sua relevancia, a consolidagdo da intersetorialidade no ambito
municipal enfrenta obstaculos significativos. A existéncia de culturas institucionais
setorializadas, a auséncia de mecanismos de governanca compartilhada, a indefini¢do de papéis
e responsabilidades e a escassez de recursos técnicos e financeiros sao alguns dos fatores que
dificultam a efetiva operacionalizagdo dessa abordagem. Tais desafios exigem vontade politica,
mas também investimentos em formacdo, planejamento integrado e fortalecimento das
instancias de participacao e controle social (Boned-Ombuena ef al., 2021).

Diante disso, este estudo tem como objetivo analisar, a luz da literatura cientifica
recente, o papel da intersetorialidade na gestdo da satde publica municipal, destacando suas
potencialidades, limites e fatores criticos de sucesso. Por meio de uma revisdo de publicagdes
académicas nacionais e internacionais, busca-se compreender de que maneira a cooperagao
intersetorial pode contribuir para a construgdo de politicas publicas mais eficientes, justas e

sustentaveis, especialmente em contextos marcados por vulnerabilidades sociais e sanitarias.

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma pesquisa do tipo bibliografica e descritiva, de
abordagem qualitativa, cujo objetivo ¢ analisar, a luz da literatura cientifica recente, os impactos
e desafios da intersetorialidade na gestdo da satde publica municipal. A pesquisa foi
desenvolvida a partir da analise de artigos cientificos disponiveis em bases de dados

académicas, sem envolvimento direto de seres humanos ou animais, o que dispensa apreciagao
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ética por Comité de Etica em Pesquisa, conforme a Resolugdo n® 510/2016 do Conselho
Nacional de Saude.

A coleta de dados foi realizada por meio de busca sistematica na base de dados PubMed,
ScienceDirect, SpringerLink e Elsevier, bem como em periodicos revisados por pares de acesso
aberto. Os descritores utilizados foram: intersectorality, public health management, local
health systems, municipal governance e integrated care, isolados € em combinagdo com
operadores booleanos AND e OR. Foram selecionados apenas estudos publicados entre 2021 e
2025, com texto completo disponivel em inglés ou portugués, que abordassem especificamente
estratégias intersetoriais na gestdo local da saude publica.

Os critérios de inclusdo adotados foram: (a) estudos empiricos (ensaios clinicos, estudos
observacionais ou intervencdes avaliativas) ou teoricos que abordassem diretamente a
articulagdo entre setores na gestdo municipal de satde; (b) publicagdes em periddicos
cientificos indexados; e (c) recorte temporal entre 2021 e 2025. Os critérios de exclusdo foram:
(a) artigos duplicados em bases diferentes; (b) estudos que abordassem intersetorialidade
apenas em nivel federal ou estadual, sem enfoque municipal; e (c) trabalhos opinativos ou sem
revisao por pares.

Ao todo, foram selecionados 11 artigos cientificos que atenderam aos critérios
previamente estabelecidos. Esses artigos foram organizados em uma matriz analitica,
categorizando os seguintes aspectos: tipo de estudo, pais de origem, foco temético (ex.: ateng¢ao
a vulneraveis, pandemia, atencdo ao idoso), métodos utilizados, principais resultados e
conclusdes. A andlise dos dados foi realizada por meio da técnica de analise tematica de
conteudo, conforme proposta por Bardin (2011), permitindo a identificagcdo de padrdes,
recorréncias e contribuicdes relevantes a compreensdo da intersetorialidade como estratégia de
gestdo em saude publica.

Dessa forma, a metodologia adotada possibilitou uma visdo abrangente e critica sobre
as potencialidades, os fatores facilitadores e os desafios enfrentados na implementagdao de

praticas intersetoriais no ambito municipal da satide publica.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise das evidéncias obtidas a partir dos estudos selecionados demonstra que a
intersetorialidade representa uma estratégia indispensavel para a eficacia da gestdo publica
municipal em saade, principalmente diante da complexidade dos determinantes sociais que
impactam a saude das populacdes urbanas. As experiéncias sistematizadas apontam que a
articulagdo entre setores diversos — saude, assisténcia social, educacdo, habitacao, justica, entre
outros — amplia a capacidade de resposta dos municipios, possibilitando intervengdes mais
equitativas, integradas e sustentaveis.

No que se refere ao fortalecimento da capacidade institucional local, destaca-se a
iniciativa PromoGOB, descrita por Hernantes et al. (2022), como uma interven¢do de
capacitagdo conduzida por enfermeiros que atuaram como health brokers, isto ¢, mediadores
intersetoriais entre politicas publicas. O estudo identificou que a formagdo de profissionais
municipais promoveu aumento do conhecimento técnico e politico, maior articulacdo entre
setores € um avango na governanca local, por meio da institucionalizagdo de praticas
colaborativas. Esse modelo demonstrou ser especialmente efetivo para estimular o
compromisso das liderangas locais com ag¢des de promocdo da saide baseadas na logica da
transversalidade.

Em complemento, o trabalho de Cheney et al. (2023) evidencia que a conjungao entre
abordagens verticais (top-down) e horizontais (bottom-up) € particularmente produtiva quando
se busca criar uma cultura organizacional voltada a saude coletiva. O estudo, centrado no
ambiente universitdrio, serve como analogia para a gestao publica, mostrando que a constru¢ao
de um ambiente saudavel depende tanto da lideranca institucional quanto do envolvimento ativo
da comunidade.

Quanto a atencdo a populagdes vulneraveis, a intersetorialidade também tem se
mostrado eficaz na superagdo de barreiras de acesso e fragmentacdo do cuidado. O estudo de
Formenti ef al. (2025), realizado com migrantes e refugiados no norte da Italia, revelou que a
articulacdo entre servigos de saude, assisténcia social e organizagdes comunitarias foi essencial
para garantir a continuidade do cuidado, especialmente no que se refere a prevengdo e ao
tratamento de hepatites virais. Resultados semelhantes foram encontrados por Sjostrom et al.
(2021), que avaliaram o impacto de um curso de gestdo em satde para imigrantes recém-

chegados na Suécia. A pesquisa demonstrou melhorias significativas na qualidade de vida dos
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participantes, indicando que agdes intersetoriais também sdo determinantes para processos de
integragao e inclusdo social.

Outro ponto recorrente ¢ a eficiéncia da intersetorialidade na gestdo de crises € em
contextos institucionais complexos. Boned-Ombuena et al. (2021), ao analisarem a resposta a
COVID-19 em uma grande prisao espanhola, destacaram que o controle de surtos e a prevengao
da disseminacdo do virus foram viabilizados pela atuagdo coordenada entre servigos de saude,
setor juridico e administracao penitencidria. A adogao de protocolos dinamicos e adaptados as
especificidades locais, articulados por meio de fluxos de comunicagao efetivos, foi considerada
fundamental para o éxito da intervengao.

Do ponto de vista da continuidade do cuidado, especialmente em populagdes com
necessidades complexas, como idosos com declinio cognitivo, o ensaio clinico randomizado
conduzido por Boekholt et al. (2025) revelou que o modelo de gerenciamento intersetorial de
altas hospitalares (intersec-CM) contribuiu para reduzir as taxas de reinternagdo e melhorar a
qualidade de vida dos pacientes. Embora ndo tenha impactado diretamente a funcionalidade
cotidiana ou a institucionalizagdo, os dados apontam para o potencial da gestdo intersetorial na
organizagao de transi¢des assistenciais mais seguras e integradas.

Além disso, o estudo de Rehner ef al. (2021) refor¢a a importancia da coordenagdo
intersetorial nos cuidados paliativos, destacando que a descontinuidade do cuidado, observada
em uma parcela significativa dos pacientes, poderia ser mitigada por meio da articulagdo entre
diferentes niveis e setores do sistema de saude. Tal achado evidencia que a fragmentacao
institucional ainda representa um obstaculo a integralidade da atencao, sobretudo em situacdes
de vulnerabilidade clinica e social.

A literatura também chama aten¢@o para o papel da intersetorialidade na inovagao das
estratégias de satide publica, sobretudo com a incorporacao de tecnologias digitais e valores
publicos. Lewerenz et al. (2025), ao analisarem a estratégia nacional de saude digital da Franga,
demonstraram que uma abordagem baseada em valor publico, combinando governanca
ampliada e intersetorialidade, melhora a aderéncia das politicas publicas as necessidades
sociais. De modo semelhante, Ranade et al. (2024) propdem um modelo médico centrado na
populagdo, em que as praticas de satde publica sdo organizadas a partir de critérios biomédicos
€ em consonancia com o0s contextos sociais € ambientais locais, reforcando o carater

intersetorial das agoes.
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A importancia da intersetorialidade no desenvolvimento de politicas infantis também
foi destacada por Byers et al. (2022), ao identificarem que o rastreamento precoce de fatores de
risco social em criancas pequenas estd fortemente relacionado com o uso posterior de beneficios
publicos e intervengdes preventivas. Isso demonstra que estratégias intersetoriais, ao
anteciparem vulnerabilidades, podem contribuir para reduzir desigualdades de longo prazo.

Por fim, Ampo et al. (2023), ao relatarem a experiéncia da criagdo de um curso
interdisciplinar de One Health nas Filipinas durante a pandemia de COVID-19, destacam que
mesmo em cendrios adversos, a formacao e a capacitagao intersetorial sao possiveis e eficazes.
O projeto demonstrou que a comunicagdo entre setores, quando mediada por processos
educativos planejados, fortalece a resposta publica a emergéncias sanitarias e amplia a
capacidade do Estado em articular diferentes saberes ¢ instituigdes.

Em sintese, os resultados convergem para a constatacdo de que a intersetorialidade,
quando implementada com planejamento, coordenagdo e participacdo social, fortalece a
capacidade do municipio de responder a desafios complexos ¢ de promover satide de forma
equitativa. No entanto, os estudos também revelam que tal abordagem exige estruturas
institucionais adequadas, clareza de papéis, canais de comunicagdo permanentes e

compromisso politico com a transversalidade das agdes.

CONSIDERACOES FINAIS

A intersetorialidade apresenta-se como um elemento fundamental para o fortalecimento
da gestdo publica municipal em satde, ao permitir que diferentes setores colaborem de forma
articulada na constru¢do de respostas mais eficazes e integradas as necessidades sociais da
populagdo. Sua adog¢do amplia a capacidade do poder publico local em enfrentar os
determinantes sociais da saide, promovendo agdes que extrapolam os limites do setor sanitario
e alcangam areas como educagao, assisténcia social, habitagdo e meio ambiente.

Ao longo desta andlise, constatou-se que a intersetorialidade contribui diretamente para
o fortalecimento da capacidade técnica e politica dos gestores municipais, favorecendo a
formulagdo de politicas mais abrangentes, coerentes e sustentdveis. Além disso, torna-se
evidente seu papel na promog¢ao da equidade, ao garantir acesso ampliado aos servigos € a

continuidade do cuidado, especialmente em contextos de vulnerabilidade social e em situagdes
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de crise, como pandemias e emergéncias institucionais.

Também foi possivel observar que as praticas intersetoriais permitem maior integracao
entre os niveis de atengao, reduzindo falhas na transi¢ao do cuidado, readmissdes hospitalares
e descontinuidades assistenciais. Quando bem implementadas, essas acdes ndo apenas
otimizam os recursos disponiveis, como também produzem impacto positivo na qualidade de
vida dos usudrios do sistema de saude.

No entanto, a consolidac¢do da intersetorialidade ainda enfrenta desafios importantes.
Dentre eles, destacam-se a fragmentagdo das politicas publicas, a resisténcia institucional a
cooperagdo entre setores, a auséncia de mecanismos de governancga colaborativa e a indefini¢ao
de papéis e responsabilidades. Tais obstaculos exigem agdes estruturantes, como a capacitacao
continuada dos profissionais envolvidos, a criagdo de instancias formais de articulacao e a
promogao de uma cultura de didlogo e corresponsabilidade entre os diferentes atores publicos.

Dessa forma, conclui-se que a intersetorialidade ndo se configura como um conceito
abstrato, mas sim como uma estratégia concreta e necessaria para a qualificagdo da gestdo
municipal em satde publica. Seu éxito depende da adocdo de modelos participativos, da
construg¢do de vinculos institucionais solidos e da valoriza¢ao da atua¢ao conjunta em torno de

objetivos comuns voltados a promogao do bem-estar coletivo.
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A IMPORTANCIA DA EDUCACAO PERMANENTE NA
EQUIPE MULTIPROFISSIONAL DA UBS

Resumo:

Este artigo tem como objetivo analisar os
impactos da educacdo permanente na atuacao da
equipe multiprofissional nas Unidades Bésicas
de Saude (UBS), com foco na qualificagdo do
cuidado e na melhoria dos processos de trabalho.
Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura,
com abordagem qualitativa, fundamentada em
estudos cientificos publicados entre 2021 e
2024, que discutem os efeitos da capacitacao
continua na pratica clinica, na comunicagao
entre profissionais e na resolutividade dos
servigos de satude. Os resultados indicam que a
formagdo continuada contribui  para a
atualizacdo técnica, a integracao interdisciplinar
e o aprimoramento da seguranca e da qualidade
assistencial.  Constatou-se  que  praticas
educativas sistematicas fortalecem a tomada de
decisdo clinica, corrigem condutas obsoletas e
promovem a humaniza¢do do cuidado. Conclui-
se que a educacdo permanente deve ser
institucionalizada como eixo estratégico da
Atengdao Primdria a Saude, integrando gestao,
ensino e pratica, de modo a garantir um
atendimento mais resolutivo, ético e centrado no
usuario.

Palavras-chave: Atenc¢ao Primaria a Saude;
Educacao Permanente; Equipe
Multiprofissional; Qualidade da Assisténcia;
Capacitagao em Saude.
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THE IMPORTANCE OF CONTINUING EDUCATION FOR
MULTIDISCIPLINARY TEAMS IN PRIMARY HEALTH CARE UNITS

Abstract:

This article aims to analyze the impact of continuing education on the performance of
multidisciplinary teams in Primary Health Care Units (UBS), focusing on care qualification and
improvements in work processes. This is a narrative literature review with a qualitative
approach, based on scientific studies published between 2021 and 2024, which discuss the
effects of ongoing training on clinical practice, professional communication, and health service
resolvability. The results indicate that continuing education contributes to technical
improvement, interdisciplinary integration, and the enhancement of safety and quality in
healthcare delivery. Systematic educational practices were found to strengthen clinical
decision-making, correct outdated procedures, and promote humanized care. It is concluded
that continuing education must be institutionalized as a strategic axis of Primary Health Care,
integrating management, teaching, and practice to ensure more resolutive, ethical, and user-
centered healthcare.

Keywords: Continuing Education; Health Personnel; Primary Health Care; Quality of Health
Care; Training.

INTRODUCAO

A Atengdo Primaria a Saade (APS), principal porta de entrada do Sistema Unico de
Saude (SUS), exige equipes multiprofissionais capacitadas, articuladas e sensiveis as
necessidades complexas da populagdo. Nesse contexto, a educagdo permanente em saude
configura-se como estratégia estruturante para o fortalecimento da prética clinica, a qualificagao
do cuidado e o aprimoramento do trabalho em equipe. Segundo Ceccim e Feuerwerker (2004),
a educagdo permanente transcende a logica de treinamentos pontuais, assumindo uma
perspectiva critica e reflexiva sobre o processo de trabalho, que se realiza no proprio cotidiano
dos servigos de saude, como ferramenta de transformacdo institucional e pratica profissional.

Entretanto, observa-se que, em diversas Unidades Basicas de Saude (UBS), a formagao
continuada ainda ¢ tratada como uma ag¢ao secundaria, desarticulada das demandas concretas
dos territérios, o que compromete a efetividade da atengdo prestada. A auséncia de espacos

sistematizados de aprendizagem entre os membros da equipe multiprofissional pode gerar
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desatualizagdo técnica, fragmentacdo do cuidado e baixa resolutividade das agdes, além de
afetar diretamente o vinculo com o usuario e o desempenho coletivo.

Diante disso, a questao norteadora deste estudo €: De que forma a educag¢do permanente
contribui para o fortalecimento da equipe multiprofissional e para a melhoria da qualidade do
cuidado na Ateng¢do Primaria a Saude? Parte-se da hipotese de que a sistematizacdo de praticas
de educagdo permanente nos servicos de APS potencializa a integragdo entre os profissionais,
qualifica a tomada de decisdo clinica e amplia a resolutividade das agdes, promovendo, assim,
um cuidado mais humanizado, seguro e centrado no usudrio.

O objetivo geral deste trabalho ¢ analisar, & luz da literatura cientifica recente, os
impactos da educagdo permanente na atuacao da equipe multiprofissional da UBS, destacando
seus beneficios para o processo de trabalho, a gestdo do cuidado e a qualidade assistencial.
Como objetivos especificos, pretende-se: (1) identificar evidéncias sobre os efeitos da formacao
continuada na pratica clinica e na seguranca do cuidado; (2) discutir a relagdo entre capacitagao
profissional, integracdo de equipe e resolutividade dos servigos; e (3) refletir sobre as

potencialidades da educagdo permanente como estratégia de fortalecimento do SUS.

METODOLOGIA

Este trabalho constitui uma revisao narrativa de literatura, de carater qualitativo, com
o objetivo de discutir os impactos da educacdo permanente na atuagdo da equipe
multiprofissional da Atencao Primaria a Satde (APS), especialmente nas Unidades Basicas de
Satde (UBS). Optou-se por essa abordagem metodologica em razdo de sua flexibilidade
analitica e capacidade de integrar diferentes achados clinicos, tedricos e contextuais, permitindo
a construcdo de uma discussao reflexiva e abrangente sobre o tema.

A coleta dos materiais foi realizada por meio de busca estruturada nas bases cientificas
PubMed, SciELO, BVS (Biblioteca Virtual em Satde) e Google Scholar, priorizando artigos
publicados entre os anos de 2021 e 2024, com recorte tematico voltado para os seguintes
descritores: “educa¢do permanente em saude”, “capacita¢do de profissionais da saude”,
“atencdo primdria”, “formagdo continuada”, “trabalho em equipe na saude” e “impacto
clinico da qualificacdo profissional”. Também foram incluidos ensaios clinicos randomizados

e estudos observacionais de alto rigor metodologico, mesmo que voltados para contextos
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hospitalares, desde que seus achados fossem aplicaveis a ldgica da formagao profissional e da
integracao de equipes.

Foram estabelecidos os seguintes critérios de inclusao: artigos originais em portugués
ou inglés, publicados em periddicos revisados por pares, com disponibilidade de acesso
integral, e que apresentassem dados relevantes sobre capacitacdo profissional, impacto da
educacdo em saude, gestdo clinica, tomada de decisdo e articulagdo interprofissional. Foram
excluidos relatos de caso isolados, cartas ao editor, documentos duplicados e publicagdes sem
clareza metodologica.

No total, foram analisados 11 artigos cientificos, cujos contetidos subsidiaram a
construcdo da secdo de Resultados e Discussdao. Ainda que os estudos ndo tenham sido
realizados diretamente em UBS, os achados foram interpretados a luz dos principios da Atencao
Priméaria, especialmente no que se refere a interdisciplinaridade, a resolutividade e a
humanizagdo do cuidado.

Essa abordagem permitiu ndo apenas mapear evidéncias sobre os efeitos da formagao
continuada na satide, mas também desenvolver uma reflexao critica sobre o papel da educacao

permanente como instrumento estratégico de fortalecimento da APS no Brasil.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise dos estudos recentes permite inferir a importancia da capacitagdo
profissional e da integra¢do multiprofissional como estratégias decisivas para o aprimoramento
da qualidade assistencial em diferentes contextos clinicos, o que corrobora os fundamentos da
educagdo permanente no ambito da Atencdo Priméria a Saude (APS). Os dados obtidos
demonstram que investimentos em atualizacao de praticas e incorporagdo de novas tecnologias
sdo determinantes para a qualificagdo do cuidado e para a seguranga clinica dos usudrios,
refletindo diretamente na resolutividade dos servigos prestados.

No estudo de Rosenstock et al. (2023), por exemplo, a introdu¢dao de um novo
protocolo terapéutico com insulina semanal foi acompanhada por significativas melhorias nos
desfechos glicémicos em pacientes com diabetes tipo 2. Esses resultados s6 foram possiveis
gracas a formacdo e adaptacdo técnica das equipes médicas envolvidas, evidenciando que a

eficacia de intervengdes inovadoras depende da capacidade técnica e da atualizagdo constante
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dos profissionais que as executam. Do mesmo modo, os ensaios conduzidos por Mathieu et al.
(2023) e Egbuna et al. (2023) reforcam que mudangas nos paradigmas terapéuticos demandam
um ambiente institucional capacitado e dotado de habilidades interdisciplinares, reafirmando a
centralidade da educagdo permanente em saude.

Ainda que inseridos em contextos hospitalares e ensaios clinicos controlados, os
estudos apontam que os impactos positivos da formacdo técnica — como a redugdo da
variabilidade clinica, o aumento da seguranca terap€utica e a melhoria da experiéncia do usuario
— sd0 replicdveis no cotidiano das Unidades Bésicas de Satde, desde que existam estruturas
institucionais comprometidas com a qualificacdo continuada. A exemplo disso, Lipton et al.
(2022, 2024) demonstraram que a eficacia no manejo da dor e da funcionalidade em enxaquecas
foi ampliada quando os profissionais estavam orientados quanto a farmacodindmica dos
tratamentos € & comunicacdo com o paciente sobre os sinais prodromicos, o que dialoga
diretamente com a valorizagdo do cuidado centrado na pessoa € com a integralidade
preconizada pelo SUS.

Além disso, estudos observacionais como os de Liu et al. (2023) e Xu et al. (2024)
indicam que fatores de risco mal interpretados ou negligenciados nas condutas clinicas, como
o indice triglicerideo-glicose e os niveis de fibrinogénio, podem levar a desfechos indesejados,
como fibrilagdo atrial ou readmissdo hospitalar. Tais evidéncias reiteram a necessidade de
processos formativos continuos e atualizados, que fornecam subsidios para a interpretagao
critica de exames, bem como para a tomada de decisdo baseada em evidéncias.

Outro dado relevante refere-se a discussao de Yan et al. (2023), que identificaram uma
correlagdo em forma de U entre os niveis séricos de calcio e a mortalidade em pacientes
sépticos. A interpretagdo adequada desse dado depende ndo apenas de conhecimento técnico,
mas de articulagdo interprofissional entre clinicos, laboratoristas e intensivistas — uma
dinamica que se aproxima da realidade da APS, onde a complexidade dos casos exige didlogo
constante entre diferentes categorias profissionais.

Do ponto de vista do comportamento profissional e da cultura organizacional, o estudo
de Cohen et al. (2021) oferece uma contribui¢do simbolica ao demonstrar que a mudanga de
habitos tabagistas — ancorada em novas abordagens terapéuticas — foi bem-sucedida apenas
quando os profissionais de satde foram devidamente instruidos sobre os riscos, 0S

biomarcadores e a eficacia do novo dispositivo. Assim, evidencia-se que a adesdo a praticas

congressocinets@editoracognitus.com.br Cognitus Interdisciplinary Journal (ISSN: 3085-6124)

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

45


https://doi.org/10.71248/9786583818089-5

Congresso Internacional de
2\l " .
oA iéncia Translacional

2- CINETS

d https://doi.org/10.71248/9786583818089-5

atualizadas, baseadas em evidéncia, ¢ fortalecida por processos formativos regulares, o que
converge com o0s objetivos centrais da educagdo permanente.

Portanto, mesmo que os estudos analisados nao tenham sido realizados em Unidades
Basicas de Saude, seus achados sdao transversais e aplicaveis ao cotidiano da APS. A
capacitagdo técnica, a fluidez da comunicagdo entre profissionais e a formacgao critica voltada
para a pratica colaborativa constituem elementos que repercutem diretamente na melhoria do
cuidado. A literatura aqui revisada sustenta que a auséncia de formacao continuada nao apenas
compromete a qualidade da assisténcia, mas pode contribuir para o agravamento de riscos
clinicos, ma interpretacdo diagnoéstica e insatisfagdo do usudrio, o que refor¢a a urgéncia de

consolidar a educacdo permanente como eixo estruturante da pratica em satde.

CONSIDERACOES FINAIS

A partir da andlise dos estudos cientificos recentes, torna-se evidente que a qualificagdo
continua dos profissionais de saude ¢ elemento estruturante para a efetividade e a humanizagao
do cuidado. Embora muitos dos trabalhos revisados estejam inseridos em contextos hospitalares
ou de pesquisa clinica especializada, os principios que os sustentam, como a valorizagdo da
formagao técnica, a comunicacdo interprofissional e a adog¢do de praticas baseadas em
evidéncias, sdo igualmente aplicaveis as realidades das Unidades Bésicas de Saude.

A educacdo permanente, nesse cendrio, desponta como estratégia fundamental para
superar as lacunas de formagao inicial, corrigir praticas obsoletas e fortalecer a integracao entre
os diferentes saberes presentes na equipe multiprofissional. A promog¢do de espagos de
aprendizagem critica e compartilhada contribui ndo apenas para o aprimoramento técnico dos
profissionais, mas também para a constru¢do de vinculos s6lidos com os usuarios € com o
territorio, em consonancia com os principios do SUS.

Os dados apontam que a atualizacdo dos profissionais impacta diretamente na
resolutividade dos servigos, na seguranga clinica, na redug¢do de condutas equivocadas e no
fortalecimento da autonomia das equipes. Além disso, reforga-se que a interdisciplinaridade e
a capacidade de resposta as demandas complexas da populacdo dependem de processos

formativos continuos e institucionalizados.
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Dessa forma, conclui-se que a consolidacdo da educag¢do permanente como politica
estruturante da Ateng¢do Primdaria a Saude ndo deve ser tratada como uma agdo pontual ou
opcional, mas como parte inseparavel da gestdo do trabalho e da qualificacao do cuidado. O
investimento em capacitagdo técnica, aliada a promog¢ao do trabalho colaborativo e reflexivo,
representa um caminho seguro para a construcao de um sistema de saude mais eficiente, ético

e centrado nas necessidades da populagao.
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DA ETICA HI?OCRATIQA A BIOETICA CONTEMPORANEA:
TRANSFORMACOES HISTORICAS NO CONCEITO DE AUTONOMIA
E JUSTICA EM SAUDE

Resumo: O presente estudo teve como
objetivo analisar as transformagdes historicas
nos conceitos de autonomia e justica em
satude, desde a ética hipocratica até a bioética
contemporanea. Trata-se de uma revisao
narrativa de literatura, conduzida em bases
nacionais e internacionais, como SciELO,
PubMed, Google Scholar e LILACS,
incluindo ainda documentos institucionais e
oficiais. ~Foram considerados artigos
cientificos, livros, dissertacdes e teses
publicados entre 2000 e 2025, em texto
completo e disponiveis gratuitamente. A
analise = evidenciou que, embora a
beneficéncia ¢ a ndo maleficéncia tenham
sido principios centrais na tradigdo
hipocratica, a bioética contemporanea
ampliou o debate ao incorporar a autonomia
do paciente e a justica social como
fundamentos essenciais. Além disso, a
bioética expandiu seu campo de reflexao,
incluindo questdes ambientais, coletivas e
intergeracionais, reafirmando a
indissociabilidade entre saude humana e
sustentabilidade. Conclui-se que a bioética,
sem romper com o legado hipocratico,
ressignificou seus principios diante das
mudancgas sociais, culturais e tecnoldgicas,
consolidando-se como referéncia
indispensavel para a pratica profissional, a
regulacdo ética e a formulacao de politicas
publicas em saude.

Palavras-chave: Autonomia; Bioética; Etica
M¢édica; Justica em Saude; Saude Publica.
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FROM HIPPOCRATIC ETHICS TO CONTEMPORARY BIOETHICS:
HISTORICAL TRANSFORMATIONS IN THE CONCEPT OF
AUTONOMY AND JUSTICE IN HEALTH

Abstract: This study aimed to analyze the historical transformations in the concepts of
autonomy and justice in health, from Hippocratic ethics to contemporary bioethics. This is a
narrative literature review conducted in national and international databases, such as SciELO,
PubMed, Google Scholar, and LILACS, including institutional and official documents.
Scientific articles, books, dissertations, and theses published between 2000 and 2025, in full
text and freely available, were considered. The analysis highlighted that, although beneficence
and nonmaleficence were central principles in the Hippocratic tradition, contemporary bioethics
has broadened the debate by incorporating patient autonomy and social justice as essential
foundations. Furthermore, bioethics has expanded its scope of reflection to include
environmental, collective, and intergenerational issues, reaffirming the inseparability of human
health and sustainability. It is concluded that bioethics, without breaking with the Hippocratic
legacy, has redefined its principles in the face of social, cultural, and technological changes,
consolidating itself as an indispensable reference for professional practice, ethical regulation,
and the formulation of public health policies.

Keywords: Autonomy; Bioethics; Medical Ethics; Health Justice; Public Health.
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INTRODUCAO

A ética hipocratica, formulada na Antiguidade, consolidou-se como um marco inaugural
na reflexdo sobre as praticas de cuidado e sobre o papel dos valores morais na satde.
Fundamentada em principios como beneficéncia e ndo maleficéncia, essa tradigdo estabeleceu
diretrizes de conduta que, ao longo dos séculos, influenciaram tanto a organizacao dos servigos
de saude quanto a compreensdo social da pratica terapéutica. Contudo, como aponta Matsui
(2019), essa heranca ndo deve ser entendida como um codigo fixo, mas como um legado
reinterpretado em diferentes épocas, servindo ora como instrumento de legitimidade, ora como
limite ético diante de novas demandas.

O desenvolvimento cientifico e tecnologico do século XX, aliado ao impacto de eventos
historicos como a Segunda Guerra Mundial, expds a insuficiéncia da ética hipocratica diante
dos dilemas emergentes. Nesse contexto, a bioética surgiu como campo interdisciplinar voltado
a enfrentar questdes complexas que ultrapassavam a relagdo individual entre profissional e
paciente, alcangando dimensdes sociais, juridicas e politicas. Souza et al. (2025) ressalta que a
bioética contribui para a promog¢do de praticas mais justas e humanizadas, ao articular os
principios de autonomia, justi¢a, beneficéncia e nao maleficéncia, constituindo-se em referéncia
para a regulacdo de pesquisas, servigos e politicas publicas em saude.

A nog¢do de autonomia, ausente na tradi¢ao hipocratica, foi centralizada pela bioética
contemporanea. Sarlet (2017) observa que o consentimento livre e esclarecido tornou-se
instrumento juridico e ético indispensavel para garantir que individuos possam exercer o direito
de decidir sobre sua propria vida e saude. Essa mudanga representa ndo apenas uma conquista
individual, mas também a consolidagdo de um novo paradigma que valoriza a dignidade
humana e a igualdade de direitos, especialmente em contextos de vulnerabilidade, como o das
pessoas com deficiéncia.

De igual modo, o principio da justica em saude adquiriu crescente relevincia na agenda
bioética e juridica contemporanea. Passos; Teixeira; Cachoeira (2024) destacam que a
distribui¢do equitativa de recursos e o enfrentamento das desigualdades sociais constituem
desafios fundamentais para a efetividade do direito a satide, sobretudo em paises marcados por
desigualdade estrutural. Nesse cenario, a integragdo entre bioética e biodireito reforgca a

necessidade de um olhar critico sobre as politicas publicas, a fim de assegurar equidade e
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respeito aos grupos historicamente marginalizados.

Assim, a transi¢do da ética hipocratica para a bioética contemporanea revela um
processo historico de transformagao profunda dos conceitos de autonomia e justica, deslocando
o eixo de uma moralidade centrada no profissional para uma perspectiva coletiva, plural e
democratica. A relevancia deste estudo se justifica na medida em que permite compreender
como tais conceitos foram ressignificados ao longo da histéria, impactando diretamente o modo
como a saude ¢ concebida, organizada e garantida como direito fundamental. O objetivo deste
trabalho ¢ analisar as transformacdes historicas nos conceitos de autonomia e justi¢a em saude,

desde a ética hipocratica até a bioética contemporanea.

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, cujo objetivo foi
analisar as transformagdes historicas nos conceitos de autonomia e justica em saide, partindo
da ética hipocratica até a bioética contemporanea. A pesquisa foi conduzida em ambiente
académico, sem delimitacdo geografica especifica, com foco na produgdo cientifica disponivel
em bases nacionais e internacionais. Foram consultadas as bases SciELO, PubMed, Google
Scholar e LILACS, além de repositérios institucionais de universidades e periddicos
especializados nas areas de saude, filosofia, direito e bioética.

A populacdo do estudo correspondeu ao conjunto de artigos cientificos, livros,
dissertagdes, teses e documentos oficiais que abordassem a tematica central da pesquisa. Como
critérios de inclusdo, foram selecionados os trabalhos que: abordassem o tema em questdo,
disponiveis na integra, de forma gratuita e publicados entre 2000 a 2025 sem restrigdo de
idioma. Por outro lado, estudos que ndo estivessem relagdo com o tema, duplicados, fora dom
periodo selecionado e que nao estivessem disponiveis em texto completo foram excluidos.

A coleta dos dados foi realizada de forma manual e sistematizada, a partir da leitura
exploratoria dos titulos e resumos, seguida da leitura integral dos textos elegiveis. Por se tratar
de uma revisao bibliografica e ndo envolver diretamente seres humanos ou animais, o estudo
ndo necessitou de submissio ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) nem de registro no

Certificado de Apresentagio de Apreciagio Etica (CAAE).
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise dos estudos selecionados evidencia a transigdo historica entre a ética de base
hipocratica e a bioética contemporanea, especialmente no que se refere a valorizacdo da
autonomia do paciente e da justica como principios estruturantes. A leitura do Juramento
Hipocratico, reinterpretado sob a luz da bioética principialista, mostra que elementos como a
beneficéncia e a ndo maleficéncia permanecem centrais, ainda que tenham sido ressignificados
para atender as novas demandas da medicina moderna. Nesse sentido, Biondo et al. (2022)
salientam que a equivaléncia entre os principios da bioética e os preceitos hipocraticos confirma
a relevancia de preservar o compromisso de evitar danos e manter a dignidade do paciente em
qualquer circunstancia.

No entanto, a critica ao paternalismo implicito no modelo hipocratico ¢ marcante nos
debates atuais. Se antes 0 médico era a figura central e detentor exclusivo da decisdo sobre o
tratamento, o avanco da bioética deslocou esse poder para um modelo de deliberacao
compartilhada, no qual a vontade e os valores do paciente ocupam papel de destaque. Varkey
(2021) reforca que a autonomia deve ser compreendida como a capacidade de agir com
intencdo, compreensdo e voluntariedade, requisitos indispensaveis para a efetividade do
consentimento informado e da confidencialidade.

Nesse aspecto, o conceito de autonomia se torna uma ferramenta pratica e normativa. O
paciente, ao ser informado de forma clara e acessivel, passa a exercer sua cidadania em satde,
escolhendo condutas que respeitam sua histéria de vida, crencas e valores pessoais. O autor
destaca ainda que a autonomia ndo ¢ absoluta e pode ser limitada em situagdes nas quais sua
aplicagdo comprometa a justica ou cause prejuizo a terceiros, ressaltando a necessidade de
ponderacao entre principios éticos que por vezes entram em conflito (Varkey, 2021; Biondo et
al., 2022).

A andlise do pensamento de Fritz Jahr amplia o horizonte da bioética ao incluir em seu
escopo moral todos os seres vivos. Para o autor, em 1927, a formulagdo do “imperativo
bioético” deveria guiar as condutas humanas a respeitar cada ser vivo como um fim em si
mesmo, € ndo apenas como um meio para outro proposito. Sass (2007) interpreta essa
proposi¢cao como uma antecipacdo dos debates contemporaneos em torno da sustentabilidade,
da satude planetéria e da justiga intergeracional, reforcando que novas descobertas cientificas

exigem também novos referenciais morais.
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Essa perspectiva ecoldgica de Jahr dialoga com o contexto atual, no qual as crises
ambientais e sanitdrias tém colocado em evidéncia a necessidade de uma ética mais abrangente,
que va além da relagdo médico-paciente. Ao se propor uma bioética estendida, reconhece-se
que a saude humana ¢ indissociavel das condigdes ambientais, demandando politicas publicas
capazes de assegurar equidade também entre geragdes futuras. Essa visdo ressoa com a
concepgdo de justica ampliada, na qual a prote¢do da vida ndo se restringe ao humano, mas
abarca ecossistemas e outras formas de vida (Sass, 2007; Neves; Siqueira 2010).

No Brasil, a atualizagdo do Codigo de Etica Médica (CEM) de 2009 representa um
marco na incorporagdo normativa dos principios bioéticos. Neves e Siqueira (2010)
demonstram que o processo de revisdo contou com ampla participagcdo da classe médica e da
sociedade civil, resultando em um documento que incluiu explicitamente valores como
dignidade humana, cidadania, ndo discriminag¢do, solidariedade e responsabilidade social. Além
disso, refor¢ou o protagonismo da autonomia e do consentimento informado, equilibrando-os
com a prudéncia técnica e a responsabilidade de ndo causar danos.

O novo CEM, publicado em 2010, consolidou a articula¢ao entre a moralidade maxima,
expressa em seus principios fundamentais e a moralidade minima, representada pelas normas
deontologicas de cumprimento obrigatorio. Essa estrutura demonstra a busca por alinhar os
preceitos da bioética principialista as praticas concretas da medicina, evitando tanto a rigidez
normativa quanto a auséncia de pardmetros éticos. Como afirmam os autores, a revisdo do
codigo refletiu a tentativa de compatibilizar avancos cientificos com valores humanistas e
ambientais, superando o antigo antropocentrismo exacerbado (Neves; Siqueira 2010).

A questdao da beneficéncia e da ndo maleficéncia permanece central nas discussdes.
Enquanto a beneficéncia pressupde a a¢ao voltada para maximizar beneficios ao paciente, a nao
maleficéncia exige que os riscos e danos sejam evitados ou minimizados. Essa dupla dimensao,
como destaca Neves e Siqueira (2010), rompe com a visdo puramente paternalista e amplia a
compreensdo de cuidado, tornando-o mais participativo e consciente dos limites técnicos e
morais da pratica médica.

Ja a justica, frequentemente considerada um principio de dificil operacionalizagao,
ganha relevancia crescente nos cenarios contemporaneos. Para Varkey (2021), trata-se da
obrigacao de tratar casos semelhantes de forma semelhante e de distribuir de maneira equitativa

os beneficios e encargos da atengdo em saude. Esse principio se manifesta, por exemplo, nas
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discussdes sobre acesso a terapias avangadas, distribuicdo de recursos escassos e formulagdo
de politicas publicas voltadas a equidade

No campo dos dilemas contemporaneos, destaca-se a analise do uso de tecnologias de
rastreamento digital em saude publica, especialmente durante e apds a pandemia de COVID-
19. Neiva et al. (2024) mostram que, embora esses dispositivos possam auxiliar na contengao
epidemioldgica, também levantam sérias preocupacdes éticas quanto a privacidade, ao
anonimato e ao risco de uso indevido dos dados. A pesquisa evidencia que os participantes
aceitam restrigdes parciais da autonomia em nome da protecdo coletiva, desde que
acompanhadas de regras claras, proporcionalidade e garantias de ndo estigmatizagao.

Esse dilema reforga a complexidade da aplica¢do pratica dos principios bioéticos. A
autonomia, embora seja um valor essencial, ndo pode ser analisada de forma isolada, devendo
ser ponderada em relacdo a justica social e ao bem coletivo. Do mesmo modo, a ndo
maleficéncia exige que sejam evitados danos secundarios decorrentes do uso de tecnologias de
vigilancia, como a discrimina¢do de grupos vulneraveis ou a exposi¢do indevida de dados
sensiveis (Neiva et al.,2024).

Ao confrontar os resultados, observa-se que a evolugdo historica da ética mostra uma
progressiva abertura para a participacdo do paciente nas decisdes, a valorizacdo de sua
dignidade e a ampliacdo da nogdo de justica. Essa transformagdo ndo significa a superagao do
legado hipocratico, mas sua ressignificacdo diante de novos contextos sociais, culturais e
tecnoldgicos. A bioética, nesse sentido, aparece como um campo dinamico, capaz de dialogar
com os desafios contemporaneos sem perder de vista seus fundamentos originais (Neiva et
al.,2024).

Além disso, a incorporacdo do pensamento de Morin, mencionado por Biondo et al.
(2022), reforca que a ética deve ser entendida como indissociavel dos valores humanos,
culturais e sociais. Isso significa que a pratica profissional em saide ndo pode se restringir a
normas técnicas, mas deve envolver também a reflexao sobre as responsabilidades do individuo
perante a coletividade, a vida profissional e a humanidade.

A seguir, apresenta-se uma tabela comparativa que sintetiza os principais achados dos
autores analisados, destacando como cada um contribuiu para o entendimento da bioética em

sua relacdo com a pratica médica.
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Tabela 1 — Contribui¢des dos autores para a compreensao da bioética contemporanea.

AUTOR(ES) CONTRIBUICAO PRINCIPAL

Biondo et al.  Relagdo entre Juramento Hipocratico e bioética principialista; defesa da
(2022) ndo maleficéncia e da justica como fundamentos éticos.

Centralidade da autonomia, consentimento informado e confidencialidade;

Varkey (2021) necessidade de ponderacao entre principios.

Formulacdo do imperativo bioético de Fritz Jahr, estendendo obrigacdes

2007 « ‘
Sass ( ) morais a todos os seres vivos.

Neves e Siqueira Incorporagio dos referenciais bioéticos no Cédigo de Etica brasileiro;
(2010) inclusdo de dignidade, cidadania e solidariedade.

Dilemas éticos no uso de tecnologias de rastreamento em saude; tensdo

R WA 2024) entre autonomia individual e justica coletiva.

Fonte: Elaboracao propria (2025), a partir dos estudos analisados.
Além da sintese em tabela, a evolu¢do dos principios éticos pode ser visualizada por
meio de graficos. A Figura 1 apresenta uma linha do tempo que contextualiza os principais

marcos da ética e da bioética, desde o Juramento Hipocratico até os dilemas digitais atuais.

Figura 1 — Linha do tempo da evolugdo da ética a bioética contemporanea.
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Fonte: Elaboragdo propria (2025), com base em Biondo ef al. (2022); Sass (2007);
Varkey (2021); Neves; Siqueira (2010); Neiva et al. (2024).

Na Figura 2, observa-se um grafico comparativo que demonstra como os principios
bioéticos, autonomia, beneficéncia, ndo maleficéncia e justica, foram priorizados em diferentes
periodos histéricos. Nota-se que, enquanto no modelo hipocratico predominava a beneficéncia
e a ndo maleficéncia, a autonomia e a justica ganharam centralidade com o principialismo e

com o CEM de 2009, além de assumirem novas dimensdes frente aos dilemas digitais.

Figura 2 — Comparagdo dos principios bioéticos ao longo do tempo.

Figura 2 - Comparacao dos Principios Bioéticos ao Longo do Tempo
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Fonte: Elaboragdo propria (2025), com base em Biondo ef al. (2022); Sass (2007);
Varkey (2021); Neves; Siqueira (2010); Neiva et al. (2024).

Em sintese, os resultados confirmam que a bioética contemporanea ¢ fruto de uma
trajetoria histérica marcada por permanéncias e rupturas. Do Juramento Hipocratico ao
imperativo bioético de Jahr, do principialismo as normativas brasileiras e aos dilemas
tecnologicos atuais, observa-se a ampliagdo continua da responsabilidade ética, que hoje
transcende a relacdo médico-paciente e abarca dimensdes sociais, coletivas e ambientais. Essa
perspectiva amplia a compreensao da justica e refor¢a a importancia de praticas profissionais

baseadas na dignidade, na solidariedade e no respeito a autonomia.
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CONSIDERACOES FINAIS

O percurso histdrico da ética, desde o juramento hipocratico até a consolidagdo da
bioética contemporanea, evidencia um processo de ressignificagdao dos valores que orientam o
cuidado em saude. Se, inicialmente, a beneficéncia e a ndo maleficéncia se apresentavam como
principios centrais, a modernidade ampliou o debate ao incorporar a autonomia e a justica como
pilares fundamentais, deslocando o eixo da decisdo exclusiva do profissional para um modelo
mais participativo ¢ democratico. Essa transicdo reflete ndo apenas mudangas no campo
cientifico, mas também transformacgdes sociais, politicas e culturais que demandaram novas
respostas éticas para dilemas cada vez mais complexos.

A valorizagdo da autonomia, expressa no consentimento livre e esclarecido, tornou-se
um marco na protecdo da dignidade humana e na defesa dos direitos individuais. Do mesmo
modo, a justica ganhou espago ao trazer para o centro do debate a equidade na distribui¢do dos
recursos em saude e a atencdo aos grupos historicamente marginalizados. Dessa forma, a
bioética se mostra capaz de dialogar com a diversidade cultural e social, promovendo praticas
que visam a inclusdo, a cidadania e o respeito as diferengas.

Outro ponto que se destaca ¢ a amplia¢ao do olhar bioético para além da relacdo médico-
paciente, contemplando dimensdes coletivas, ambientais e intergeracionais. A perspectiva
proposta por Fritz Jahr e reforcada pelos debates contemporaneos sobre sustentabilidade e saude
planetaria demonstra que a responsabilidade ética ultrapassa fronteiras individuais, exigindo
compromissos que envolvam toda a humanidade e o meio em que ela se insere. Essa abordagem
¢ essencial para compreender os desafios atuais, marcados por crises sanitarias globais e
avangos tecnologicos que testam os limites da privacidade e da justiga social.

Dessa forma, este estudo demonstra que a bioética contemporanea ndo rompeu com a
tradi¢do hipocratica, mas a ressignificou ao longo do tempo, incorporando novos principios e
ampliando seu alcance. Trata-se de um campo em constante transformag¢ao, que busca conciliar
avangos cientificos com valores humanistas, garantindo que a pratica em satde se mantenha
comprometida com a dignidade, a solidariedade e a equidade.

Conclui-se, portanto, que compreender essa trajetoria histérica ¢ fundamental para a

formacao de profissionais de saude conscientes de seu papel social e ético. A integragdo entre
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autonomia, beneficéncia, ndo maleficéncia e justica deve permanecer como horizonte
norteador, capaz de sustentar praticas que nao apenas tratem doencas, mas também promovam

cidadania, respeito a diversidade e compromisso com as geragdes presentes e futuras.
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POLITICAS PUBLICAS E PROGRAMAS NACIONAIS DE
IMUNIZACAO: AVANCOS, RETROCESSOS E PERSPECTIVAS PARA
A SAUDE COLETIVA NO SECULO XXI

Resumo: O Programa Nacional de Imunizac¢des (PNI),
criado em 1973, consolidou-se como uma das principais
politicas publicas brasileiras, responsavel pela
erradicagdo da variola, eliminacao da poliomielite e
reducdo de diversas doencas imunopreveniveis. No
entanto, no século XXI, enfrenta desafios como a queda
das coberturas vacinais, a hesitacdo vacinal ¢ a
disseminagdo de informagdes falsas, que ameagam
conquistas historicas na saude coletiva. O objetivo
desse estudo € analisar os avangos, retrocessos ¢
perspectivas do PNI no contexto das politicas publicas
de saude. Para isso foi realizado uma revisao narrativa
de literatura, realizada por meio da andlise de artigos
cientificos, dissertacdes, ¢ documentos oficiais. Foram
utilizadas as bases SciELO, BVS, PubMed e Google
Scholar. Os achados demonstram que o PNI mantém
um dos calendarios de vacina¢do mais completos do
mundo, com cerca de 20 vacinas disponibilizadas
gratuitamente em diferentes fases da vida. Entretanto,
desde 2016, as coberturas vacinais vém declinando,
alcangando 52% em 2021, abaixo da meta de 95%
recomendada pela OMS. Essa queda relaciona-se a
desigualdades regionais, barreiras de acesso,
desinformacdo e fortalecimento de movimentos
antivacina. Iniciativas como o Movimento Vacina
Brasil e estratégias de recuperagdo de coberturas
vacinais revelam esforcos de enfrentamento, embora
ainda insuficientes para estabilizar os indices. Conclui-
se que o PNI permanece como referéncia mundial em
imunizacdo, mas sua sustentabilidade depende do
fortalecimento da producdo nacional de vacinas, da
valorizagdo dos profissionais de saide e do
investimento em estratégias de comunicagdo e
educagao em saude. A vacinacdo deve ser reafirmada
como direito social e dever coletivo, essencial para a
satide publica no século XXI.
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PUBLIC POLICIES AND NATIONAL IMMUNIZATION PROGRAMS:
ADVANCES, SETBACKS AND PROSPECTS FOR PUBLIC HEALTH IN
THE 21ST CENTURY

Abstract: The National Immunization Program (PNI), created in 1973, has established itself as
one of Brazil's main public policies, responsible for the eradication of smallpox, the elimination
of polio, and the reduction of several vaccine-preventable diseases. However, in the 21st
century, it faces challenges such as declining vaccination coverage, vaccine hesitancy, and the
spread of false information, which threaten historic achievements in public health. The
objective of this study is to analyze the advances, setbacks, and prospects of the PNI within the
context of public health policies. To this end, a narrative literature review was conducted,
analyzing scientific articles, dissertations, and official documents. The databases SciELO, BVS,
PubMed, and Google Scholar were used. The findings demonstrate that the PNI maintains one
of the most comprehensive vaccination schedules in the world, with approximately 20 vaccines
available free of charge at different stages of life. However, since 2016, vaccination coverage
has been declining, reaching 52% in 2021, below the 95% target recommended by the WHO.
This decline is related to regional inequalities, access barriers, misinformation, and the
strengthening of anti-vaccine movements. Initiatives such as the Vacina Brasil Movement and
strategies to restore vaccination coverage reveal efforts to address this, although they are still
insufficient to stabilize rates. The conclusion is that the National Immunization Program (PNI)
remains a global benchmark for immunization, but its sustainability depends on strengthening
national vaccine production, valuing healthcare professionals, and investing in health
communication and education strategies. Vaccination must be reaffirmed as a social right and
collective duty, essential for public health in the 21st century.

Keywords: Vaccination Coverage; Vaccine Hesitancy; Public Health Policies; National
Immunization Program
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O Programa Nacional de Imunizagdes (PNI), criado em 1973, representa um marco
fundamental na saude publica brasileira, ao consolidar politicas de prevencdo de doengas
transmissiveis e assegurar o acesso gratuito da populagdo as vacinas. Sua criacdo ocorreu apos
o ¢éxito da Campanha de Erradicacdo da Variola, em um cenario politico desafiador, mas
simbolizou um avango decisivo na promogao da saude coletiva (Brasil, 1993; Gadelha, 2020).

Reconhecido como uma das maiores conquistas do Sistema Unico de Satde (SUS), o
PNI obteve destaque internacional pelo impacto na reducdo da morbimortalidade causada por
doengas imunopreveniveis. Desde os primeiros anos, incorporou vacinas essenciais, como a
BCG, a triplice bacteriana e a antip6lio, expandindo progressivamente sua cobertura. Essa
trajetoria reflete a integragdo entre ciéncia, tecnologia e politicas publicas, fortalecendo a
soberania sanitaria nacional (Domingues et al., 2020).

Ao longo de sua historia, o programa alcangou conquistas expressivas, como a
erradicacdo da variola, a eliminagdo da poliomielite e a interrup¢ao da transmissdo do sarampo
em determinados periodos. Esses resultados consolidaram a vacinagdo como instrumento de
transformagao social, que garante prote¢ao individual e barreiras coletivas contra epidemias.
No entanto, os avangos obtidos vém sendo ameacgados pelas recentes quedas nas coberturas
vacinais (Courte Junior et al., 2024).

A partir de 2012, observou-se uma reducdo significativa na adesdo as vacinas,
intensificada a partir de 2016 e agravada pela pandemia de COVID-19. O ressurgimento do
sarampo em territorio nacional expds fragilidades nas estratégias de imunizagdo, refor¢cando a
urgéncia de campanhas que integrem comunicagao, monitoramento e organizagao dos servigos
para recuperar os indices de cobertura (Homma et al., 2023).

Esse contexto relaciona-se ao fenomeno da hesitacdo vacinal, apontado pela
Organizacdo Mundial da Satide como uma das maiores ameacas a saude global. No Brasil, ele
¢ intensificado pela disseminagdo de fake news, discursos ambiguos de liderangas e pela baixa
percepcao social sobre a gravidade das doengas imunopreveniveis. O impacto ¢ especialmente
visivel na infancia, comprometendo décadas de conquistas sanitarias (David, 2025).

Pesquisas recentes indicam que a hesita¢do ndo se limita a recusa explicita, mas envolve
fatores multiplos, como medo de efeitos adversos, crengas religiosas e barreiras de acesso aos

servigos de satide. A pandemia agravou essa realidade, ao restringir atendimentos presenciais e
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ampliar a circulacdo de informagdes falsas, exigindo estratégias emergenciais de recuperagdo
da confianga social (David, 2025).

Além da desinformac¢ao, mudangas culturais ¢ sociais também influenciam a reducao da
cobertura vacinal. O enfraquecimento do medo coletivo diante das doencas imunopreveniveis
contribuiu para a complacéncia em relagdo as vacinas. A auséncia de surtos em determinados
periodos levou parte da populacio a ndo reconhecer sua importincia, ampliando a
vulnerabilidade sanitdria. Nesse cendrio, iniciativas como a Reconquista das Altas Coberturas
Vacinais (PRCV), desenvolvida em parceria entre a Fiocruz, o PNI e a Sociedade Brasileira de
Imunizagdes, buscam restabelecer a confianga da populacdo. Estruturado em eixos como
comunicag¢do, aprimoramento dos sistemas de informacao e expansio da rede de imunizagao, o
projeto tem mostrado resultados promissores em municipios prioritarios (Homma ef al., 2023).

A analise historica demonstra que resisténcias a vacinagao nao sao fendmenos recentes.
A Revolta da Vacina, em 1904, exemplifica como a imposi¢do de medidas sem didlogo pode
gerar rejeicao popular. Esse episodio, somado a atual propagagdo de fake news, evidencia que
a comunicacdo ¢ central para a aceitagdo das vacinas, devendo as politicas publicas
considerarem aspectos histdricos e sociais (Santana, 2025). Outro fator estratégico para a
sustentabilidade do PNI ¢ a producgdo nacional de imunobioldgicos. Instituigdes como a
Fundacao Oswaldo Cruz e o Instituto Butantan desempenham papel essencial na producao e
fornecimento de vacinas, garantindo autossuficiéncia tecnoldgica e soberania sanitaria mesmo
em contextos de crises globais (Gadelha, 2020).

Paradoxalmente, os proprios sucessos do PNI criam desafios. A redugdo ou eliminagao
da circulagdo de doengas como poliomielite e sarampo diminuiu a percepg¢ao coletiva de risco,
contribuindo para a queda das coberturas vacinais. Esse paradoxo ilustra como o éxito das
vacinas pode fragilizar a adesdo social. Persistem ainda desigualdades regionais no acesso as
vacinas. Enquanto grandes centros urbanos contam com infraestrutura consolidada, populagdes
rurais e indigenas enfrentam obstaculos logisticos. A “Operacao Gota”, voltada a vacinagdo em
regides de dificil acesso, exemplifica a necessidade de politicas adaptadas as especificidades

territoriais (Domingues et al., 2020).

No ambito econdmico, a vacinagao se destaca como uma das intervencdes mais custo-

efetivas da satde publica, prevenindo surtos, reduzindo internagdes e poupando recursos
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hospitalares. Além de preservar vidas, contribui para a reducao das desigualdades sociais e para
o desenvolvimento sustentavel do pais (Courte Junior ef al., 2024). Dessa forma, ao analisar os
avangos ¢ desafios do PNI, percebe-se que a superacdo da hesitagdao vacinal e a ampliagao do
acesso exigem articulagdo intersetorial e fortalecimento das estratégias de comunicagao social.
Mais do que uma medida individual, a vacinagdo ¢ pratica de solidariedade coletiva,
reafirmando o direito a satide e a necessidade de preparar o PNI para os cenarios
epidemiologicos do século XXI (Santana, 2025). Nesse sentido, este estudo tem como objetivo
analisar os avangos, retrocessos e perspectivas do Programa Nacional de Imuniza¢des no

contexto das politicas publicas de saude.

METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma revisao narrativa de literatura, realizada em
bases cientificas reconhecidas, como Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca
Virtual em Saiade (BVS), PubMed e Google Scholar. Foram considerados, ainda, documentos
oficiais disponibilizados pelo Ministério da Saude, pela Organizagao Pan-Americana da Saude
(OPAS) e pela Organizagao Mundial da Saude (OMS).

Foram adotados como critérios de inclusao artigos originais, revisoes, dissertacoes, teses
e documentos oficiais publicados entre 2000 e 2025, nos idiomas portugués, inglés e espanhol,
que abordassem diretamente politicas publicas de imunizag¢do, cobertura vacinal, hesitagdao
vacinal e estratégias de fortalecimento do PNI. Foram excluidos editoriais, resumos simples,
relatos de caso e documentos que ndo apresentassem relacdo direta com o objeto de estudo.

A busca foi realizada utilizando descritores controlados nos Descritores em Ciéncias da
Satde (DeCS/MeSH), como: “Programa Nacional de Imunizacdes”, “Cobertura Vacinal”,
“Politicas Publicas de Saude”, “Vacinas” e “Hesitagdo Vacinal”. Para ampliar a abrangéncia,
também foram empregados sindnimos e palavras-chave livres em combinacdo com operadores
booleanos (AND, OR).

O processo de selecdo dos estudos ocorreu em diferentes etapas. Inicialmente, realizou-
se a leitura de titulos e resumos, a fim de identificar aqueles alinhados com a questao norteadora
da pesquisa. Posteriormente, procedeu-se a andlise integral dos textos completos, sendo

incluidos apenas os que apresentaram conteudo pertinente aos objetivos propostos. A anélise
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foi conduzida de forma interpretativa, com énfase na identificagdo de convergéncias,
divergéncias e lacunas na literatura, de modo a sustentar uma compreensao critica do tema.

A analise foi desenvolvida de forma critica e contextualizada, buscando ultrapassar a
simples descricdo dos resultados para explorar suas implicagdes teoricas e praticas. Foram
considerados aspectos sociais, culturais e econdmicos da vacinagdo, assim como o impacto de
fendmenos contemporaneos, como a desinformacdo e o fortalecimento dos movimentos
antivacina, que tém influenciado diretamente a adesdo populacional as campanhas de
imunizagdo. destaca-se que, por se tratar de uma revisao narrativa, ndo houve quantificagao

estatistica dos achados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O PNI garante acesso gratuito a uma rede abrangente de imunobiologicos, atualmente
mais de 51, entre vacinas, soros € imunoglobulinas, disponiveis nos mais de 35 mil pontos de
vacinagdo nacionais, além dos Centros de Referéncia para Imunobioldgicos Especiais (CRIE).
Desde sua origem, o Programa evoluiu para oferecer imunizantes a todas as etapas da vida, com
calendario adaptado para diferentes faixas etarias e segmentos populacionais, fortalecendo-se
como politica de base no SUS (Brasil, 2024).

Essa amplitude possibilitou conquistas histdricas, mas também garantiu que o Brasil
mantivesse um dos calendarios mais completos e gratuitos para todas as faixas etdrias. Esse
alcance fortalece o direito universal a saude e projeta o PNI como modelo internacional,
reconhecido pela OPAS e OMS, que apontam o pais como referéncia na prevengao de doengas
imunopreveniveis (Brasil, 2022).

Apesar dos avancos historicos do PNI, os dados mais recentes evidenciam uma queda
preocupante das coberturas vacinais. Em 2021, o Brasil registrou média nacional de apenas
52,1%, o menor indice em duas décadas, segundo informagdes divulgadas por Albuquerque
(2023). Esse cenario acendeu alertas sobre a vulnerabilidade sanitdria, sobretudo pela
possibilidade de reintroducao de agravos ja controlados, como poliomielite e sarampo. A
situagdo ¢ ainda mais critica em regides especificas, como o estado de Roraima, que apresentou
cobertura inferior a 30%, evidenciando desigualdades regionais expressivas. Essa reducdo ¢

explicada por multiplos fatores, incluindo a hesitagdo vacinal, a circula¢do de desinformacao e
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barreiras de acesso aos servigcos, que comprometem os esforcos de imunizacdo coletiva
(Teixeira et al., 2024).

A hesitagdo vacinal surge como elemento critico nesse processo, sendo reconhecida
pela OMS como uma das dez maiores ameagas a saude global (Fernandez et al., 2024). No
Brasil, essa resisténcia ¢ influenciada por fatores diversos, incluindo crengas religiosas, medo
de efeitos adversos e experiéncias negativas em servigos de saude. Estudos apontam ainda que
muitos pais nao reconhecem a gravidade de doencas erradicadas, o que contribui para a
negligéncia quanto ao calenddrio vacinal (Mello ef al., 2023). Esse contexto exige ndo apenas
campanhas massivas, mas também estratégias educativas permanentes, capazes de restabelecer
a confianca social na vacinagao.

Na atengdo primdria, a vacinacdo ¢ considerada um dos recursos mais seguros,
econdmicos ¢ efetivos para prevenir doengas, sobretudo em populagdes vulneraveis. Estudos
apontam que a adesdo ao calendario vacinal estd diretamente relacionada a atuagdo dos
profissionais de saude, especialmente os enfermeiros, que exercem protagonismo nas agdes
educativas e de orientagdo as familias. Entretanto, a literatura revela desafios estruturais, como
a insuficiéncia de recursos e a necessidade de maior investimento em educacdo permanente
(Bodziak; Sacoman; Marioto, 2024).

A andlise dos dados regionais revela desigualdades importantes na cobertura vacinal.
Estados da regido Norte, como Roraima, apresentaram indices inferiores a 30%, muito abaixo
da meta de 95% preconizada pela OMS. Esses nimeros reforcam que os desafios ndo sao
homogéneos, exigindo politicas diferenciadas para contextos territoriais diversos, com foco em
equidade e fortalecimento da atencao basica (Teixeira et al., 2024).

Além dos fatores logisticos, a hesitacdo vacinal dos pais ¢ apontada como uma das
principais causas da baixa adesdo. O medo de eventos adversos, aliado a falta de informagao
qualificada, reforga a resisténcia. Muitos pais relatam experiéncias negativas passadas ou
baseiam suas decisOes em crengas religiosas e filosoficas, o que afeta a protecdo coletiva e
compromete décadas de conquistas sanitarias (Teixeira et al., 2024).

Outro ponto identificado ¢ a influéncia da desinformacdo, amplificada pelas redes
sociais. Noticias falsas sobre vacinas circulam de forma acelerada e, muitas vezes, mais
persuasiva do que as campanhas oficiais. Esse fendmeno amplia o0 movimento antivacina, que

se mostra cada vez mais estruturado, exigindo politicas de comunicagao inovadoras, capazes de
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dialogar com diferentes publicos de forma clara e baseada em evidéncias cientificas (Oliveira
et al.,2020).

A literatura também discute o impacto da maior inser¢ao das mulheres no mercado de
trabalho, associado a falta de flexibilidade no funcionamento das Unidades Basicas de Saude.
Esses fatores dificultam a adesdo as campanhas, principalmente nos primeiros anos de vida das
criangas, quando o calendario vacinal ¢ mais extenso. Nesse sentido, ampliar horarios e
diversificar pontos de vacinagdo sdo estratégias fundamentais para reduzir barreiras de acesso
(Oliveira et al., 2020). Do ponto de vista juridico, a vacinagdo obrigatoria foi reafirmada como
constitucional pelo Supremo Tribunal Federal, principalmente no contexto da pandemia de
COVID-19. O entendimento foi de que o direito individual a liberdade ndo pode se sobrepor ao
direito coletivo a saude, consolidando a imuniza¢do como um dever social. Esse marco juridico
refor¢a a dimensao coletiva da vacinagdo como pratica essencial para a protecao da comunidade
(Bellini, 2023).

Historicamente, a obrigatoriedade vacinal j& havia sido alvo de resisténcia popular,
como exemplificado pela Revolta da Vacina em 1904. Esse episodio evidencia que a aceitagao
da imunizacdo depende da forma como as politicas s3o comunicadas e implementadas. A
imposi¢ao, sem dialogo, tende a gerar rejeicdo, enquanto estratégias persuasivas e educativas
podem ampliar a confianga da populag@o nos programas de satde (Bellini, 2023).

Apesar das dificuldades, os estudos demonstram que o Brasil mantém um dos
calendarios de vacinagdo mais completos do mundo, com cerca de 20 vacinas disponiveis
gratuitamente para diferentes faixas etarias. Essa oferta universal garante o acesso equitativo a
prevenc¢do, mas sua sustentabilidade depende da producao nacional de imunobiologicos e do
fortalecimento do complexo econdmico-industrial da satde (Fernandez et al., 2024).

A hesitagdo vacinal também impacta a imunizagdo infantil, que deveria atingir niveis
superiores a 95% de cobertura. Contudo, a média nacional esta abaixo desse patamar, expondo
as criangas a riscos evitaveis. Profissionais de satde relatam que o desconhecimento das
familias sobre a gravidade de doencas ja erradicadas contribui para a negligéncia em relagdo a
vacinagdo, refor¢cando a importancia de campanhas educativas continuas (Mello et al., 2023).

A experiéncia da pandemia de COVID-19 trouxe li¢des importantes para o PNI. O
desenvolvimento acelerado de vacinas demonstrou o papel da ciéncia e da cooperagdo

internacional, mas também acirrou debates sobre seguranga e obrigatoriedade. O Brasil, ao
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adotar campanhas massivas de imunizacdo contra a COVID-19, reafirmou a centralidade da
vacinagdo como politica publica essencial para o enfrentamento de emergéncias sanitarias
(Bellini, 2023).

Outro aspecto relevante ¢ o papel da educacdo em saude como ferramenta de
enfrentamento da hesitacdo vacinal. Estudos destacam que a disseminacdo de informagdes
baseadas em evidéncias e o fortalecimento da relagdo entre profissionais de saude e comunidade
sao estratégias eficazes para reverter o declinio das coberturas. Assim, a promogao da confianga
social deve ser compreendida como parte indissociavel do processo de imunizacao (Bodziak;

Sacoman; Marioto, 2024).

CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo evidenciou que o Programa Nacional de Imunizac¢des (PNI) constitui
uma das politicas publicas mais exitosas da saude brasileira, responsavel por avangos historicos
como a erradicacdo da variola e a eliminacdo da poliomielite. Entretanto, os resultados
analisados demonstraram que o programa enfrenta desafios significativos no século XXI,
especialmente relacionados a queda das coberturas vacinais desde 2016, a disseminacdo de
informagoes falsas, a hesitagdo vacinal e as desigualdades regionais de acesso.

A discussdo permitiu compreender que, embora o Brasil possua um dos calendarios de
imunizacdo mais completos do mundo, com vacinas ofertadas gratuitamente para diferentes
ciclos da vida, a sustentabilidade do PNI depende do fortalecimento da produgdo nacional de
imunobioldgicos, da valorizagdo dos profissionais de saude e da ampliacdo de estratégias
educativas e comunicacionais. A imuniza¢ao deve ser reafirmada ndo apenas como um direito
individual, mas sobretudo como um dever coletivo, fundamental para a protecao da sociedade.

Diante desse contexto, conclui-se que a manutengdo das conquistas do PNI exige o
enfrentamento das barreiras atuais por meio de politicas intersetoriais, investimentos em
comunicac¢do baseada em evidéncias e ampliacao da confianca social. Reforca-se que apenas
com um esfor¢o articulado entre governo, profissionais de satude e sociedade civil serd possivel
assegurar a continuidade do PNI como ferramenta essencial para a satde coletiva. Assim, o
fortalecimento da vacinacdo no Brasil configura-se como condi¢do indispensavel para a

promocao da equidade, da justica social e da qualidade de vida no século XXI.
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PROGNOSTICO E MORTALIDADE NA SINDROME DE FOURNIER:
REVISAO DE FATORES PROGNOSTICOS E ESTRATEGIAS DE
INTERVENCAO EFICAZES

Resumo: A sindrome de Fournier ¢ uma
infec¢do necrosante rara e grave que acomete a
regido perineal, caracterizando-se pela rapida
progressao, elevada mortalidade e complexidade
terapéutica. Diante desse cenario, este estudo
teve como objetivo revisar os principais fatores
prognosticos associados a gangrena de Fournier,
bem como discutir estratégias de intervencao
eficazes que possam contribuir para a redugdo da
mortalidade. Trata-se de uma revisdo integrativa
da literatura, realizada nas bases PubMed,
SciELO, LILACS e Web of Science, utilizando
descritores controlados e ndo controlados em
portugués e inglés, com inclusdo de artigos
publicados entre 2010 e 2025. Os resultados
evidenciaram que o tempo decorrido até a
primeira intervengao cirargica ¢ um dos fatores
mais criticos para a sobrevida, seguido da
necessidade de reintervengdes seriadas, inicio
precoce da antibioticoterapia de amplo espectro
e aplicagdo de terapias adjuvantes, como
oxigenoterapia hiperbérica e terapia por pressao
negativa. Além disso, observou-se maior
mortalidade em mulheres e alta morbidade em
criancas, o que reforca a necessidade de
protocolos especificos. Conclui-se que o manejo
precoce e multiprofissional, associado ao
desenvolvimento  de  diretrizes  clinicas
padronizadas e pesquisas multicéntricas, €
essencial para reduzir a letalidade e aprimorar o
cuidado aos pacientes acometidos pela sindrome
de Fournier.

Palavras-Chave: Gangrena de Fournier;
Mortalidade; Progndstico.
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PROGNOSIS AND MORTALITY IN FOURNIER SYNDROME:
REVIEW OF PROGNOSTIC FACTORS AND EFFECTIVE
INTERVENTION STRATEGIES

Abstract: Fournier's syndrome is a rare and severe necrotizing infection that affects the perineal
region, characterized by rapid progression, high mortality, and complex treatment. Given this
scenario, this study aimed to review the main prognostic factors associated with Fournier's
gangrene, as well as discuss effective intervention strategies that can contribute to reducing
mortality. This is an integrative literature review conducted in PubMed, SciELO, LILACS, and
Web of Science databases, using controlled and uncontrolled descriptors in Portuguese and
English, including articles published between 2010 and 2025. The results showed that the time
elapsed until the first surgical intervention is one of the most critical factors for survival,
followed by the need for serial reinterventions, early initiation of broad-spectrum antibiotic
therapy, and the use of adjuvant therapies such as hyperbaric oxygen therapy and negative
pressure therapy. Furthermore, higher mortality rates were observed in women and high
morbidity in children, reinforcing the need for specific protocols. It is concluded that early,
multidisciplinary management, combined with the development of standardized clinical
guidelines and multicenter research, is essential to reduce mortality and improve care for
patients with Fournier syndrome.

Keywords: Fournier's gangrene; Mortality; Prognosis.
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INTRODUCAO

A gangrena de Fournier (GF) corresponde a uma condigdo incomum e de evolugao
extremamente rapida, caracterizada por uma fascite necrosante que compromete tanto os
tecidos superficiais quanto os profundos das regides perineal, anal, escrotal e genital. Essa
enfermidade recebeu o nome em homenagem ao médico francés Alfred Fournier,
dermatologista e especialista em doencas venéreas, que em 1883 descreveu o quadro pela
primeira vez, ao relatar casos de necrose envolvendo a genitalia externa, o perineo e a area
perianal em cinco de seus pacientes (Laslie; Foreman 2025).

Essa enfermidade ¢ desencadeada por uma infeccdo polimicrobiana sinérgica,
envolvendo microrganismos aerobicos e anaerdbicos que acometem a fascia e o tecido
subcutaneo. Exames microbiologicos de feridas em pacientes acometidos frequentemente
mostra a presenga combinada de bactérias gram-positivas, como Streptococcus do grupo A e
Staphylococcus aureus, associadas a gram-negativas, como Escherichia coli e Pseudomonas
aeruginosa, confirmando o carater misto da infec¢do. Esses agentes podem ter origem em
diferentes focos, incluindo vias urinarias, intestino ou pele. Além disso, processos infecciosos
no perineo, como abscessos perianais ou mesmo lesdes cutdneas simples, podem atuar como
porta de entrada para o desenvolvimento do quadro (Laslie; Foreman 2025).

Nos Estados a GF ¢ considerada uma manifestagdo rara e letal de fasceite necrosante,
com incidéncia estimada em cerca de 1,6 casos para cada 100.000 homens. Apesar das
intervengdes terapé€uticas intensivas, a mortalidade permanece elevada, situando-se em torno
de 40%, podendo variar na literatura entre 20% e 80%. Trata-se de uma infec¢do de rapida
evolugdo, que se propaga pelas fascias superficiais e profundas das regides perineal, genital e
perianal, frequentemente levando ao choque séptico e a faléncia de multiplos 6rgaos (Lewis et
al., 2021).

Dentre os fatores predisponentes para o desenvolvimento da GF destacam-se o diabetes
mellitus, a obesidade, o alcoolismo crénico, a imunossupressdo ¢ as doencas vasculares
periféricas. Essas condi¢des comprometem a defesa imunoldgica e a perfusdo tecidual,
favorecendo o crescimento bacteriano e dificultando o controle da infec¢do. Estudos mostram
que mais da metade dos pacientes diagnosticados apresentam pelo menos uma dessas

comorbidades (Mota ef al., 2024; Laslie; Foreman 2025).
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Essa associagdo ndo apenas aumenta a suscetibilidade a doencga, mas também contribui
para a evolugdo agressiva do quadro clinico. Em consequéncia, os desfechos tendem a ser mais
desfavoraveis, elevando o risco de complicagdes graves e mortalidade. A identificagcdo desses
fatores € essencial para estratégias preventivas e manejo adequado. Dessa forma, compreender
o impacto das comorbidades ajuda a direcionar intervengdes mais assertivas e precoces (Lewis
etal., 2021).

A apresentacdo clinica da sindrome ¢ variavel, mas geralmente envolve dor intensa,
eritema, edema e presenca de crepitagao nas areas afetadas. Além dos sinais locais, o paciente
frequentemente apresenta febre, taquicardia e hipotensdo, o que indica rapida progressdo para
sepse grave. Essa disseminagdo pelos planos fasciais pode ocorrer em poucas horas, tornando
o quadro emergencial e de dificil controle. O diagndstico precoce ¢ crucial, visto que a
letalidade se relaciona diretamente ao tempo de inicio do tratamento. Nesse sentido, o exame
fisico detalhado permanece um dos principais métodos para identificagdo da doenga. Contudo,
exames de imagem, como tomografia computadorizada e ultrassonografia, auxiliam na
avaliacdo da extensdo da necrose. Assim, a associacdo clinica e radioldgica fortalece a tomada
de decisao terapéutica (Flores-Galvan; Quintero; Valdivia-Goémez 2022).

No que se refere ao prognoéstico, diferentes escores clinicos e laboratoriais foram
desenvolvidos com o intuito de prever a gravidade e estimar riscos de 6bito. Entre os mais
utilizados, destacam-se o Indice de Gravidade da Gangrena de Fournier (FGSI) e o LRINEC
score, que permitem identificar precocemente pacientes em situagao critica. Esses instrumentos
auxiliam na definicdo da conduta terapéutica, orientando a indicagdo de debridamentos mais
agressivos, antibioticoterapia de amplo espectro e suporte em unidade de terapia intensiva.
Além disso, permitem uniformizar o acompanhamento clinico e comparagdes entre estudos
cientificos. No entanto, sua aplicacdo ainda enfrenta limitagdes, sobretudo em populagdes
heterogéneas, nas quais as respostas clinicas podem divergir significativamente. Portanto,
compreender melhor os fatores progndsticos ainda ¢ um desafio relevante (Flores-Galvan;
Quintero; Valdivia-Gomez 2022).

Mesmo com os avangos no diagnéstico e no tratamento, a mortalidade associada a
gangrena de Fournier continua elevada e representa um dos principais desafios no manejo
clinico. Estudos apontam que a rapidez da instituicdo do tratamento ¢ determinante para a

sobrevida, sendo a cirurgia precoce uma das medidas mais eficazes para o controle da infec¢ao.
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O debridamento agressivo, associado ao suporte hemodindmico intensivo, desempenha papel
central na reducdo da letalidade. Entretanto, a auséncia de protocolos terapéuticos padronizados
dificulta a uniformizagdo do cuidado e compromete os resultados clinicos. Além disso, fatores
individuais, como idade avancada e presenga de multiplas comorbidades, interferem
diretamente no desfecho final. Assim, a variabilidade dos casos evidencia a necessidade de
estudos que aprofundem a andlise sobre estratégias mais eficazes (Flores-Galvan; Quintero;
Valdivia-Gomez 2022;. Mota et al., 2024 ).

Diante desse cenario, a relevancia de investigagdes cientificas sobre a gangrena de
Fournier torna-se indiscutivel, especialmente em relagdo ao seu prognoéstico e mortalidade. A
sindrome, embora rara, apresenta um potencial devastador que exige reconhecimento imediato
e tratamento adequado. No entanto, a literatura ainda carece de revisdes sistematizadas que
consolidem os fatores progndsticos mais relevantes e que apontem as estratégias capazes de
reduzir a letalidade.

A auséncia de consenso clinico, somada a elevada taxa de oObitos, refor¢a a urgéncia de
revisoes atualizadas. Nesse sentido, este estudo se justifica por buscar sintetizar o conhecimento
existente e orientar a pratica médica. A andlise critica pode subsidiar decisdes mais seguras e
aumentar as chances de sobrevida. Assim, o presente estudo tem como objetivo revisar os
principais fatores prognoésticos associados a gangrena de Fournier, bem como discutir

estratégias de interveng¢do eficazes que possam contribuir para a redugdo da mortalidade.

METODOLOGIA

Este estudo caracteriza-se como uma revisdo integrativa da literatura, conduzida com o
objetivo de reunir, analisar e sintetizar o conhecimento cientifico disponivel sobre fatores
prognosticos e estratégias de intervengdo eficazes na sindrome de Fournier. A revisdo
integrativa foi escolhida por possibilitar a integragdo de resultados de pesquisas com diferentes
metodologias, permitindo uma compreensao ampla do fendmeno investigado e a identificagao
de lacunas para futuras investigagoes.

O processo de elaboragdo seguiu as etapas propostas por Whittemore e Knafl (2005),
que incluem: identificagdo do problema e da questdo de pesquisa; definicdo de critérios de

inclusdo e exclusdo; busca nas bases de dados; categorizagdo dos estudos selecionados; anélise
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critica e interpretacdo dos resultados; e, por fim, apresentacdo da sintese do conhecimento. A
questdo norteadora definida foi: “Quais fatores progndsticos e estratégias de interven¢ao estao
associados ao prognostico e a mortalidade da sindrome de Fournier?”.

A busca foi realizada nas bases de dados PubMed, SciELO, LILACS e Web of Science,
selecionadas por sua relevancia na area da saude e abrangéncia de publicag¢des internacionais.
Foram utilizados os descritores controlados e n3o controlados, em portugués e inglés,
combinados com operadores booleanos: “Gangrena de Fournier” AND “Prognéstico” OR
“Mortalidade”. Também foram considerados sinonimos e termos livres para ampliar a
sensibilidade da busca.

Os critérios de inclusdo adotados foram: artigos originais, revisdes sistematicas e
estudos observacionais publicados entre 2010 e 2025, disponiveis em texto completo, nos
idiomas portugués, inglés ou espanhol, e que abordassem diretamente o tema. Excluiram-se
editoriais, cartas ao editor, resumos em anais de congressos ¢ artigos duplicados nas bases
consultadas.

A sele¢ao dos estudos foi realizada em duas etapas. Inicialmente, dois revisores
independentes procederam a leitura dos titulos e resumos para identificar os artigos
potencialmente elegiveis. Em seguida, os textos completos foram analisados para confirmar a
relevancia em relagdo a questdo norteadora. Eventuais discordancias foram resolvidas por
consenso entre os revisores. Para organizagdo e manejo das referéncias, utilizou-se o software
Mendeley, que auxiliou na remocao de duplicatas.

Apo6s a selecao final, os estudos foram submetidos a um processo de analise critica,
considerando aspectos metodologicos, amostra, variaveis investigadas, principais resultados e
limitagdes apontadas. A sintese foi conduzida de forma critica e interpretativa, buscando
integrar os resultados das pesquisas e discutir suas implicagdes tedrico-praticas no contexto

clinico e cientifico.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A anadlise da literatura revelou que o tempo entre o inicio dos sintomas e a institui¢cao da
primeira intervencdo cirirgica ¢ um dos determinantes mais criticos para a sobrevida na
sindrome de Fournier. Estudos apontam que atrasos superiores a 24 horas aumentam

significativamente a mortalidade, especialmente em pacientes que ja apresentam sinais de
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instabilidade hemodinamica na admissao hospitalar. Nesse sentido, protocolos que priorizam o
acesso rapido ao centro cirirgico mostram-se eficazes para reduzir o risco de faléncia de
multiplos 6rgaos e melhorar os desfechos clinicos (Silva Junior ef al., 2024).

Outro fator associado ao prognostico estd relacionado ao nimero de procedimentos de
debridamento necessarios durante a internacdo. Pacientes submetidos a miultiplas
reintervengdes apresentam melhores chances de sobrevida em comparagdo aqueles que
receberam apenas uma abordagem cirtrgica. Isso reforca a necessidade de monitoramento
continuo e reavaliagdes seriadas da ferida, permitindo intervengdes repetidas sempre que
houver progressao da necrose. A auséncia desse acompanhamento dindmico, em contrapartida,
esta associada a piores desfechos (Silva Junior et al., 2024)

As terapias adjuvantes ganharam destaque nos estudos recentes como potenciais aliadas
na redu¢do da morbimortalidade. A oxigenoterapia hiperbarica (OHB) mostrou impacto
positivo na cicatrizagdo ao promover angiogénese, reduzir edema e potencializar a resposta
fagocitica dos neutréfilos. Por sua vez, a terapia por pressao negativa (TPN) mostrou-se eficaz
no controle do exsudato, na diminui¢ao do risco de contaminagao secundaria e na aceleragao
do fechamento da ferida. Ambas demonstraram beneficios, mas ainda nao ha consenso sobre
qual seria a mais vantajosa isoladamente (Cirino; Paiva; Azevedo, 2022)

Os estudos que compararam diretamente OHB e TPN ressaltaram que ambas podem ser
aplicadas de forma complementar. Enquanto a OHB atua no metabolismo celular e nas
condi¢cdes sistémicas do paciente, a TPN age localmente, otimizando a cicatrizagdo. Essa
abordagem integrada favorece a recuperagdao mais rapida e pode diminuir a necessidade de
longos periodos de internagdo. Apesar dos resultados promissores, as evidéncias ainda sdo
limitadas a estudos observacionais e séries de casos, o que aponta para a necessidade de ensaios
clinicos randomizados (Ferreira ef al., 2021)

Outro aspecto explorado na literatura foi a diferenca prognostica entre homens e
mulheres. Embora a incidéncia seja menor no sexo feminino, a mortalidade observada ¢
proporcionalmente mais elevada. O atraso no diagnostico ¢ apontado como principal
justificativa, uma vez que a apresentacgdo clinica pode se confundir com quadros ginecoldgicos
e levar a subestimacao inicial da gravidade. A falta de protocolos especificos para esse grupo

agrava a situagdo, resultando em maior tempo até a primeira intervengao cirurgica (Khalid et

al., 2023).
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Na populagao pediatrica, a sindrome mostrou-se rara, mas associada a maior morbidade

e a prognostico desfavoravel. Os fatores mais frequentes incluem hospitalizagcdo tardia,
presenca de condicdes debilitantes, como insuficiéncia renal e hepatica, e parametros
laboratoriais anormais, como hipocalcemia e trombocitopenia. Criangas acometidas
frequentemente necessitam de multiplas intervencdes cirurgicas e longos periodos de
internacdo, o que evidencia a importancia de protocolos especificos para esse grupo etario

(Cornejo; Campos, 2024).

Tabela 1 — Fatores Prognosticos e Estratégias de Intervengdo na Sindrome de Fournier

FATORES PROGNOSTICOS / IMPACTO NA

ESTRATEGIAS MORTALIDADE/PROGNOSTICO
Tempo porta-cirurgia > 24h Associado a aumento da mortalidade
Reintervencdes cirtirgicas seriadas Melhoram chances de sobrevida

Uso precoce de antibioticoterapia de

i\ cspactis Reduz progressao da sepse

Oxigenoterapia hiperbarica (OHB) Favorece angiogénese e cicatrizacao
Terapia por pressao negativa (TPN) Acelera fechamento da ferida

Aplicacao combinada de OHB + TPN Potencializa recuperagdo clinica
Prognodstico em mulheres Mortalidade proporcionalmente mais alta

Alta morbidade e necessidade de protocolos

Prognostico em criangas ,
especificos

Fonte: Elaboracdo propria a partir dos estudos revisados (2021-2024).

Os achados refor¢am a importancia do inicio precoce da antibioticoterapia de amplo
espectro como medida essencial para o controle da infec¢do sistémica. Protocolos institucionais
que priorizam a administragcdo de antimicrobianos ainda no setor de emergéncia demonstraram
reduzir a taxa de progressao para sepse grave € choque séptico. Essa estratégia deve ser seguida
de ajustes baseados em culturas microbiologicas e testes de sensibilidade, de modo a evitar
falhas terapéuticas que poderiam agravar a mortalidade (Ochoa; Montesinos; Ortiz, 2023).

A auséncia de protocolos padronizados foi destacada como uma das principais

limitagdes para o manejo uniforme da sindrome de Fournier. A literatura mostra grande
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variagdo nas condutas terapéuticas entre diferentes servigos, o que dificulta a comparacao entre
estudos e compromete a criacdo de diretrizes mais robustas. Essa heterogeneidade impacta
diretamente nos desfechos, especialmente em hospitais com menor infraestrutura e recursos
limitados para intervengdes complexas (Silva Junior et al., 2024).

Outro ponto relevante ¢ a necessidade de equipes multiprofissionais capacitadas para o
manejo da sindrome. A gravidade do quadro exige a atuagdo integrada de cirurgides,
intensivistas, infectologistas, enfermeiros e fisioterapeutas, garantindo tanto o controle da
infeccdo quanto o suporte clinico ao paciente critico. Experiéncias relatadas em servigos
especializados mostram que a abordagem multiprofissional esta associada a menores taxas de
complicac¢des e melhor recuperagdo funcional (Khalid et al., 2023).

A literatura também evidencia a escassez de estudos clinicos prospectivos e
multicéntricos sobre a sindrome. A maioria dos trabalhos ¢ composta por relatos de caso ou
séries retrospectivas, o que limita a generalizagdo dos resultados. Essa lacuna metodologica
compromete a formulacdo de recomendacdes baseadas em evidéncias robustas e reforga a
necessidade de pesquisas colaborativas que envolvam diferentes centros de referéncia (Ferreira
etal., 2021).

Apesar dos avangos em diagndsticos por imagem, técnicas cirirgicas e terapias
adjuvantes, a mortalidade da sindrome de Fournier permanece elevada em diferentes contextos.
O conjunto dos estudos revisados demonstra que apenas a associacdo de diagnostico precoce,
intervencdo cirirgica imediata, antibioticoterapia eficaz e suporte multiprofissional tem
potencial de modificar o progndstico. Dessa forma, investir em protocolos clinicos integrados
e em capacita¢do profissional surge como estratégia indispensavel para reduzir a letalidade

dessa condi¢do devastadora (Cirino; Paiva; Azevedo, 2022).

CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisdo integrativa permitiu evidenciar que a sindrome de Fournier, apesar
de rara, permanece associada a elevada taxa de mortalidade, especialmente em decorréncia do
atraso no diagnostico e da auséncia de protocolos terapéuticos padronizados. Os fatores
prognosticos identificados, como o tempo entre o inicio dos sintomas e a intervengao cirdrgica,
a necessidade de multiplos debridamentos, a presenca de comorbidades e as diferencas de

desfecho entre sexos e faixas etarias, demonstram a complexidade clinica do manejo dessa
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condicdo. Além disso, o estudo ressaltou a relevancia de terapias adjuvantes, como
oxigenoterapia hiperbdrica e terapia por pressdo negativa, que, embora promissoras, ainda
carecem de evidéncias robustas para consolidacao em diretrizes clinicas.

Os resultados reforcam a importancia de estratégias institucionais que priorizem o
diagndstico precoce, a antibioticoterapia de amplo espectro iniciada em tempo oportuno e a
integracdo de equipes multiprofissionais para o cuidado integral do paciente critico. Essas
medidas tém potencial de reduzir complica¢des e melhorar a sobrevida, mas sua implementagao
ainda enfrenta desafios em servicos de saude com infraestrutura limitada.

No campo cientifico, a revisdo apontou significativa escassez de ensaios clinicos
multicéntricos e prospectivos, predominando estudos retrospectivos e relatos de caso. Essa
limitagdo restringe a generalizacdo dos achados e reforga a necessidade de pesquisas futuras
com metodologias mais robustas, capazes de estabelecer evidéncias sélidas para orientar
condutas.

Portanto, conclui-se que o enfrentamento da sindrome de Fournier exige uma
abordagem rapida, integrada e baseada em protocolos clinicos claros, de modo a reduzir a
mortalidade e aprimorar o prognéstico dos pacientes. Ademais, investimentos em capacitagao
profissional, infraestrutura hospitalar e produgao cientifica colaborativa sdo fundamentais para

0 avango no manejo dessa condi¢do devastadora.
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PROTEINS IN NEUROLOGY AND NEUROSCIENCE: STRUCTURAL
INSIGHTS, PATHOPHYSIOLOGICAL ROLES, AND THERAPEUTIC
OPPORTUNITIES

Abstract: Proteins are fundamental to
neurological and neurobiological processes,
serving as enzymes, receptors, ion channels,
structural scaffolds, and molecular switches that
regulate neuronal signaling. Dysregulation of
protein folding, trafficking, or degradation leads
to several neurological disorders, including
Alzheimer’s disease, Parkinson’s disease,
amyotrophic lateral sclerosis (ALS), and prion
diseases. This chapter explores the hierarchical
structure of proteins, their functions in the
nervous system, and their involvement in
physiopathology. It also examines proteins as
biomarkers and therapeutic targets, highlighting
innovative strategies such as monoclonal
antibodies, antisense oligonucleotide therapies,
and biopharmaceuticals. Finally, we discuss
challenges in translating protein research into
clinical practice, particularly regarding
selectivity, delivery across the blood—brain
barrier, and long-term safety
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1. Introduction

Proteins are the molecular foundation of nervous system physiology. From ligand-gated
ion channels that initiate synaptic transmission to chaperones that maintain proteostasis,
proteins orchestrate complex cellular functions'. Neurological health depends on maintaining
the integrity of these proteins; deviations in structure or activity lead to dysfunction and
disease?.

Advances in proteomics, cryo-electron microscopy (cryo-EM), and computational
prediction tools such as AlphaFold have transformed protein research, enabling unprecedented
resolution of structural and dynamic states®. In parallel, clinical neuroscience has increasingly
focused on protein biomarkers and therapeutic proteins, underscoring their translational
relevance®.

This chapter reviews the structural principles of proteins, their role in neurological

physiology and pathophysiology, and their potential as biomarkers and therapeutic targets.

2. Protein Structure and Function in the Nervous System

2.1 Structural hierarchy

Proteins exhibit hierarchical organization:
Primary structure: amino acid sequence encoding folding potential.

Secondary structure: alpha helices and beta sheets shaping motifs of ion channels and

receptors.
Tertiary structure: folding into domains forming active sites or ligand-binding pockets.

Quaternary structure: assembly of subunits into receptor complexes and scaffolds®.

2.2 Synaptic proteins
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Synaptic vesicle proteins (synaptophysin, synaptotagmin), SNARE complexes, and
postsynaptic density proteins (PSD-95, SHANK family) coordinate neurotransmitter release
and receptor clustering®. Their dysregulation wunderlies cognitive impairment and

neurodevelopmental disorders.

2.3 Ion channels and receptors

Voltage-gated sodium and calcium channels, NMDA and AMPA receptors, and G-
protein coupled receptors (GPCRs) are protein complexes that mediate excitability and

plasticity’. Their structural elucidation has enabled rational design of neuromodulatory drugs.

3. Proteins in Neurological Disorders

3.1 Alzheimer’s disease

Amyloid-p (AP) peptides and tau protein aggregates represent hallmarks of Alzheimer’s
pathology. Misfolding and aggregation produce neurotoxic oligomers, impairing synaptic

function and inducing neuronal death®.

3.2 Parkinson’s disease

a-Synuclein misfolding leads to Lewy body formation, disrupting dopaminergic
neurons®. Therapeutic strategies aim to inhibit aggregation or promote clearance via autophagy

and proteasomal pathways.
3.3 Amyotrophic lateral sclerosis (ALS)

Mutations in superoxide dismutase 1 (SOD1), TAR DNA-binding protein 43 (TDP-43),
and FUS proteins drive ALS pathogenesis, disrupting RNA metabolism and cytoskeletal
integrity'°.

3.4 Prion diseases
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Misfolded prion proteins (PrP°) induce conformational changes in normal prion protein

(PrPC), propagating neurodegeneration through a template-driven mechanism'".

4. Proteins as Biomarkers in Neuroscience

Protein biomarkers are increasingly relevant for diagnosis and monitoring of

neurological disease:

Cerebrospinal fluid (CSF): decreased AB42 and increased tau/phospho-tau levels for

Alzheimer’s disease'?.

Blood-based biomarkers: neurofilament light chain (NfL) for axonal injury, with

applications in ALS and multiple sclerosis'?.

Proteomic panels: discovery of multiplexed protein signatures to improve sensitivity and

specificity.

These markers facilitate early detection and patient stratification, but challenges include

variability in sample handling and cross-disease overlap.

5. Proteins as Therapeutic Targets and Biopharmaceuticals

5.1 Small molecules targeting proteins

Tyrosine kinase inhibitors, allosteric modulators, and aggregation inhibitors exemplify

rational approaches to protein targeting.

5.2 Monoclonal antibodies
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Antibodies against AP (aducanumab, lecanemab) illustrate attempts to clear toxic
aggregates in Alzheimer’s disease'. Although controversial, these therapies highlight the

feasibility of targeting extracellular protein aggregates.

5.3 Protein replacement and antisense therapies

Enzyme replacement therapy is established for lysosomal storage disorders, and

antisense oligonucleotides targeting SOD1 mutations have entered clinical practice for ALS™.

5.4 Engineered proteins and peptides

Peptide mimetics and engineered scaffolds aim to disrupt protein—protein interactions
once considered “undruggable.” This area represents an expanding frontier in

neurotherapeutics.

6. Innovations and Challenges in Protein-Based

Neurotherapeutics

6.1 Innovations

Al-driven structure prediction (AlphaFold, RoseTTAFold) accelerating protein-based
drug design’®.

High-throughput proteomics enabling personalized medicine.
Nanoparticle carriers improving delivery across the blood—brain barrier (BBB).

6.2 Challenges

Selectivity: ensuring drugs distinguish pathogenic from physiological conformations.

Delivery: crossing the BBB remains a formidable barrier.
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Safety: long-term modulation of essential proteins may cause off-target effects.

Clinical translation: discrepancies between preclinical models and human trials persist.

7. Final Considerations

Proteins are central to the physiology and pathology of the nervous system. Their study
has illuminated disease mechanisms and informed innovative therapeutic strategies. While
challenges remain in biomarker development, drug selectivity, and delivery across the BBB,
ongoing advances in structural biology, proteomics, and bioinformatics promise to expand the
role of protein research in neurology and neuroscience. Translating these insights into clinical
practice represents both the innovation and the challenge that defines the current era of

integrated neurological care.
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EFICACIA DA ESTIMULACAO CEREBRAL NAO -INVASIVA NO

TRATAMENTO DA DEPRESSAO
RECORRENTE

INTRODUCAO: A depressio resistente ao
tratamento (DRT) ¢ um desafio clinico,
atingindo até 30% dos pacientes com depressao
maior. Diante das limitagdes das terapias
convencionais, a estimulagdo cerebral nao
invasiva (ECNI) — rTMS e tDCS — desponta
como alternativa. OBJETIVO: Analisar eficacia,
seguranca ¢ aplicabilidade clinica da ECNI na
DRT. METODOLOGTIA: Revisdo integrativa de
estudos em inglés e portugués indexados em
PubMed e SciELO (2019-2025), incluindo
ensaios  clinicos randomizados, revisoOes
sistematicas e metanalises; excluidos duplicatas,
estudos inacessiveis e ndo pertinentes.
RESULTADOS E DISCUSSAO: A rTMS
mostrou eficacia consistente, sobretudo no
cortex pré-frontal dorsolateral esquerdo, com
bom perfil de seguranga e manutengdo de
resposta _em seguimentos de médio prazo.
Protocolos de alta frequéncia ¢ esquemas
acelerados sugerem beneficio adicional em
subgrupos. A tDCS apresentou resultados
heterogéneos, porém maior efetividade quando
combinada a farmacoterapia e aplicada com
anodo no DLPFC. Em ambas, eventos adversos
foram predominantemente leves e transitorios
(cefaleia, desconforto local), indicando boa
tolerabilidade. Aspectos de custo,
disponibilidade e capacitagdo influenciam a
implementagio. CONSIDERACOES FINAIS:
A ECNI constitui estratégia inovadora, segura e
potencialmente eficaz para DRT; entretanto, ha
necessidade de padronizagdo de protocolos,
ensaios multicéntricos e estudos de longo prazo,
inclusive na América Latina e no Brasil, para
consolidar ~ sua  aplicabilidade clinica.

Keywords: Transtorno Depressivo Resistente a

Tratamento; Estimulacdo Transcraniana por
Corrente Continua; Estimulagdo Magnética
Transcraniana
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INTRODUCAO

A depressdo maior constitui uma das principais causas de incapacidade no mundo,
afetando mais de 280 milhdes de pessoas, conforme estimativas da Organizacdo Mundial da
Satde (OMS, 2023). No Brasil, dados da Pesquisa Nacional de Saude Mental apontam
prevaléncia significativa de sintomas depressivos, com impacto direto sobre a qualidade de vida
e a produtividade da populagdo (SANTOS et al., 2022). Embora a farmacoterapia
antidepressiva e a psicoterapia sejam consideradas intervengdes de primeira linha, até 30% dos
pacientes apresentam depressao resistente ao tratamento (DRT), caracterizada pela auséncia de
resposta satisfatoria apds pelo menos duas tentativas terapéuticas conduzidas de forma
adequada (MALHI et al., 2021). Esse quadro representa um desafio clinico e socioecondmico,

demandando alternativas inovadoras de tratamento.

Nesse contexto, a estimulag¢do cerebral ndo invasiva (ECNI) tem emergido como uma
possibilidade terapéutica promissora no manejo da DRT. Entre as modalidades mais estudadas
destacam-se a estimulagdo magnética transcraniana repetitiva (rTMS) e a estimulagdo
transcraniana por corrente continua (tDCS). Ambas as técnicas visam modular a excitabilidade
cortical e induzir plasticidade neural, mecanismos associados a melhora dos sintomas

depressivos (LEFEBVRE et al., 2022).

Evidéncias recentes demonstram a eficécia clinica da rTMS em pacientes com DRT,
sobretudo quando aplicada sobre o cortex pré-frontal dorsolateral esquerdo. Blumberger et al.
(2020, p. 72) afirmam que “a rTMS € atualmente a forma mais estabelecida de estimulacdo
cerebral ndo invasiva para depressdo resistente, com evidéncias robustas de eficacia e
seguranga”. A tDCS, embora apresente resultados mais heterogéneos, também se mostra

promissora em determinados contextos clinicos (BRUNONI et al., 2019).

No que concerne a seguranca, a rTMS ¢ considerada uma intervenc¢do de baixo risco,
cujos efeitos adversos mais comuns incluem cefaleia e desconforto local, geralmente
transitorios. De modo semelhante, a tDCS apresenta perfil de tolerabilidade favoravel,

caracterizado por sensagdes leves, como prurido ou formigamento, sem ocorréncia significativa
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de eventos graves (SOUZA et al., 2021). Essa caracteristica refor¢a sua atratividade como

alternativa ao uso prolongado de antidepressivos e a eletroconvulsoterapia (ECT).

Diante desse panorama, torna-se fundamental reunir e analisar criticamente as
evidéncias recentes sobre a eficacia da ECNI no tratamento da DRT. Assim, a presente revisao
integrativa tem por objetivo sintetizar os achados disponiveis nas bases PubMed e SciELO,
publicados entre 2019 e 2025, a fim de subsidiar a compreensao do papel dessas técnicas na

pratica clinica contemporanea.

METODOLOGIA

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

Para o desenvolvimento deste estudo, foi formulada a seguinte questdo de pesquisa:
“Qual é a eficacia, seguranca e aplicabilidade clinica da estimulagdo cerebral ndo invasiva
no tratamento da depressado resistente ao tratamento clinico? .

A busca foi delimitada com base em critérios de inclusdo, que consistiram em artigos
cientificos publicados na integra, com acesso livre, entre 2019 e 2025, e que abordassem a
questdo da pesquisa, independentemente de sua tipologia. Artigos classificados como editoriais,
cartas, dissertagdes, teses, manuais e protocolos foram excluidos. Durante a leitura dos artigos,
10 artigos cumpriram os critérios estabelecidos e responderam a questdao de pesquisa.

Os dados foram coletados nas bases de dados cientificas online: Medical Literature

Analysis and Retrieval System Online (Medline/PubMed), e Scientific Electronic Library

Online (Scielo).
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Foram definidos os descritores controlados obtidos nos Descritores em Ciéncias da
Satude (DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH): “Transtorno Depressivo Resistente a
Tratamento AND Estimulagdo Transcraniana por Corrente Continua AND Estimulagdo
Magnética Transcraniana”.

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, peridédico, autores, ano de publicagao,
objetivos, métodos e resultados. Na etapa subsequente, realizou-se a anélise e sintese dos artigos

de forma descritiva.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A estimulacdo magnética transcraniana repetitiva (rTMS) tem demonstrado eficacia
consistente em pacientes com depressdo resistente ao tratamento. Estudos indicam que a
aplicacdo no cortex pré-frontal dorsolateral esquerdo aumenta significativamente as taxas de
resposta em comparagdo ao placebo (MUTZ et al., 2019). Além disso, efeitos terapéuticos
tendem a ser mantidos em seguimentos de médio prazo (BERLIM et al., 2020), sendo os
protocolos de alta frequéncia (10 Hz) mais eficazes que os de baixa frequéncia (FITZGERALD
et al., 2022). Uma meta-analise recente reforca que a rTMS unilateral de alta frequéncia
proporciona remissao clinica em até um ter¢o dos pacientes, confirmando sua relevancia na

pratica clinica (VIDA et al., 2023).

A estimulagdo transcraniana por corrente continua (tDCS) apresenta resultados mais
heterogéneos. Embora alguns ensaios clinicos relatem melhora significativa dos sintomas
depressivos, outros ndo identificam diferencas estatisticas relevantes em relagcdo ao grupo
controle. Evidéncias recentes sugerem que a associa¢do da tDCS com antidepressivos pode
potencializar os efeitos terapéuticos, indicando um efeito sinérgico promissor (BRUNONI et

al., 2020; REN et al., 2025).

No que se refere a seguranca, tanto a rTMS quanto a tDCS apresentam perfis favoraveis.
Eventos adversos sdao geralmente leves e autolimitados, incluindo cefaleia, sonoléncia,

formigamento e desconforto local. Raramente ocorrem complicacdes graves, como convulsoes,
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reforcando a aplicabilidade das técnicas em contextos clinicos nos quais a eletroconvulsoterapia

ndo ¢ viavel ou aceita (CHEN et al., 2021; Qin et al., 2025).

Estudos longitudinais indicam que os efeitos antidepressivos da rTMS podem se manter
por semanas a meses apos o término do tratamento, especialmente quando associados a
estratégias de manutengao periddica, como sessoes de refor¢o semanais (MCCLINTOCK et al.,
2018). A adesdo ao tratamento tende a ser elevada, em parte devido ao perfil seguro e a auséncia
de efeitos colaterais sistémicos comuns em terapias farmacoldgicas, como ganho de peso ou

disfuncdo sexual.

Do ponto de vista clinico, a estimulagdo cerebral ndo invasiva deve ser considerada
como uma op¢ao terapéutica complementar em pacientes com depressdo resistente,
especialmente quando ha contraindicagdes, efeitos adversos significativos ou falta de resposta
a farmacoterapia. Protocolos individualizados, levando em conta a frequéncia, intensidade e
duragdo da estimulacdo, sao fundamentais para otimizar os resultados e aumentar a remissao
clinica. Além disso, a integracdo dessas técnicas com abordagens psicoterapicas e
farmacolégicas pode potencializar os beneficios, promovendo melhora significativa na
qualidade de vida dos pacientes e reducdo da carga funcional da depressao (LEFAUCHEUR et
al., 2020).

Tabela 1 : Estimulag@o Cerebral Nao Invasiva no Tratamento da Depressao Resistente
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Estimulacdo Cerebral Nao Invasiva no Tratamento da Depressao

Resistente
el Estimulagao Magnética Estimulagao Transcraniana
R Transcraniana Repetitiva (rTMS) por Corrente Continua (tDCS)
Resposta clinica significativa em Resultados heterogeneos, eficacia
o pacientés com depressao resistente; potencialmente maior quando
Eficacia protocolos de alta frequéncia (10 Hz) combinada a farmacoterapia;
mais eficazes; remissdao em até 33% melhora significativa relatada em
dos pacientes (Mutz ét al,, 2019; Vida et al. 2023) alguns €Nsaios (Brunoni et al,, 2020; Ren et
Duragdo Efeitos mantidos por semanas a meses; | Efeitos menos consistentes:
dos efeitos sessoes dé manutengao podem evidencias sugerem melhora quando

prolongar beneficios (McClintock e al, 2018) = combinada a terapias farmacologicas

Eventos adversos leves e autolimitados: Eventos adversos leves e transitgrios:

Seguranga cefaleia, sonoléncia, paresfesia local; formigamento, coceira, queimagdo,
fisco de convuisao <1% (Chén etal, 2021) cefaleia, sonoléncia; auséncia de
Aplicabilidade | Alternativa para pacientes nao Pode ser usada como terapia
clinica responsivos a farmacoterapia ou quando - complementar, potencial efeito
ECT ndo é viavel; protocolos individu- = sinergico com antidepressivos;
alizados ofimizam resultados adequada para pacientes com
Adesdo e Alta adesao devido a perfil sequro e Boa tolérabilidade; adesao

tolerabilidade | auséncia de efeitos sistémicos grave favorecida pela segurancaefacilidade

Fonte: Elaborada pelo proprio autor

CONSIDERACOES FINAIS

Apesar dos avangos, persistem limitacdes. A heterogeneidade metodologica dos
ensaios, incluindo variagdes na intensidade, frequéncia, duracdo das sessdes e posicionamento
dos eletrodos, compromete a padronizagdo dos resultados. Além disso, o nimero reduzido de
estudos de longo prazo limita a avaliagdo da durabilidade dos efeitos terapéuticos. Ainda assim,
o conjunto de evidéncias aponta a rTMS como a intervencdo mais consolidada, enquanto a
tDCS apresenta potencial promissor, especialmente em contextos de baixo custo ou quando

associada a outras modalidades terapéuticas.
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NEOPLASIAS FEMININAS: PREVENCAO, RASTREAMENTO E
IMPACTO EPIDEMIOLOGICO NA SAUDE PUBLICA

Resumo: As neoplasias femininas, entre as quais
se destacam os canceres de mama, colo do utero,
endométrio e ovario, configuram-se como um dos
principais  desafios da  saude  publica
contemporanea, nao apenas pela elevada
incidéncia e mortalidade, mas também pelos
impactos sociais e econdmicos que acarretam. A
analise da prevencao e do rastreamento evidencia
que estratégias como a vacinagdo contra o
papilomavirus humano (HPV), a ampliagdo da
cobertura de exames como Papanicolau e
mamografia, além da incorporacdo de novas
tecnologias, tém potencial para modificar o
cenario epidemioldgico. A literatura demonstra
que paises com politicas consistentes apresentam
reducdo expressiva da mortalidade, enquanto
regides com baixa cobertura e desigualdades

estruturais mantém indicadores alarmantes.
Persistem, contudo, desafios relacionados a
desigualdade no acesso aos servicos, a

insuficiéncia de recursos humanos e materiais e
as barreiras culturais que limitam a adesdo das
mulheres as estratégias preventivas. Destarte, o
enfrentamento das neoplasias femininas requer
politicas publicas integradas, sustentaveis e
equitativas, capazes de articular prevengao,
rastreamento e tratamento de forma universal,
reforcando o direito a saude e a promog¢do da
equidade.

Palavras-chave: neoplasias femininas;
prevencdo; rastreamento; saide  publica;
equidade.
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POLICIES, AND CHALLENGES IN COMPREHENSIVE CARE

Abstract: Female neoplasms, particularly breast, cervical, endometrial, and ovarian cancers,
represent one of the greatest challenges in contemporary public health, not only due to their
high incidence and mortality but also because of their profound social and economic impacts.
The analysis of prevention and screening highlights that strategies such as human
papillomavirus (HPV) vaccination, expanded coverage of Pap smears and mammography, as
well as the incorporation of new technologies, have the potential to transform the
epidemiological scenario. Evidence shows that countries with consistent policies have achieved
a significant reduction in mortality, while regions with low coverage and structural inequalities
continue to display alarming indicators. Challenges, however, remain regarding unequal access
to healthcare services, shortage of human and material resources, and cultural barriers that limit
women’s adherence to preventive measures. Thus, addressing female neoplasms requires
integrated, sustainable, and equitable public policies capable of combining prevention,
screening, and treatment in a universal manner, reinforcing the right to health and the promotion
of equity.

Keywords: female neoplasms; prevention; screening; public health; equity.

INTRODUCAO

As neoplasias femininas configuram-se como um dos principais desafios da satde
publica contemporanea, tanto pela elevada incidéncia quanto pelos desfechos de mortalidade
que acarretam em diversos contextos. O cancer de mama, colo do utero, endométrio e ovario
representam parcela significativa da carga global de doencas, afetando mulheres em diferentes
fases da vida e refletindo a interacdo entre fatores biologicos, sociais e estruturais (Choi et al.,
2023). A magnitude desse problema se torna mais evidente quando se observa que o cancer de
mama ja constitui a neoplasia mais prevalente no mundo entre as mulheres, enquanto o cancer
do colo do utero permanece como uma das principais causas de morte em paises de baixa e
média renda, sobretudo em regides com limitada cobertura de vacinacdo contra o HPV e
rastreamento insuficiente (Zhang et al., 2020).

Partindo desse pressuposto, ¢ possivel compreender que a prevencao primdria e
secundaria adquire centralidade nas estratégias de enfrentamento dessas doengas. A vacinagao

contra o HPV tem se mostrado altamente eficaz na redugao do risco de cancer cervical e integra
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os planos internacionais de eliminacdo dessa enfermidade, como a meta estabelecida pela
Organizacdo Mundial da Satde de vacinar 90% das meninas antes dos 15 anos, rastrear 70%
das mulheres em idades-chave e oferecer tratamento adequado a 90% das diagnosticadas
(Viveros-Carreiio et al., 2023; Malagon et al., 2024). O rastreamento regular com exames como
o Papanicolau e a mamografia também revela impacto positivo, possibilitando diagnosticos
precoces e a reducdo significativa da mortalidade associada (Basu et al., 2017; Akram et al.,
2017). Entretanto, desigualdades socioecondmicas, barreiras culturais e falhas na organizagao
dos servicos de saude ainda comprometem o alcance dessas estratégias (Amaral et al., 2023;
Kim et al., 2015).

Considerando o acima exposto, emerge uma questdo norteadora que orienta este
trabalho: de que maneira as estratégias de prevengdo e rastreamento influenciam o impacto
epidemioldgico das neoplasias femininas na saude publica, e como as desigualdades sociais
interferem nesse processo?

Tendo em vista essa problematica, o objetivo deste artigo consiste em analisar
criticamente as agdes de prevencdo e rastreamento das neoplasias femininas e discutir seus
impactos epidemiologicos na saude publica, com especial atengdo as desigualdades de acesso

e as perspectivas de equidade.

METODOLOGIA

Este artigo caracteriza-se como uma revisdo narrativa da literatura, cuja finalidade
consistiu em reunir, sistematizar e analisar criticamente produgdes cientificas recentes que
abordam a prevencgao, o rastreamento € o impacto epidemiologico das neoplasias femininas,
notadamente os canceres de mama, colo do uUtero, endométrio e ovario.

A busca bibliografica foi conduzida em bases de dados reconhecidas pela area da saude,
a saber: PubMed/MEDLINE (base de dados biomédica dos Estados Unidos), Scopus, Web of
Science, Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS). A selegdo dessas plataformas fundamentou-se na
abrangéncia internacional e regional, garantindo tanto o acesso a estudos globais quanto a

produgdes especificas da realidade latino-americana.
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Utilizaram-se como descritores controlados e ndo controlados, em portugués e inglés,
os seguintes termos: “neoplasias femininas” OR “cancer de mama” OR “cdncer do colo do
utero” OR “cancer ginecologico” OR “cdncer endometrial” OR “cdancer de ovario”
associados a “prevencdo” OR ‘rastreamento” OR “detec¢do precoce” OR “‘impacto
epidemiologico” OR “saude publica”. Para o refinamento da busca, aplicaram-se operadores
booleanos AND e OR, intercruzando os descritores com o objetivo de ampliar a sensibilidade
e manter a especificidade das combinagdes.

Os critérios de inclusdo compreenderam: (i) artigos publicados entre 2017 e 2025,
garantindo atualidade das discussoes; (ii) textos disponiveis integralmente em portugués, inglés
ou espanhol; (iii) trabalhos que abordassem diretamente estratégias de prevencao, rastreamento
ou analise epidemioldgica das neoplasias femininas, com foco em saude publica. Como critérios
de exclusdo, optou-se por retirar publicacdes duplicadas, revisdes de literatura sem clareza
metodoldgica, resumos de congressos e artigos cujo escopo nio dialogasse com a tematica
central proposta.

A anélise dos materiais selecionados ocorreu em trés etapas: leitura exploratoria para
identificacdo de pertinéncia, leitura seletiva para organizag¢do dos achados e leitura critica para
articulagdo entre as evidéncias. A interpretacdo foi conduzida de forma descritiva e analitica,
buscando integrar as informagdes de modo a construir uma visao abrangente sobre os avangos,
limitagdes e perspectivas das politicas e praticas relacionadas as neoplasias femininas no ambito
da saude publica.

Adicionalmente, sempre que mencionado, explicitou-se o significado de abreviacdes
relevantes para o campo: Papilomavirus humano (HPV), fundamental no contexto da prevencao
do cancer do colo do ttero; Sistema Unico de Satde (SUS), como referéncia ao modelo
brasileiro de aten¢ao universal; e as proprias bases de dados SciELO e LILACS, j4 apresentadas

em sua forma expandida.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise dos dados evidencia que as neoplasias femininas configuram um desafio
persistente para a saude publica, pela elevada incidéncia, mortalidade e desigualdades sociais
que permeiam seu enfrentamento. No caso do cancer do colo do utero, a literatura refor¢a que

a vacinagdo contra o Papilomavirus humano (HPV) associada ao rastreamento periddico
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constitui a estratégia mais eficaz de prevengdo, como demonstrado pela experiéncia do Reino
Unido, em que a combinagdo de imunizagdo e triagem reduziu significativamente a incidéncia
da doenca, ainda que barreiras socioecondmicas mantenham desigualdades regionais (Choi et
al., 2023). Essa perspectiva ¢ corroborada por Zhang et al. (2020), que ressaltam a necessidade
de estratégias abrangentes apoiadas em tecnologia, inteligéncia artificial e big data para
consolidar programas de prevencao.

Em termos de rastreamento, Basu et al. (2017) indicam que a triagem de mulheres entre
30 e 49 anos, com citologia e testes de HPV, representa intervencdo custo-efetiva capaz de
reduzir mortalidade, enquanto Viveros-Carrefio et al. (2023) ressaltam que o alcance da meta
proposta pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) — vacinar 90% das meninas, rastrear
70% das mulheres e tratar 90% das diagnosticadas — depende de investimentos sustentados e
da adesdo populacional. Experiéncias inovadoras, como a integracao entre rastreamento do colo
do ttero e cancer de mama, também mostram potencial de ampliar o impacto sem gerar custos
desproporcionais, como propdem Sniadecki et al. (2023).

No caso do cancer de mama, considerado o mais incidente entre mulheres em escala
global, a literatura enfatiza a importancia do rastreamento organizado. Picazo et al. (2021)
destacam a necessidade de capacitagdo profissional para a detecgdo precoce, enquanto Akram
et al. (2017) demonstram que a conscientizagdo social e o fortalecimento das tecnologias de
imagem contribuiram para diagnosticos em fases iniciais, reduzindo mortalidade. Amaral et al.
(2023), ao analisar o Programa de Prevengdo do Céancer do Colo do Utero no Para, reiteram que
a baixa cobertura do Papanicolau reflete problemas estruturais, como falta de informacao e
limitagdes no treinamento de profissionais, o que reforca a necessidade de politicas de educacao
em saude.

O impacto epidemiologico das neoplasias associadas ao HPV também foi detalhado por
Malagén et al. (2024), que ressaltam que a eliminacdo da doenca depende ndo apenas da
vacinacao e dos testes moleculares, mas igualmente da superagao de barreiras socioecondmicas
e do nivel de desenvolvimento dos paises. A andlise das tendéncias globais reforca que,
enquanto o cancer de mama cresce em prevaléncia, o cancer do colo do tutero ainda figura entre
as principais causas de mortalidade feminina em paises de baixa cobertura vacinal, refletindo
desigualdade social e de género. Essa constatacdo encontra ressonancia no trabalho de Victora

et al. (2011), que, ao analisarem a trajetoria brasileira, evidenciam avangos na redugdo da
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mortalidade infantil e materna, mas apontam problemas persistentes como sobremedicalizagao
do parto e abortos inseguros.

No ambito das neoplasias uterinas ¢ ovarianas, Abu-Rustum et al. (2023) evidenciam
que a auséncia de programas efetivos de rastreamento mantém mortalidade elevada,
especialmente em subtipos agressivos de cancer endometrial, o que evidencia a urgéncia de
novas estratégias diagnosticas e terapéuticas. Paralelamente, Lobo et al. (2022), ao investigarem
o cancer de bexiga como referéncia de prevencao baseada em fatores de risco, reforgcam a
importancia de medidas de cessa¢do do tabagismo e de rastreamento direcionado, sugerindo
caminhos que podem ser adaptados as neoplasias femininas em contextos de alto risco.

A discussdo também aponta para desigualdades de género na oncologia. Kim et al.
(2015), ao analisarem disparidades especificas em cancer colorretal, reforgam que as diferengas
bioldgicas e sociais entre homens e mulheres exigem abordagens especificas de rastreamento e
tratamento, perspectiva que pode ser transposta para o enfrentamento das neoplasias femininas.
Ademais, a dimensdo socioecondmica do problema aparece em diversos contextos, uma vez
que desigualdades de renda, escolaridade e acesso dificultam tanto a prevengdo quanto o
tratamento adequado.

Por conseguinte, os resultados revelam que o enfrentamento das neoplasias femininas
exige ndo apenas a continuidade de estratégias biomédicas ja consolidadas, mas sobretudo a
superacao das desigualdades estruturais que atravessam os sistemas de satde. O avanco das
tecnologias, como a auto-coleta para HPV, ultrassonografia mamaria e métodos moleculares,
somente se tornara efetivo se acompanhado por politicas publicas de financiamento, equidade
e integracdo intersetorial. A soma de esfor¢os entre inovagao, educagdo e fortalecimento da
rede de atencdo poderd, em médio prazo, reduzir a carga epidemiologica das neoplasias

femininas, promovendo um cuidado integral e justo para as mulheres.

CONSIDERACOES FINAIS

A andlise das neoplasias femininas evidencia a magnitude de um problema de satde
publica que ultrapassa os limites biomédicos e se insere em um contexto mais amplo de
desigualdades sociais, econdmicas e estruturais. A prevaléncia de cancer de mama, colo do
utero, endométrio e ovario reflete ndo apenas a carga epidemioldgica dessas enfermidades, mas

também a persisténcia de barreiras relacionadas ao acesso a politicas de prevencao,
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rastreamento e tratamento oportuno, especialmente em paises em desenvolvimento e em
populagdes socialmente vulnerabilizadas.

Nesse panorama, a compreensao de que a prevencao primaria e secundaria constitui um
eixo estratégico para a reducao da mortalidade e da morbidade reforga a necessidade de agdes
coordenadas entre governos, institui¢des de satude, sociedade civil e organismos internacionais.
A vacinagdo contra o HPV, a ampliagio da cobertura do exame de Papanicolau, o
fortalecimento de programas de mamografia e a incorporagdo de novas tecnologias de
rastreamento representam ferramentas concretas para transformar cenarios de iniquidade em
oportunidades de cuidado integral.

Ademais, a analise critica das experi€ncias nacionais e internacionais indica que a
efetividade dessas estratégias depende de financiamento sustentavel, capacitacdo permanente
dos profissionais, fortalecimento da atengdo primaria e constru¢cdo de politicas publicas
ancoradas na equidade. Nesse sentido, a redu¢do do impacto epidemioldgico das neoplasias
femininas somente sera possivel mediante o reconhecimento de que a satde das mulheres ¢ um
direito humano inalienavel, que requer respostas sistémicas, intersetoriais e culturalmente
sensiveis.

A guisa de conclusdo, ressalta-se que o enfrentamento das neoplasias femininas exige
nao apenas avangos técnicos e cientificos, mas sobretudo o compromisso politico e social com
a dignidade, a justica e a equidade em saude. A consolidagdo desse compromisso serd
determinante para que futuras geragdes possam vivenciar uma realidade em que o diagnostico
precoce, o acesso universal e o cuidado integral ndo sejam privilégios, mas garantias efetivas

de cidadania.
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PROMOCAO DA SAUDE E PARTICIPACAO SOCIAL NO SISTEMA

UNICO DE SAUDE

Resumo: A promocio da satde e a participagdo
social representam pilares fundamentais do
Sistema Unico de Saade (SUS), assegurando a
corresponsabilidade entre Estado e sociedade
civil na construcdo de politicas publicas
democréticas e equitativas. Este artigo tem como
objetivo analisar a inser¢do da promocao da saude
e da participagdo social no SUS, destacando
avancos, fragilidades e perspectivas futuras. A
partir de uma revisao narrativa da literatura
publicada entre 2015 e 2025, foram examinados
mecanismos institucionais de participagdo, como
conselhos ¢ conferéncias de sauade; agodes
intersetoriais da Politica Nacional de Promocgao
da Saude (PNPS); e o papel da educacao popular
como estratégia de fortalecimento da cidadania
sanitaria. Os resultados indicam que a integracao
dessas dimensdes contribui para maior
legitimidade das politicas, qualificacdo da
atencdo e ampliagdo da autonomia cidada.
Contudo, persistem barreiras estruturais, como
restrigdes orgcamentarias, burocratizagdo dos
espagos  participativos, baixa mobilizacao
comunitaria e fragilidade das politicas
intersetoriais. Conclui-se que a efetividade da
promocdo da salde e da participagdo social
depende da consolidagdo de politicas de Estado,
de financiamento estavel e da valorizagao dos
saberes populares, de modo a assegurar maior
sustentabilidade democréatica e equidade no SUS.

Palavras-chave:  promog¢dao da  saude;
participagcdo social; Sistema Unico de Saude;
politicas publicas; democracia sanitéria.
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HEALTH PROMOTION AND SOCIAL PARTICIPATION IN THE
BRAZILIAN UNIFIED HEALTH SYSTEM

Abstract: Health promotion and social participation are fundamental pillars of the Brazilian
Unified Health System (SUS), ensuring shared responsibility between the State and civil society
in the construction of democratic and equitable public policies. This article aims to analyze the
integration of health promotion and social participation in the SUS, highlighting achievements,
weaknesses, and future perspectives. Based on a narrative literature review published between
2015 and 2025, the study examined institutional mechanisms of participation, such as health
councils and conferences; intersectoral actions from the National Health Promotion Policy
(PNPS); and the role of popular health education as a strategy to strengthen health citizenship.
The findings indicate that integrating these dimensions contributes to greater policy legitimacy,
improved quality of care, and expanded citizen autonomy. However, structural barriers remain,
including budgetary restrictions, bureaucratization of participatory spaces, limited community
mobilization, and fragility in intersectoral policies. It is concluded that the effectiveness of
health promotion and social participation depends on the consolidation of State policies, stable
financing, and the valorization of popular knowledge, in order to ensure greater democratic
sustainability and equity within the SUS.

Keywords: health promotion; social participation; Unified Health System; public policies;
health democracy.

INTRODUCAO

A promocao da satde e a participagdo social configuram-se como pilares do Sistema
Unico de Satde (SUS), expressando os principios constitucionais de universalidade,
integralidade e equidade que orientam a politica ptiblica brasileira desde sua criagdo. A presenca
de mecanismos institucionais como os Conselhos de Satde e as Conferéncias Nacionais de
Satde tornou possivel a inser¢ao da sociedade civil nos processos decisorios, legitimando as
acoes do Estado e reforgando a no¢ao de democracia sanitaria (Cenedesi Junior; Santos; Lopes,
2024).

A implementacdo da Politica Nacional de Promocao da Saude (PNPS) consolidou a
perspectiva de que os determinantes sociais da saide exigem respostas intersetoriais,
abrangendo dimensdes como alimentag¢ao saudavel, mobilidade urbana, cultura de paz e defesa

dos direitos humanos. Apesar desses avancos, crises politicas, restricdes or¢amentarias e
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instabilidade institucional tém fragilizado a sustentabilidade das agdes e limitado sua
efetividade (Malta; Santos; Morais Neto, 2018). Nesse cenario, a pratica democratica da
participacdo encontra-se tensionada entre o marco normativo conquistado e as barreiras
estruturais que ainda restringem sua plena concretizagao.

Outro aspecto relevante refere-se a educacdo popular em saude, que representa
instrumento de fortalecimento da autonomia cidada e valorizacdo dos saberes locais. Essa
dimensao, ao possibilitar didlogo entre comunidade e profissionais, amplia a capacidade critica
da populacdo e confere maior densidade ao processo participativo (Cruz; Oliveira; Machado,
2024). Contudo, a permanéncia de praticas burocratizadas e a baixa mobilizacdo comunitaria
comprometem o potencial emancipador dessa diretriz.

Diante desse quadro, emerge a seguinte questdo norteadora: de que forma a promocao
da saude e a participacdo social podem ser fortalecidas no dmbito do SUS, assegurando sua
efetividade e sustentabilidade em meio a desafios politicos, economicos e culturais?

O objetivo desse estudo ¢ o de analisar a insercdo da promog¢do da satde e da
participagao social no SUS, identificando seus avancos, fragilidades e perspectivas, com énfase
nos mecanismos institucionais, nas dimensdes intersetoriais e no papel da educacdo popular

como estratégia de fortalecimento da democracia sanitaria.

METODOLOGIA

O O presente trabalho foi desenvolvido a partir de uma revisao narrativa da literatura,
modalidade de investiga¢do que se caracteriza pela andlise ampla, interpretativa e critica da
producdo cientifica, normativa e institucional disponivel sobre um determinado tema. Essa
escolha metodologica justifica-se pela necessidade de compreender a complexidade do
fendmeno da promogdo da saude e da participagdo social no Sistema Unico de Saude (SUS),
dimensdes que extrapolam a esfera clinica e abarcam aspectos sociais, culturais, politicos e
organizacionais.

Para a elaboragdo da revisao, procedeu-se ao levantamento de publicacdes em bases de
dados nacionais e internacionais de reconhecida relevancia, entre elas SciELO (Scientific
Electronic Library Online), PubMed/MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrieval

System Online), Web of Science e Google Scholar, bem como documentos institucionais de
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orgaos oficiais, como o Ministério da Satude e a Organizagdo Pan-Americana da Satide (OPAS).
Foram priorizadas obras publicadas entre os anos de 2015 e 2025, assegurando a atualizacao
do debate.

A selegao foi orientada por descritores em portugués e inglés, combinados de diferentes

“«

formas: “promocdo da savide”, “participagdo social”, “Sistema Unico de Saiide”, “National
Health Promotion Policy”, “social participation” e “Brazilian Unified Health System”. Como
critérios de inclusdo, foram considerados materiais que abordassem de modo explicito a
articulagdo entre promogao da satide e participagdo social, destacando seus avancos, limitagdes
e desafios. Excluiram-se publicagdes de carater opinativo sem fundamentagdo empirica ou
normativa, bem como documentos repetidos.

Ap6s a selecdo, os conteudos foram lidos integralmente e organizados em trés categorias
tematicas que nortearam a analise: (1) mecanismos institucionais de participagdo (conselhos,
conferéncias e espagos de controle social); (ii) agdes e politicas de promogao da saude, com
énfase na intersetorialidade; e (iii) educagdo popular e praticas emancipatdrias como elementos
de qualificacao da participagdo.

A analise foi conduzida de forma critica, estabelecendo conexodes entre diferentes
produgoes e destacando convergéncias, divergéncias e lacunas identificadas no debate
contemporaneo. Dessa maneira, a revisdo narrativa permitiu construir um panorama
abrangente, capaz de evidenciar tanto os avancos democraticos alcangados quanto os entraves

que ainda limitam a efetividade da promog¢ao da satde e da participacdo social no SUS.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A literatura analisada evidencia que a participagdo social e a promoc¢ao da satde no
Sistema Unico de Saude (SUS) representam conquistas fundamentais do processo democratico
brasileiro, asseguradas constitucionalmente e regulamentadas por normativas especificas que
institucionalizaram os espacos de controle social, como conselhos e conferéncias. O estudo
exploratorio de Silva et al. (2021), ao avaliar a adequacao dos conselhos de saude a Resolucao
n°® 453/2012, constatou que, embora a maioria cumpra os requisitos legais minimos para sua
constitui¢cdo, ainda sao limitados quanto a periodicidade das reunides, a representatividade de

seus membros e a efetividade deliberativa. Esses resultados revelam a coexisténcia de avangos
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normativos e desafios operacionais, que comprometem a materializagdo de uma participacao
realmente emancipadora.

No campo da promogao da saude, Malta et al. (2018) destacam os progressos alcancados
pela Politica Nacional de Promogao da Satde (PNPS), sobretudo em areas intersetoriais como
alimentacdo adequada e saudavel, mobilidade ativa, direitos humanos e cultura de paz.
Entretanto, os autores também alertam que crises politicas, econdmicas e institucionais,
somadas a imposi¢do de medidas de austeridade, ameagam a sustentabilidade dessas iniciativas,
fragilizando a capacidade do Estado de manter programas de longo prazo e de enfrentar os
determinantes sociais da satde. Essa perspectiva ¢ corroborada por Sanders et al. (2019), que
analisaram a relagdo entre atencdo primadria, cobertura universal de satde e¢ determinantes
sociais, concluindo que a auséncia de mecanismos consistentes de participacdo comunitaria
pode limitar o alcance das metas de equidade e de promocao da satide vinculadas aos Objetivos
de Desenvolvimento Sustentavel (ODS).

A educacgdo popular em satide surge como uma dimensao estratégica para a qualificacao
da participa¢do social. Cruz et al. (2024), em andlise critica a partir do Observatério Nacional
de Educacao Popular em Saude, apontam que, embora a diretriz esteja presente nas politicas e
programas do SUS, ainda ha dificuldades em consolidar praticas que valorizem os saberes
locais, estimulem a autonomia cidada e fortalegcam processos democraticos horizontais. Essa
lacuna também ¢ identificada por Aguiar et al. (2022), ao discutirem o programa PET-Saude,
cujo objetivo ¢ articular formagao em saude e controle social. Os autores ressaltam que, embora
a iniciativa tenha ampliado o envolvimento comunitario, a sustentabilidade do projeto depende
de maior institucionalizagao e de politicas publicas permanentes.

Outra vertente de resultados refere-se a qualificacdo da participagdo social e aos
mecanismos de governanca democratica. Gupta et al. (2023), em revisdo sistematica rapida,
elaboraram um inventario de medidas de governanca participativa em saude, concluindo que,
apesar da multiplicidade de instrumentos disponiveis, ainda ha escassez de avaliagdes sobre a
efetividade real desses mecanismos e sobre sua capacidade de influenciar decisdes politicas de
alto nivel. Esse achado converge com a andlise de Silva et al. (2019), que examinaram a
participagdo social no processo de incorporagdo de tecnologias em saude no SUS e

identificaram que, embora existam instrumentos legais para viabilizar o controle social nesse
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campo, a participagdo permanece insuficientemente qualificada e pouco integrada ao processo
decisorio técnico.

Os resultados também apontam para experiéncias internacionais que reforcam a
importancia da participacdo comunitaria como determinante do direito a saude. Mulumba et al.
(2018), ao avaliarem comités de saude em Uganda e Africa do Sul, observaram que tais
instancias ampliam a legitimidade das decisdes em satde ao envolverem as comunidades em
processos de deliberacao e fiscalizagao. De modo semelhante, George et al. (2015), em revisao
sistematica sobre participagdo comunitaria em sistemas de satde, concluiram que a efetividade
dessas praticas depende de fatores como treinamento de liderangas, sustentabilidade financeira
e mecanismos de monitoramento, elementos que também se aplicam ao contexto brasileiro.

Por fim, pesquisas recentes reforgam a necessidade de articulacao intersetorial robusta
para a consolidacdo da promocdo da satide. Sonneveld et al. (2025), em revisdo de escopo,
destacam que estratégias comunitdrias bem-sucedidas exigem colaboragdo entre setores
distintos e participagdo cidada continua, evitando a fragmentacdo de politicas. Essa visao
dialoga com Cenedesi Junior et al. (2024), que enfatizam o papel da participacao popular e do
controle social como principios estruturantes do SUS, indispensaveis para garantir a coeréncia
das politicas publicas em saude.

Diante do exposto, a andlise integrada dos resultados permite afirmar que a promogao
da satde e a participacdo social no SUS sdo conquistas inegaveis da redemocratizacdo
brasileira, mas que permanecem em constante tensdo diante de crises institucionais, cortes
or¢amentarios e desafios de operacionalizagdo. A institucionalizacdo dos conselhos e
conferéncias de saude constituiu um marco na democratizagdo da gestdo em satude, garantindo
a populacdo canais formais de voz e voto. Contudo, Silva et al. (2021) e Gupta et al. (2023)
evidenciam que a efetividade desses espagos ainda € limitada, seja pela falta de infraestrutura e
capacitacdo, seja pela dificuldade de transformar deliberagdes em decisdes politicas
vinculantes.

A PNPS, adotou uma perspectiva intersetorial, representando avango significativo ao
reconhecer que os determinantes sociais da saude exigem agdes integradas entre setores como
educagdo, transporte, assisténcia social e direitos humanos (Malta et al., 2018). No entanto,
crises politicas e restrigdes orcamentarias tém enfraquecido a implementacao dessa politica,

revelando a vulnerabilidade das conquistas no campo da promocdo da satde. Esse aspecto
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demonstra que a intersetorialidade, embora reconhecida como necessaria, depende de
estabilidade institucional e de financiamento adequado, condi¢des ainda frageis no contexto
brasileiro contemporaneo.

A literatura também aponta que a educagdo popular em satde ¢ essencial para a
construcao de processos de participa¢do mais criticos € emancipatérios. Ao valorizar os saberes
locais e promover o didlogo horizontal entre profissionais e comunidades, ela contribui para
reduzir assimetrias de poder e fortalecer a cidadania sanitaria (Cruz et al., 2024). Todavia, a
dificuldade em consolidar essas praticas como parte integrante da politica de saude demonstra
que a participagdo ainda ¢ muitas vezes formal ou instrumental, sem atingir plenamente seu
potencial emancipador. A experiéncia do PET-Sande ilustra como iniciativas voltadas para o
fortalecimento da relagdo entre formacao profissional e controle social podem produzir
avangos, mas carecem de continuidade e de apoio politico-institucional para se consolidarem
como politicas de Estado (Aguiar et al., 2022).

As andlises internacionais contribuem para o debate brasileiro ao mostrarem que a
participagdo comunitdria s6 se torna efetiva quando ha mecanismos claros de integragdo entre
sociedade civil e Estado. Os estudos de Mulumba et al. (2018) e George et al. (2015) reforgam
que a participacdo ndo pode ser apenas simbolica: ela precisa estar associada a condigdes
materiais, capacitacdo das comunidades e mecanismos de responsabilizacdo institucional. No
Brasil, esse desafio se reflete no processo de incorporagdo de tecnologias em saude, no qual,
apesar da existéncia de instrumentos legais, a participag¢do social permanece limitada e pouco
incidente nas decisdes técnicas (Silva et al., 2019).

Por fim, observa-se que a consolidagao da promocao da satide e da participagdo social
no SUS exige uma dupla estratégia: por um lado, fortalecer as estruturas ja existentes, como
conselhos, conferéncias e politicas nacionais, garantindo recursos, capacita¢do e efetividade
deliberativa; por outro, ampliar a integracdo intersetorial e valorizar processos educativos e
comunitarios, capazes de mobilizar a sociedade civil de maneira continua e qualificada. Como
enfatizam Sonneveld et al. (2025) e Cenedesi Junior et al. (2024), somente com participacao
cidada ativa e colaboracdo entre diferentes setores serd possivel consolidar politicas de satde

equitativas, sustentaveis e efetivamente democraticas.
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A analise da literatura permite concluir que a promocgao da satde e a participacao social
no Sistema Unico de Saude (SUS) configuram-se como conquistas democraticas que
materializam os principios constitucionais de universalidade, integralidade e equidade, ao
mesmo tempo em que reafirmam o direito da populacdo de intervir na formulagdo,
implementagdo e avaliacao das politicas publicas em saude. Os resultados evidenciam que tais
mecanismos produzem impactos positivos tanto na qualidade da atengcdo quanto no
fortalecimento da cidadania sanitaria, sendo fundamentais para a constru¢do de um sistema
mais justo e inclusivo.

Entretanto, os estudos também revelam limitacdes estruturais e conjunturais que
fragilizam a efetividade dos espacos de participacao e a sustentabilidade das acdes de promog¢ao
da satde. Barreiras como a burocratizagdo dos conselhos, a baixa representatividade social, a
insuficiéncia de capacitacdo dos conselheiros e a escassez de recursos financeiros
comprometem a pratica democratica e reduzem o alcance emancipador da participacdo. Do
mesmo modo, crises politicas e econdmicas ameacam a continuidade de politicas estratégicas,
como a Politica Nacional de Promo¢ao da Saude (PNPS), demonstrando a vulnerabilidade
das conquistas diante de instabilidades institucionais.

Nesse cenario, a educa¢do popular em saude emerge como um caminho promissor
para transformar a participagdo em instrumento critico, ampliando a autonomia cidada,
valorizando saberes locais e fortalecendo processos intersetoriais. Ao mesmo tempo,
experiéncias nacionais e internacionais reforcam que a participagdo so6 se consolida quando
associada a condigdes estruturais adequadas, a mecanismos de monitoramento e a integracao
com politicas publicas permanentes.

Assim, a consolidac¢do da promogao da saude e da participacao social no SUS exige nao
apenas a manutencao dos marcos legais conquistados, mas também o investimento em politicas
de Estado que garantam financiamento estavel, forma¢do continua de liderancas sociais e
fortalecimento dos espacos democraticos. Somente com a combinacdo de participagdo
qualificada, articulagdo intersetorial e compromisso politico sera possivel assegurar a
efetividade das politicas de saude e a construcdo de um sistema que, de fato, promova

dignidade, cidadania e equidade para toda a populacdo brasileira.
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SAUDE COLETIVA E SUS: AVANCOS, DESAFIOS E PERSPECTIVAS

PARA A EQUIDADE SOCIAL

Resumo: A saude coletiva no Brasil consolidou-
se como campo fundamental para a compreensao
das politicas publicas em satde, sendo o Sistema
Unico de Saade (SUS) o eixo estruturante de um
projeto  orientado  pela  universalidade,
integralidade e equidade. Partindo dessa
perspectiva, o presente artigo tem como objetivo
analisar os avancos, desafios e perspectivas do
SUS no enfrentamento das desigualdades sociais,
considerando sua contribui¢do para a justica
distributiva e a efetivacdo do direito a saude.
Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura,
baseada em produgdes publicadas entre 2015 e
2025 em bases nacionais e internacionais, além
de documentos normativos e técnicos. A analise
identificou avangos expressivos relacionados a
ampliacao da cobertura em saude, fortalecimento
da atencdo primaria, redu¢do de iniquidades por
meio do acesso a medicamentos e integracao de
praticas intersetoriais. Entretanto, persistem
desafios associados a alocagdo desigual de
recursos, as barreiras enfrentadas por populagdes
historicamente marginalizadas, como povos
indigenas, populacdo negra e LGBTQIA+, e as
crises politicas e econdmicas que fragilizam o
financiamento do sistema. As perspectivas
apontam para a necessidade de fortalecimento da
governanca  democratica, valorizagdo  da
diversidade cultural, promogao da justi¢a espacial
e construcdo de estratégias intersetoriais voltadas
a equidade. Conclui-se que o SUS permanece
como um dos mais importantes instrumentos de
promog¢do da justica social no Brasil, mas
demanda  investimentos  consistentes e
compromisso politico para que sua missdo de
reduzir desigualdades seja plenamente alcangada.
Palavras-chave: Saude coletiva; Sistema Unico
de Saude; Equidade; Politicas publicas; Justica
social.
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COLLECTIVE HEALTH AND SUS: ADVANCES, CHALLENGES, AND
PERSPECTIVES FOR SOCIAL EQUITY

Abstract: Collective health in Brazil has been consolidated as a fundamental field for
understanding public health policies, with the Unified Health System (SUS) serving as the
structural axis of a project guided by universality, comprehensiveness, and equity. Based on
this perspective, the aim of this article is to analyze the advances, challenges, and perspectives
of SUS in addressing social inequalities, considering its contribution to distributive justice and
the realization of the right to health. This is a narrative literature review, drawing on
publications from 2015 to 2025 retrieved from national and international databases, as well as
normative and technical documents. The analysis identified significant progress related to the
expansion of health coverage, strengthening of primary care, reduction of inequities through
access to medicines, and the integration of intersectoral practices. However, persistent
challenges remain, including unequal resource allocation, barriers faced by historically
marginalized populations such as Indigenous peoples, Black communities, and LGBTQIA+
groups, and the impact of political and economic crises on system financing. The perspectives
emphasize the need to strengthen democratic governance, enhance cultural diversity, promote
spatial justice, and build intersectoral strategies aimed at equity. It is concluded that SUS
remains one of the most important instruments for promoting social justice in Brazil, although
consistent investments and political commitment are required for its mission of reducing
inequalities to be fully achieved.

Keywords: Collective health; Unified Health System; Equity; Public policies; Social justice.

INTRODUCAO

A saude coletiva no Brasil, estruturada a partir da criagio do Sistema Unico de Saude
(SUS), constitui um marco historico no campo das politicas sociais, ao estabelecer a satide como
direito universal e dever do Estado, regida pelos principios de universalidade, integralidade e
equidade. Esse modelo, ao articular descentralizagao da gestdo, participagao social e integracao
de servicos, representa ndo apenas uma politica publica de alcance nacional, mas também um
projeto civilizatorio voltado a reducgao das desigualdades e a justica social (Vieira-Machado et
al., 2024).

Os avangos alcangados ao longo das ultimas décadas evidenciam a capacidade do SUS
de ampliar o acesso aos servigos de satde, fortalecer a atengdo primaria e melhorar indicadores
populacionais, sobretudo entre grupos historicamente marginalizados, como mulheres, negros

e pessoas de baixa renda. O acesso a medicamentos pela rede publica, por exemplo, tem sido
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um instrumento de enfrentamento das iniquidades, contribuindo para a reducdo das barreiras
sociais e raciais no campo da saude (Mujica et al., 2024). Ademais, melhorias na satisfacdo dos
usudrios e na resolutividade dos servigos refor¢am a legitimidade do sistema como expressao
de cidadania sanitdria (Santos et al., 2023).

Contudo, a trajetéria da saude coletiva no Brasil também ¢ marcada por desafios
persistentes. A alocacao desigual de recursos, as disparidades regionais e os indicadores de
mortalidade entre populacdes indigenas, negras, LGBTQIA+ e de baixa renda revelam que a
equidade, embora assegurada constitucionalmente, ainda ndo se efetiva plenamente (Martins et
al., 2024). Além disso, crises econdmicas e politicas recentes impuseram retrocessos nas
politicas sociais e de saude, fragilizando a capacidade do SUS de sustentar programas de longo
prazo e intensificando vulnerabilidades (Machado, 2024).

Diante desse cenario, torna-se necessario analisar criticamente os avangos, desafios e
perspectivas que permeiam a consolidagdo do SUS como sistema comprometido com a
equidade social. Assim, formula-se a seguinte questdo norteadora: de que maneira a satde
coletiva e o SUS tém contribuido para a promocao da equidade social no Brasil e quais
caminhos se apresentam para o fortalecimento desse principio no contexto contemporaneo?

O objetivo desse estudo é o de analisar a trajetdria da satide coletiva no Brasil a partir
do SUS, identificando conquistas, obstaculos e perspectivas voltadas a promoc¢ao da equidade
social, com énfase na universalizacdo do acesso, no enfrentamento das desigualdades e na

consolidacdo de politicas publicas inclusivas.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, desenvolvida com a finalidade de
integrar diferentes perspectivas sobre a consolidagao da satide coletiva no Brasil e a efetividade
do Sistema Unico de Saude como instrumento de equidade social. A escolha dessa abordagem
fundamenta-se na possibilidade de analisar criticamente producdes cientificas e documentos
institucionais sem a rigidez dos protocolos sistematicos, permitindo uma compreensao
ampliada do fendmeno e das tensdes que o atravessam.

O processo de levantamento bibliografico foi realizado entre janeiro e setembro de 2025,

contemplando bases nacionais e internacionais de ampla relevancia, tais como SciELO
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(Scientific Electronic Library Online), PubMed/MEDLINE (Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online), Web of Science e Google Scholar, além de documentos oficiais
publicados pelo Ministério da Saude, pela Organizagdo Pan-Americana da Satde e pela
Organizagao Mundial da Saude. Foram aplicados descritores em portugués e inglé€s, entre os
quais se destacam: “saude coletiva”, “Sistema Unico de Saude”, “equidade em saude”,
“Brazilian Unified Health System” e “health equity”.

Como critérios de inclusdo, selecionaram-se materiais publicados entre 2015 e 2025,
priorizando artigos revisados por pares, relatdrios técnicos e documentos normativos que
apresentassem analises consistentes sobre a relagdo entre saude coletiva, SUS e equidade.
Foram excluidos textos opinativos sem fundamentacdo cientifica, duplicagcdes e publicagdes
fora do recorte temporal definido. A partir da triagem inicial, procedeu-se a leitura integral dos
textos selecionados, buscando identificar eixos convergentes e divergentes que estruturam o
debate.

A organizagdo do material resultou em trés eixos de andlise: avancos alcangados pelo
SUS na promogao da equidade, incluindo universalizag¢ao do acesso, fortalecimento da atengdo
primaria e impacto em populagdes historicamente marginalizadas; desafios persistentes, como
desigualdades regionais, limitagdes orcamentarias e retrocessos institucionais; e perspectivas
para o futuro, voltadas a governanga democratica, a justica espacial e a integracao intersetorial.
A andlise foi conduzida de maneira critica e articulada, com €nfase na relacdo entre politicas de
saude e justica social, de modo a oferecer subsidios tedricos para a compreensdo do lugar

estratégico do SUS na constru¢do de um projeto de sociedade menos desigual.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O Sistema Unico de Saiide (SUS) consolidou avangos inegaveis no campo da equidade,
sobretudo na ampliagdo do acesso a medicamentos e servi¢os basicos de satide, beneficiando
populacdes historicamente vulnerabilizadas, como mulheres, pessoas negras e grupos de baixa
renda, que passaram a usufruir de programas de fornecimento gratuito e continuo de insumos
essenciais, criando um efeito redistributivo no interior do sistema publico (Mujica; Oliveira;
Santos, 2024). A expansdo da Atengao Primaria a Satude, articulada com a descentralizagao da

gestao, possibilitou maior proximidade entre servicos e comunidades, refor¢ando vinculos de
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confian¢a e ampliando a resolutividade de problemas cotidianos, especialmente nas periferias
urbanas e regides interioranas (Vieira-Machado; Barros;Lima, 2024).

Com base no exposto, observa-se que tais avang¢os convivem com contradigdes
persistentes. As desigualdades regionais permanecem expressivas, refletidas em diferencgas no
financiamento e na qualidade da atencdo. O estudo de Martins, Ferreira e Souza (2024) revelou
disparidades significativas no custo das hospitalizagdes e nas taxas de mortalidade entre
populagdes indigenas, indicando que a justica distributiva ndo se efetiva de maneira uniforme
no territério nacional. A vulnerabilidade dos povos origindrios traduz-se em indicadores
epidemioldgicos desfavoraveis, reforcando a necessidade de politicas especificas que
reconhegam singularidades culturais e geograficas. Em linha semelhante, Santos, Pereira e
Silva (2023) demonstraram que niveis mais baixos de escolaridade estdo diretamente
relacionados a maior dependéncia dos servicos publicos, revelando que a desigualdade
educacional potencializa a desigualdade em saude.

Na perspectiva de Machado (2024), a consolidagdo da democracia sanitaria brasileira
exige o fortalecimento da cidadania e de mecanismos de governanga participativa, capazes de
garantir accountability e transparéncia. Crises politicas e economicas fragilizaram a
sustentabilidade de politicas publicas universais, expondo o SUS a ameaca de retrocessos e a
descontinuidade de programas estruturantes. Nesse interim, Pimentel, Oliveira ¢ Andrade
(2023) salientaram que a infraestrutura ja existente no SUS poderia ser melhor utilizada para
expandir o cuidado em saude mental, campo em que desigualdades se intensificaram diante das
transformagdes sociais recentes.

Outrossim, torna-se imprescindivel analisar os horizontes futuros da equidade em satde
sob o prisma da interdisciplinaridade e da intersetorialidade. Porto (2024) destacou que a saude
coletiva brasileira percorreu quatro décadas de trajetoria critica em torno de acidentes, desastres
e crises ambientais, indicando que a promogado da satude requer integracdo entre saude publica,
politicas ambientais e estratégias de emancipag¢ao social. Nessa mesma linha, Al Mamun,
Rahman e Khan (2025) defenderam que a equidade s6 pode ser fortalecida mediante
enfrentamento das desigualdades sociais, econdmicas e ambientais que estruturam a sociedade,
ressaltando que injustigas sist€émicas precisam ser combatidas em multiplas frentes.

Adicionalmente, novas perspectivas de analise incorporam dimensdes como a justiga

espacial. Choolayil, Fernandes e Rodrigues (2025) argumentaram que o trabalho social em
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saude publica deve atuar na redistribuicao de recursos e oportunidades de forma territorialmente
equitativa, promovendo condi¢cdes para que comunidades historicamente negligenciadas
conquistem efetivo acesso a servigos. Cumpre acrescentar que iniciativas formativas também
tém impacto na equidade. Pereira, Soares e Lopes (2025) evidenciaram que processos de
integracdo entre ensino, servico e gestdo no campo da satde bucal demonstram potencial de
transformagdo, aproximando praticas assistenciais das demandas concretas da populagao.
Dessarte, a analise integrada sugere que a equidade no SUS depende de multiplas
dimensodes: politicas de redistribuicdo de recursos, reconhecimento das especificidades
culturais, fortalecimento da governanga democratica, valorizagdo da diversidade e incorporagao
de saberes comunitarios. Como corolario, o futuro da saude coletiva brasileira esta
condicionado a capacidade de consolidar politicas de Estado que assegurem financiamento
estavel, intersetorialidade efetiva e engajamento social continuo, sem o que conquistas

historicas permanecerao frageis diante de conjunturas de instabilidade.

CONSIDERACOES FINAIS

A Diante do exposto, é plausivel afirmar que o Sistema Unico de Satde consolidou-se como
uma das maiores conquistas sociais da redemocratizagdo brasileira, materializando em politicas
concretas o principio da saude como direito universal. A trajetdria do SUS revelou avangos substanciais
na ampliagdo do acesso, no fortalecimento da Atenc¢do Primaria e na descentralizacdo da gestao,
elementos que possibilitaram melhoria nos indicadores populacionais e reduziram desigualdades
histéricas que marcavam a estrutura social do pais (Vieira-Machado, Barros & Lima, 2024; Mujica,
Oliveira & Santos, 2024). Contudo, persistem assimetrias expressivas que limitam a efetivagdo plena
da equidade, sobretudo em relacdo a populagdes indigenas, grupos de baixa escolaridade e
comunidades periféricas, cujas condicdes de salde continuam determinadas por fatores estruturais
que transcendem o setor sanitario (Martins, Ferreira & Souza, 2024; Santos, Pereira & Silva, 2023).

Em face do apresentado, torna-se evidente que a equidade em saide ndo pode ser
compreendida de forma restrita, circunscrita a servigos ou recursos biomédicos; trata-se de uma
construgdo politica, social e territorial que depende de mecanismos de governanga participativa,
de accountability institucional e de valorizagdao da diversidade em todas as suas dimensdes
(Machado, 2024; Choolayil, Fernandes & Rodrigues, 2025). A democracia sanitaria requer a

criacdo de espacos efetivos de deliberagdo e participacdo social, nos quais usudrios e
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comunidades sejam reconhecidos como agentes ativos na formulacdo de politicas, superando
logicas verticalizadas de decisdo. Esse processo exige também estabilidade or¢camentaria e
protecao contra contingéncias politicas, pois sem sustentabilidade financeira as conquistas do
SUS permanecem vulneraveis a retrocessos conjunturais (Pimentel, Oliveira & Andrade, 2023).

Sob o prisma de uma andlise prospectiva, o fortalecimento do SUS depende da
capacidade de integrar dimensdes intersetoriais, enfrentando determinantes sociais € ambientais
que configuram as iniquidades em saude. A satude coletiva brasileira ja desenvolveu trajetorias
significativas nesse sentido, vinculando prevencao, justiga social e emancipa¢do em diferentes
contextos, como demonstrado pela analise interdisciplinar das respostas a desastres e crises
ambientais (Porto, 2024). Ademais, a equidade requer estratégias que articulem justica
distributiva e justi¢a espacial, assegurando que territorios negligenciados recebam atengdo
diferenciada, capaz de reduzir desigualdades historicas (Al Mamun, Rahman & Khan, 2025;
Choolayil, Fernandes & Rodrigues, 2025).

A guisa de conclusdo, reforga-se que a saude coletiva no Brasil atravessa uma
encruzilhada histérica: por um lado, dispde de um sistema robusto, universal e reconhecido
mundialmente, que j& demonstrou capacidade de transformagdo social; por outro, enfrenta
desafios politicos, econdmicos e estruturais que ameagam a sua sustentabilidade. O futuro da
equidade no SUS dependera da consolidacao de politicas publicas de Estado, do fortalecimento
de processos formativos integrados a realidade social e da valorizacdo de experiéncias
comunitarias que aproximem praticas de cuidado das demandas concretas das populacdes
(Pereira, Soares & Lopes, 2025). Como corolario, somente a combinagado entre cidadania ativa,
financiamento estdvel e praticas interdisciplinares podera assegurar que o SUS continue sendo

ndo apenas um sistema de satde, mas um instrumento de justica social e dignidade humana.
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PRATICAS DE ALEITAMENTO MATERNO E SUA RELACAO COM A

REDUCAO DA
Resumo: O aleitamento materno ¢ reconhecido
como uma das intervencdes mais eficazes para a
redu¢do da mortalidade infantil, sendo
recomendado pela Organizagdo Mundial da
Satde como pratica exclusiva até os seis meses e
complementar até os dois anos ou mais. O
presente estudo tem como objetivo analisar, por
meio de uma revisdo narrativa da literatura, as
evidéncias recentes que relacionam as praticas de
amamenta¢do a redugdo de Obitos em criangas
menores de cinco anos. A pesquisa foi realizada
nas bases SciELO, PubMed/MEDLINE, Scopus,
Web of Science ¢ Biblioteca Virtual em Saude,
entre agosto e setembro de 2025, com descritores
em portugués, inglés e espanhol, contemplando
artigos publicados entre 2022 e 2025. Os
resultados apontam que o inicio precoce da
amamentagao, a manutencao do aleitamento
exclusivo e a oferta do colostro estdo diretamente
associados a reduc¢do da mortalidade neonatal e
infantil, prevenindo causas evitaveis como
diarreia e infec¢des respiratorias. No Brasil,
politicas publicas contribuiram para ampliar a
prevaléncia da pratica, embora a manutengdo
exclusiva ainda esteja aquém das metas
internacionais. Conclui-se que o fortalecimento
do aleitamento materno constitui estratégia
essencial de satde publica, de baixo custo e alto
impacto, sendo indispensavel para o alcance das
metas globais de redu¢do da mortalidade infantil.
Palavras-chave: Aleitamento materno;
Mortalidade infantil; Politicas publicas; Saude da
crianga.
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BREASTFEEDING PRACTICES AND THEIR RELATIONSHIP WITH
THE REDUCTION OF INFANT MORTALITY

Abstract: Breastfeeding is recognized as one of the most effective interventions for reducing
infant mortality and is recommended by the World Health Organization as an exclusive practice
until six months and complementary up to two years or beyond. This study aims to analyze,
through a narrative literature review, recent evidence relating breastfeeding practices to the
reduction of deaths in children under five years of age. The research was carried out in SCiELO,
PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science and Virtual Health Library databases between
August and September 2025, using descriptors in Portuguese, English and Spanish, covering
articles published between 2022 and 2025. The results show that early initiation of
breastfeeding, exclusive breastfeeding maintenance and colostrum administration are directly
associated with the reduction of neonatal and infant mortality, preventing avoidable causes such
as diarrhea and respiratory infections. In Brazil, public policies have contributed to increasing
the prevalence of breastfeeding, although exclusive maintenance remains below international
targets. It is concluded that strengthening breastfeeding constitutes an essential public health
strategy, low-cost and high-impact, and is indispensable for achieving global goals to reduce
infant mortality.

Keywords: Breastfeeding; Child health; Infant mortality; Public policies.

INTRODUCAO

O aleitamento materno ¢ amplamente reconhecido como uma pratica fundamental para
a promogao da saude infantil, ndo apenas pela oferta de nutrientes adequados, mas também pelo
fortalecimento imunoldgico e pela prote¢ao contra diversas doencas. A Organizagdao Mundial
da Satde (OMS) e o Fundo das Nagdes Unidas para a Infancia (UNICEF) recomendam que a
amamentacdo seja iniciada ainda na primeira hora de vida, mantida de forma exclusiva até os
seis meses € complementada com outros alimentos apropriados até os dois anos ou mais, como
estratégia central para reduzir a morbimortalidade infantil e promover o desenvolvimento
saudavel (WHO, 2023).

Apesar dessas recomendacdes globais, as taxas de amamentagao exclusiva permanecem
abaixo das metas estabelecidas, revelando desigualdades sociais, econdmicas e culturais que
impactam diretamente a sobrevivéncia das criangas. O aleitamento materno ndo pode ser

compreendido apenas como um ato individual ou familiar, mas como uma préatica que envolve
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dimensdes sociais, politicas e estruturais, exigindo ambientes institucionais favoraveis,
legislagdo de protecdo a maternidade e politicas publicas consistentes (Santos et al., 2023).

No Brasil, o tema ganhou maior atengdo com a criacdo de iniciativas voltadas a
promocao do aleitamento, como a Iniciativa Hospital Amigo da Crianca ¢ a Estratégia
Amamenta e Alimenta Brasil, que dialogam com a necessidade de integrar acdes educativas,
assistenciais e de regulacdo frente a induastria de substitutos do leite materno (Paiva; Pereira;
Aragdo, 2025). Nesse sentido, o fortalecimento da amamentagcdo ndo deve ser visto apenas
como um direito da mae e da crianga, mas como um compromisso coletivo que envolve Estado,
sociedade e institui¢des de saude.

Diante desse cendrio, torna-se necessario analisar como as praticas de aleitamento
materno contribuem para a reducdo da mortalidade infantil, compreendendo tanto os avangos
jé& conquistados quanto os obstaculos que ainda dificultam a universalizacdo dessa pratica. O
presente estudo, desenvolvido sob a forma de revisdo narrativa, busca discutir criticamente a
relacdo entre aleitamento materno e mortalidade infantil, destacando a relevancia do tema para
a saude publica e para o alcance das metas dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel, em
especial o ODS 3, que visa assegurar uma vida saudével e promover o bem-estar para todos em
todas as idades.

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, abordagem
metodoldgica que se caracteriza por oferecer uma analise ampla, critica e interpretativa acerca
de determinado tema, sem se restringir a protocolos sistematicos rigidos. Essa escolha se
justifica pela complexidade que envolve as praticas de aleitamento materno e sua relagdo com
a mortalidade infantil, fenomeno que exige uma compreensdo integradora dos aspectos
biologicos, sociais, culturais e politicos.

A pesquisa bibliografica foi realizada em bases de dados nacionais e internacionais de
reconhecida relevancia, como Scientific Electronic Library Online (SciELO), National Library
of Medicine — Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (PubMed/MEDLINE),
Scopus, Web of Science (WoS) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS), durante o periodo de

agosto a setembro de 2025. Foram empregados descritores controlados e nao controlados em

portugués, inglés e espanhol, tais como: “aleitamento materno”, ‘“amamentagdo”,
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“breastfeeding”, “mortalidade infantil” e “infant mortality”. Além disso, foram consultados
documentos oficiais da Organiza¢do Mundial da Saude (OMS) e do Ministério da Saude (MS)
do Brasil, a fim de contextualizar os achados cientificos em relagdo as politicas publicas
vigentes.

Foram incluidas publica¢des disponiveis em texto completo, publicadas entre 2022 e
2025, periodo selecionado por garantir a atualidade e a relevancia dos dados em consonancia
com as discussdoes contemporaneas em saude publica. Consideraram-se artigos originais,
revisdes sistematicas, metanalises, revisdes integrativas, além de relatdrios técnicos de
organismos de satide. Foram excluidos trabalhos que ndo estabelecessem relagdo direta entre
praticas de aleitamento materno (inicio precoce, exclusividade, duragdo ou manejo do colostro)
e mortalidade infantil, bem como artigos em idiomas diferentes do portugués, inglés ou
espanhol.

A andlise dos textos selecionados foi conduzida de forma critica e interpretativa,
buscando identificar padrdes, consensos e divergéncias em torno da contribuicdo do
aleitamento materno para a reducdo da mortalidade infantil. O processo envolveu a leitura
flutuante inicial, seguida de uma leitura aprofundada, na qual foram extraidas informagdes
sobre objetivos, metodologia, resultados e principais conclusdes dos estudos. Posteriormente,
os achados foram organizados em categorias tematicas, que nortearam a discussdo: inicio
precoce da amamentagio, aleitamento materno exclusivo nos primeiros seis meses,
impacto do colostro, reducio de doencas infecciosas e diarreicas, sustentabilidade das
politicas publicas ¢ desafios sociais e estruturais para a pratica da amamentacao.

Optou-se pela revisao narrativa em razao de sua flexibilidade para integrar evidéncias
de diferentes desenhos de pesquisa, permitindo um didlogo entre resultados empiricos,
diretrizes institucionais e marcos legais. Diferentemente da revisdo sistemdtica, que visa a
exaustividade e ao rigor estatistico, a revisdo narrativa tem como finalidade construir uma
analise abrangente e interpretativa, capaz de articular os avangos recentes, as lacunas

persistentes e as implicacdes praticas para a satde publica.

RESULTADOS E DISCUSSAO
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A investigacdo cientifica dos ultimos anos refor¢a, de modo cada vez mais robusto, a
relacdo entre as praticas de aleitamento materno e a reducao da mortalidade infantil, tanto em
paises desenvolvidos quanto em contextos de maior vulnerabilidade social. Os resultados de
metanalises, estudos longitudinais e revisdes integrativas indicam que a amamentagao precoce,
exclusiva e continuada constitui um dos mais relevantes determinantes de sobrevivéncia
infantil, sendo reconhecida como intervencao essencial de saude publica. Abolela et al. (2025),
em uma ampla revisdo sistematica com metanalise, apontaram que recém-nascidos que nao
foram amamentados na primeira hora de vida apresentaram risco 33% maior de mortalidade
neonatal. Esse dado ¢ particularmente relevante porque evidencia que pequenas variagdes no
tempo de inicio da amamentagdo podem exercer impacto expressivo na sobrevivéncia,
reforcando a importincia de garantir a chamada “hora de ouro” da amamentacdo como pratica
institucionalizada nos servicos de saude.

Outro aspecto que se destaca nos achados recentes diz respeito a manutencdo da
amamentacdo exclusiva nos primeiros seis meses de vida. Jemal et al. (2025) demonstraram,
em estudo de abrangéncia internacional, que maes informadas sobre os beneficios do
aleitamento tém quase trés vezes mais chances de manter a pratica, enquanto o apoio da rede
familiar aumenta em mais de duas vezes essa probabilidade. Esses achados revelam que a
adesao ao aleitamento materno ndo ¢ explicada apenas por variaveis individuais, mas envolve
determinantes sociais, culturais e estruturais que interagem diretamente com as praticas de
cuidado. A discussdo, portanto, transcende a dimensdo biomédica e exige que politicas publicas
incorporem estratégias educativas, comunitarias e intersetoriais, capazes de sensibilizar ndo
apenas as maes, mas também pais, familiares e empregadores, garantindo um ambiente mais
favoravel a continuidade da amamentacao.

O fornecimento do colostro, por sua vez, desponta como componente critico no impacto
da amamentacdo sobre a mortalidade infantil. Bemath et al. (2024) evidenciaram que a
utilizacao de kits de colostro em unidades neonatais reduziu significativamente o tempo de sua
oferta a recém-nascidos hospitalizados, favorecendo a administracdo precoce de substancias
imunoprotetoras. Essa medida, aparentemente simples, tem potencial de reduzir infec¢des
hospitalares e complicacdes sist€émicas, contribuindo para a queda de mortalidade em

populagdes neonatais de maior risco. A pesquisa mostra que a inovagao tecnologica de baixo
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custo pode ser aliada fundamental para ampliar a efetividade da amamentagdo em contextos
criticos, reforcando a necessidade de politicas que incentivem sua adogdo em larga escala.

Quando analisados em perspectiva historica, os dados globais revelam o impacto
transformador do aleitamento materno na redugdo da mortalidade infantil. Mokdad et al. (2025)
demonstraram que o numero de 6bitos infantis por diarreia atribuivel ao aleitamento subotimo
caiu de aproximadamente 348 mil em 1990 para 63 mil em 2021. Essa reducdo evidencia que
politicas de incentivo & amamentacao e campanhas de conscientizagdo tiveram efeito concreto
sobre a sobrevivéncia infantil, especialmente ao prevenir doengas infecciosas, uma das
principais causas de mortalidade evitavel. Ainda assim, os autores destacam que a distribui¢@o
dos ganhos permanece desigual: enquanto paises de alta renda apresentam indices proximos as
metas da OMS, regides de baixa e média renda ainda concentram grande parte das mortes
evitaveis, revelando que os avancos ndo foram homogéneos e que persistem barreiras
estruturais e socioeconomicas.

A universalidade dos efeitos protetores da amamentagdo também foi confirmada em
estudos conduzidos em paises desenvolvidos. Fomon et al. (2024), em andlise com base nos
Estados Unidos, identificaram que a amamentacdo reduziu em 33% o risco de mortalidade
infantil no primeiro ano de vida, mesmo apo6s controle por fatores socioecondmicos e
demograficos. Esse resultado refor¢a que os beneficios da pratica ndo se restringem a contextos
de vulnerabilidade ou a prevengdo de doencas infecciosas, mas estdo relacionados a
mecanismos bioldgicos universais, como a modulacio do sistema imunolédgico, a prevengao de
mortes subitas inesperadas e a regulagdao metabolica. Isso implica reconhecer que o incentivo a
amamentacdo ndo deve ser tratado como estratégia secundaria em paises de maior
desenvolvimento, mas como prioridade global de satde publica.

Apesar dos avangos registrados, a sustentabilidade das politicas e programas voltados a
promogao do aleitamento ainda representa desafio significativo. Chowdhury et al. (2022), em
revisdo sistematica, apontaram que muitos paises de baixa e média renda enfrentam
dificuldades em manter programas de incentivo devido a escassez de recursos financeiros, a
falta de profissionais capacitados e a pressao exercida pela industria de formulas infantis. Esses
fatores fragilizam a continuidade das intervencdes e comprometem os resultados alcangados,
demonstrando a necessidade de marcos regulatorios mais rigidos, investimentos em capacitagao

profissional e estratégias de financiamento estaveis. Assim, para além de reconhecer o impacto
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do aleitamento, ¢ necessdrio garantir sua sustentabilidade em longo prazo, especialmente em
paises em que a mortalidade infantil ainda representa problema de saude publica.

No Brasil, as evidéncias recentes reforgam que o pais obteve avangos importantes, mas
ainda enfrenta lacunas consideraveis. Santos e Giranelli (2023), em revisdo integrativa,
demonstraram que politicas como a Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil e a Iniciativa
Hospital Amigo da Crianga tiveram impacto positivo na ampliacdo das taxas de aleitamento
materno, mas ressaltaram a persisténcia de desigualdades relacionadas a licenga-maternidade,
a sobrecarga das mulheres no mercado informal e a insuficiente equidade de género.

Paiva; Pereira e Aragdo (2024), a partir de dados do Estudo Nacional de Alimentagdo e
Nutri¢ao Infantil (ENANI), mostraram que 96,2% das criangas brasileiras menores de dois anos
foram amamentadas em algum momento, mas a prevaléncia de aleitamento exclusivo até os
seis meses ainda se mantém abaixo das metas estabelecidas pela OMS. Esse dado evidencia
uma contradi¢do: a quase universalidade da iniciacdo da amamentagdo convive com a baixa
manutencdo de sua pratica exclusiva, revelando lacunas no apoio oferecido as maes durante o

periodo pds-parto e no retorno ao trabalho.

CONSIDERACOES FINAIS

A andlise dos resultados apresentados demonstra, de forma inequivoca, que as praticas
de aleitamento materno constituem um dos pilares mais relevantes para a redugdo da
mortalidade infantil em escala global e nacional. Evidéncias cientificas recentes confirmam que
o inicio oportuno da amamentagdo, a manuten¢ao do aleitamento exclusivo nos primeiros seis
meses ¢ a continuidade da pratica de forma complementar até os dois anos ou mais representam
intervencgoes de elevado impacto, capazes de reduzir obitos por causas evitaveis, tais como
diarreias e infec¢Oes respiratorias, além de promover protecdo contra multiplos fatores
associados ao adoecimento e a morte de criangas pequenas (ABOLELA et al., 2025; JEMAL
et al., 2025).

Constatou-se que o efeito protetor do aleitamento materno nao se restringe a paises de
baixa e média renda, nos quais a mortalidade infantil ¢ mais prevalente, mas se estende também
a contextos de maior desenvolvimento, revelando sua universalidade como estratégia de
promogao da satide e de sobrevivéncia infantil (FOMON et al., 2024). Essa constatagao reforga

a compreensdo de que a amamentacao ndo deve ser concebida como pratica opcional ou

congressocinets@editoracognitus.com.br Cognitus Interdisciplinary Journal (ISSN: 3085-6124)

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

129
T e


https://doi.org/10.71248/9786583818089-14

) Congresso Internacional de
O wa rociéncia Translacional
I -

CINETS

d https://doi.org/10.71248/9786583818089-14

culturalmente condicionada, mas como intervengdo essencial de saude publica, cujo
fortalecimento se impde como prioridade em qualquer sistema de saude.

Contudo, a0 mesmo tempo em que se reconhecem avangos expressivos, tanto no Brasil
quanto em outras regidoes do mundo, persistem desafios significativos que comprometem a
plena efetividade dessa pratica. Entre esses desafios, destacam-se as limitagdes estruturais de
politicas publicas, a insuficiente sustentabilidade dos programas de incentivo, a influéncia
comercial da industria de formulas infantis e as desigualdades sociais e de género que dificultam
a continuidade da amamentagdo exclusiva (Chowdhury et al., 2022). O caso brasileiro ¢
emblematico: apesar da elevada taxa de iniciagdo da amamentacdo — 96,2% das criancas
menores de dois anos, segundo dados recentes do ENANI —, a prevaléncia de aleitamento
exclusivo até os seis meses permanece aquém das metas estabelecidas pela Organizacao
Mundial da Saude, revelando uma lacuna entre o inicio da pratica e sua manutencdo
(Universidade Federal do Rio de Janeiro, 2021).

Nesse sentido, torna-se evidente que a promog¢do do aleitamento materno deve ser
entendida ndo apenas como responsabilidade individual da mae, mas como resultado de um
conjunto de fatores estruturais, sociais e institucionais que precisam ser mobilizados. O
fortalecimento de politicas publicas de apoio, a criagdo de ambientes de trabalho favoraveis, a
ampliagdo da licenga-maternidade e paternidade, o combate a desinformagdo e a pressao da
industria de substitutos do leite materno, bem como o investimento em programas de educagao
em saude e capacitagdo profissional, sdo medidas indispensaveis para garantir a
sustentabilidade dos avancos conquistados.

Assim, as consideracdes finais deste estudo permitem afirmar que o aleitamento
materno, além de pratica cultural e bioldgica, ¢ sobretudo uma intervengdo de satide publica
estratégica, custo-efetiva e essencial para a reducdo da mortalidade infantil. Seu fortalecimento
deve estar no centro da agenda de politicas nacionais e internacionais, alinhando-se ao Objetivo
de Desenvolvimento Sustentavel n° 3 da Agenda 2030 da ONU, que visa assegurar saude e
bem-estar para todas as pessoas em todas as idades. Consolidar e ampliar essa pratica representa
ndo apenas salvar vidas infantis, mas também investir em capital humano, equidade social e
desenvolvimento sustentavel, reafirmando que garantir a sobrevivéncia e a satide das criangas

€ compromisso €tico, politico e civilizatorio das sociedades contemporaneas.
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SAUDE MATERNO-INFANTIL: DETERMINANTES, POLITICAS
PUBLICAS E DESAFIOS NA
ATENCAO INTEGRAL

Resumo: A saude materno-infantil representa
uma dimensdao central da satde publica,
fortemente condicionada por determinantes
sociais, economicos e estruturais que influenciam
0 acesso, a continuidade e a qualidade da atengao.
Este trabalho teve como objetivo analisar
criticamente os determinantes, as politicas
publicas e os desafios que configuram a saude
materno-infantil, com énfase na equidade e¢ na
integralidade do cuidado. Trata-se de uma revisao
narrativa baseada em levantamento bibliografico
realizado em bases de dados como SciELO,
PubMed/MEDLINE, Web of Science, Scopus ¢
Biblioteca  Virtual em Saude, utilizando
descritores  intercruzados por  operadores
booleanos. Foram incluidos artigos publicados
entre 2010 e 2025 em portugués, inglés e
espanhol, disponiveis integralmente e vinculados
ao tema. Os resultados evidenciam que, embora
avancos tenham ocorrido na redugcdao da
mortalidade infantil € na ampliacao da cobertura
de servigos, persistem desigualdades relacionadas
a fatores socioecondmicos, raciais e de género,
além de barreiras estruturais como financiamento
insuficiente, caréncia de profissionais e
fragilidade dos sistemas de dados. Conclui-se que
a melhoria da saude materno-infantil depende de
politicas intersetoriais sustentaveis,
financiamento adequado e fortalecimento da
participagdo social, de modo a assegurar a
atencado integral e a justica social.
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MATERNAL AND CHILD HEALTH: DETERMINANTS, PUBLIC
POLICIES, AND CHALLENGES IN COMPREHENSIVE CARE

Abstract: Maternal and child health represents a central dimension of public health, strongly
shaped by social, economic, and structural determinants that influence access, continuity, and
quality of care. This study aimed to critically analyze the determinants, public policies, and
challenges that define maternal and child health, with emphasis on equity and comprehensive
care. It is a narrative review based on a bibliographic survey carried out in databases such as
SciELO, PubMed/MEDLINE, Web of Science, Scopus, and the Virtual Health Library, using
descriptors combined with Boolean operators. Inclusion criteria encompassed articles published
between 2010 and 2025, in Portuguese, English, or Spanish, available in full and directly related
to the theme. The results demonstrate that, although significant progress has been achieved in
reducing infant mortality and expanding health service coverage, persistent inequalities linked
to socioeconomic, racial, and gender factors remain, in addition to structural barriers such as
insufficient funding, shortage of professionals, and fragile data systems. It is concluded that
improving maternal and child health requires sustainable intersectoral policies, adequate
financing, and strengthened social participation, ensuring comprehensive care and social
justice.

Keywords: maternal and child health; social determinants of health; public policies;
comprehensive care; equity.

INTRODUCAO

A saude materno-infantil constitui-se como uma das areas mais sensiveis e estratégicas
da saude publica, refletindo diretamente o nivel de desenvolvimento social, econdmico e
cultural de uma sociedade. Diversas analises demonstram que maes e criangas estdo sujeitas a
condi¢des de vulnerabilidade que extrapolam os aspectos biologicos, sendo influenciadas por
fatores socioecondmicos, determinantes sociais da satde, contextos de género, raca e territorio
(Crear-Perry et al., 2020; Souza et al., 2023).

Partindo desse pressuposto, a discussao sobre saide materno-infantil adquire relevancia
porque ultrapassa a esfera clinica e alcanga dimensdes estruturais da organizagdo social. A
qualidade da atencdo pré-natal, a assisténcia ao parto e os cuidados neonatais ndo podem ser
dissociados das condi¢des de renda, escolaridade, habitacao e acesso a servigos, configurando

um campo em que as politicas piblicas se mostram determinantes para a redugao de iniquidades
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(Musa et al., 2025; Ayo-Farai et al., 2024). Nesse sentido, programas voltados para a ampliagdo
da cobertura vacinal, a promog¢ao da saude sexual e reprodutiva, o acompanhamento nutricional
e o fortalecimento da atencdo primdaria tém contribuido para avancos importantes, mas
permanecem limitados por barreiras financeiras, institucionais e culturais que fragilizam sua
efetividade (Victora et al., 2011; Kwiringira et al., 2025).

Considerando o acima exposto, emerge uma indaga¢do central que orienta a presente
reflexdo: como os determinantes sociais e estruturais, aliados a configuracdo das politicas
publicas, influenciam os avangos e os desafios da saide materno-infantil no contexto da atencao
integral? Essa questdo norteadora permite compreender de que maneira desigualdades
persistentes condicionam o acesso ¢ a qualidade do cuidado, a0 mesmo tempo em que evidencia
a necessidade de estratégias inovadoras e integradas para promover a equidade.

Tendo em vista essa problemadtica, o objetivo deste trabalho consiste em analisar
criticamente os determinantes, as politicas publicas e os desafios que moldam a saude materno-
infantil, com énfase na equidade e na atencao integral, de modo a subsidiar a formulagdo de
acoes que fortalecam os sistemas de saide e promovam resultados duradouros para maes e

criancas em diferentes realidades.

METODOLOGIA

A presente investigacdo seguiu o delineamento de revisdo narrativa, fundamentada em
um levantamento bibliografico sistematizado que buscou mapear, organizar e discutir
criticamente produgdes cientificas sobre salide materno-infantil, considerando seus
determinantes sociais, politicas publicas implementadas e desafios na efetivacdo da atengdo
integral. O método foi escolhido em razdo de sua adequagao para integrar contribuigdes tedricas
e empiricas de naturezas distintas, proporcionando uma compreensao mais abrangente e
contextualizada do tema.

O levantamento foi realizado entre agosto e setembro de 2025 nas bases de dados
SciELO, PubMed/MEDLINE, Web of Science, Scopus, BVS (Biblioteca Virtual em Saude) e
Google Scholar, com a finalidade de contemplar tanto produg¢des nacionais quanto
internacionais. Para o rastreamento, empregaram-se descritores controlados e ndo controlados

em portugués e inglés, intercruzados por meio de operadores booleanos, tais como: “saude
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materno-infantil” AND “determinantes sociais”, “maternal and child health” AND “public
policies”, “maternal health” OR “child health” AND “equity”, “atengdo integral” AND
“SUS”, além de combinagdes com “barreiras”, “politicas publicas” e “desigualdades”.

Os critérios de inclusao abrangeram: artigos publicados entre 2010 e 2025; textos
disponiveis integralmente em portugués, inglés ou espanhol; publicagdes em periddicos
revisados por pares; e documentos institucionais de organizagdes reconhecidas na area de satde
publica. Foram excluidos: materiais duplicados, artigos de opinido sem fundamentagao
cientifica, trabalhos restritos a contextos muito especificos que ndo dialogassem com a anélise
comparativa proposta, além de produgdes cujo foco principal ndo estivesse relacionado a satde
materna ou infantil.

O processo de selecdo dos materiais seguiu trés etapas: leitura inicial de titulos e
resumos para triagem; avaliacdo integral dos textos que preenchiam os critérios definidos; e
organiza¢do tematica das publicagdes em eixos analiticos. O corpus final contemplou
produgdes que discutem determinantes sociais e estruturais, implementacdo de politicas e
programas, bem como barreiras e perspectivas para o fortalecimento da equidade na satde
materno-infantil.

A andlise foi conduzida de forma interpretativa, buscando identificar convergéncias e
divergéncias nos achados, relacionando-os a contextos socioecondmicos, culturais e politicos
distintos. O uso de operadores booleanos e a delimitagdo de critérios rigorosos de sele¢dao
permitiram a constru¢do de um panorama consistente, no qual emergem os principais avangos,

desafios e lacunas ainda presentes na garantia da atencao integral a maes e criangas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A anélise dos determinantes, politicas publicas e desafios na satide materno-infantil
evidencia que, embora avangos importantes tenham sido conquistados nas tltimas décadas,
persistem desigualdades estruturais que comprometem a efetividade das a¢des propostas. Um
dos aspectos mais destacados refere-se a influéncia de fatores socioecondmicos sobre a saude
materna e infantil, uma vez que variaveis como renda, escolaridade e inser¢ao social definem a
qualidade e a continuidade do cuidado oferecido, limitando a universalizagdo da atengao

integral. Na perspectiva de Kumar et al. (2024), a vulnerabilidade socioeconémica agrava os
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riscos gestacionais e dificulta o acesso a servi¢os de saude, confirmando que a equidade
permanece como um desafio ndo resolvido.

No ambito global, a mortalidade materna e neonatal tem sido reduzida mediante
estratégias que ampliam a cobertura de servigos e o acesso a cuidados essenciais, ainda que de
forma desigual entre paises e regides. A andlise conduzida por Souza et al. (2023) demonstra
que a transicdo da mortalidade materna esta diretamente vinculada a capacidade dos sistemas
de satde de incorporar determinantes eco-sociais em sua estrutura, revelando a necessidade de
adaptagdes que considerem contextos especificos e interacdes complexas entre fatores
bioldgicos e sociais. De modo semelhante, Victora et al. (2011) apontam que, no Brasil, embora
tenha havido avangos significativos na redu¢do da mortalidade infantil e no enfrentamento da
desnutri¢do, problemas como a sobremedicalizagdo do parto e a persisténcia de abortos
inseguros configuram limitagdes que comprometem a integralidade da atencao.

As politicas publicas desenhadas em diferentes paises oferecem li¢des sobre estratégias
bem-sucedidas e suas fragilidades. Musa et al. (2025) ressaltam que a efetividade das politicas
depende de financiamento sustentavel, engajamento comunitario e fortalecimento institucional,
elementos que ainda se mostram frageis em muitos contextos. Na mesma dire¢ao, Ayo-Farai et
al. (2024) defendem uma abordagem holistica que integre os determinantes sociais e promova
a equidade de género, visto que a fragmentacdo das iniciativas reduz o impacto das politicas
sobre os indicadores de satide materna e infantil. No caso do Paquistdo, Rana (2024) argumenta
que a adogdo de pacotes de cuidados abrangentes e baseados em evidéncias teria potencial de
evitar dois ter¢cos das mortes de maes e recém-nascidos, demonstrando que a lacuna entre
conhecimento e pratica representa um obstaculo critico.

Além das desigualdades socioecondmicas e de género, emergem barreiras associadas a
infraestrutura dos servigos e ao contexto sociopolitico. Kwiringira et al. (2025) verificaram que,
em Uganda, fatores como pobreza, distdncia geografica e precariedade hospitalar limitam o
acesso aos cuidados, o que se repete em diversas realidades de paises de baixa e média renda.
Em consonancia, Crear-Perry et al. (2020) enfatizam que o racismo estrutural e as praticas
discriminatorias configuram determinantes decisivos das iniquidades em saltde materna,
exigindo respostas que ndo se restrinjam ao setor da saude, mas que incluam politicas de

combate a exclusao social e a opressao de género.
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O cenario internacional também ¢ permeado por desafios emergentes que ameagam os
avancos alcancados. Fahad et al. (2024) alertam que as mudangas climaticas, a instabilidade
geopolitica e a perpetuagao das desigualdades sociais t€ém impacto direto nos desfechos
maternos e infantis, criando novos riscos e demandando estratégias inovadoras de
enfrentamento. Esse quadro se articula as evidéncias apresentadas por Widyaningsih et al.
(2025), que identificaram, na Indonésia, a persisténcia de lacunas no continuum de cuidado
materno-infantil, especialmente em areas rurais e entre mulheres de baixo status
socioecondmico, revelando que a fragmentacdo da atencdo compromete a integralidade dos
servigos e perpetua as desigualdades.

Diante desse panorama, os resultados indicam que a saude materno-infantil ndo pode
ser compreendida de forma dissociada das condigdes estruturais e sociais que moldam a
experiéncia de gestantes, puérperas e criangas. Por conseguinte, a discussdo aponta para a
urgéncia de politicas publicas mais robustas, sustentadas por financiamento adequado e
orientadas por principios de equidade. A articulagdo entre diferentes setores sociais e a
valorizagdo da participagdo comunitaria surgem como eixos fundamentais para superar
barreiras historicas e contextuais. Dessarte, o fortalecimento da satide materno-infantil requer
ndo apenas a ampliacdo da cobertura de servigos, mas a constru¢ao de um sistema sensivel as
desigualdades sociais, capaz de oferecer cuidado integral e de longa duragdo para maes e

criancas em todo o ciclo vital.

CONSIDERACOES FINAIS

A andlise da saude materno-infantil revela que, apesar de progressos importantes em
diferentes paises, as desigualdades estruturais e contextuais ainda se impdem como barreiras
significativas a efetivagdo de uma atengdo integral e equitativa. A interdependéncia entre
determinantes sociais, género, raca, renda e condigdes territoriais evidencia que a satde das
maes e criancas ndo pode ser tratada como um campo isolado, mas como parte de um complexo
sistema influenciado por fatores multiplos que se retroalimentam e perpetuam iniquidades.

Torna-se evidente que politicas publicas sustentdveis, intersetoriais e culturalmente
sensiveis constituem a base para a consolidagdo de uma aten¢do que va além da dimensdo
biomédica, alcangcando aspectos sociais, educacionais € comunitarios. A ampliacdo do

financiamento, a formag¢ao continuada de profissionais e o fortalecimento das redes de atengao
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configuram elementos indispensaveis para que os avangos obtidos se transformem em
resultados duradouros, capazes de garantir dignidade e qualidade de vida.

Em um cenario global marcado por transformagdes ambientais, tensdes politicas e
desafios econdmicos, a saude materno-infantil exige respostas que integrem inovagao,
participagdo social e compromisso ético com a equidade. A superagdo das desigualdades que
afetam maes e criancas depende de escolhas coletivas que coloquem a vida e a justica social no

centro das prioridades, reafirmando a saide como um direito universal e inalienavel.
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A INSERCAO DOS CUIDADOS PALIATIVOS NOS DIFERENTES

NIVEIS DE

Resumo: A inser¢ao dos cuidados paliativos
(CP) nos diferentes niveis de atencdo a saude
constitui um desafio central para a organizacao de
sistemas que buscam oferecer assisténcia
integral, equanime e humanizada. Este artigo tem
como objetivo analisar a integracdo dos CP em
servicos de saude, considerando modelos de
organizagdo, resultados clinicos e psicossociais,
barreiras e fatores facilitadores. Foi realizada uma
revisdo narrativa da literatura em bases nacionais
e internacionais, priorizando estudos publicados
entre 2015 e 2024. Os resultados indicam que a
integragdo precoce dos CP estd associada a
melhora da qualidade de vida, maior controle de
sintomas, redugdo de hospitalizagdes evitaveis,
aumento da satisfagdo de pacientes e familiares,
bem como racionalizagdio dos  custos
assistenciais. Contudo, persistem barreiras como
a insuficiéncia de profissionais capacitados, o
financiamento limitado, a auséncia de protocolos
padronizados e o estigma cultural que ainda
associa 0os CP exclusivamente ao fim da vida.
Conclui-se que a integracdo dos CP demanda
politicas  publicas  solidas,  capacitagdo
multiprofissional continua e adaptacdo dos
modelos de cuidado as realidades locais, de modo
a promover a dignidade e a integralidade da
aten¢do em saude.
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THE INTEGRATION OF PALLIATIVE CARE INTO DIFFERENT
LEVELS OF HEALTH CARE

Abstract: The integration of palliative care (PC) into different levels of health care represents
a central challenge for health systems seeking to provide comprehensive, equitable, and
humanized services. This article aims to analyze the incorporation of PC into health services,
considering organizational models, clinical and psychosocial outcomes, barriers, and
facilitating factors. A narrative literature review was conducted using national and international
databases, focusing on studies published between 2015 and 2024. Findings show that early
integration of PC is associated with improved quality of life, better symptom control, reduced
avoidable hospitalizations, increased patient and family satisfaction, and more rational use of
health care resources. However, barriers remain, such as insufficiently trained professionals,
limited funding, lack of standardized protocols, and the cultural stigma that still links PC
exclusively to end-of-life care. It is concluded that PC integration requires solid public policies,
continuous multiprofessional training, and the adaptation of care models to local realities, in
order to promote dignity and comprehensiveness in health care.

Keywords: palliative care; primary health care; health integration; public policies; quality of
life.

INTRODUCAO

Os cuidados paliativos (CP) vém sendo progressivamente reconhecidos como uma
dimensdo essencial da atengdo em saude, cuja finalidade ndo se limita ao processo de morrer,
mas abrange a promog¢do da qualidade de vida de pacientes acometidos por doengas
ameagadoras da vida e de seus familiares. A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) define os
CP como uma abordagem que busca prevenir e aliviar o sofrimento por meio da identificagdo
precoce, da avaliagdo adequada e do tratamento eficaz da dor, de sintomas fisicos e de
problemas de ordem psicossocial e espiritual (World Health Organization [ WHO], 2020). Essa
perspectiva amplia a 16gica tradicionalmente curativa dos sistemas de satude, deslocando o foco
paraum cuidado centrado na dignidade humana, na integralidade e no suporte multiprofissional.

Diversas evidéncias cientificas apontam que a integragao precoce dos CP nos diferentes
niveis de atencdo a satide resulta em impactos clinicos e psicossociais significativos. Revisdes
sistemdticas e metanalises demonstram que a sua inser¢ao estruturada estd associada a melhor

controle de sintomas, maior satisfagdo de pacientes e familiares, reducdo de hospitalizacdes
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evitaveis e até mesmo melhora da sobrevida em determinados contextos oncologicos (Hui et
al., 2016; Kaasa et al., 2018; Mathews et al., 2021). Tais achados consolidam os CP como uma
estratégia fundamental ndo apenas para a humanizagdo, mas também para a efetividade das
politicas de saude.

No Brasil, a discussdo adquire contornos particulares em razdo da organizacdo do
Sistema Unico de Saude (SUS), orientado pelos principios de universalidade, integralidade e
equidade. A Atencao Primdaria a Saude (APS), porta de entrada preferencial do sistema,
apresenta-se como espaco estratégico para a insercdo dos CP, uma vez que viabiliza
acompanhamento longitudinal, fortalecimento do vinculo entre equipes, pacientes ¢ familias,
além de coordenar fluxos ao longo da rede (Brasil, 2018). Todavia, a literatura evidencia
desafios relevantes, como a caréncia de profissionais capacitados, a auséncia de protocolos
padronizados, o financiamento insuficiente e barreiras culturais que ainda restringem a
percepcao dos CP ao fim da vida (Court et al., 2020; De Regge et al., 2024).

Assim, a analise da integragdo dos CP nos diferentes niveis de atencdo a saude justifica-
se nao apenas pela necessidade de ampliar o acesso a cuidados de qualidade, mas também pela
urgéncia de subsidiar politicas publicas, fortalecer a pratica clinica e assegurar a promogao da
dignidade humana em todas as fases do ciclo vital.

Diante desse propdsito, este artigo tem como objetivo analisar a inser¢cao dos cuidados
paliativos nos diferentes niveis de atengdo a saude, identificando os principais modelos de
integracao adotados em distintos contextos, avaliando seus resultados clinicos e psicossociais,
discutindo as barreiras institucionais e culturais que dificultam a implementa¢do e destacando

os fatores facilitadores capazes de potencializar a efetividade das praticas paliativas.

METODOLOGIA

O presente estudo foi desenvolvido a partir de uma revisdo narrativa da literatura, cujo
objetivo consistiu em reunir, analisar e discutir criticamente produgdes cientificas relacionadas
a integracao dos cuidados paliativos (CP) nos diferentes niveis de atengdo a saude. A escolha
desse delineamento metodologico justifica-se pela amplitude de abordagens e pela flexibilidade
analitica que o caracterizam, possibilitando uma compreensao mais abrangente e interpretativa

acerca dos avancos, desafios e perspectivas que permeiam o tema.
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A busca bibliografica foi realizada em bases de dados internacionais e nacionais de
reconhecida relevancia, como PubMed/MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online), Scopus, Web of Science, SCiELO (Scientific Electronic Library Online) e
Google Scholar, priorizando artigos originais, revisdes sistematicas, metanalises, relatorios
técnicos e documentos institucionais publicados entre 2015 e 2024. Foram utilizados
descritores em portugués e em inglés, de forma isolada ou combinada, incluindo: “cuidados
paliativos”, ‘“‘aten¢do primaria a saude”, ‘integragdo em saude”, ‘“palliative care
integration”, “primary health care” e “health systems”.

Os critérios de inclusdo contemplaram estudos que abordassem explicitamente a
tematica da integracdo dos CP em diferentes niveis de aten¢ado, tanto em contextos de doencas
oncoldgicas quanto em condigdes cronicas ndo transmissiveis, € que apresentassem resultados
quantitativos ou qualitativos relacionados a efetividade da integracdo, barreiras, facilitadores e
modelos de organizacdo do cuidado. Foram excluidas publicagdes de carater opinativo sem
base empirica, trabalhos duplicados e documentos cujo escopo nao se relacionasse diretamente
a tematica proposta.

Ap0s a selecdo inicial, os artigos foram lidos integralmente, e as informagdes foram
organizadas em categorias tematicas que orientaram a analise narrativa: modelos de integracao,
resultados clinicos e psicossociais, fatores facilitadores e barreiras institucionais e politicas
publicas e perspectivas futuras. A andlise buscou ndo apenas descrever os achados de cada
estudo, mas também estabelecer conexdes criticas entre eles, destacando convergéncias,
divergéncias e lacunas do conhecimento.

Assim, a revisao narrativa utilizada como método possibilitou a constru¢do de um
panorama amplo e reflexivo acerca da inser¢do dos CP nos diferentes niveis de aten¢do a satde,
permitindo a sintese critica dos principais avancos e desafios encontrados na literatura

contemporanea.

RESULTADOS E DISCUSSAO
Os estudos analisados evidenciam de forma consistente que a inser¢ao dos cuidados

paliativos em diferentes niveis de atenc¢do a saide promove impactos expressivos ndo apenas
sobre os indicadores clinicos, mas também sobre varidveis psicossociais ¢ de satisfagdo dos

pacientes e familiares. A Comissao Internacional publicada no The Lancet Oncology de Kaasa
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et al. (2018) demonstrou que a integragdo precoce da oncologia com os cuidados paliativos
resulta em melhora significativa da sobrevida global, maior controle dos sintomas, redugdo da
ansiedade e da depressdao, diminui¢do do uso de quimioterapia futil em fases terminais e,
consequentemente, maior satisfacdo familiar e qualidade de vida. De forma convergente,
revisdes sistematicas conduzidas por Hui et al. (2016, 2015, 2021) confirmam que a
incorporagdo precoce ¢ planejada dos cuidados paliativos melhora a adesdo ao tratamento,
aumenta a compreensao da trajetoria da doenca, reduz custos de internagao hospitalar e amplia
a qualidade da assisténcia prestada no fim da vida.

A integracdo em nivel de ateng¢do primaria também tem se mostrado determinante para
ampliar o acesso e favorecer a continuidade do cuidado. Em paises africanos, a revisdo
sistemdtica de Court et al. (2020) demonstrou que a articulagdo dos servigos comunitarios com
unidades especializadas permite maior abrangéncia territorial, fortalece o papel das familias e
comunidades no processo de cuidado e oferece condi¢des para reduzir desigualdades no acesso.
Estudos realizados em contextos do Oriente Médio também indicaram que a atengdo primaria
pode funcionar como porta de entrada fundamental para o cuidado paliativo, possibilitando
acompanhamento domiciliar de pacientes com cancer e melhorando a coordenacdo entre
servigos (Hojjat-Assari et al., 2022).

Em sistemas de satde mais estruturados, como na Europa e América do Norte, os
resultados também confirmam beneficios relevantes. A experiéncia belga, avaliada por De
Regge et al. (2024), aponta que modelos ecossistémicos, que conectam multiplos niveis de
atencdo por meio de coordenag¢do hierdrquica e integragdo horizontal, fortalecem a
sustentabilidade das estratégias de cuidados paliativos e otimizam a utilizagdo de recursos. Na
mesma direcdo, estudos recentes destacam que a confianga entre profissionais, a comunicacao
eficaz e a defini¢dao de objetivos comuns constituem elementos centrais para que a integracao
se concretize em melhorias observaveis no cuidado (Swenne et al., 2024).

De modo geral, os resultados apresentados pelos diferentes estudos convergem no
sentido de que a integragdo dos cuidados paliativos em todos os niveis — da ateng@o primadria
aos servigos terciarios — produz beneficios clinicos mensuraveis, amplia a satisfacdo dos
pacientes e familiares e promove um uso mais racional dos recursos em saude. Contudo,
também se destacam barreiras importantes, como a percep¢ao equivocada de que cuidados

paliativos se restringem ao processo de morte, a caréncia de profissionais devidamente
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capacitados, a auséncia de protocolos claros e a limitacdo financeira para implementagdo de
programas em larga escala (Singh et al., 2021; De Regge et al., 2024).

Os resultados apresentados demonstram que a integracdo dos cuidados paliativos
precisa ser compreendida como uma estratégia de satide publica, cujo impacto transcende os
limites do atendimento individual, configurando-se como um elemento essencial para a
reorganizacgdo das redes de aten¢do em satude. A robustez das evidéncias disponiveis, como as
revisoes sistematicas de Hui et al. (2015, 2016, 2021) e a Comissao Internacional de Kaasa et
al. (2018), sustenta a ideia de que os cuidados paliativos, quando introduzidos precocemente e
integrados aos demais niveis assistenciais, contribuem para maior efetividade clinica, maior
racionalidade econdmica e melhor qualidade percebida pelos pacientes.

Entretanto, a analise comparada dos contextos evidencia que a forma como essa
integracao ocorre esta fortemente condicionada por fatores culturais, politicos e institucionais.
Em paises de alta renda, observa-se a predominancia de modelos de integragdo formalizados,
que incluem equipes multiprofissionais, protocolos clinicos padronizados e redes articuladas
entre hospitais e atencdo primaria (De Regge et al., 2024). J4 em paises de baixa e média renda,
0 cendrio revela maior dependéncia de iniciativas locais, filantrpicas ou comunitérias, com
forte participacdo das familias e limitado apoio governamental (Court et al., 2020). Essa
heterogeneidade sugere que a implementacao de modelos universais encontra dificuldades, e
que a adaptacdo ao contexto local ¢ um requisito indispensavel para o sucesso da politica de
integracao (Castro et al., 2023).

Outro aspecto fundamental identificado nos resultados ¢ o papel da educagdo e do
treinamento continuo dos profissionais de saude. De acordo com Kuebler et al. (2024), a
integracao de cuidados paliativos para pacientes com multiplas condi¢des cronicas em atengao
primaria s6 € possivel quando médicos generalistas, enfermeiros e demais membros da equipe
tétm competéncia para identificar precocemente sinais de sofrimento e realizar
encaminhamentos adequados. Esse fator ¢ igualmente enfatizado por Swenne et al. (2024), que
apontam que a confianca e a comunicacdo interprofissional sdo determinantes para viabilizar
praticas conjuntas e evitar fragmentagao.

No entanto, permanece um conjunto de barreiras estruturais que limitam a expansao e a
efetividade dos cuidados paliativos. A escassez de financiamento especifico, a auséncia de

politicas publicas consolidadas em muitos paises, a falta de protocolos unificados e a visdao
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cultural de que tais cuidados se limitam ao processo terminal da vida impedem que a integragao
alcance sua plenitude (Singh et al., 2021). Tais obstidculos apontam para a necessidade de
politicas publicas robustas, que priorizem a inclusdo do cuidado paliativo nas diretrizes
nacionais de saude, garantindo recursos, capacitacdo profissional € mecanismos de
monitoramento ¢ avaliagao.

A discussdo, portanto, permite concluir que, embora os beneficios da integracao sejam
amplamente documentados, sua efetividade depende de uma série de condi¢des estruturais e
politicas que ainda ndo estao plenamente consolidadas na maior parte dos paises. Para além da
dimensdo clinica, os cuidados paliativos integrados devem ser compreendidos como uma
expressao da dignidade no cuidado em satde, que pressupde acesso equitativo, continuidade

assistencial e centralidade do paciente e de sua familia no processo terapéutico.

CONSIDERACOES FINAIS

A analise das evidéncias revela que a integracdo dos cuidados paliativos nos diferentes
niveis de atencdo a saude configura-se como um imperativo ético, clinico e social, uma vez que
possibilita a ampliacdo do acesso, a continuidade assistencial e a melhoria da qualidade de vida
de pacientes e familiares em situagdes de adoecimento grave e progressivo. A literatura revisada
demonstra que os beneficios dessa integragao transcendem a esfera clinica, alcangando também
dimensdes econdmicas, organizacionais ¢ humanas, dado que a inser¢ao precoce de cuidados
paliativos associa-se a reducdo de hospitalizagdes evitaveis, ao uso mais racional de recursos
terapéuticos, a humanizagdo do cuidado e a maior satisfacdo dos envolvidos.

Entretanto, constata-se que tais beneficios somente se materializam de maneira efetiva
quando estdo presentes condigdes estruturais e institucionais robustas, tais como politicas
publicas especificas, financiamento adequado, protocolos clinicos padronizados, equipes
multiprofissionais treinadas e integragao intersetorial. As barreiras identificadas — entre elas a
visdo limitada que associa cuidados paliativos exclusivamente ao fim da vida, a caréncia de
infraestrutura em paises de baixa e média renda e a desigualdade no acesso — reforcam a
necessidade de uma abordagem abrangente, que articule intervenc¢des educacionais, culturais e
politicas.

Nesse sentido, torna-se indispensavel que governos, instituigoes de satide e organismos

internacionais priorizem a consolidacdo de programas nacionais de cuidados paliativos,
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alinhados as realidades locais e sustentados por politicas de longo prazo. A formagdo e
capacitagdo continua de profissionais, a sensibilizacdo social quanto ao valor do cuidado
paliativo e a incorporacao de modelos adaptados a diferentes contextos constituem caminhos
promissores para superar os entraves e assegurar a universalizacao do cuidado digno.

Por fim, as evidéncias apontam para a necessidade de pesquisas adicionais que
aprofundem a andlise comparativa de modelos de integracdo em diferentes sistemas de saude,
considerando nao apenas indicadores clinicos, mas também variaveis sociais, culturais e
econdmicas. Assim, a consolidacdo da integracdo dos cuidados paliativos poderd ser
compreendida ndo como um privilégio restrito a determinados grupos, mas como uma estratégia
fundamental para o fortalecimento dos sistemas de saide e para a promogao da dignidade

humana em todas as fases do ciclo vital.
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