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APRESENTACAO

O I Congresso Integrado em Saude e Ciéncias Multidisciplinares (CISAU) constitui um
espaco de dialogo, integragdo e disseminacdo do conhecimento cientifico entre profissionais,
pesquisadores, estudantes e instituicdes dedicadas a promog¢ao da saude e ao avango das ciéncias
multidisciplinares.

Realizado de forma 100% on-line entre os dias 28 a 30 de janeiro de 2027, o evento ¢
promovido pela Editora Cognitus, em parceria com a Cognitus Interdisciplinary Journal, sob o tema
“Inovacgao, Interdisciplinaridade e Evidéncias Cientificas para Transformar a Satde”, e conta com
submissao e publicagdo de trabalhos em fluxo continuo, no periodo de 30/05/2026 a 30/01/2027.

Estes Anais retinem os trabalhos apresentados durante o evento, refletindo a diversidade de
abordagens tedricas e metodoldgicas que contribuem para o fortalecimento da producdo cientifica e
para a construcdo de préaticas inovadoras e colaborativas. Organizados em edi¢do de fluxo continuo,
os Anais sdo atualizados progressivamente a medida que novos trabalhos sao avaliados e aprovados,
mantendo um registro permanente, publico e citavel da produgdo cientifica apresentada no evento.

Agradecemos a todos os autores, avaliadores, palestrantes e participantes que, com dedicacao
€ compromisso, tornam possivel a realizacao deste congresso € a publicagdo deste registro cientifico.

Boa leitura!

Comissdo Organizadora — CISAU 2026/2027
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NORMAS DE SUBMISSAO E AVALIACAO

1. Modalidade de submissao

O CISAU adota o regime de submissio e publicagdo em fluxo continuo: os trabalhos podem
ser enviados a qualquer momento entre 30/05/2026 e 30/01/2027, conforme periodo definido na
pagina oficial do evento (https://conevy.com.br/e/cisau-31), e sdo avaliados e publicados nos Anais

a medida que sdo aprovados, sem necessidade de aguardar um lote fechado de publicagao.

2. Categorias de trabalho aceitas

* Resumo simples — sintese objetiva do trabalho, sem subdivisdo em seg¢oes.

* Resumo expandido — texto estruturado contendo introducédo, objetivo, metodologia, resultados e
discussdo e consideracdes finais.

* Trabalho completo — artigo original (pesquisa, relato de experiéncia ou revisao de literatura),
estruturado em introdugdo, metodologia, resultados e discussdo e consideragdes finais, com
resumo e abstract.

* Capitulo de livro — publicado em formato de e-book, conforme diretrizes especificas da Editora
Cognitus.

3. Elegibilidade e autoria

* Podem submeter trabalhos estudantes de graduacdo e p6s-graduagao, profissionais de saude,
pesquisadores e docentes das areas de satude e ciéncias multidisciplinares.

* E obrigatdria a indicagdo de e-mail e vinculo institucional de todos os autores.

* Pesquisas envolvendo seres humanos devem informar o numero de aprovacdo do Comité de
Etica em Pesquisa (CEP/CONEP) ou justificar sua dispensa, quando aplicavel; revisdes de
literatura estdo dispensadas dessa exigéncia.

* Recomenda-se a inclusdo do identificador ORCID de cada autor(a).

4. Processo de avaliaciao

Todos os trabalhos sdo submetidos a avaliag¢@o por pares conduzida pelo Corpo de Avaliadores

do CISAU, com prazo de até 5 dias Uteis, quanto aos seguintes critérios:
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* Aderéncia a tematica do congresso e as ciéncias da satde e multidisciplinares;

_

* Originalidade e relevancia cientifica ou assistencial da contribuicao;

* Rigor metodologico e consisténcia entre objetivos, métodos, resultados e conclusdes;

* Adequagdo as normas de formatacao e as diretrizes éticas de pesquisa;

* Qualidade da redagdo cientifica e da revisdo bibliografica.

Com base nesses critérios, o parecer emitido pode resultar em: aprovacao direta; aprovagao
condicionada a corre¢des, com prazo definido para reenvio, ou reprovacdo, com justificativa

encaminhada aos autores.

5. Publicacio e certificacao

Os trabalhos aprovados, apos confirmacdo do pagamento quando aplicavel, sdo publicados
em até 7 dias uteis e incorporados a estes Anais em fluxo continuo, sendo o Sumario atualizado a
cada nova incorporagdo. Sdo emitidos certificados de participagdo e de publicagdo para os trabalhos

aprovados, conforme carga hordria e categoria de inscri¢ao informadas na pagina oficial do CISAU.

6. Direitos autorais e responsabilidade

Ao submeterem seus trabalhos, os autores autorizam sua publica¢do nestes Anais, em formato
eletronico, com acesso aberto, preservando-se os créditos de autoria. O contetido, a redagdo, a
correcdo idiomatica e as referéncias de cada trabalho sdo de inteira responsabilidade de seus
respectivos autores, ndo refletindo necessariamente a posi¢ao da Editora Cognitus ou da organizacao
do CISAU. Copyright © 2026/2027 Editora Cognitus — é permitida a reprodugao parcial ou total

desta obra, desde que citada a fonte.
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PRATICAS INTERPROFISSIONAIS E PRODUCAO DO CUIDADO NA
PERSPECTIVA DA INTEGRALIDADE EM SAUDE
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! Faculdade de Minas (FACUMINAS), Minas Gerais, Brasil. E-mail: cleber2835@hotmail.com
2 Faculdade de Ciéncias Médicas de Guanambi (AFYA), Bahia, Brasil.
3 faculdade dos Palmares (FAP), Brasil.
4 Universidade do Oeste Paulista (Unoeste), Brasil.
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7 Faculdade Nossa Senhora de Lourdes (FNSL), Paraiba, Brasil
8 Hospital Universitario Jodo de Barros Barreto (HUJBB), Para, Brasil.
® Centro Universitario de Patos (UNIFIP), Paraiba, Brasil.

RESUMO

OBJETIVO: Contextualizar sua relevancia no SUS, descrever seus fundamentos formativos e
organizacionais, reconhecer desafios para sua efetivacao e discutir sua contribuigdo para modelos de atengao
mais resolutivos, articulados e centrados nas necessidades de satide. METODOS: Trata-se de revisdo narrativa
da literatura, de abordagem qualitativa, descritiva e exploratoria, realizada nas bases BVS, LILACS, SciELO,
MEDLINE/PubMed e Google Académico. Utilizaram-se os descritores DeCS/MeSH “Relacdes
Interprofissionais”, “Equipe de Assisténcia ao Paciente”, “Integralidade em Saude”, “Assisténcia Integral a
Saude” e “Atencdo Primaria a Saude”, combinados por AND e OR. Foram incluidas publica¢des disponiveis
na integra, entre 2020 e 2026, em portugués, inglés ou espanhol; das sete producdes inicialmente avaliadas,
quatro compuseram a analise final. RESULTADOS: A interprofissionalidade mostrou-se associada a
comunicacao qualificada, escuta, vinculo, planejamento compartilhado, corresponsabilizacdo e participacao
dos usuarios. Também emergiram limites relacionados a hierarquias profissionais, centralidade biomédica,
rotatividade, sobrecarga, agendas fragmentadas e baixa integragdo entre equipes. CONCLUSAO: Conclui-se
que a colaboracao interprofissional fortalece a integralidade ao reorganizar praticas, ampliar a resolutividade
e sustentar modelos de aten¢do mais humanizados, continuos e centrados nas necessidades dos usuarios.

Palavras-chave: Assisténcia Integral a Satde; Atencao Priméaria a Saude; Equipe de Assisténcia ao Paciente;
Integralidade em Saude; Relagdes Interprofissionais.

ABSTRACT

OBJECTIVE: To contextualize its relevance within the SUS (Unified Health System), describe its

foundational and organizational principles, acknowledge challenges to its implementation, and discuss its
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contribution to care models that are more effective at resolving health issues, better coordinated, and centered
on health needs. METHODS: This is a narrative literature review using a qualitative, descriptive, and
exploratory approach, conducted via the BVS, LILACS, SciELO, MEDLINE/PubMed, and Google Scholar
databases. The DeCS/MeSH descriptors used were "Interprofessional Relations," "Patient Care Team,"
"Integrality in Health," "Comprehensive Health Care," and "Primary Health Care," combined using AND and
OR operators. Publications available in full text, published between 2020 and 2026 in Portuguese, English, or
Spanish, were included; of the seven studies initially evaluated, four were selected for the final analysis.
RESULTS: Interprofessional practice was associated with high-quality communication, active listening,
relationship building, shared planning, shared responsibility, and user participation. Limitations also emerged
regarding professional hierarchies, a biomedical focus, staff turnover, workload, fragmented schedules, and
poor integration between teams. CONCLUSION: Interprofessional collaboration strengthens comprehensive
care by reorganizing practices, enhancing the ability to resolve health issues, and supporting care models that
are more humanized, continuous, and centered on user needs..

Keywords: Comprehensive Health Care; Primary Health Care; Patient Care Team; Comprehensiveness in
Health; Interprofessional Relations.

1 INTRODUCAO

A integralidade em satde constitui principio estruturante do Sistema Unico de Satide (SUS) e orienta
a organiza¢ao de praticas voltadas ao acesso, vinculo, continuidade e resolutividade. Nesse contexto, as
praticas interprofissionais assumem relevancia por articularem diferentes saberes, favorecerem comunicacgao
entre categorias profissionais e aproximarem a producdo do cuidado das necessidades dos usudrios, das
familias e dos territorios (Miiller et al., 2022).

A produgdo do cuidado, nessa perspectiva, ndo se restringe a execugdo de procedimentos, pois envolve
relagdes, escuta, planejamento compartilhado e organizagdo dos processos de trabalho (Belga, 2023). A
integralidade exige que os servigos reconhecam necessidades individuais e coletivas, promovam trabalho
colaborativo e fortalegam praticas humanizadas, especialmente diante de demandas complexas que
ultrapassam a atuacao isolada de uma profissdo (Soares et al., 2025).

A justificativa para este estudo esta relacionada a necessidade de qualificar a gestdo do cuidado e
fortalecer modelos assistenciais integrados, capazes de enfrentar desigualdades, ampliar o acesso e articular
politicas publicas. As dimensdes individual, familiar, profissional, organizacional, sistémica e social do
cuidado reforcam a importancia do trabalho interprofissional como estratégia para reorganizar praticas e
sustentar respostas mais equanimes nos servi¢os de saude (Chaves et al., 2025).

Diante desse cenario, o problema de pesquisa consiste em compreender de que modo as praticas
interprofissionais contribuem para a produgao do cuidado na perspectiva da integralidade em satude. O objetivo

geral ¢ analisar essa relacdo, tendo como objetivos especificos contextualizar sua relevancia no SUS, descrever

ANAIS DO CISAU 2026/2027 - 11

Em parceria com a
" . Revista Cognitus
L..‘l Editora Cognlfus @ Interdisciplinary Journal



seus fundamentos formativos e organizacionais, reconhecer desafios para sua efetivagdo e discutir sua

contribui¢ao para modelos de atencdo mais resolutivos, articulados e centrados nas necessidades de satde.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, de abordagem qualitativa, descritiva e exploratdria,
elaborada para analisar as praticas interprofissionais e sua relagdo com a produg@o do cuidado na perspectiva
da integralidade em saude. Esse delineamento permitiu reunir produgdes cientificas com diferentes enfoques,
favorecendo a interpretacdo de aspectos relacionados ao trabalho colaborativo, a humanizagdo, a gestdo do
cuidado, a SUS.

A busca bibliografica foi realizada nas bases Biblioteca Virtual em Saude (BVS), LILACS, SciELO,
MEDLINE/PubMed e Google Académico. Foram utilizados descritores cadastrados nos vocabulérios
DeCS/MeSH, combinados pelos operadores booleanos AND e OR: “Relagdes Interprofissionais”
(Interprofessional Relations), “Equipe de Assisténcia ao Paciente” (Patient Care Team), “Integralidade em
Saude” (Integrality in Health), “Assisténcia Integral a Saude” (Comprehensive Health Care), “Atencdo
Primaria a Saude” (Primary Health Care).

Foram incluidas publicagdes disponiveis na integra, publicadas entre 2020 e 2026, nos idiomas
portugués, inglés ou espanhol, que abordassem interprofissionalidade, integralidade, cuidado humanizado,
atencdo primaria, gestdo do cuidado e préaticas colaborativas no SUS. Foram excluidos textos duplicados,
documentos incompletos, materiais sem acesso integral, producdes sem relagdo direta com o tema e
publicagdes restritas a composicdo multiprofissional das equipes, sem discussdo sobre colaboragédo,
comunicacdo ou corresponsabilizagdo.

O processo de sele¢do iniciou com sete publicagdes avaliadas por titulo, resumo e aderéncia ao
objetivo. Trés foram excluidas por duplicidade tematica, baixa relacdo com o cuidado interprofissional ou
auséncia de contribui¢do direta, resultando em quatro publica¢des incluidas na andlise final. A leitura ocorreu
de forma exploratoria, seletiva e interpretativa. Como limitacdes, destacam-se o numero reduzido de
publicagdes, a auséncia de avaliacdo sistematica da qualidade metodoldgica, a heterogeneidade dos

delineamentos e o viés interpretativo proprio das revisdes narrativas.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram avaliadas sete publicacdes relacionadas as praticas interprofissionais, integralidade e producao
do cuidado em satide. Apos a leitura dos titulos, resumos e aderéncia ao objetivo, trés foram excluidas por
duplicidade tematica ou baixa relagdo com a proposta. A selegdo final reuniu quatro publicacdes, voltadas a
compreensao da interprofissionalidade como eixo de articulacdo entre trabalho em equipe, humanizagdo e

integralidade no SUS.
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Acioli etal. (2026) compreendem a estratégia saude da familia como espaco estratégico para o trabalho
colaborativo, desde que haja apoio institucional, educacdo permanente, comunicacdo entre equipes e
enfrentamento das hierarquias profissionais. Rodrigues, Santos ¢ Sousa (2026) vinculam a integralidade ao
acolhimento, a escuta qualificada, a participagdo familiar ¢ ao planejamento terapéutico compartilhado. A
convergéncia esta na defesa da organizagao coletiva do cuidado; a diferenga esta no foco, pois um texto prioriza
a estrutura da APS e o outro enfatiza a dimensdo relacional da assisténcia.

Spagnol et al. (2022) tratam a resisténcia a interprofissionalidade como expressdo das relagdes de
poder nos servicos, sobretudo quando o modelo biomédico, o corporativismo ¢ a centralidade médica
dificultam a constru¢do coletiva do cuidado. Essa interpretacdo tensiona a simples presenca de equipes
multiprofissionais, pois reunir diferentes categorias ndo garante colaboragdo quando persistem agendas
paralelas, comunicagdo fragil e baixa corresponsabilizacdo. Assim, a integralidade exige didlogo, decisdo
compartilhada e reconhecimento dos saberes envolvidos na assisténcia.

Santos e Farias (2025) apresentam uma pratica concreta no SUS, na qual um grupo de praticas
corporais foi reorganizado a partir da escuta ativa, da intersetorialidade, das necessidades dos usuarios e da
autonomia dos sujeitos. A proposta, inicialmente marcada por loégica funcional e biomédica, foi ressignificada
como espaco de vinculo, convivéncia, educagdo em saude e cuidado compartilhado. O cuidado integral, nesse
sentido, depende de arranjos terapéuticos construidos com os usudrios, considerando territorio, subjetividade,

participagdo social e corresponsabilidade.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A relacdo entre praticas interprofissionais € produgdo do cuidado integral mostrou que a colaboragdo
s0 se efetiva quando modifica a organizacao cotidiana dos servigos. A integralidade depende de comunicacao
qualificada, planejamento compartilhado, corresponsabilizagdo, escuta, vinculo e participacao dos usuarios,
ndo sendo resultado automatico da presenca de diferentes categorias na mesma equipe.

A estratégia saude da familia constitui espago importante para fortalecer a interprofissionalidade no
SUS, sobretudo quando articulada a educagdo permanente, a gestdo participativa e a reorganizagdo dos
processos assistenciais. Contudo, hierarquias profissionais, centralidade biomédica, rotatividade, sobrecarga,
agendas fragmentadas e comunicac@o fragil ainda dificultam a construgédo coletiva do cuidado.

A contribui¢ao do trabalho esta em afirmar a interprofissionalidade como estratégia de qualificacdo da
atengdo, favorecendo praticas mais acolhedoras, continuas e resolutivas. As limitacdes envolvem o niimero
reduzido de publicacdes, a heterogeneidade dos delineamentos, a auséncia de avaliacdo sistematica da
qualidade metodologica e o carater interpretativo da revisdo narrativa. Recomenda-se ampliar o recorte

bibliografico e desenvolver pesquisas empiricas no SUS, especialmente na ateng¢do primaria.

REFERENCIAS

ANAIS DO CISAU 2026/2027 - 13

Em parceria com a
" . Revista Cognitus
L..‘l Editora Cognlfus @ Interdisciplinary Journal



ACIOLI, Sonia et al. Estratégia Satde da Familia e interprofissionalidade: desafios do trabalho em equipe e suas
interfaces com as equipes multiprofissionais. APS em Revista, Belo Horizonte, v. 8, n. 1, p. 394-411, 2026. DOI:
https://doi.org/10.14295/aps.v8i1.417. Disponivel em: https://www.apsemrevista.org/aps/article/view/417.

BELGA, Stephanie Marques Moura Franco. Produgdo do cuidado e integralidade a satide: perspectivas a partir do
Hospital Risoleta Tolentino Neves. 2023. Tese (Doutorado em Satude Publica) — Faculdade de Medicina,
Universidade Federal de Minas Gerais, Belo Horizonte, 2023. Disponivel em: https://hdl.handle.net/1843/59836.

CHAVES, Lucieli Dias Pedreschi et al. Gestao do cuidado e trabalho interprofissional: reflexdes estratégicas
alinhadas ao Programa Brasil Saudavel. Enfermagem em Foco, Brasilia, v. 16, supl. 1, e-202519SUPL1, 2025.
DOI: https://doi.org/10.21675/2357-707X.2025.v16.e-202519SUPL1. Disponivel em:
https://enfermfoco.org/article/gestao-do-cuidado-e-trabalho-interprofissional-reflexoes-estrategicas-alinhadas-ao-
programa-brasil-saudavel/.

MULLER, Janine Luisa et al. A pratica interprofissional e a formagio dos profissionais de satide: uma revisio
integrativa. Saude em Redes, [S. 1.], v. 8, n. supl. 1, p. 15-35, 2022. DOI: https://doi.org/10.18310/2446-
4813.2022v8nsuplp15-35. Disponivel em: https://revista.redeunida.org.br/index.php/rede-
unida/article/view/3152.

RODRIGUES, Sandra Araldi; SANTOS, Emerson Soares; SOUSA, Mayara da Silva. Humanized care
management: multiprofessional strategies for promoting integrality in health. Research Without Borders: Science,
Innovation, and Human Development, [S. L.], v. 2, n. 3, 2026. DOI: https://doi.org/10.70579/rfd.v2i2.221.
Disponivel em: https://ojs.editorasim.com/fronteiras/article/view/221.

SOARES, Vinicius Gabriel Horst et al. Integralidade do cuidado em saude: reflexdes da pratica profissional de
mestrandos em saude coletiva. Observatorio de la Economia Latinoamericana, [S. 1.], v. 23, n. 5, 2025. DOI:
https://doi.org/10.55905/0elv23n5-082. Disponivel em:
https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=10311471.

SANTOS, Ana Luisa Batista; FARIAS, Claudio Lucas da Silva. Praticas corporais como dispositivo de cuidado
ampliado: relato de experiéncia no SUS com énfase na intersetorialidade e autonomia dos sujeitos. Revista
Brasileira de Ciéncias do Esporte, [S. 1.], v. 47, €20250057, 2025. DOL:
https://doi.org/10.1590/rbce.47.€20250057. Disponivel em:

https://www.scielo.br/j/rbce/a/f8dSGOHW txnwrTqMPvZ6dwd/.

SPAGNOL, Carla Aparecida et al. Interprofissionalidade e interdisciplinaridade em saude: reflexdes sobre
resisténcias a partir de conceitos da Analise Institucional. Saude em Debate, Rio de Janeiro, v. 46, n. especial 6, p.
185-195, 2022. DOI: https://doi.org/10.1590/0103-11042022E616. Disponivel em:
https://www.scielosp.org/article/sdeb/2022.v46nspe6/185-195/.

ANAIS DO CISAU 2026/2027 - 14

Em parceria com a
" . Revista Cognitus
L..‘l EdioldICegniiLs @ Interdisciplinary Journal



TECNOLOGIAS EMERGENTES E QUALIFICACAO DO CUIDADO EM
SAUDE

Jéssica Xavier da Silva Santos!; Andriele Soares do Nascimento?; Caike Santana dos Santos3;
Mariana Temperani Pereira4; Bruna Cristina Pereira FrancoS; Francisco Cleber da Silva
Ferreira6; Jacqueline Aviz Marques Cruz7; Karinny Michelle Alves Moreira8; Marckson da
Silva Paula9; Cesar Martins Barbosal0.

! Universidade Castelo Branco (UCB), Rio de Janeiro, Brasil. E-mail: J.xavierbiomed@gmail.com
2 Universidade Estadual do Maranhdao (UEMA), Maranh&o, Brasil.
3 Faculdade de Ciéncias Médicas de Guanambi (AFYA), Bahia, Brasil.
4 Universidade Luterana Do Brasil (Ulbra), Rio Grande do Sul, Brasil.
5 Faculdade de Ciencias da Saude de Unai (FACISA NOROESTE), Unai, Minas Gerais, Brasil.
¢ Faculdade de Minas (FACUMINAS), Minas Gerais, Brasil.
7 Faculdade Holistica (FAHOL), Brasil.
8 Faculdade Nossa Senhora de Lourdes (FNSL), Paraiba, Brasil.
 Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro (UNIRIO), Rio de Janeiro, Brasil.

1o Universidade de Mogi das Cruzes, Sao Paulo, Brasil.

RESUMO

OBJETIVO: Analisar a contribui¢do dessas tecnologias para o aprimoramento do cuidado, abordando
sua inser¢ao nos servigos, suas possibilidades de aplicagdo e seus limites éticos, legais e organizacionais para
modelos assistenciais mais integrados e seguros. METODOS: Revisdo narrativa da literatura, qualitativa e
descritivo-exploratoria, realizada nas bases BVS, LILACS, SciELO e MEDLINE/PubMed. Utilizaram-se os
descritores DeCS/MeSH “Tecnologia em Satude”, “Inteligéncia Artificial”, “Telemedicina”, “Assisténcia a
Saude” e “Gestao em Satide”, combinados por AND e OR, além de termos livres como wearables, blockchain,
big data, Internet of Medical Things e robdtica em satde. A triagem reuniu oito publicagdes, das quais quatro
compuseram o corpus final. RESULTADOS: As tecnologias analisadas favoreceram reducdo de barreiras
geograficas, acompanhamento remoto, continuidade das informagdes clinicas, apoio a decisdo, personalizag¢ao
terapéutica, precisio diagnostica, protegao de dados e reorganizagio dos fluxos assistenciais. CONCLUSAO:
As tecnologias emergentes qualificam o cuidado quando articuladas a infraestrutura, interoperabilidade,
capacitagdo profissional, governanc¢a, seguranca informacional e responsabilidade ética, contribuindo para
modelos assistenciais mais integrados, seguros e centrados nas necessidades dos usuarios.

Palavras-chave: Assisténcia a Saude; Gestdo em Saude; Inteligéncia Artificial; Tecnologia em Satde;

Telemedicina.
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ABSTRACT

OBJECTIVE: To analyze the contribution of these technologies to the enhancement of care,
addressing their integration into services, potential applications, and ethical, legal, and organizational
limitations regarding more integrated and safe care models. METHODS: A qualitative, descriptive-
exploratory narrative literature review was conducted using the BVS, LILACS, SciELO, and
MEDLINE/PubMed databases. The DeCS/MeSH descriptors "Health Technology," "Artificial Intelligence,"
"Telemedicine," "Health Care," and "Health Management" were used—combined with AND and OR
operators—alongside free terms such as wearables, blockchain, big data, Internet of Medical Things, and
healthcare robotics. The screening process identified eight publications, four of which formed the final corpus.
RESULTS: The technologies analyzed facilitated the reduction of geographic barriers, remote monitoring,
continuity of clinical information, decision support, therapeutic personalization, diagnostic precision, data
protection, and the reorganization of care workflows. CONCLUSION: Emerging technologies enhance the
quality of care when aligned with infrastructure, interoperability, professional training, governance,
information security, and ethical responsibility, thereby contributing to care models that are more integrated,

safe, and centered on user needs.

Keywords: Healthcare; Health Management; Artificial Intelligence; Health Technology; Telemedicine.

1 INTRODUCAO

As tecnologias emergentes tém ocupado espaco crescente na reorganizagdo dos servigos de saude,
especialmente pela incorporagdo da telemedicina, inteligéncia artificial (IA), big data, sistemas de informacao,
robotica e ferramentas de monitoramento remoto. Esses recursos passaram a integrar estratégias voltadas a
ampliacdo do acesso, a melhoria dos fluxos assistenciais, ao apoio a decisdo clinica e a qualificacao da gestao
do cuidado, aproximando inovagao tecnoldgica e necessidades concretas dos usuarios nos diferentes niveis de
atengdo (Oliveira, 2024; Mendonga et al., 2025).

Na Aten¢do Primaria a Saude (APS), a telemedicina aparece como recurso estratégico para superar
barreiras geograficas, ampliar o acesso em regides remotas, apoiar o0 manejo de condigdes cronicas e fortalecer
a coordenacao do cuidado. No atendimento de urgéncia e emergéncia, os sistemas de informacao, a IA e a
analise de big data sdo relacionados a organizacao dos fluxos, a triagem, a gestao de recursos e a tomada de
decisdes baseadas em dados, enquanto a robodtica e a saude digital ampliam possibilidades de monitoramento,
adesdo e personalizagdo do cuidado (Oliveira, 2024; Costa et al., 2026).

A justificativa deste estudo fundamenta-se na necessidade de compreender como essas tecnologias
podem qualificar o cuidado em saide sem reduzir a assisténcia a processos automatizados ou desconsiderar
desigualdades estruturais. A incorporacdo de solucdes digitais exige atencdo a conectividade, ao letramento

digital, a interoperabilidade, a capacitagdo profissional, a seguranca da informacao, a protecdo de dados, ao
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consentimento e a responsabilidade ética, pois a inovac¢do em satde deve preservar a dignidade dos usudrios e
a confianga nas praticas assistenciais (Sampaio; Tanaka, 2025).

Diante desse contexto, o problema de pesquisa que orienta este estudo consiste em compreender de
que modo as tecnologias emergentes podem qualificar o cuidado em satde, considerando acesso,
resolutividade, seguranca, humanizacdo e equidade. O objetivo geral é analisar a contribuicdo dessas
tecnologias para o aprimoramento do cuidado, abordando sua inser¢do nos servicos, suas possibilidades de

aplicagdo e seus limites éticos, legais e organizacionais para modelos assistenciais mais integrados e seguros.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, de abordagem qualitativa e carater descritivo-
exploratorio, desenvolvida a partir de publicagdes sobre tecnologias emergentes e qualificagdo do cuidado em
saude. O estudo contemplou temas como telemedicina, IA, big data, Internet das Coisas, blockchain, roboética,
prontuario eletronico, aplicativos moveis, sensores ¢ monitoramento remoto, relacionando esses recursos ao
acesso, a seguranga, a continuidade assistencial e a gestdao do cuidado.

A busca foi realizada nas bases Biblioteca Virtual em Satde (BVS), LILACS e SciELO,
MEDLINE/PubMed. Foram utilizados descritores DeCS/MeSH combinados pelos operadores booleanos AND
e OR: “Tecnologia em Saude” (Health Technology), “Inteligéncia Artificial” (Artificial Intelligence),
“Telemedicina” (Telemedicine), “Assisténcia a Satde” (Delivery of Health Care) e “Gestdo em Saude” (Health
Management), além de termos livres como wearables, blockchain, big data, Internet of Medical Things e
robdtica em satde.

Foram incluidas publicagdes disponiveis na integra, em portugués, inglés ou espanhol, publicadas
entre 2020 e 2026, com relacdo direta entre tecnologias emergentes, cuidado em saude, decisdo clinica,
monitoramento remoto, seguranca de dados e qualificagdo assistencial. Foram excluidos textos duplicados,
incompletos, sem autoria definida, sem aderéncia ao tema ou centrados apenas em aspectos técnicos da
engenharia computacional. A triagem inicial reuniu oito publica¢des; apos leitura dos titulos, resumos e textos
completos, quatro artigos compuseram o corpus da revisao.

A analise ocorreu por leitura critica e organizacdo tematica dos contetidos em trés eixos: ampliagdo do
acesso e continuidade do cuidado; apoio a decisdo clinica, personalizagdo terap€utica e monitoramento; ¢
limites éticos, legais, organizacionais e estruturais da incorporacdo tecnoldgica. Por utilizar fontes secundarias
de dominio puiblico, ndo houve necessidade de submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa. As limitagdes
metodologicas envolvem o nimero reduzido de publicagdes, o recorte temporal recente, a heterogeneidade das

tecnologias e a auséncia de avaliacao formal da qualidade dos artigos.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
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Foram incluidos quatro artigos diretamente relacionados ao tema, com exclusdo de quatro arquivos
que nao apresentaram aderéncia a proposta. A selecdo reuniu produgdes sobre telemedicina, prontuério
eletronico, aplicativos moveis, 1A, IoT, blockchain, wearables, impressdo 3D, robotica e gestao operacional,
com foco no acesso, na decisdo clinica, na personalizacdo do cuidado e na reorganizagdo dos fluxos
assistenciais.

Alawiye (2024) relacionou telemedicina, prontudrio eletronico e aplicativos moéveis a redugdo de
barreiras geograficas, ao acompanhamento remoto e a continuidade das informagdes clinicas. Thacharodi et
al. (2024) ampliou essa perspectiva ao associar IA, big data, [oMT, wearables e impressdao 3D ao cuidado
preventivo, personalizado e orientado por dados em tempo real. A aproximagao entre ambos estd no acesso
remoto; a disting@o esta na escala tecnoldgica e no grau de personalizagdo assistencial.

Sinha (2024) relacionou IA, IoT, blockchain e edge computing a precisao diagndstica, a protecdo de
dados, a resposta clinica rapida e a eficiéncia administrativa. Essa contribui¢do aprofunda a dimensao sistémica
da inovagdo, pois considera profissionais, pacientes, gestores e infraestrutura digital como partes do mesmo
processo de cuidado. Diferentemente da énfase mais assistencial presente nas tecnologias de monitoramento e
personalizagdo, esse artigo desloca o debate para riscos de exclusdo digital, falhas de interoperabilidade,
ameacas cibernéticas e indefini¢cdes legais no tratamento de dados sensiveis.

Bendoly et al. (2026) situou as tecnologias emergentes como elementos capazes de modificar fluxos,
papéis profissionais, responsabilidades e relagdes de confianca no cuidado. A IA, a robética, a telemedicina e
os sistemas analiticos podem apoiar decisdes clinicas e ampliar a capacidade operacional, mas exigem
governanga, treinamento, seguranga informacional e responsabilidade humana para evitar inseguranga na

pratica assistencial.

4 CONSIDERACOES FINAIS

As tecnologias emergentes qualificam o cuidado em satde quando associadas a ampliagdo do acesso,
a continuidade assistencial, a seguranga clinica e a reorganizagdo dos fluxos de atendimento. A questdo de
pesquisa foi respondida ao demonstrar que telemedicina, prontudrio eletronico, aplicativos moveis, 1A, big
data, IoT, blockchain, sensores, wearables, robotica e sistemas analiticos favorecem decisdes mais oportunas,
monitoramento remoto, personalizacdo terapéutica ¢ maior integragdo entre usudrios, profissionais e servicos.

A contribui¢do central do trabalho estd em reconhecer que a inovagdo tecnoldgica ndo produz
melhorias de forma automatica. Sua efetividade depende de infraestrutura adequada, interoperabilidade,
capacitagdo das equipes, prote¢do de dados, governanga institucional e responsabilidade ética. Assim, o estudo
reforca a necessidade de tecnologias orientadas a reducdo de barreiras de acesso, a seguranga assistencial e ao

fortalecimento de modelos de cuidado centrados nas necessidades dos usuarios.
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As limitagdes envolvem o numero reduzido de publicagdes, o recorte temporal recente, a diversidade
das tecnologias abordadas e a auséncia de avaliagdo formal da qualidade metodolégica dos artigos.
Recomenda-se que futuras pesquisas ampliem as bases de busca, comparem experiéncias em diferentes niveis
de atencdo e analisem impactos sobre acesso, custos, seguranga, satisfacdo dos usuarios e desempenho das

equipes.

REFERENCIAS

ALAWIYE, Taiwo Raheemah. The impact of digital technology on healthcare delivery and patient outcomes. E-
Health Telecommunication Systems and Networks, [S. .], v. 13, n. 2, p. 13-22, 2024. DOI:
https://doi.org/10.4236/etsn.2024.132002. Disponivel em:
https://www.scirp.org/journal/paperinformation?paperid=134710.

BENDOLY, Elliot et al. Operational process and agency considerations in managing emerging technologies in
healthcare. Journal of Operations Management, [S. L.], v. 72, n. 2, p. 164-175, 2026. DOI:
https://doi.org/10.1002/joom.70029. Disponivel em: https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/joom.70029.

COSTA, Gabrielle Moraes Freire da et al. Robdtica no cuidado em satde: inovagdes para o uso de PrEP e PEP na
prevengdo de HIV. Periddicos Brasil: Pesquisa Cientifica, Macapa, v. 5, n. 3, p. 275-299, 2026. DOL:
https://doi.org/10.36557/2674-9432.2026v5n3p275-299. Disponivel em:
https://periodicosbrasil.emnuvens.com.br/revista/article/view/968.

MENDONCA, Rogério Rodrigues de et al. Telemedicina na Atencdo Primaria a Satde (APS): evidéncias,
estratégias e desafios (2020-2025). ARACE, v. 7, n. 10, 2025. DOI: https://doi.org/10.56238/arev7n10-098.
Disponivel em: https://periodicos.newsciencepubl.com/arace/article/view/8901.

OLIVEIRA, Alexsandro Narciso de. Tecnologia e inovag¢@o no atendimento de urgéncia e emergéncia: impacto da
implementacao de sistemas de tecnologia da informagao no gerenciamento de pacientes e na qualidade do
atendimento. Revista Tépicos, 18 abr. 2024. DOI: https://doi.org/10.5281/zenodo.10990022. Disponivel em:
https://revistatopicos.com.br/artigos/tecnologia-e-inovacao-no-atendimento-de-urgencia-e-emergencia-impacto-
da-implementacao-de-sistemas-de-tecnologia-da-informacao-no-gerenciamento-de-pacientes-e-na-qualidade-do-
atendimento.

SAMPAIO, Arlete N.; TANAKA, Ricardo A. A interseccdo da bioética, legislagdo e tecnologias emergentes na
saude. Revista Topicos, 23 out. 2025. DOI: https://doi.org/10.5281/zenodo.17429234. Disponivel em:
https://revistatopicos.com.br/artigos/a-interseccao-da-bioetica-legilacao-e-tecnologias-emergentes-na-saude.

SINHA, Raj. The role and impact of new technologies on healthcare systems. Discover Health Systems, [S. 1.], v.
3, art. 96, 2024. DOI: https://doi.org/10.1007/s44250-024-00163-w. Disponivel em:
https://link.springer.com/article/10.1007/s44250-024-00163-w.

THACHARODI, Aswin et al. Revolutionizing healthcare and medicine: the impact of modern technologies for a
healthier future: a comprehensive review. Health Care Science, [S. 1.], v. 3, n. 5, p. 329-349, 2024. DOI:
https://doi.org/10.1002/hcs2.115. Disponivel em: https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/hcs2.115.

ANAIS DO CISAU 2026/2027 - 19

Em parceria com a
" . Revista Cognitus
L..‘l EdioldICegniiLs @ Interdisciplinary Journal



SAUDE DA PESSOA IDOSA NO CONTEXTO DO ENVELHECIMENTO
POPULACIONAL E DOS DESAFIOS CONTEMPORANEOS EM SAUDE

Felipe Mateus Ribeiro Freitas'; Joao Felipe Pacatuba Lota2; Bruna Cristina Pereira Franco3;
Ana Paula Oliveira Guimaraes4; Isadora Francisco MedeirosS; Brigila Rafaela Do Nascimento
Oliveira6; Marileide Facco Marinato7; Catia Regina Rogério de Moravia8; Dulceana Arouca
Neves de Oliveira9; Marckson da Silva Paulal0.

! Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ), Rio de Janeiro, Brasil. E-mail: feliperfreitas@yahoo.com.br.
2 Unigranrio Duque de Caxias, Rio de Janeiro, Brasil.
3 Faculdade de Ciencias da Saude de Unai (FACISA NOROESTE), Unai, Minas Gerais, Brasil.
4 Universidade Bras Cuba, Brasil.
5 Universidade Internacional Trés Fronteiras, Brasil.
¢ Faculdade de Venda Nova do Imigrante (FAVENI), Brasil.
7 Universidade Estacio de Sa, Brasil.
8 Universidade Estacio de Sa, Brasil.
 Universidade Estacio de Sa, Brasil.
10 Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro (UNIRIO), Rio de Janeiro, Brasil.

RESUMO

Objetivo: Analisar os principais desafios relacionados a satide da pessoa idosa e suas repercussoes
para a organizacdo dos servigos de saude e para o desenvolvimento de politicas publicas voltadas a promogdo
do envelhecimento saudavel, da autonomia e da qualidade de vida. Métodos: Trata-se de uma revisao narrativa
da literatura, realizada nas bases SciELO, Biblioteca Virtual em Satde (BVS), PubMed/MEDLINE. A busca
utilizou os descritores DeCS/MeSH Satide da Pessoa Idosa, Envelhecimento, Envelhecimento Populacional,
Ateng¢ao Primaria a Satude e Politicas Publicas de Satde, combinados pelos operadores booleanos AND e OR.
Foram incluidos artigos publicados entre 2020 e 2026, resultando na selecdo final de quatro estudos.
Resultados: A analise demonstrou aumento da demanda por cuidados continuos, maior ocorréncia de doencas
cronicas, desigualdades no acesso aos servigos e necessidade de fortalecer a APS, as redes assistenciais ¢ a
integra¢do entre saude e protecdo social. Conclusdo: O enfrentamento dos desafios do envelhecimento
populacional requer a articulago entre politicas publicas e servigos de satude, contribuindo para o planejamento
de agdes voltadas ao cuidado integral, a autonomia e ao envelhecimento saudavel.

Palavras-chave: Atengdo Primaria a Saude; Envelhecimento; Envelhecimento Populacional; Politicas
Publicas de Saude; Saude da Pessoa Idosa.

ABSTRACT

Objective: To analyze the main challenges regarding the health of older adults and their implications

for the organization of health services and the development of public policies aimed at promoting healthy
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aging, autonomy, and quality of life. Methods: This is a narrative literature review conducted using the
SciELO, Virtual Health Library (VHL), and PubMed/MEDLINE databases. The search employed the
DeCS/MeSH descriptors "Health of the Elderly," "Aging," "Population Aging," "Primary Health Care," and
"Public Health Policies," combined using the Boolean operators AND and OR. Articles published between
2020 and 2026 were included, resulting in a final selection of four studies. Results: The analysis revealed an
increased demand for continuous care, a higher prevalence of chronic diseases, inequalities in access to
services, and a need to strengthen primary health care (PHC), care networks, and the integration between health
and social protection. Conclusion: Addressing the challenges of population aging requires coordination
between public policies and health services, contributing to the planning of actions focused on comprehensive

care, autonomy, and healthy aging..

Keywords: Primary Health Care; Aging; Population Aging; Public Health Policies; Health of the Elderly.

1 INTRODUCAO

O envelhecimento populacional representa uma das principais transformagdes demograficas da
atualidade, impulsionado pela redugdo das taxas de fecundidade ¢ pelo aumento da expectativa de vida. No
Brasil, o Censo Demografico de 2022 revelou que a populagdo com 65 anos ou mais passou de 4,0% em 1980
para 10,9% em 2022, modificando o perfil das necessidades em saude ¢ ampliando a demanda por servigos
voltados ao envelhecimento saudéavel e ao cuidado integral da pessoa idosa (Barbosa et al., 2025).

As mudangas inerentes ao envelhecimento favorecem o aumento das doengas cronicas, das limitagdes
funcionais e da necessidade de acompanhamento continuo. Esse contexto exige acdes voltadas a promogao da
saude, preven¢ao de agravos, preservacao da autonomia e fortalecimento da Atengdo Primaria a Satde (APS)
como coordenadora do cuidado e articuladora das redes assistenciais destinadas a populagao idosa (Silva et
al., 2025).

O aumento da populacdo idosa também impde desafios a organizagdo dos sistemas de satde, exigindo
fortalecimento das redes de atengdo, qualificacdo profissional e continuidade do cuidado. Paralelamente, a
maior frequéncia de condigdes cronicas e de doencas neurodegenerativas amplia a necessidade de
planejamento dos servigos e de integracdo entre saude, assisténcia social e apoio familiar (Machado et al.,
2026).

A realizacdo deste estudo justifica-se pela necessidade de compreender os impactos do envelhecimento
populacional sobre a saude da pessoa idosa e subsidiar o fortalecimento das politicas publicas direcionadas a
esse grupo. O crescimento dessa populagdo ocorre acompanhado por situagdes de vulnerabilidade, dificuldades
de acesso aos servigos e fragilidade das redes de apoio, tornando necessaria a reorganizagdo das agdes de saude
para assegurar atencao integral e equitativa (Dias, 2025).

O problema de pesquisa que orienta este estudo consiste em compreender quais desafios

contemporaneos interferem na promogdo da saude da pessoa idosa diante do envelhecimento populacional.
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Assim, o objetivo deste trabalho ¢ analisar os principais desafios relacionados a satde da pessoa idosa e suas
repercussoes para a organizagdo dos servigos de saude e para o desenvolvimento de politicas ptblicas voltadas

a promogao do envelhecimento saudavel, da autonomia e da qualidade de vida.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, desenvolvida com a finalidade de reunir e analisar
evidéncias cientificas sobre a satide da pessoa idosa no contexto do envelhecimento populacional e dos desafios
contempordneos em saude. Esse delineamento possibilita integrar diferentes perspectivas sobre o tema,
favorecendo uma compreensdo ampliada das transformac¢des demograficas e de suas repercussdes para a
organizacao da assisténcia em satde.

A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados SciELO, Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
PubMed/MEDLINE e Google Académico. Foram utilizados os descritores DeCS/MeSH "Satude da Pessoa
Idosa" (Health of the Elderly), "Envelhecimento” (Aging), "Envelhecimento Populacional" (Population
Aging), "Aten¢@o Primaria a Saude" (Primary Health Care) e "Politicas Publicas de Saude" (Public Health
Policy), combinados pelos operadores booleanos AND e OR.

Foram incluidos artigos publicados entre 2020 e 2026, disponiveis na integra, nos idiomas portugués,
inglés e espanhol, com abordagem direta sobre a tematica proposta. Excluiram-se publica¢des duplicadas,
editoriais, resumos, trabalhos incompletos, documentos sem aderéncia ao objetivo do estudo e materiais sem
contribui¢do cientifica para a discussdo. Apos a leitura dos titulos, resumos e textos completos, foram
identificados cinco documentos, sendo um excluido por corresponder apenas ao modelo estrutural do
manuscrito, resultando na incluséo final de quatro estudos, utilizados na construcdo dos resultados e discussao.

Por utilizar exclusivamente publicacdes cientificas de acesso publico, sem participacdo de seres
humanos, o estudo dispensou apreciagio por Comité de Etica, conforme a Resolugio n® 510/2016 do Conselho
Nacional de Satde. Como limitagdes metodoldgicas, destacam-se o reduzido numero de estudos incluidos, o
recorte temporal adotado e a natureza narrativa da revisdo, que ndo contempla avaliacdo sistematica da

qualidade metodoldgica das publicacdes selecionadas.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram incluidos quatro estudos cientificos que atenderam aos critérios de elegibilidade estabelecidos
para esta revisdo e excluido um documento correspondente ao modelo estrutural do manuscrito, por nao
apresentar dados cientificos passiveis de analise. Os trabalhos selecionados abordaram diferentes dimensdes
da saude da pessoa idosa, contemplando aspectos assistenciais, territoriais, sociais e legais, possibilitando uma

analise complementar sobre os desafios impostos pelo envelhecimento populacional.
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Rocha, Costa e Apratto Junior (2025) relacionam o envelhecimento populacional ao aumento das
doengas cronicas e da necessidade de acompanhamento continuo, reforgando a importancia da reorganizacao
do SUS e do fortalecimento da APS. Em consonancia, Faria e Spode (2024) demonstram que esse processo
ocorre de forma desigual entre as regides brasileiras, influenciando a capacidade de resposta das redes
assistenciais.

Vieira (2025) considera que a ampliagdo dos direitos da pessoa idosa representou importante avango
normativo, embora persistam limitacdes na garantia do acesso aos servigos publicos e da protecdo social. De
forma complementar, Oliveira, Salvador e Lima (2023) defendem que o envelhecimento deve ser
compreendido para além da dimensdo bioldgica, incorporando fatores sociais, econdmicos e culturais que
condicionam a qualidade de vida.

A integragdo dos quatro trabalhos demonstra que a promogao da satde da pessoa idosa depende da
articulagdo entre assisténcia, politicas publicas e reducdo das desigualdades. Rocha, Costa e Apratto Junior
(2025) atribuem papel estratégico a Atencdo Primaria na coordenagdo do cuidado, enquanto Vieira (2025)
ressalta a necessidade de efetivar os direitos ja assegurados. Paralelamente, Oliveira, Salvador e Lima (2023)
e Faria e Spode (2024) refor¢am que as condi¢des sociais e territoriais devem orientar o planejamento das

acoes destinadas a populagdo idosa.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisdo permitiu compreender que o envelhecimento populacional amplia a complexidade
das demandas em satde e exige a reorganizagdo dos servicos para garantir cuidado integral e continuo a pessoa
idosa. Verificou-se que a elevada prevaléncia de doencas cronicas, as desigualdades no acesso aos servigos e
a necessidade de fortalecimento das politicas publicas constituem desafios que interferem diretamente na
promocdo da satide, na autonomia e na qualidade de vida, respondendo a questao de pesquisa e atendendo ao
objetivo proposto.

Este estudo contribui ao reunir evidéncias que reforcam a importancia da integracdo entre a APS, as
redes de atengdo e as politicas de protecdo social, destacando a necessidade de planejamento assistencial e
qualificag@o dos servigos diante das mudangas demograficas. As informagdes apresentadas podem subsidiar
gestores e profissionais na formulacdo de estratégias voltadas ao envelhecimento saudavel e a melhoria da
assisténcia prestada a populacdo idosa.

Como limita¢des, destacam-se o numero reduzido de publicagdes incluidas, o recorte temporal adotado
¢ a natureza narrativa da revisdo, que nao contempla avaliacdo sistematica da qualidade metodolégica dos
estudos. Recomenda-se que futuras pesquisas utilizem delineamentos mais robustos, ampliem as bases de
dados consultadas e avaliem a efetividade de intervengdes voltadas ao fortalecimento da Atengdo Primaria e

das politicas publicas direcionadas a satide da pessoa idosa.
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RESUMO

OBJETIVO: Analisar a producdo social da satde no Brasil contemporaneo na perspectiva da saude
coletiva, considerando a determinacdo social, a reprodugao social e os desafios para respostas sanitarias mais
equitativas. METODOS: Revisdo narrativa da literatura, de abordagem qualitativa e carater descritivo,
realizada nas bases BVS, LILACS, SciELO e MEDLINE/PubMed. Utilizaram-se os descritores DeCS/MeSH
“Saude Coletiva”, “Determinantes Sociais da Saude”, “Iniquidades em Saude”, “Acesso aos Servigcos de
Saude” e “Populagdes Vulneraveis”, combinados pelos operadores AND e OR. Foram incluidos artigos
completos, publicados entre 2019 e 2025, em portugués, inglés ou espanhol, relacionados ao tema. Cinco
materiais foram examinados, quatro artigos compuseram a analise final e um foi excluido por ndo apresentar
resultados proprios. RESULTADOS: A analise mostrou que a saude é produzida por processos histdricos,
territoriais, institucionais e sociais. Territorio, renda, escolaridade, moradia, transporte, raga, género,
sexualidade, geracao e deficiéncia interferem no acesso, na continuidade do cuidado e nas vulnerabilidades em
saide. CONCLUSAO: O estudo reforga a contribuicdo da Satde Coletiva para interpretar o processo satide-
doenga além da dimensdo bioldgica, articulando equidade, politicas publicas e justica social.

Palavras-chave: Acesso aos Servicos de Saude; Determinantes Sociais da Satde; Iniquidades em Saude;
Populacdes Vulneraveis; Satde Coletiva.

ABSTRACT
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OBJECTIVE: To analyze the social production of health in contemporary Brazil from the perspective
of Collective Health, considering social determination, social reproduction, and the challenges for more
equitable health responses. METHODS: A narrative literature review with a qualitative approach and
descriptive nature was conducted using the BVS, LILACS, SciELO, and MEDLINE/PubMed databases. The
DeCS/MeSH descriptors "Collective Health," "Social Determinants of Health," "Health Inequities," "Access
to Health Services," and "Vulnerable Populations" were used, combined with the operators AND and OR. Full-
text articles published between 2019 and 2025 in Portuguese, English, or Spanish that addressed the topic were
included. Five items were examined; four articles comprised the final analysis, and one was excluded for not
presenting original results. RESULTS: The analysis showed that health is produced through historical,
territorial, institutional, and social processes. Territory, income, education, housing, transportation, race,
gender, sexuality, generation, and disability influence access, continuity of care, and health vulnerabilities.
CONCLUSION: The study reinforces the contribution of Collective Health to interpreting the health-disease
process beyond the biological dimension, linking equity, public policies, and social justice.

Keywords: Access to Health Services; Social Determinants of Health; Health Inequities; Vulnerable
Populations; Collective Health.

1 INTRODUCAO

A producdo social da saude no Brasil contemporineo constitui tema central para a Satide Coletiva,
pois permite compreender o processo saude-doenca em relagao as condigdes histdricas, econdmicas, politicas,
culturais e territoriais que organizam a vida da populagdo (Souza, 2025). No pais, esse debate se fortaleceu a
partir da Reforma Sanitaria e da redemocratizagdo, quando a saide passou a ser reconhecida como direito
social e expressdo das relacdes entre sociedade, Estado, politicas publicas e condigdes concretas de existéncia
(Ribeiro; Castro, 2019).

A saude coletiva brasileira consolidou-se como campo interdisciplinar ao articular epidemiologia,
ciéncias sociais e humanas, politica, planejamento e gestdo em saude, buscando superar explicagdes restritas
ao modelo biomédico. Nesse contexto, a producao social da saude exige considerar que o adoecimento e o
cuidado ndo decorrem apenas de fatores biologicos ou escolhas individuais, mas de processos que envolvem
renda, escolaridade, moradia, raca, género, ambiente, trabalho e organizacdo dos servigos (Silva; Schraiber;
Mota, 2019).

A justificativa deste estudo fundamenta-se na necessidade de aprofundar a compreensdo da satde
como fenémeno socialmente produzido, diante da permanéncia das desigualdades brasileiras e dos desafios
impostos ao SUS, & protecdo social e a organizac¢do do cuidado. A historicidade do conhecimento em saude
coletiva reforca que teoria, pratica, interdisciplinaridade e acdo politico-sanitaria precisam permanecer
articuladas, evitando leituras fragmentadas, tecnicistas ou distantes da realidade vivida pelos sujeitos (Ianni,

2021).
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Diante desse cendrio, o problema de pesquisa que orienta este estudo consiste em compreender como
a producdo social da satude, no Brasil contemporaneo, pode ser analisada pela saude coletiva diante das
desigualdades persistentes, das transformagoes nas formas de vida e dos limites enfrentados pelas politicas
publicas. Assim, o objetivo geral € analisar a produgdo social da satde no Brasil contemporaneo na perspectiva
da saude coletiva, considerando a determinacdo social, a reproducdo social e os desafios para respostas

sanitarias mais equitativas.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, de abordagem qualitativa e carater descritivo,
desenvolvida a partir de produgdes cientificas relacionadas a producdao social da satide no Brasil
contemporaneo, na perspectiva da saude coletiva. Esse tipo de revisdao foi escolhido por permitir a analise
critica e interpretativa de diferentes contribui¢des teoricas, conceituais e empiricas sobre determinagéo social,
territorio, desigualdades, acesso aos servigos de satide e marcadores sociais da diferenga.

A busca bibliografica foi realizada nas bases Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Electronic Library Online (SciELO) e
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE/PubMed). Foram utilizados os
descritores DeCS/MeSH: “Satde Coletiva”, “Determinantes Sociais da Saude”, “Iniquidades em Saude”,
“Acesso aos Servigos de Saude” e “Populagdes Vulneraveis”, combinados pelos operadores booleanos AND
e OR, de modo a ampliar a recuperacdo de publicagdes relacionadas ao tema central.

Foram incluidos artigos disponiveis na integra, publicados entre 2019 e 2025, nos idiomas portugués,
inglés ou espanhol, com relagdo direta com a producdo social da saude, a determinagdo social do processo
saude-doenca, o territdrio, o acesso aos servicos e as desigualdades sociais em satde. Foram excluidos
materiais duplicados, textos incompletos, publica¢des sem aderéncia ao tema e arquivos utilizados apenas
como estrutura preliminar do trabalho.

Ao todo, cinco materiais foram examinados inicialmente, dos quais quatro artigos cientificos
compuseram a analise final € um arquivo foi excluido por ndo apresentar resultados proprios. A analise ocorreu
por leitura critica e organizagdo tematica dos conteudos. Por se tratar de pesquisa bibliografica com fontes
publicas, ndo houve necessidade de submissdo ao Comité de Etica. As limitagdes referem-se ao numero
reduzido de publicagdes incluidas, ao recorte temporal definido e a possibilidade de nao contemplar produgdes

disponiveis em outras bases ou na literatura cinzenta.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram examinados cinco materiais vinculados ao tema, com quatro artigos cientificos incluidos e um

arquivo excluido por corresponder apenas a estrutura preliminar do trabalho, sem resultados proprios. A sintese
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final reuniu producdes recentes da saude coletiva que abordam territorio, determinagdo social, desigualdades
de acesso e marcadores sociais da diferenca. Esse conjunto permitiu compreender a producao social da satde
como processo historico, politico, territorial e institucional, sem reduzi-la a causas individuais ou bioldgicas
isoladas.

Prado e Caetano (2024) compreendem o territério como dimensdo que organiza modos de vida,
pertencimentos, redes de cuidado e praticas do SUS, superando a leitura do espago como simples area de
exposicdo a doengas. Sevalho (2024) amplia essa interpretagdo ao relacionar determinacdo social,
colonialidade e longa durag@o, indicando que as iniquidades resultam de processos historicos persistentes. As
duas abordagens convergem ao recusar explicagcdes biologicistas, embora a segunda aprofunde a critica
epistemologica e decolonial da produgao social da saude.

Oliveira e Pereira (2024) demonstram que renda, escolaridade, transporte, moradia, disponibilidade de
servigos, comunicagdo ¢ barreiras culturais condicionam o acesso a saide na América Latina. Essa
contribuicdo desloca a discussdo para a experiéncia concreta dos usuarios diante dos servigos, mostrando que
a desigualdade ndo estd apenas na distribuicdo dos agravos, mas também nas possibilidades de chegar,
permanecer e ser reconhecido no cuidado. Assim, a produgdo social da satde se expressa em barreiras
materiais, institucionais e geoespaciais.

Macedo e Medeiros (2025) acrescentam que classe social, raca, género, sexualidade, geracdo e
deficiéncia atravessam o cuidado, o diagnostico, a prevengdo, o tratamento ¢ a formagdo profissional. Essa
leitura amplia a determinag@o social ao demonstrar que as desigualdades operam de forma interseccional,
produzindo vulnerabilizagdes distintas entre grupos sociais. Desse modo, a satde coletiva brasileira exige
articulagdo entre territorio, acesso, colonialidade e marcadores sociais, para fortalecer respostas sanitarias mais

equitativas e comprometidas com a realidade brasileira.

4 CONSIDERACOES FINAIS

O problema de pesquisa foi respondido ao demonstrar que a produgdo social da saide no Brasil
contemporaneo resulta de desigualdades historicas, territoriais, econdmicas, culturais e institucionais que
atravessam as condi¢Oes de vida da populagdo. O objetivo foi alcangado ao analisar a saude coletiva para além
da dimensao bioldgica, considerando determinagdo social, reprodugdo social, territério, acesso aos servigos e
marcadores sociais da diferenca como elementos que interferem no adoecimento, no cuidado e na protecao
social.

O territério foi compreendido como dimensdo vinculada ao pertencimento, a circulacdo, as
vulnerabilidades e a organizagdo das praticas do SUS, e ndo apenas como espaco geografico. As barreiras

materiais, institucionais, culturais, comunicacionais e geoespaciais dificultam o acesso ¢ a continuidade do
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cuidado. Classe social, raca, género, sexualidade, geracdo e deficiéncia também interferem na prevengao, no
diagnostico, no tratamento e na formacao em saude, exigindo respostas orientadas pela equidade.

A contribuicdo do trabalho estd em articular territorio, determinacdo social, colonialidade, acesso e
interseccionalidade para compreender a saide no contexto brasileiro atual. Como limitagdes, destacam-se o
numero reduzido de artigos, o recorte temporal, a predominancia de produgdes tedricas e a possivel auséncia
de materiais de outras bases. Recomenda-se que futuras pesquisas incluam investigagdes empiricas em
diferentes regides do pais e aprofundem como essas dimensdes sdo incorporadas no planejamento, na atencao

basica, na vigilancia e nas politicas de redug@o das iniquidades.
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EFEITOS DA TIRZEPATIDA SOBRE A COMPOSICAO CORPORAL EM
ADULTOS COM OBESIDADE: REVISAO INTEGRATIVA
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RESUMO

Introducdo: A obesidade é uma doenca cronica multifatorial associada ao aumento da
morbimortalidade e ao desenvolvimento de diversas doencas cardiometabolicas. Nos tultimos anos, a
tirzepatida tem se destacado como uma das principais terapias farmacoldgicas para o tratamento da obesidade
devido a sua elevada eficacia na promogdo da perda de peso. Entretanto, permanece o questionamento sobre a
qualidade dessa perda ponderal, especialmente em relag@o a preservagao da massa magra e da massa muscular.
Objetivo: Sintetizar as evidéncias cientificas disponiveis sobre os efeitos da tirzepatida na composigdo
corporal de adultos com obesidade. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa conduzida conforme o
referencial metodologico de Whittemore e Knafl e reportada segundo as recomendagdes do PRISMA 2020.
As buscas foram realizadas nas bases PubMed/MEDLINE, Scopus, Embase, Web of Science e LILACS/BVS,
sem restricdo de idioma ou periodo de publicacdo. Foram identificados 1.171 registros, dos quais 236
duplicatas foram removidas. Apds a triagem de 935 estudos e a avaliagdo de 35 textos completos, 12 estudos
atenderam aos critérios de elegibilidade e foram incluidos na revisdo. Resultados e Discussdo: Os 12 estudos
incluiram 8.861 participantes, sendo 6.938 mulheres (78,3%) e 1.923 homens (21,7%), com amostras variando
de 35 a 7.493 participantes. Predominaram estudos observacionais (66,7%; n=8), enquanto 33,3% (n=4)
corresponderam a ensaios clinicos ou subestudos experimentais. A tirzepatida foi administrada em doses de
2,5 a 15 mg/semana, por periodos entre 30 dias e 81 semanas. Todos os estudos (100%) relataram reducdo do
peso corporal, variando de 4,0 a 31,1 kg, equivalente a perdas de 8,2% a 27,8% do peso inicial. Em 83,3% dos
estudos (n=10) houve reducdo significativa da massa gorda, acompanhada por diminui¢do da gordura visceral,

gordura hepatica, percentual de gordura corporal, indice de massa corporal e circunferéncia da cintura. Em
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33,3% das investigacdes (n=4), entre 75% e 95% da perda ponderal correspondeu a redu¢do da massa gorda,
demonstrando preservagao relativa da massa magra. Nos estudos comparativos (41,7%; n=5), a tirzepatida foi
superior a semaglutida e ao placebo, alcangando redugdes de peso de até 22,7%, maior redugao da massa gorda
¢ maior propor¢do de individuos que atingiram perdas ponderais >5%, >10%, >15% e >20%. Os eventos
adversos foram predominantemente gastrointestinais, sem identificagdo de novos sinais de seguranca,
reforcando um perfil beneficio-risco favoravel. Consideragoes Finais: As evidéncias demonstram que a
tirzepatida constitui uma estratégia terap€utica promissora para o tratamento da obesidade, promovendo perda
de peso predominantemente a custa da reducdo da massa gorda, com preservacao relativa da massa magra.
Apesar dos resultados consistentes, a heterogeneidade metodologica dos estudos indica a necessidade de
ensaios clinicos com acompanhamento em longo prazo para confirmar seus efeitos sobre a composigdo

corporal e seus impactos funcionais ¢ metabolicos.

Palavras-chave: Composicao corporal; Obesidade; Reducdo de peso; Tirzepatida.
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LESOES MUSCULOESQUELETICAS EM POLICIAIS, BOMBEIROS E
MILITARES BRASILEIROS: REVISAO SISTEMATICA, META-ANALISE E
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RESUMO

Introduciio: As lesdes musculoesqueléticas representam importante causa de comprometimento da
saude, da capacidade funcional e da disponibilidade operacional de policiais, bombeiros e militares brasileiros.
Apesar da elevada frequéncia desses agravos, nesta revisdao nao foram identificados critérios nacionais
padronizados para orientar o retorno seguro ao servigo apos a reabilitagdo. Objetivo: Sintetizar a ocorréncia e
a distribuicdo anatdmica das lesdes musculoesqueléticas e examinar as evidéncias sobre avaliagao funcional e
retorno ao servigo em policiais, bombeiros e militares brasileiros, organizando os achados em uma estrutura
passivel de teste. Metodologia: Foi realizada revisdo sistematica com meta-analise de proporg¢des, conforme
o PRISMA 2020. As buscas abrangeram PubMed/MEDLINE, SciELO, BVS/LILACS, Biblioteca Digital
Brasileira de Teses e Dissertagdes e repositorios institucionais, desde o inicio da indexacao até 18 de julho de
2026. Dois revisores independentes realizaram a selecdo no Rayyan, e a qualidade metodologica foi avaliada
com instrumentos do Joanna Briggs Institute. O plano analitico foi definido a priori, mas ndo registrado no
PROSPERO ou em outro repositorio. Propor¢des compativeis foram combinadas na escala logito por modelo
de efeitos aleatorios, com estimagdo REML e intervalos Hartung-Knapp; a heterogeneidade foi quantificada
pelo I2. Resultados e Discussdo: Foram identificados 180 registros, dos quais 18 estudos atenderam aos
critérios de elegibilidade. Cinco coortes (n = 1.293; 381 lesionados) produziram ocorréncia combinada de
38,6% (IC95%: 22,8% a 57,3%; 1> = 94,0%; intervalo preditivo: 7,5% a 83,0%). Quatro estudos reuniram 483

eventos, dos quais 344 ocorreram nos membros inferiores; a propor¢ao combinada foi de 73,4% (1C95%:
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46,3% a 89,8%; I? = 82,2%). Quanto ao risco de viés, dois estudos foram classificados como baixo risco, oito
como moderado e oito como alto. Nenhum estudo validou prospectivamente um protocolo completo de retorno
ao servico. Com base na sintese, foi organizada uma estrutura testavel que integra estabilidade clinica, fung¢ao
regional, capacidade fisica, simulago da tarefa, reintegragdo gradual e acompanhamento apds o retorno; essa
estrutura constitui uma proposi¢do fundamentada nas evidéncias disponiveis, € ndo um protocolo validado.
Consideragoes Finais: As evidéncias indicam ocorréncia relevante de lesdes musculoesqueléticas e
predominio dos membros inferiores, embora a elevada heterogeneidade limite a generalizagdo das estimativas.
Os achados sugerem que critérios funcionais e demandas especificas da atividade podem complementar a
recuperagdo clinica na decisdo de retorno. A estrutura proposta requer validagdo prospectiva e multicéntrica
antes de qualquer aplicagdo normativa ou adogdo como protocolo oficial.

Palavras-chave: Reabilitagdo; Retorno ao Trabalho; Avaliacdo da Capacidade de Trabalho; Satde
Ocupacional; Metanalise.
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DESAFIOS NA GESTAO DO CUIDADO DE PESSOAS SUBMETIDAS A
PROCEDIMENTOS CIRURGICOS: PERCEPCAO DE ENFERMEIROS DE UM
HOSPITAL DO RIO DE JANEIRO
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RESUMO

Introducio: A gestdo do cuidado de enfermagem integra dimensdes assistenciais e gerenciais,
envolvendo planejamento, coordenacdo de equipes, gerenciamento de recursos e tomada de decisdes. Na
clinica cirrgica, essa atuacdo torna-se complexa diante das demandas perioperatorias ¢ de fatores
organizacionais e estruturais que podem interferir na continuidade, seguranca e qualidade da assisténcia.
Apesar da relevancia dessa atuagdo, ainda sdo necessarias evidéncias sobre os desafios vivenciados pelos
enfermeiros na gestdo do cuidado em unidades de clinica cirurgica, especialmente quanto aos fatores
organizacionais e estruturais que interferem nesse processo. Objetivo: Analisar os desafios enfrentados por
enfermeiros na gestdo do cuidado de pessoas submetidas a procedimentos cirtirgicos em um hospital do estado
do Rio de Janeiro. Metodologia: Estudo exploratorio, descritivo e qualitativo, realizado em uma unidade de
Clinica Cirargica de um hospital publico de alta complexidade do estado do Rio de Janeiro. Participaram oito
enfermeiros, sendo sete mulheres e um homem, com idades entre 29 e 64 anos e tempo de atuagdo na unidade
entre um ¢ 13 anos. Os dados foram coletados entre junho e agosto de 2022, por meio de entrevistas individuais
semiestruturadas, e submetidos a analise de contetido tematica. Apds a analise de conteido tematica, a matriz
SWOT foi utilizada como ferramenta complementar para organizar e interpretar os achados segundo fatores
internos e externos relacionados a gestdo do cuidado. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa,
sob Parecer n° 5.463.460 e CAAE n° 57917622.9.0000.5285. Resultados e Discussiao: Foram identificadas
345 unidades de registro (UR), organizadas em 13 temas e trés categorias tematicas. As demandas da gestdao
do cuidado reuniram 128 UR (37,1%), com destaque para o cuidado pds-operatorio e o acolhimento pré-
operatorio. Os desafios da gestdo corresponderam a 89 UR (25,8%), envolvendo principalmente
remanejamento de profissionais, limitagdes de insumos e infraestrutura, falhas de comunicagdo, demora na
regulagdo e falta de reconhecimento profissional. As estratégias para superagao dos desafios reuniram 128 UR
(37,1%), destacando-se trabalho em equipe, lideranca, cuidado de qualidade e aprendizado no setor. Esses
resultados reforcam a importancia da atuagdo colaborativa e da lideranga participativa para organizagdo do
processo de trabalho, enfrentamento das limitagdes institucionais e qualificacdo da assisténcia. Conclusao: No
contexto investigado, a gestdo do cuidado de pacientes cirirgicos mostrou-se influenciada por fatores

assistenciais, organizacionais e estruturais. Os achados apontam para a importancia do fortalecimento da
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lideranga, comunicagdo e trabalho em equipe, associado a valoriza¢do profissional, educa¢do permanente,
estabilidade das equipes e melhoria das condi¢des de trabalho, para favorecer uma assisténcia segura e de

qualidade.

Palavras-chave: Enfermeiros; Administracio dos Cuidados ao Paciente; Enfermagem Perioperatoria;
Lideranga; Trabalho em Equipe.
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BIOPOLITICA E FARMACOS NO CENARIO FITNESS: UMA REVISAO
SOBRE O USO DE AGONISTAS DE GLP-1 E HORMONIOS ESTEROIDES
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RESUMO

Introducio: Os ambientes vinculados historicamente a promogdo da satde e ao treinamento fisico
como as academias e centros esportivos, atualmente funcionam como locais de intervengao biopolitica.
Pesquisas recentes apontam o aumento do uso off-label de esteroides anabolizantes e analogos GLP-1 em prol
de fins estéticos e performance, o que provoca indiretamente uma mudanga do gerenciamento do corpo, antes
esculpido apenas pelo exercicio, agora por medicamentos. Essa situacdo promove desafios para vigilancia
sanitaria, conselhos de fiscalizagdo profissional como CFM (Conselho Federal de Medicina), CREF (Conselho
Federal de Educagdo Fisica), demais 6rgaos e politicas publicas de satide. Objetivo: Analisar a producao
cientifica e as condi¢des de possibilidade, na perspectiva de saberes e poderes que regulam, normatizam ou
impulsionam o uso de anadlogos de GLP-1 e hormonios anabolizantes por praticantes de exercicios fisicos.
Metodologia: Trata-se de um estudo documental e de revisdo narrativa, fundamentado na analise de discurso
de orientacdo foucaultiana. O material documental foi constituido por livros, diretrizes, normativas de satude e
artigos cientificos indexados (PubMed, Scielo, Scopus) compreendendo publicacdes entre 2021 a 2026.
Utilizaram-se os descritores biopolitica, GLP-1, esteroides anabolizantes e exercicio. Resultados e Discussao:
Observa-se nos achados um discurso dividido, de um lado, € proibido o uso por uma 6tica sanitdria, com risco
epidemiologico e de patologias, por outro as narrativas das midias virtuais atuam como vetores de legitimacao
do consumo. Alguns estudos demonstram que na busca por adequacdo, para atingir performance fisica e
estética as pessoas buscam acelerar os processos de emagrecimento com GLP-1 e hipertrofia via anabolizantes.
Ao observar a tematica pela otica e referencial de Michel Foucault e Nikolas Rose, os corpos se tornaram um
capital somatico, algo maximizado sob a ilusdo de escolha livre de autocuidado mas que se transforma numa
estratégia de controle e docilizag@o biopolitica. O uso desses farmacos funciona como uma tecnologia do eu,
um recurso ao qual se recorre para dar conta das pressdes de adequacao social e rendimento fisico. O mercado
fitness atua como o reflexo das redes de saber-poder descritas por Foucault das quais o objetivo de ter satide
se confunde com a exigéncia da forma fisica, o cuidado pessoal se transforma e se submete a l6gica do biopoder
corpo-espécie. Do ponto de vista da gestdo estratégica em saude é necessario que as agdes de vigilancia

fortalecam e capacitem melhor os profissionais de saude que atuem nesse cenario. Consideracdes Finais: O
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consumo dessas substancias revela o quanto estamos imersos numa biopolitica de otimizac¢ao corporal no qual
o corpo humano ¢ transformado em projeto de controle que dita as regras da propria existéncia. Consideram-
se relevantes intervengdes de saude publica que superem o viés proibicionista € promovam a conscientizacao
desde o ambito escolar, para o impacto positivo em outras esferas da sociedade. Além de desenvolver pesquisas
que possam investigar a campo as subjetividades, as vivéncias dos usuarios e os dilemas técnicos e éticos dos
profissionais. Algo fundamental para estruturar diretrizes que acolham pacientes/alunos e promovam a

ampliacdo das discussdes de satude e conscientizagdo sobre a medicalizacdo por praticantes de exercicios.

Palavras-chave: Agonistas de GLP-1; Biopolitica; Esteroides Anabolizantes; Exercicio.
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IMPLANTACAO DA ESTRATEGIA MULTIMODAL DE HIGIENE DAS MAOS
EM UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA: RELATO DE EXPERIENCIA
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RESUMO

Introducio: A higiene das maos (HM) constitui uma das principais medidas para prevencdo das
infecgoes relacionadas a assisténcia a saide (IRAS) e promocao da seguranca do paciente. Apesar de sua
simplicidade e efetividade, a adesdo dos profissionais permanece um desafio nos servicos hospitalares,
podendo ser influenciada por fatores estruturais, comportamentais, educacionais e organizacionais. Nesse
contexto, a Estratégia Multimodal de Melhoria da Higiene das Maos, preconizada pela Organizagdo Mundial
da Saude (OMS) e incorporada as iniciativas nacionais coordenadas pela Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (Anvisa), articula mudanga de sistema, educacao, avaliagdo e retroalimentacao, lembretes no local
de trabalho e fortalecimento do clima institucional de seguranca. Objetivo: Relatar a experiéncia e os
resultados da implantacao da Estratégia Multimodal de Melhoria da Higiene das Maos em uma Unidade de
Terapia Intensiva (UTI) de um hospital de alta complexidade em Teresina, Piaui. Metodologia: Trata-se de
estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, realizado entre janeiro e setembro de 2024, em hospital publico
de alta complexidade e referéncia no estado do Piaui. A UTI participante possui 10 leitos e 200 profissionais
envolvidos na assisténcia. O projeto foi desenvolvido em cinco etapas: pré-desenvolvimento e capacitagdo de
observadores; avaliag@o inicial da estrutura, conhecimento, percepcdo e adesdo a HM; implementacdo das
estratégias de melhoria; avaliacdo pos-intervencao; e elaboracdo de plano de acdo continua. Foram realizadas
observagoes diretas da pratica de HM, avaliagdo dos cinco momentos, analise do consumo de sabonete liquido
e preparacdo alcodlica e avaliagdo do conhecimento e percepcao dos profissionais. Resultados e Discussao:
A adesdo geral 8 HM aumentou de 47,4% para 64%, representando incremento de 16,6 pontos percentuais
apos a intervencdo. Observou-se aumento do uso de preparagdo alcoodlica entre as oportunidades de HM, de
56,6% para 66,9%, além da elevagdo do consumo de 27,5 para 36,6 mL/paciente-dia. Houve melhora da adesdo
nos cinco momentos da HM, embora permanecessem menores taxas apos tocar superficies proximas ao
paciente (46%) e antes de procedimento limpo/asséptico (49%). A avaliagdo do conhecimento também
apresentou evolucdo, alcangando 97,7% de acertos nas questdes referentes as indicagdes de HM para protecao
do paciente. Os resultados evidenciam que a combina¢ao de educag@o permanente, monitoramento, feedback,
comunicacdo visual e fortalecimento da cultura de seguranga pode favorecer mudangas nas praticas
assistenciais. Entretanto, as diferencas de adesdo entre categorias profissionais e as lacunas identificadas em
momentos especificos demonstram a necessidade de intervengdes educativas continuas, monitoramento

sistematico. Consideracées Finais: A implantacdo da Estratégia Multimodal de Melhoria da Higiene das
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Maos produziu avangos mensuraveis na adesao dos profissionais, no consumo de preparacao alcodlica e no
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conhecimento relacionado a prevencado de IRAS, contribuindo para o fortalecimento da cultura de seguranca
do paciente na UTI estudada. Os achados destacam a importincia da gestdo estratégica, da educacdo
permanente, do monitoramento de indicadores e da lideranga institucional para consolidar praticas seguras. A
continuidade das ac¢des, com feedback as equipes, acompanhamento dos indicadores e expansdo progressiva
da estratégia para outros setores, mostra-se fundamental para sustentar os resultados e fortalecer a qualidade
da assisténcia.

Palavras-chave: Higiene das Maos; Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude; Seguranga do Paciente;
Gestao em Saude; Qualidade da Assisténcia a Saude.
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