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VIVENCIA EM ATENCAO PRIMARIA A SAUDE:
EXPERIENCIA. NA PROMOCAO DA SAUDE
INTEGRAL EM UMA UNIDADE BASICA DE SAUDE

» Luan Bernardino Montes Santos

» Maryane FranciscaAraujo deFreitas Cavalcante’
» Daniela dos Santos Mangueira de Almeida

» Vanessa Bonfim Mende$

» Willian Lucas da Silva Coelh@®

» Isabella Beatriz de Sousa Lim&

» Jodo Lucas dos Reis Cozér

» Lara Emanuely Resende Coelho

» Lucas Lincoln Reis Lim&®

» Luiz Filipe SantosCosta®

RESUMO

INTRODUCAO: A Atencdo Primaria & Saude (APS) € um dos pilares do Sistema Unico de Sautde (SU:
sendo considerada a porta de entrada para os usuarios do sistema. A ARSebasej@incipio da
integralidadequevisaofereceumaabordagenmolisticae continuadasnecessidadede satdedosindividuos.

A partir dessa perspectiva, a assisténcia é planejada e prestada de forma global, abrangendo desde ac
promogao e prevencdo até o tratamento e a recuperacdo de doencgas. Essa abordagem é fundament
garantir cuidados de saude mais préoximos da realidade dos pacientes e para a redu¢do das desigualda
acesso a saude. Nesse contexto, a experiéncia assume um papel importante, permitindo aos estuc
vivenciar a pratica do cuidado integral e contribuir para a implementacdo de um modelo mais equitativo
atencdo a saude, como preconizado pelo SIBSETIVO: Relatar a experiéncia vivida em uma Unidade
Basica de Saude (UBS) localizada em um municipio de Teresina, Piaui, destacando as préticas da ate
basicae o impactodelasnapromoc¢aalasaudentegra. METODOLOGIA: Tratasedeum estudodescritivo,

de abordagem qualitativa, realizado em uma Unidade Basica de Saude em Teresina, Piaui, entre ma

novembrode 2024. Avivénciaincluiu a participacdoem atividadescotidianasda APS,como vacinagéo,



administracdo de medicamentos, curativos e visitas domiciliares. Os dados foram registrados a parti
observacédo direta e andlise reflexiva das praticas vivenciadas. Por se tratar de um relato de experiénc
estudondorequeraprovacaale Comitéde Eticaem PesquisaRESULTADOS: A oportunidadele participar

de diversas atividades que sdo essenciais para o funcionamento da APS e para a promoc¢éo da saude i
da comunidade. Entre as atividades desenvolvidas, destsacaracinacao, administracdo de medicamentos,
coletadeexamedaboratoriaisyrealizacaale curativosaplicacaadetestegapidose visitasdomiciliares.Cada

uma dessas atividades desempenha um papel fundamental na promocéo da saldde e no cuidado dos pac
A vacinacdo, por exemplo, é uma das a¢les preventivas mais importantes da APS, proporcionando prof
contra doencas infectocontagiosas e contribuindo para o aumento da cobertura vacinal do municipio, o ©
crucial para o controle de surtos e epidemias. A administracdo de medicamentos, por sua vez, € uma t
essencial no manejo terapéutico dos pacientes, especialmente no controle da dor e na manutencs:
tratamentos cronicos. A coleta de exames laboratoriais, imprescindivel para o monitoramento das condi
clinicas,auxilia no ajustedo planode cuidadossendagparticularmentémportanteemgestantesjuerequerem
acompanhamento constante para garantir a salde matfmiil. A realizacdo de curativos, outra atividade
praticada durante o estagio, tem como principal objetivo o tratamento de leses, promovendstargon
paciente e prevenindo infecgBes. Ja os testes rapidos para doengcas como hepatite B e C, sifilis e
possibilitam diagndsticos precoces e intervencdes rapidas, o que € fundamental para interromper a cade
transmissao dessas doencas e garantir o tratamento adequado. As visitas domiciliares realizadas dur:
estagio, por fim, representam uma abordagem diferenciada do cuidado, permitindo que o profissic
compreenda o contexto de vida dos pacientes, levando em consideracdo fatores sociais, econ0rr
ambientais e emocionais. Essa visdo integrada e personalizada do cuidado contribui para a elaborac:
estratégiasnais eficazes ajustadas realidadede cadgacienteA experiénciavivenciadafoi enriquecedora
paraaformacacacadémicalaestudantepoisproporcionowmavisadopraticae detalhadale comoo principio

da integralidade é aplicado na APS. Além disso, o permitiu o desenvolvimento de habilidades prética:
aprimoramento do conhecimento técnico e a capacitacdo para lidar com os desafios cotidianos da profi
reforcando a importancia da atencdo basica como um modelo de cuidado mais préximo e eficaz pa
populacdo.CONSIDERACOES FINAIS: Concluise que a vivéncia foi essencial para compreender a

aplicacao do cuidado integral e consolidar a formagé&o em saude publica.

PALAVRAS -CHAVES: AtencadPrimariaaSaude]ntegralidademSaudePromocaaaSaude;
Unidades Béasicas de Saude
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VIGILANCIA AMBIENTAL E SAUDE DO
TRABALHADOR: DESAFIOS E PRATICAS
NO SISTEMA UNICO DE SAUDE

» Luan Bernardino Montes Santos

» Maryane FranciscaAraujo deFreitas Cavalcanté
» Daniela dos Santos Mangueira de Almeida

» Vanessa Bonfim Mende$

» Willian Lucas da Silva Coelh®

» Isabella Beatriz de Sousa Lim&

» Jodo Lucas dos Reis Cozér
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RESUMO

INTRODUCAO: A vigilanciaambientak umacomponentessenciaparaaprotecialasatdedotrabalhador,
especialmente no contexto do Sistema Unico de Salude (SUS), onde a prevencdo de riscos ambient
fundamentalNo entantoaimplementacadessavigilanciaenfrentadesafiosignificativosrelacionadosafalta
deinfraestruturaformacacadequada integracéeentreosdiversossetoresOBJETIVO: Analisarosdesafios
easpraticasadotadasavigilanciaambientaloltadaa satdedotrabalhadorpropondcsolucéegparamelhorar

a efetividade dessas acdes no SMETODOLOGIA: A revisdo narrativa foi realizada para responder a
guestdo de pesquisa: "Quais sdo os desafios e praticas da vigilancia ambiental na salude do trabalhac
Sistema Unico de Saude?" A busca foi realizada na base de dados SciELO, utilizando os descrit
Environmental Surveillance, Occupational Health, Workers, SUS, Challead@sctices abrangendo o
periodode janeiro de 2000 a dezembrode 2024. Foram inicialmente analisadosos titulos e
resumoslosartigosencontradosafim degarantirarelevancigparaaquestagropostaAposaleituraintegral

dos textos selecionadosforam incluidos trés artigos que atenderamaos critérios de inclusédo e que
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apresentaram informacfes pertinentes sobre os desafios enfrentados e as préaticas adotadas na vigi
ambiental voltada a saude do trabalhador no RERULTADOS: Os desafios da vigilancia ambiental na
salde do trabalhador no Sistema Unico de Salde (SUS) estdo centrados na necessidade de reestrutura
acOedgevigilanciae nacriacdode equipesnultidisciplinarescapazesle dialogarcomoutrossetoresyisando

uma abordagem integrada da saude publica. A implementacdo da vigilancia ambiental enfrenta dificulde
nadefinicdode seuobjetoe nasespecificidadedasacdesumavezqueé necessarioompreender as relacdes
complexas entre a sociedade e o ambiente, ao invés de tratar a exposicdo como um atributo individual. /
disso, a construcdo de sistemas de informacdo adequados, que permitam a analise das situacfes de sa
tomada de decisbes informadas, também se configura como um desafio. As préticas, por sua vez, inc
intervencdegjue,muitasvezes seguenmmetodologiagradicionaise centradasmaresponsabilidadedividual,
como a educacdo ambiental, que ainda precisa se afastar da culpabilizacdo do individuo e adotar
abordagem mais sistémica e comunitaria. Exemplos de boas préaticas, como as desenvolvidas par
trabalhadores da pesca artesanal e mariscagem, mostram a importancia de estudos participativos e de
comunitaria para identificar os riscos ocupacionais, como lesdes por esfor¢co repetitivo e disturb
osteomusculares, e para capacitar as equipes de saude para lidar com as especificidades dessas pro
Essas intervencdes, ao integrarem aspectos ambientais, sociais e de saude do trabalhador, oferece
caminhoparao aprimoramentalavigilanciaambientale dasatdeno SUS,comfoco napromoc¢aadasaldee
prevencdo de doencas nos contextos de trab@bblSIDERACOES FINAIS: A vigilancia ambiental na
saude do trabalhador no SUS enfrenta desafios relacionados a integracéao intersetorial, a formacao de ec
multidisciplinares e a implementacdo de praticas mais sistémicas e comunitarias. Superar essas dificuld
requer a adocdo de abordagens mais integradaspgsielerem as complexas relacdes entre ambiente, saude

e trabalho, com foco na prevencéo e promocéo da saude coletiva.

PALAVRAS -CHAVES: MonitoramentcAmbiental;RiscosAmbientais;Saudalo Trabalhador;
Sistema Unico de Saude
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de Saude Ocupacionalv. 43, n. suppl 1, 3 dez. 2018.
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TECNOLOGIAS DIGITAIS E SAUDE
PUBLICA: PROMOGCAO DA SAUDE,
TRANSFORMACOES  DIGITAIS E
APLICACOES EM CRISES SANITARIAS

» Luan Bernardino Montes Santos

» Maryane FranciscaAraujo deFreitas Cavalcanté
» Daniela dos Santos Mangueira de Almeida

» Maria Luanna Diogo Castro*

» Willian Lucas da Silva Coelh®

» Isabella Beatriz de Sousa Lim&

» Jodo Lucas dos Reis Cozér

» Lara Emanuely Resende Coelho
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RESUMO

INTRODUCAO: As tecnologias digitais tém desempenhado um papel crescente na promocdo da sal
oferecendamovasformasde prevencgaomonitoramente intervencdemsaudepublica.Comaaceleracdalas
transformacdes digitais, especialmente em crises sanitarias, essas tecnologias se tornaram essenciai
respostas rapidas e eficazes. Este artigo explora como as tecnologias digitais contribuem para a promog
saude e as transformagfes no campo da saude publica, destacando seu impacto durante crises san
OBJETIVO: Analisarasaplicacdeslessasecnologias avaliarsuaeficaciaemsituacdesleemergéncia no
fortalecimento dos sistemas de saddeETODOLOGIA: A revisao narrativa foi conduzida com o objetivo
de responder a questao de pesquisa: "Como as tecnologias digitais contribuem para a promocao da s
transformacdes digitais e respostas em crises sanitarias na saude publica?" A busca foi realizada nas ba
dadosScopuse PubMed,utilizandoosdescritoredNew Technologieg Public Health semrestricdesle periodo

ou idioma. A analise inicial envolveu a avaliacdo de titulos e resumos para garantir a relevaadigatos
encontradosApos essatriagem, foram selecionadostrés artigos que abordaramde forma
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significativa o papel das tecnologias digitais na promocéo da saude publica, nas transformacdes digitai
setor e nas respostas a crises sanitarias. Esses artigos foram lidos na integra e analisados quanto a qu
metodolégica aprofundidadenaabordagendascontribuicbeslastecnologiagligitaisparao campodasaude
publica, especialmente no contexto de emergéncias sanitdf&8JLTADOS: As tecnologias digitais
desempenham um papel crucial na promocédo da saude, transformacao digital e respostas a crises sani
como evidenciado pelos textos apresentados. Na promocao da saude e prevencdo de doencas, especia
em populacdes idosas, tecnologias como aplicativos, dispositivos vestiveis e realidade virtual sao utiliz
para melhorar mobilidade, satde mental, nutricdo e cogni¢do, destacando o potencial de prolongar a
independentgpesadedesafio®ticose deacessibilidadeNasaudepublica,o conceitodesaudedigital evolui
entredigitalizacdogueintegratecnologiasao cotidiano,e transformacadligital, quereorganizaservicoscom

foco nas necessidades da populacéo, criando oportunidades para reimaginar praticas de saude. Durante
sanitariascomoa pandemiale COVID-19, tecnologiagligitais e telemedicingpermitirama continuidadedos
cuidados a distancia, enfrentando barreiras como falta de familiaridade e desafios técnicos. Esses ave
demandammaiorincluséodigital, avaliacdade impactose adaptacaaetecnologiagaradiferentes contextos

e populacdesgarantinddeneficiosequitativose sustentaveisSCONSIDERACOES FINAIS: Astecnologias
digitais tém se mostrado essenciais para a promocdo da saude, transformacao digital e respostas a
sanitérias, oferecendo solucdes inovadoras e adaptaveis. No entanto, sua eficacia depende da inclusao

e da adaptacao as necessidades especificas das populacdes.

PALAVRC’IAS -CHAVES: EpidemiasPromocaalaSaudeSauddublica;Tecnologiadalnformacao
em Saude
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PROMONC;AO DA EQUIDADE, DIVERSIDADE E
INCLUSAO NA SAUDE: DESAFIOS, ESTRATE(}IAS
E LIDERANCA NO CUIDADO E ACESSO A SAUDE
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» Daniela dos Santos Mangueira de Almeida
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» Willian Lucas da Silva Coelh®

» Isabella Beatriz de Sousa Lim&

» Jodo Lucas dos Reis Cozér
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RESUMO

INTRODUCAO: A promocao da equidade, diversidade e incluso é fundamental para a construcéo de un
sistemade saudemaisjustoe acessivehtodasas populacéedo entantodiversosdesafiosinda persistem,
comobarreirasociais,econdmica® culturaisquelimitam o acess@ aqualidadedo cuidado Esteartigovisa
explorarasestratégias o papeldaliderancanasuperacadesseslesafiosgestacandpraticasguepromovem
aigualdadeno cuidadoemsaude OBJETIVO: Analisarcomoaliderancapodeinfluenciaraimplementacao

de politicas eficazes que garantam acesso equitativo e inclusivo paraMi@daSsDOLOGIA: A revisédo
narrativafoi conduzidacomo objetivoderespondeaquestaalepesquisa’Quaissaocosdesafiosestratégias

e o papel da lideranca na promocao da equidade, diversidade e inclusdo no acesso e cuidado em saude?
buscdoi realizadanasbasesledadosPubMede Scopusutilizandoosdescritore€quity,Inclusion e Access

to Health Care sem restricdes quanto ao periodo de publicacdo ou idioma. Foram considerados artigos qu
abordasserdeformadiretaosdesafioenfrentadosasestratégiagmplementadae a contribuicdadalideranca

para garantia equidadeno acessoe no cuidadoem saude. Apésa analisedos titulos e resumos,
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selecionaranse quatro artigos que atendiam aos critérios de inclusdo, que foram posteriormente lidos
integrae analisados quanto a qualidade metodologica e relevancia para a questao prafasta ADOS:

A promocaalaequidadediversidadee inclusdo(DEI) nasaudeenfrentavariosdesafiosjncluindoaescassez

de estudos robustos sobre DEI na enfermagem e as barreiras para acessar servicos de salude ment
criancas e adolescentes, especialmente em contextos de disparidades raciais e socioecondémicas. No el
ha estratégias emergentes que buscam melhorar essa situacdo, como a implementacdo de prog
organizacionaise DEI, queincluemacriagcdode um ambienteguefavorecaa diversidadeculturale ainclusao
dentro das instituicdes de saude. A lideranca desempenha um papel crucial na promocédo dessas inicia
sendo responsavel por garantir o compromisso com & Dfilementar acdes estruturais para empoderar as
equipegdesaudetantoemtermosdedesenvolvimentprofissionalquantonacriacdodeumaculturainclusiva.
Exemplos incluem &deranca de enfermeire® cuidado dabortoe planejamentdamiliar, que envolvedo
apenas prestacaaleservicosmastambéma educacae o apoiocontinuonascomunidadespromovendaim
acesso equitativo a cuidados de saude reprodutiva. Além disso, o conceito de insténig@es que sdo
hospitais e sistemas de salde com uma missdo de justica social e equidade em saude, é fundamente
alavancar recursos econdmicos e intelectuais para beneficiar as comunidades de maneira colaborativ:
estratégiasecomendadas inclueaimplementacaaetreinamentogontinuosemdiversidadeantiracismoe
equidade de saude para lideres, clinicos e equipes, além de politicas que incentivem a participacdo ati
comunidadenaconstrucaale solucbesustentaveiparaa saudepublica.A liderancaforte e comprometidag,
portanto, essencial para transformar as estruturas de salde e promover um acesso mais justo e igualitar
cuidados.CONSIDERACOES FINAIS: A lideranca desempenha papel essencial na implementacdo d
estratégias para garantir acesso equitativo e inclusivo aos cuidados de salde. A criagdo de ambi
organizacionais que promovam diversidade e inclusdo, aliada a treinamentos continuos e politicas
participacdo comunitaria, sdo fundamentais para superar as barreiras enfrentadas e promover um sister

salde mais justo.

PALAVRAS -CHAVES: AcesscaosServigosde SaudePesigualdadesmSaudeDiversidade
Cultural; Inclusédo Social; Equidade em Saude; Inclusao Social
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RESUMO

INTRODUCAO: As cardiopatiagongénitasepresentamam grupoheterogénedemalformacdegstruturais

do coracéo e dos grandes vasos que se desenvolvem durante a embriogénese. Essas condigdes corresj
a anomalia congénita mais comum, com uma prevaléncia de aproximadamente 8 a 10 casos por mil nas
vivos. Muitas dessas malformacdes necessitam de intervencao cirdrgica precoce para garantir a sobrevic

gualidadedevida dos pacientes. Nesse contexto, a cirurgia cardesmampenham papel crucial no manejo
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dascardiopatiagongénitaspossibilitandca correcaomu paliativodessaslteracde® reduzindocomplicacdes
futuras. OBJETIVO: Avaliar o papel da cirurgia cardiaca no tratamento das cardiopatias congénitas €
criancasgdestacandasprincipaisabordagensirargicas, avancagcnoldgicoe osdesafiosassociadoa esse

tipo de intervencAoMETODOLOGIA: Foi realizada uma revisao integrativa da literatura, abrangendo
estudogpublicadosno periodode2010a2024.A buscasistematicdoi conduzidanasbasesledadosScientific
ElectronicLibrary Online (SciELO) e Biblioteca Virtualem Saude (BVS) em dezembro #@24.Utilizou-se
descritores em ciéncias da saude (DeCs) relacionados com a importancia que a cirurgia cardiaca poss
tratamentalascardiopatiagongénitagmecriangasjncluindotermoscomo:ic i rwa gd dax@a a, op
cong°nitaso e Ainf©nci ao, c 0 MND enGRdForem ioctuithos arsgoso p
originais, metaanalises e estudos qualitativos. Houve a exclusdo de estudos nado disponiveis na integ
duplicados. A qualidade metodoldgica dos estudos foi avaliada por revisdo em pares, garantindo a robt
dos resultados apresentados. Por fim, alcaseouma amostra final de 3 estudB&SULTADOS: Os
resultados apontaram que 0s avangos nas técnicas cirargicas, como o uso de circulagdo extracorpd
procedimentos minimamente invasivos, tém contribuido significativamente para a reducdo da mortalid
infantil associada as cardiopatias congénitas. Estudos indicaram que intervencdes precoces, realizada
primeiras semanas de vida, sdo determinantes para o prognostico em condicdes como a transposica
grandesrasose asindromedo coracacesquerdo hipoplasicélém disso,foi evidenciadm papeldasequipes
multidisciplinareshaotimizacdodo manejoprée poésoperatorio A reabilitacdacardiaca o acompanhamento
clinico prolongado mostrarase fundamentais para minimizar complicacdes, como insuficiéncia cardiaca
arritmias, além de promover melhor desenvolvimento fisico e neuropsicolégico das criange
CONSIDERACOES FINAIS: A cirurgia cardiaca constitui um elemento central no tratamento de
cardiopatiazongénitamainfancia,sendamuitasvezesalnicaalternativaviavel paragarantirasobrevivéncia

e 0 bemestar dos pacientes. Apesar dos avancos significativos, desafios como o0 acesso desigual aos sel
especializados e as altas taxas de morbidade associadas aos procedimentos ainda persistem. Agsim, {c
essencial investir na capacitacdo de equipes médicas, no aprimoramento das técnicas cirargicas

desenvolvimento de politicas publicas que garantam o acesso equitativo ao tratamento.

PALAVRAS -CHAVES: CardiopatiagongénitasCirurgiacardiacalnfancia;lntervencaairirgica,;
Tratamento
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RESUMO

INTRODUCAO: A satde mental € um desafio critico em populacdes vulneraveis, como refugiado
sobreviventes de conflitos e individuos em risco de suicidio, exigindo abordagens sensiveis e efetivas
intervencdes comunitarias emergem como estratégias promissoras para atender as necessidades espe
desses grupos, promovendo suporte emocional e resiliéBBdETIVO: Avaliar as intervencdes
comunitarias em saude mental mais eficazes para apoiar refugiados, sobreviventes de conflitos e preve
suicidio,como intuito deidentificar praticashaseadasm evidénciaguepromovamo bemestarpsicolégico,

a resiliéncia e a integracao social dessas populacdes vulnekéiz@i®DOLOGIA: A revisdo narrativa foi
elaborada para responder a questao de pesquisa: "Quais sado as intervencdes comunitarias baseadas er
mentalmaiseficazegpara apoiar refugiadospbreviventesle conflitose na prevencado suicidio?"A busca

foi realizada nas bases de dados Scopus e PubMed, utilizando os deddatieddiealth Public Health e
CommunityBased Interventionssem restricbes de periodo ou idioma. Apds a triagem inicial de titulos e
resumos, foranselecionadodrés artigos que atendiam aosritérios deinclusédo eapresentavamelevancia
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para a tematica proposta. Os textos escolhidos foram analisados em profundidade para identificar estrat
eficazesno apoioa essas populacoesineraveise na prevencao deuicidios.RESULTADOS: Intervencdes
comunitarias em saude mental mostseneficazes para apoiar refugiados, sobreviventes de conflitos e n
prevencdo do suicidio, ao integrarem abordagens baseadas na promocao -ektabgusicossocial,
engajamento comunitario e educacgdo. Para refugiados, programas que abordam fatores de integrac
conexdesociaisno nivel microecologicocomotriagensprecocessensibilizacd@obresatdenentale suporte
comunitario, ttm demonstrado melhorar sintomas de depresséo, ansiedade e sofrimento psicoldgico.
sobreviventedeconflitos,intervencdesomoo CommorElementsreatmenfpproach(CETA) eaNarrative
Community Group TherapfNCGT) evidenciaram efeitos positivos, com reducdo de sintomas de depressa
estresse pésaumatico e melhora do funcionamento mental, com impactos mantidos no médio prazo. |
prevencdo do suicidio, estratégiasproduzidas com a participacdo ativa de stakeholders destaegpor
aumentap engajamente refletir melhorasnecessidadaadividuais,emboraaltemestudogjueavaliemseus
resultados a longo prazo. Em geral, intervengdes colaborativas e baseadas na comunidade, sustentad
parcerias equitativas e avaliadas de forma rigorosa, apreseataomo fundamentais para atender essas
populacbes vulneraveiCONSIDERACOES FINAIS: As intervencbes comunitarias em salde mental
demonstram eficicia ao abordar necessidades especificas de populacdes vulneraveis, promoestaio ben
psicossocial e integracao social. Contudo, estudos adicionais sdo necessarios para avaliar a sustentabilic

0s impactos a longo prazo dessas abordagens.

PALAVRAS -CHAVES: ConflitosArmados;Populacde¥ulneraveisPrevencaao Suicidio;
Refugiados; Saude Mental
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RESUMO

INTRODUCAO: As doencas cronicas em pacientes pediatricos representam um desafio significativo par
saude publica, afetando ndo apenas a saude fisica, mas também o desenvolvimento emocional e soci
criancas. O impacto dessas condicbes na qualidade de vida, no entendimento dos tratamentos e nos f
cardiometabdlicoeemsetornadoumadreade crescenténteressgarapesquisadoresprofissionaisddasaude.

Este estudo busca analisar como essas doengas influenciam a vida dos pacientes pediatricos, explora
compreensao das criancas sobre seus tratamentos e os efeitos nos fatores cardiom@a&I&lithaO:
Avaliar a relacao entre doencas crénicas pediatricas, qualidade de vida, educacao sobre o tratamento e
cardiometabdlica, além de investigar como intervengfes terapéuticas podem melhorar esses aspe
METODOLOGIA: Foi realizada uma revisdo narrativa da literatura com a questdo de pesquisa: "Qual ¢
impacto das doencas crénicas em pacientes pediatricos na qualidade de vida, compreensao sobre tratan
e fatores cardiometabdlicos, e como as intervencdes terapéuticas influenciam esses aspectos?" A bus

conduzida nas bases de dados Scopus e ScienceDirect. Nao houve restricdo quanto ao periodo de public
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ouidiomadosartigos.Foramselecionadogstudogjueabordano impacto dasloencasrénicasemecriangas,
focandoemsuaqualidadedevida, compreensado tratamente fatoresrelacionadossatdecardiometabdlica.
Além dissoforamanalisadasasintervencdeserapéuticagaplicadas essgopulacie seusefeitossobreesses
aspectosA selecaalosartigosseguiucritériosdeinclusdgparagarantirarelevanciae qualidadedasevidéncias
disponiveis.RESULTADOS: As doencas crbnicas em pacientes pediatricos afetam significativamente
gualidade de vida, especialmente nas dimensdes fisica, emocional, social e escolar, com as crian¢as
doencaenalcrénicaapresentandomaquedaexpressivanessesspectosgespecialmentaaareaescolarAlém
disso,essepacientesémumamaiorprevaléncialefatorescardiometabdlicos;omohipertenséadislipidemia

e hiperglicemia, quando comparados a criangas obesas ou com sobrepeso, evidenciando o impacto adi
das condicdes cronicas. Intervencdes terapéuticas, como programas educacionais para cuidador
tratamentos especificos para doencas cronicas, como a DRC, tém mostrado melhora no conheciment
tratamentos e na compreenséo das doencas, impactando positivamente o controle das condigdes. Prog
educativosaumentanaretencaaleinformacdes, especialmerdgen cuidadorecommaiornivel deeducacéo,

e podem ajudar a melhorar a adesdo ao tratamento. Assim, intervencdes que envolvem a educacac
acompanhamento terapéutico sdo fundamentais para mitigar o impacto negativo das doencas cronice
qualidade de vida e na satde cardiometabdlica das crisDCa$SIDERACOES FINAIS: As doencas
crbnicas em pacientes pediatricos afetam significativamente a qualidade de vida e aumentam os fat
cardiometabdlicos. Intervencdes terapéuticas, especialmente programas educativos, sdo essenciais

melhorar a compreensao do tratamento e a adesédo, promovendo melhor controle das condicdes.

PALAVRAS -CHAVES: Doenc¢eCronica;DoencaardiovasculareQualidadedeVida; Saudala
Crianca
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RESUMO

INTRODUCAO: A Educacdo Popular em Salde e a Participacédo Social sdo ferramentas essenciais pa
promocaadasaudeno SistemaJnico deSaudgSUS),buscando integrar os cidaddos no processmideado
e gestdo. Apesar dos avancos, esses conceitos ainda enfrentam desafios relacionados a inclusdo e a
implementagdo nas politicas public@BJETIVO: Analisar os avancos e desafios da educagédo popular em
saude, além de discutir as propostas de ampliacdo da participacdo social para fortalecer o0 ¢
METODOLOGIA: A revisao narrativa foi realizada com o objetivo de responder a questdo de pesquis
"Quais sdo os avancos, desafios e propostas da Educacdo Popular em Saude e da Participagcédo Social
promocaaasaideno SistemaJnico de Satde?" Auscafoi realizadanas basededadosPubMede Scopus,
utilizandoosdescritoresSocialControl, SUS,HealthProfessionalse Communitiessemrestricdesleperiodo
ouidioma.Foramselecionadosincoartigosapésaanalisedetitulose resumospsquaisatendianaoscritérios
estabelecidos e foram avaliados quanto a relevancia e qualidade para abordar os temas propc
RESULTADOS: A Educacéo Popular em Saude e a Participacdo Social desempenham papéis essenciais
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promocdo da saude no SUS, com avancos significativos, mas também desafios persistentes. Os av:
incluem a valorizacdo dos saberes populares e das praticas sociais locais, fundamentais para um mode
saude mais inclusivo e participativo. O Observatorio da Educacao Popular em Saude, por exemplo, tem
uma plataforma importante para reunir experiéncias e reflexdes sobre as crises enfrentadas pelo Bl
destacando a necessidade de respeitar as praticas culturais e fortalecer a autonomia cidada. A andli
literatura sobre Educacdo Popular em Saude (EPS) também mostra a relevancia dessa abordagem
estratégia emancipatoria, favorecenditemocratizacdo da satde enfrentamento de violéncias estruturais.
Contudoosdesafiopermanecemaefetivacaalepoliticaspublicasqueintegremefetivamente participacao
social, com a necessidade de maior articulagcdo nacional entre movimentos populares, universidad
profissionais desaude. A participacéo dpsofissionaisde enfermagem nas praticas de Educ@gimular em
Saude tem sido crescente, mas ainda ha limitacdes na concretizacdo de uma Politica Nacional de Edu
Popular em Saude que seja capaz de integrar as préaticas pedagdgicas e politicas de forma mais abrar
Além disso, a estruturacdo da salude no SUS enfrenta dificuldades relacionadas a saude do trabalhad
vigilancia sanitaria, o que limita a eficacia das acdes preventivas e de promocdo da saude. Para avan
necessario fortalecer a articulacdo entre os diversos atores do SUS, implementar politicas que valorize
participacdo social continua e promover uma concepc¢ao ampliada de saude, que inclua as questdes sot
ambientais que impactam o bastar da populacdG.ONSIDERACOES FINAIS: A educac&o popular em
saudes aparticipacasocialtémavancadamo fortalecimentado sus,emboradesafioestruturaiindalimitem

sua implementacao plena. Para consolidar esses avancgos, € essencial promover maior articulacdo en
diversos atores do SUS e adotar politicas publicas que integrem efetivamente as praticas participativas
guestdes sociais e ambientais na promocéo da saude.

(I;AIéA\{IgAS -CHAVES: Educac&o erBatdeParticipacdoSociadPromocio daSatdgistemalnico
e Saude
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EDUCACAO POPULAR EM SAUDE E
PARTICIPACAO SOCIAL: CAMINHOS PARA A
TRANSFORMACAO DEMOCRATICA E
EMANCIPATORIA NO SISTEMA UNICO DE SAUDE
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RESUMO

INTRODUCAO: A Educacad®opularemSaiudgEPS)e aParticipacdo Sociadopilaresfundamentaipara
aconsolidacaaeum SistemaJnico de SalidgSUS)democraticee emancipatorioEssagraticas promovem

0 engajamento da populacdo na construgéo de politicas publicas inclusivas, ampliando o protagonismo s
no cuidado em saude. Contudo, desafios relacionados a efetividade e a abrangéncia dessas iniciativas
persistemOBJETIVO: Analisarcomoaeducaca@opularemsaldee aparticipacaasocialpodempromover
atransformacaolemocratica emancipatérimo SistemaJnico de Salde destacandsuascontribuicbegara

a construcdo de um sistema de saude mais inclusivo, participativo e alinhado as necessidades da popu
METODOLOGIA: A revisdonarrativafoi conduzidgparaexploraraquestaalepesquisa’Comoaeducacdo
popular em saude e a participacdo social contribuem para a transformacdo democratica e emancipator
Sistema Unico de Satde?" A busca foi realizada na base de dados SciELO, utilizando os descritores Po
Education in Health, Social Participation, e SUS, abrangendo o periodo de janeiro de 2019 a dezembr:
2024. Ogeritériosdeinclusao consideraram artigos que abordassemaaieiradireta arelacdo entre praticas
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de educacao popular em saude, engajamento social e seus impactos no fortalecimento do SUS como si
democratico e participativo. Ao final, foram incluidos quatro artigos, que passaram por uma avaliacao cri
guanto a qualidade metodoldgica e ao alinhamento com os objetivos da ieiASad. TADOS: A EPS e a
participacdo social desempenham um papel essencial na transformac¢do democratica e emancipatoria dc
ao promoverem o dialogo simétrico entre os saberes técieiotificos e os conhecimentos populares,
valorizandaaspraticasculturaislocaise comunitariasA EPS,articuladacoma participacacocial,atuacomo
estratégia de enfrentamento das desigualdades sociais e das vulnerabilidades historicas, reconhe
interseccionalidades de classe, género e raca, além de fomentar processos educativos que mobilizam
transformadoramosservicosdesaudeA organizacd@mredesa articulagdmacionale o fortalecimentados
movimentos populares tornase fundamentais para o avanco de uma agenda emancipadora no SU
reforcando a autonomia cidada e ampliando a dinamica democréatica do Estado brasileiro. Ademai:
abordagem comunitéria, aliada a EPS, potencializa o trabalho na Atengcéo Priméria e ressignifica o cont
social ao desafiar modelos hegemonicos e verticalizados de vigilancia em saude. Essas praticas promou
construcaale processogarticipativosfortalecendm protagonismgopulare possibilitandaa reconfiguracao

das politicas publicas de saude, em busca de um SUS mais equitativo, horizontal e transforma
CONSIDERACOES FINAIS: A Educacdo Popular em Salde e a Participacdo Social contribuem para
transformacdo democréatica do SUS ao promoverem praticas inclusivas, educativas e emancipadoras
fortalecem o protagonismo popular. Avancar nessa direcdo exige maior articulacdo entre atores socic

politicas publicas que consolidem um sistema de saude equitativo e participativo.

PALAVRAS -CHAVES: SistemaJnicodeSaudeParticipacd®@ocial;Democracia
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DIRETRIZES  CLINICAS BASEADAS EM
EVIDENCIAS PARA O MANEJO DE CONDICOES
COMPLEXAS: DO SINDROME DOS OVARIOS
POLICISTICOS AO CANCER DE MAMA E
DOENCAS NEUROLOGICAS HEREDITARIAS
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RESUMO

INTRODUCAO: O manejo de condicdes complexas, como a sindrome dos ovarios policisticos (SOP),
cancedemamae asdoencasieurolégicadereditariasgxigediretrizesclinicasbemfundamentadasbaseadas

em evidéncias cientificas. A aplicagdo dessas diretrizes € crucial para otimizar os resultados terapéutic
melhorar a qualidade de vida dos pacient@BJETIVO: Analisar as diretrizes clinicas baseadas em
evidéncias mais eficazes para o manejo de condi¢des complexas, como sindrome dos ovarios policist
cancer de mama e doengas neurolégicas hereditarias, visando fornecer recomendacdes praticas p
tratamento e acompanhamento dessaslicoesMETODOLOGIA: A revisdonarrativa foi conduzida para
respondea questaale pesquisa’Quaissaoasdiretrizesclinicasbhaseadasmevidénciasnaiseficazeparao
manejo de condigcbes complexas, como sindrome dos ovérios policisticos, cancer de mama e doe
neuroldgicas hereditarias?" A busca foi realizada nas bases de dados SciELO e PubMed, utilizandc
descritoresNomen's Health, Child Healtle Multidisciplinary, abrangendo o periodo de janeiro de 2019 a
dezembro de 2024. ApGs a andlise inicial de titulos e resumos, foram selecionados trés artigos que atend
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aos critérios denclusdo, focando nas diretrizes clinicas baseadas em evidpga@asmanejo das condicdes
mencionadas. Esses artigos foravaliados enmmelacdo a qualidadmeetodoldgicae relevancia para questao

de pesquisa propost2ESULTADOS: As diretrizes clinicas baseadas em evidéncias para o manejo di
condi¢bes complexas, como SOP, cancer de mama e doencgas neurologicas hereditarias, como a doer
CharcotMarie-Tooth (CMT), incluem recomendacdes desenvolvidas a partir de rigorosas revisoe
sistematicas e consenso internacional. No caso da SOP, as diretrizes internacionais mais recentes
envolvemumaabordagenmultidisciplinar,enfatizama necessidadde umaavaliacdcaprimorada, utilizando
critérios diagnésticos refinados, como os niveis de hormonieVitigriano (AMH) como alternativa ao
ultrassome umamaiorconsideracadosfatoresmetabdlicoscardiovascularespsicolégicosassociadod?ara

o cancedemamaasdiretrizessugerenumaestratégialeimplementacadaseada&mambienteg€omrecursos
limitados, comecando pela ampliacdo da capacidade de cuidados paliativos e fortalecimento do caminh
pacientecomumaabordagendindmicaentrecentralizacae descentralizacadosservicosJaparaasdoencas
neurolégicas hereditarias como a CMT, as diretrizes recomendam o0 manejo de sintomas como fraqt
muscularproblemagsieequilibrioe dor,comfoco namanutencadafuncdomuscularmobilidadee qualidade
devida,alémdeenfatizaro acess@ cuidadosnultidisciplinaresEmtodosessesontextosaaplicacdalessas
diretrizes visa garantir cuidados consistentes, eficazes e baseados em evidéncias, com uma forte énfa
educacaaosprofissionaisiesaudegnvolvimentado pacientee adaptacadaspraticasconformeasrealidades
locais. CONSIDERACOES FINAIS: As diretrizes clinicas baseadas em evidéncias para o manejo d
condicbeomplexaxomoSOP cancerdemamae doencaseurolégicadereditariaglestacanaimportancia

de abordagens multidisciplinares e adaptativas. A implementacéo eficaz dessas diretrizes, consideranc
especificidades de cada condicao, é essencial para otimizar o tratamento e melhorar a qualidade de vid

pacientes.

PALAVRAS -CHAVES: CancedeMama;Gerenciament€linico; SindromeloOvarioPolicistico;
Tratamento
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DESAFIOS E INOVACOES NA GESTAO DA
ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NO BRASIL:
AVALIACAO, EFICIENCIA E EQUIDADE NO
SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS)
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RESUMO

INTRODUCAO: A Atencdo Primaria a Satude (APS) é um componente essencial para o fortalecimento
Sistema Unico de Satde (SUS) no Brasil, representando o primeiro ponto de contato da populagéo col
servicos de saude. No entanto, enfrenta desafios estruturais e organizacionais que impactam sua eficiér
equidadeEsteartigobuscaavaliarasinovacdesmplementadasagestdalaAPSe comoessasransformacdes
influenciam os indicadores de desempenho e acesso ndCBJIETIVO: Identificar as principais barreiras

e avancgos na gestao da APS, oferecendo uma andlise critica sobre sua contribuicdo para a melhoria da
publicano paisMETODOLOGIA: A revisdonarrativa foiconduzidgoararesponder a questé@ie pesquisa:
"Quais sdo os desafios e inovagdes na gestdo da Atencdo Priméaria a Saude no Brasil, e como esses |
influenciam a eficiéncia, avaliacdo e equidade no Sistema Unico de Saude?" A busca foi realizada nas &
de dados PubMed e Scopus, utilizando os descri8& Management, Financing ModedfQublic Health
Care sem restricdo de periodo ou idioma. Apds a andlise de titulos e resumos, foram selecionados qt

artigos que atenderanaos critériosestabelecidopara a revisidcRESULTADOS: Os
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desafios e inovacdes na gestdo da APS no Brasil estdo intimamente relacionados a diversas estra
implementadasosultimosanos A criacdodaSecretariale AtencdoPrimariaa Saudg SAPS)em2019trouxe
novos desafios, como a ampliacdo do acesso aos servi¢os, a definicdo de um novo modelo de financian
baseado em resultados e eficiéncia, a formacdo de médicos de familia para areas remotas, e o fortalecir
do trabalho em equipe multiprofissional. Além disso, houve um foco na expanséo da informatizacdo
unidades de saude e na implementacdo de prontuéarios eletrbnicos. Em termos de inovacdo, o mode
avaliacao e financiamento da APS foi reformulado com base em estudos internacionais e discussées
representantes dos Conselhos Estaduais e Municipais de Saude, buscando corrigir distor¢cfes distributi
aumentag eficiénciae a qualidadedo servigoprestadoEssenovomodelopropdeavaliarosservigosdesaude

com base na percepcédo da populacdo, como demonstrado na Pesquisa Nacional de S20d®)RN®
revelouanecessidadde melhorapnsservicosemdiversagegifesapesadeumaavaliacdanaispositivapor

parte da populagéo idosa. A equidade, um tema central do SUS, também se reflete na busca por politica
garantam a distribuicdo de medicamentos e tratamentos adequados, como no caso dos USUAric
antipsicoticos atipicos, onde fatores como apoio familiar e acesso a saude privada foram identificados ¢
determinantes importantes para o estado de saude dos pacientes. Em relacdo as intervencdes coleti
pesquisa sobre a gestdo da obesidade mostrou a eficicia de estratégias de nutricdo coletiva dentro da
contribuindoparaamelhoriadasaddepublica. Esses esforgefoindicativos daimamudancgaestrutural ede
avaliacdo da APS no Brasil, com um foco crescente na eficiéncia, avaliacdo continua e na reducdo
desigualdades nacesso @osresultadosliosservicos deatdeoferecidosi populacdoCONSIDERACOES
FINAIS: As inovacbes na gestdo da APS no Brasil tém promovido avancos na eficiéncia e equidade
servicosdesaudeemboradesafioscomoadistribuicdodesigualderecursosaindapersistamA reestruturacéo

do modelodeavaliacdo e financiamento tem potenpatamelhoraro acesso aqualidadedo atendimento a

populacéo.

PALAVRAS -CHAVES: AtencadPrimariaaSaudeEquidademSaudeGestaemSaudeSistema
Unico de Saude
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DESAFIOS E ESTRATEGIAS PARA A MELHORIA
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INFLAMATORIAS INTESTINAIS (IBD):
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RESUMO

INTRODUCAO: As doencas inflamatdrias intestinais (IBD), representam desafios significativos no mane
clinico devido a complexidade de seu tratamento e ao impacto na qualidade de vida dos pacientes. A ¢
eficazdessasondi¢bes frequentementdificultadapor barreiraseconémicadjmita¢cdesno acess@ cuidados
especializados e variagcdes nas abordagens terapéi#sTIVO: Identificar abordagens inovadoras para
superar as barreiras e reduzir os custos no manejo dasviBDODOLOGIA: Foi realizada uma revisao
narrativa da literatura, com a questao de pesquisa: "Quais sdo os desafios e as estratégias mais eficaz
melhorar o0 manejo e cuidado das doencgas inflamatodrias intestinais, levando em consideracao barreiras,
e abordagens inovadoras no tratamento e na qualidade do cuidado?" A busca foi realizada nas bases de
PubMed, ScienceDirect e Scopus, utilizando os descritgassroenterology AND secondary AND care OR
tertiary AND care AND barriers OR challengeddo houve restricdo quanto ao periodo de publicacdo ot

idioma dosartigos.A selecadodos estudodoi feita combase ensua relevancigara a questao dpesquisa,
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considerando os desafios no manejo das IBD, barreiras no acesso ao tratamento, custos e inov
terapéuticasRESULTADOS: Osdesafiomo manejo dasloencasnflamatorias intestinais incluem a falta de
treinamento formal em tomadas de decisdo compartilhada (SDM), o desconhecimento sobre as diretriz
SDM e a escassez de recursos para diagnostico e tratamento adequados. Além disso, 0 custo cresce
tratamento de IBD € um problema, devido a necessidade de tratamentos prolongados e monitoran
intensivo. Para superar esses obstaculos, estratégias eficazes envolvem a implementacdo de treiname
SDM para médicos, a integracdo de ferramentas digitais, como registros de pacientes visiveis no sis
eletrbnico de saude, e o uso de fluxos de trabalho acelerados para diagndstico. As abordagens inove
incluem modelos de saude baseados em valor, que integram cuidados e focam na participacdo do pa
além de promover a colaboracao internacional para avaliar modelos de cuidado mais eficazes e acessiv
educacéao de profissionais de saude, pacientes e formuladores de politicas é essencial para melhorar a
de IBD e reduzir os custos indiretos associados a doeayaSIDERACOES FINAIS: A gestdo eficaz das
doencas inflamatorias intestinais exige a superacdo de barreiras econdmicas e logisticas por me
inovagdes como treinamento em SDM, ferramentas digitais e modelos baseados em valor. Essas estre
podem melhorar o cuidado e reduzir custos, promovendo uma abordagem mais acessivel e eficien

tratamento das IBD.

PALAVRAS -CHAVES: AcessibilidadeosServicosleSaudeDoencadnflamatoriadntestinais;
Educacdo em Saude; Ensaios Clinicos como Assunto; Psicologia;
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DESAFIOS E ASPECTOS RELACIONADOS AS
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RESUMO

INTRODUCAO: As doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), como diabetes, hipertenséo e doen
cardiovascularesémsetornadoumapreocupacacrescente parasaudepublicano Brasil, afetandamilhdes

de pessoas e comprometendo a qualidade de vida. A prevaléncia dessas condi¢des esta associada a
comoestilodevidainadequaddfalta deacesso auidadosle saudee deficiénciasnaspoliticas publicasEste
estudovisaexplorarosdesafioenfrentadopela populacabrasileirano enfrentamentalasDCNT ecomo as
politicas publicas influenciam a prevencdo e o tratamento dessas doencas. Compreender esses aspe
essencial para melhorar a resposta governamental e os resultados er@BabadévO: Avaliar a relagédo
entre as DCNT, as politicas publicas e a qualidade de vida dos individuos afefad@OLOGIA: Foi
realizada uma revisdo narrativa da literatura com a questao de pesquisa: "Quais sao os desafios relacio
as doencgas crdnicas nao transmissiveis na populacéo brasileira, e como as politicas publicas influenci

prevaléncialessasloencas aqualidadedevidadosindividuos afetados?" Buscafoi realizadanas bases de
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dados BVS e SciELO, utlizando os descritores: Politicas Publicas de Saude, Doengas Cronicas |
Transmissiveig AtencaoPrimariaem SaudeNao houverestricdoquantoao periodalepublicacdmu idioma

dosartigos.Foramselecionadogésartigosquediscutenosdesafioenfrentadopelapopulacadrasileiraem
relacdocasDCNT, osimpactosdaspoliticaspublicasnaprevaléncialessasloenca® comoa atencagrimaria

em saude contribui para a qualidade de vida dos individuos afetados. A andlise dos estudos focou nos fé
relacionados ao sistema de saude e as estratégias de intervengdo utilizadas para a prevencdo e mans
DCNT.RESULTADOS: As doencasrbnicas nadransmissiveis representam gnavedesafioparaa saude
publica no Brasil, especialmente em municipios do Nordeste, onde a oferta de programas e servicos de ¢
e fragil. A falta de estratégias eficazes na promocao de saude e educacao, aliada a predominancia de e:
voltados para o reconhecimento de perfis de pacientes com hipertenséo e diabetes, contribui para o cu
fragmentado. A realidade encontrada em unidades basicas de salde, como nas UBS de Pelotas, most
mulheres, idosos e pessoas de classe social baixa apresentam qualidade de vida inferior, principalment
doencas do sistema nervoso e mental. Nas populacdes idosas, a prevaléncia de DCNT, como hiperten
diabetes, é crescente, refletindo o perfil nacional. A falta de um cuidado integral, aliado a fatores socia
econdmicos, agrava ainda mais os impactos ddssagas. Apoliticas publicas dsalde precisam sarais
eficazes para superar esses desafios, promovendo a integracdo dos servicos e garantindo atendi
adequadoAlém disso,€ essencial qumaisestudosejamrealizados paralentificarasdemandagspecificas

dos gestores e usuarios, a fim de aprimorar a implementacao de estratégias para a reducéo da prevalénc
DCNT e melhorar a qualidade de vida dos individuos afet&ioslSIDERACOES FINAIS: As doencas
cronicas néo transmissiveis representam um desafio crescente para a saude publica no Brasil, com img
significativos na qualidade de vida. A eficacia das politicas publicas e a integracdo dos servi¢cos de saude

fundamentais para a prevencédo e manejo adequado dessas condi¢des

PALAVRAS -CHAVES: AcessibilidadeosServicogleSaudd)eterminanteSociaisdaSaude; Doenca
Cronica; Fatores de Risco; Prevaléncia
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AVANCOS NO DIAGNOSTICO E MANEJO DO
LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO
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RESUMO

INTRODUCAO: O lupus eritematoso sistémico (LES) é uma doenca autoimune crénica e multifatoria
caracterizada por periodos de atividade inflamatoria e remissdo. Embora sua etiologia ainda néo

completamente compreendida, acrediaque fatores genéticos, ambientais, hormonais e imunol6gicos
desempenham papeis significativos em seu desenvolvimento. Essa complexidade clinica é refletida
diversidade de manifestacdes, que podem comprometer multiplos 6rgédos, como pele, rins, articulagco

sistema nervoso. Nos ultimos anos, avan¢os no diagndstico precoce e no manejo clinico tém proporciona
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melhor qualidade de vida aos pacientes. A introducdo de biomarcadores especificos, técnicas de image
alta sensibilidade e tratamentos imunomoduladores mais eficazes tém transformado o panorama do
OBJETIVO: Apresentar uma revisdo sobre os avanc¢os no diagnéstico e no manejo do LES, destacant
importanciadasnovastecnologiagliagndsticassomobiomarcadorestestesleimagemMETODOLOGIA:

Foi realizadaumarevisaointegrativadaliteratura,abrangendestudosgpublicadoso periodode 2010a 2024.

A busca sistematica foi conduzida nas bases de dadestific Electronic Library OnlindSciELO) e
BibliotecaVirtual emSaudgBVS) emdezembrale2024.Utilizou-sedescritoregmciénciaddasaudgDeCs)
relacionadosomosavancosio diagnoéstice manejodoslUpuseritematosaistémicojncluindotermoscomo:

Al Yapus esii gtemait ocd, A then aawanm safidi acso000 o bi ol - gi cansos ,
operadores booleandsND e OR Foram incluidos artigos originais, metaalises e estudos qualitativos.
Houve a exclusédo de estudos nao disponiveis na integra e duplicados. A qualidade metodologica dos es
foi avaliadgporrevisdoemparesgarantindarobustezlosresultadospresentadoforfim, alcancouseuma
amostra final de 3 estudd8ESULTADOS: Os avanc¢os no diagnéstico do LES incluem o desenvolvimento
de biomarcadores mais especificos, como 0s anticorpos Smith e os anticorpos contra peptideos
citrulinados, que tém demonstrado maior sensibilidade e especificidade. Além disso, a introducéo
tecnologiagleimagemavancadacomoressonancianagnéticacomcontrasteespecificgparainflamacéestem
auxiliado na identificacdo precoce de danos em 6rgdos. No manejo terapéutico, os imunobiolégicos, con
belimumabe, tém se destacado por reduzir a atividade da doenca e prevenir recaidas, com perfil de segL
favoravel em comparacdo aos imunossupressores tradicionais. Outro avanco significativo foi a adoca
estratégias personalizadas baseadas no perfil imunolégico de cada paciente, permitindo tratamentos
eficazes e menos téxicos. Apesar dos avancos, os desafios permanecem. Muitos pacientes ainda enfr
barreiras no acesso as novas terapias, devido ao alto custo e a disponibilidade limitada nos sistemas de
publica. CONSIDERACOES FINAIS: Os avancos no diagnéstico e manejo do LES tém transformado c
prognostico e a qualidade de vida dos pacientes, permitindo uma abordagem mais precisa e efica
incorporacdo de biomarcadores e terapias personalizadas representa um marco na medicina de pre
aplicadaasdoencasutoimunesA ampliacdado acess@snovastecnologiae medicamentog essenciapara

garantir que esses avanc¢os beneficiam uma parcela maior da populacdo com LES.

PALAVRAS -CHAVES: Biomarcardorediagnosticol UpusEritematosdsistémico;Tratamento
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RESUMO

INTRODUCAO: As Doencas Cronicas N&o Transmissiveis (DCNT) configtsantomo um desafio
significativo para a saude publica, tendo em vista que estdo associadas a um elevado indice de mortali
incapacidades prolongadas, declinio na qualidade de vida e uma consideravel sobrecarga nos sistem
saude. Além disso, essas condi¢cdes geram altos custos para os servicos médicos e para a previdéncia
exigindoacOeseficazesdde prevencaodiagndsticoe tratamentoDentreasDCNT maiscomunsestdodoencas
cardiovasculares, diabetes, hipertensdo e doencas respiratorias cronicas, que impactam diretamelr
populacdo adulta e idos@BJETIVO: Relatar as experiéncias de acdes de extensdo voltadas para
conscientizacdo sobre as DCNT, realizadas junto aos usudrios da Estratégia Saude da Familia (ESF) en
cidade do interior do Piaui. As atividades ocorreram durante o periodo de marco a agosto de 2024, cc
participacaale adultose idososatendidosrasunidadesasicasle satde METODOLOGIA: A metodologia
adotada foi qualitativa, baseada no relato de experiéncia, com énfase na andlise das a¢gbes educac
desenvolvidasseusmpactosnapromoc¢aalasaldeRESULTADOS: As atividadesleextensdaonsistiram
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principalmentemrodasdeconversadinamicasnterativasabordanddemagundamentaiparaa prevencao

e o controle das DCNT. As reunides quinzenais ofereciam um espaco aberto para discussao, permitindc
osparticipantegompartilhasserauasduvidase vivénciasemrelacacaosproblemagsie satdeenfrentadosAs
teméticas abordadas incluiram a importancia de uma alimentagéo equilibrada, a prética regular de exerc
fisicos, o controle das doencas crbénicas e o autocuidado. Durante as sessdesghiesmistificar crencas
populares fornecerinformacdedaseadasmevidénciagientificas promovendaim ambientedescontraido,

mas ao mesmo tempo educativo, que favoreceu a troca de saberes. Um dos principais resultados obser
foi o fortalecimento do vinculo entre a equipe de salde e a comunidade local. O estreitamento desse lag
crucialparao sucessalasatividadespoisaconfiancamltuafacilitou aadesaaosparticipantessorientacées
fornecidas. Além disso, as acfes contribuiram para a capacitacdo da populacdo, permitindo que 0s usL
adotassem comportamentos mais saudaveis e fizessem escolhas informadas no que diz respeito ao ct
com sua saude. O uso de materiais educativos ludicos, como cartazes e folhetos ilustrativos, tam
desempenhou um papel fundamental nesse processo, tornando as informacfes mais acessive
compreensiveis para o0s participantes, especialmente para aqueles com menor escolaridade. Outro as
importantefoi o impactodasacdesle extensamaformacacacadémicalosestudantesnvolvidos.Duranteas
atividadespsalunostiveramaoportunidadele aplicarosconhecimentoadquiridosnaspréaticaspedagdgicas,
aprimorando suas habilidades no campo da educacdo em saude. Essa vivéncia permitiu que os fu
profissionais de salde compreendessem as dificuldades e as necessidades reais da comunidade, al
desenvolverem uma abordagem mais empatica e adequada a realidade do publico atenc
CONSIDERACOES FINAIS: Concluise que as a¢des de extensdo realizadas nas unidades de satde
familia desempenharam um papel fundamental na disseminacéo de informagdes relevantes e basead:
evidéncias sobre as DCNT. A utilizacdo de metodologias dinamicas e participativas contribu
significativamente para a conscientizacdo da populacdo, ao mesmo tempo em que fortaleceu o proces:
formacdo dos estudantes e o vinculo entre a equipe de salude e a comunidade. Dessa forma, as ativida
extensdo seevelaram uma estratégia efigza promocédo de habitos saudaveis e na melhoria da qualiedade
vida dos usuarios do sistema de saude.

PALAVRAS -CHAVES: AtencadPrimariaaSaldepPoencagronicadNaoTransmissiveis:ducagéo
em Saude; Extensdo Comunitaria; Promocao da Saude
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COMORBIDADES ASSOCIADAS A DOR CRONICA:
ABORDAGENS DIAGNOSTICAS E CLINICAS
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RESUMO

INTRODUCAO: A dor cronica € uma condicdo debilitante que afeta milhées de pessoas em todo o munt
sendo frequentemente associada a comorbidades fisicas e psicolégicas que complicam seu manejo cl
Identificar e abordar essas comorbidades € fundamental para um diagndstico e tratamento eficazes. Con
lacunas no conhecimento sobre a integracdo de abordagens multidisciplinares permanecem. Este estud
como objetivo revisar as estratégias diagnésticas e clinicas utilizadas no manejo de comorbidades assoc
a dor crénicaOBJETIVO: Analisar as principais abordagens diagnosticas e terapéuticas relacionadas
comorbidades frequentemente associadas a dor cronica, visando identificar praticas baseadas em evidé
para melhorar o manejo clinicWlETODOLOGIA: Foi realizada uma revisdo integrativa da literatura,

abrangendo estudos publicados no periodo de 2010 a 2024. A busca sistematica foi conduzida nas bas
dados Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS), em dezembro d
2024. Foram utilizados descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) relacionados ao tema das comorbic
associadas ° dor <c¢cr'nica e “s abordagens diagn

Acomorbidadesodo e fabordagens c¢l 2nicaso, combi na
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de inclusdo envolveram artigos originais, revisdes sistematicas;am@ises e estudos qualitativos que
abordassertemapropostodisponiveisiaintegraemportuguésinglésou espanholForamexcluidosartigos
duplicados, estudos sem acesso completo e aqueles que ndo apresentassem relevancia direta ao te
qualidadametodoldgicalosestudodoi avaliadgpor meioderevisdoem pares seguindaritériospreviamente
estabelecidos para garantiradustez e confiabilidadelos resultados. Apdstaagem e a analise criticks
textos selecionados, foi obtida uma amostra final de 3 estudos que abordam as principais comorbid
associadas a dor crbnica e estratégias clinicas para seu niRIBESJOLTADOS: Os estudos analisados
indicaram que condigbes como ansiedade, depresséo e disturbios do sono estédo entre as comorbidade
frequentes associadas a dor cronica. Diagndsticos precoces dessas condi¢cdes foram relacionados a me
desfechos terapéuticos. Estratégias como terapias coeguotinportamentais, uso de medicamentos
moduladoresiador neuropatica intervengdesnultidisciplinares forandestacadas conasmaiseficazesno
manejo dessas condi¢cdes. No entanto, a integracdo entre os cuidados primarios e especializados
representa um desafiGONSIDERACOES FINAIS: Concluise que o manejo da dor cronica exige uma
abordagermultidimensionalueincluao diagnosticee o tratamentale comorbidadesssociadads essencial

gue profissionais de saude estejam capacitados para identificar essas condi¢cdes precocemente e &
intervencdebaseadasmevidénciasEstudoduturosdevemfocarnaimplementacadeprotocolosntegrados

gue abordem tanto a dor quanto suas comorbidades.

PALAVRAS -CHAVES: AbordagencClinica;Comorbidaded)iagnosticoDor cronica;Manejo
Terapéutico
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FATORES CAUSADORES DA CISTITE EM
MULHERES E ESTRATEGIAS CLINICAS DE
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RESUMO

INTRODUCAO: A cistite, caracterizada como uma infeccdo do trato urinario inferior, afeta
predominantemente mulheres, devido a fatores anatémicos e fisioldgicos especificos, como a curta exte
da uretra e sua proximidade com o canal anal. A condicdo, comumente associada a sintomas como dic
urgéncia urinaria e dor suprapubica, € majoritariamente causada por agentes bacterianos, principalmel
Escherichia coli. Além de suas causas bioldgicas, aspectos comportamentais e de estilo de vida, c
frequénciaderelagcbesexuaisusoinadequadale contraceptivos hdbitosde higienepessoal, desempenham
um papel significativo no desenvolvimento da cistite. Embora a doenca seja frequentemente tratada ¢
antibiéticosa crescenteesisténcidacteriandemgeradopreocupac¢desacomunidadenédicadestacanda
necessidaddeestratégiagalternativagsie manejo.Assim,o estudodascausa® dasabordagenslinicasparaa

cistite € crucial, especialmente no contexto do aumento da resisténcia antimicrobiana e da busca
tratamentos menos invasivos e mais efica2éslETIVO: Apresentagéo das finalidades do estudo, atender
aotemapropostoMETODOLOGIA: Foirealizadaumarevisaointegrativadaliteratura,abrangendestudos

publicadosno periodode 2010 a 2024.A buscasistematicafoi conduzidanas basesde dadosScientific
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Electronic Library OnlindSciELO) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS) em dezembro de 2024. Utdieou
descritores em ciéncias da saude (DeCs) relacionados com os fatores causadores da cistite em mulhere
estrat®gias c¢cl2nicas de tratament o, i ncluindo
Aitratament o0, oscperadbréebocednoBND@ ORI Foram incluidoartigos originaismeta
andlises e estudos qualitativos. Houve a exclusdo de estudos ndo disponiveis na integra e duplicadc
gualidade metodologica dos estudos foi avaliada por revisdo em pares, garantindo a robustez dos resul
apresentados. Por fim, alcaneseiuma amostra final de 3 estud®eESULTADOS: Os resultados mostram
gue os fatores mais prevalentes incluem infec¢des bacterianas, principalmente causadas por Escherichie
alteracdes na microbiota vaginal, praticas inadequadas de higiene intima e uso de espermicidas. Estrat
clinicas eficazes englobam o uso de antibiéticos, como nitrofurantoina e fosfomicina, aliadas a medi
preventivas, como hidratacdo adequada, higienizacdo correta e uso de probidticos. A resistél
antimicrobiana, no entanto, tem desafiado a eficacia dos tratamentos convencionais, exigindo aborda
inovadoras, como imunoterapia e fitoterapic®NSIDERACOES FINAIS: A cistite em mulheres esta
associada multiplos fatores, sendessencial umabordagenintegrada para manejo clinicoO diagnostico
precoce, associado a estratégias terapéuticas personalizadas, pode reduzir a recorréncia € minimiz
impactos na saude. Estudos futuros devem explorar novas opc¢oes terapéuticas e reforcar a conscienti

sobre medidas preventivas.

PALAVRAS -CHAVES: Cistite; InfeccaoUrinaria; Mulheres;TratamentoPrevencao.
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MANEJO CLINICO DO PEDIABETICO E SUAS
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RESUMO

INTRODUCAOQ: O pédiabéticoé umadascomplicacdesnaisgravesdo diabetesnellitus, representandom

dos principais fatores de morbidade e mortalidade em pacientes acometidos. A condicdo esta relacione
infeccbes, ulceracbes e amputacdes, exigindo uma abordagem clinica cuidadosa. O manejo eficaz den
estratégiabaseadas em diagnostiquecisos, intervenggarecoce educacao do pacient@eém decuidados
preventivos que busquem minimizar o impacto da do€dBdETIVO: Identificar as principais estratégias
clinicasparao manejodo pédiabético,ncluindométodosliagndsticostratamentog abordagenpreventivas.
METODOLOGIA: Foi realizada uma revisao integrativa da literatura para abordar o manejo clinico do
diabético e suas complica¢des. A busca sistematica foi conduzida entre os anos de 2010 a 2024 nas ba:
dados Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilimndo
descritores em Ci°ncias da Sawde (DeCs), cComo
di a b edmbisadogomosoperadorebooleanoAND e OR. A coletadedadodoi realizadeemdezembro
de2024.Foramincluidosartigosoriginais,revisdessistematicag metaanalisegjueabordassermtervencgdes
clinicas, avancosno manejopreventivoe terapiasvoltadasparao pé diabético. Estudosduplicados,ndo
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disponiveis na integra ou que ndo atendiam aos critérios de inclusdo foram excluidos. A qualid:
metodolégicalosestudogoi avaliadgpor meioderevisdoemparesgarantindaa confiabilidades arelevancia
dosresultadosAo final, foram selecionado8 estudogjueatenderanaoscritériosestabelecidos embasaram

a andlise dos dados apresenta@isSULTADOS: A prevencéo foi destacada como essencial, envolvendo
cuidados basicos, como a inspec¢édo diaria dos pés, hidratacdo adequada e o uso de calgados apropriad
diagnosticoaavaliacdovasculare neurologicanostrousefundamentaparaaidentificacdgorecocederiscos.

Em termos dératamento, o manejo deceras requeintervencdes multidisciplinares, como o desbridamento
de tecidos, uso de curativos avancados e terapias tdpicas antimicrobianas. Adicionalmente, 0 usc
tecnologiascomosensoresle pressaglantare monitoramentaemoto temsemostradceficazparapacientes

em acompanhamento continuo. Por fim, a educacdo em saude foi apontada como uma ferram
indispenséavel, promovendo o autocuidado e reduzindo a necessidade de ampD@g&BERACOES
FINAIS: O manejo clinico do pé diabético requer uma abordagem integrada, com énfase na prevenc
diagnostico precoce e intervencgdes terapéuticas individualizadas. A formacéo de equipes multidisciplinar
0 uso de tecnologias emergentes tém potencial para melhorar significativamente os desfechos clini

reduzindo complicacdes e garantindo uma melhor qualidade de vida aos pacientes.

PALAVRAS -CHAVES: ComplicacbeshiabetesManejoClinico; PéDiabético;Prevencao.
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INTERVENCOES E FERRAMENTAS INOVADORAS
NO CUIDADO INTENSIVO: GESTAO DE
ALARMES, PREVENCAO DE DELIRIO E
TERAPIAS OCUPACIONAIS PARA MELHORAR
RESULTADOS EM UNIDADES CRITICAS
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RESUMO

INTRODUCAO: As unidades de cuidados intensivos enfrentam desafios significativos para oferecer ur
assisténcia centrade paciente enelhoraros desfechos clinicos. Intervencfes inovadoras, como a gestao d
alarmes, a prevencédo de delirio e as terapias ocupacionais, tém emergido como estratégias promissora
mitigar esses desafios e humanizar o cuidado intensivo. Este estudo busca explorar como essas ferran
podeminfluenciarasegurangaaqualidadedo atendiment@ aexperiéncialospacienteemcontextogriticos.
OBJETIVO: Avaliar o impacto das intervencdes na melhoria dos resultados clinicos e na reducéo
complicagbeemunidadegle cuidadosntensivosMETODOLOGIA: Esteestudoexploratériobasead@m
revisdointegrativadaliteratura,investigoucomointervencdesovadorascomogestaalealarmesprevencao
dedelirio e terapiasocupacionais, impactam os resultados clinicagxperiéncialos pacientes em unidades
de cuidados intensivos. A busca foi realizada na base de dados PubMed, utilizando os déadoiiores
Health, Intensive Care Units e Bed Managemabtangendo artigos publicados entre 2019 e 2024. Apoés a

selecdainicial e analisedos resumos{rés artigos atenderameos critérios de inclusdoe foram analisados
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criticamente. Os resultados foram organizados para destacar as abordagens inovadoras e seus efeitc
unidadegriticas.RESULTADOS: IntervengBesnovadoraemunidadeslecuidadosntensivosdemonstram

impacto positivo nos resultados clinicos e na experiéncia dos pacientes. A gestao de alarmes com 0 us
CEASEDbundlereduziua fadigadosprofissionaismelhoroua competénciano manejodealarmese aprimorou

aadesaaspoliticas,elevandaseguranca eficiénciado cuidadoNaprevencaaledelirio,modeloshaseados

em aprendizado de maquina, como o XGB, mostraram alta precisdo na identificagcdo de criancas em ri
permitindo intervencgdes precoces e personalizadas. Apesar disso, a eficacia foi menor em criangas met
de 24 meses, destacando a necessidade de aprimoramento em populacdes especificas. A terapia ocup:
precoce, por sua vez, demonstrou beneficios significativos na reabilitacdo de pacientes ventilados, ¢
melhorias na mobilidade funcional, cognicdo e qualidade de vida apds 90 dias. Os resultados indicam
intervencdes diarias, como estimulacdo cognitiva e treino funcional, sdo viaveis e proporcionam avan
clinicos relevantes. Essas abordagens multidimensionais reforcam a importancia de integrar estraté
personalizadas, baseadas em evidéncias, para otimizar tanto os desfechos clinicos quanto a experiénc
pacientes em ambientes criticos. Por fim, a consisténcia na pratica e a inclusdo de novas tecnologias, cc
inteligéncia artificial, apontam para um futuro promissor na gestdo de cuidados intensivo
CONSIDERACOES FINAIS: Intervencdes inovadoras, como a gestdo de alarmes, a prevencado de deliric
a terapia ocupacional, evidenciam avancos significativos na seguranca, qualidade do cuidado e experié
dos pacientes em unidades de cuidados intensivos. A integracdo de estratégias personalizadas e tecna
emergentes fortalece o potencial para otimizar desfechos clinicos, destacando a necessidade de pr:

consistentes e aprimoramento continuo em populacdes especificas.

PALAVRAS -CHAVES: Deambulaca®recoceErrosMedicos ModelosdeAssisténciaSalde,
Seguranca do Paciente
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DESAFIOS E ESTRATEGIAS NA GESTAO DE
DOENCAS CRONICAS: IMPACTOS
PSICOLOGICOS, ALOCACAO DE RECURSOS E
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RESUMO

INTRODUCAO: As doencas cronicas apresentam desafios complexoe pamdado primario, envolvendo
aspectos clinicos, psicoldgicos e sociais que demandam intervencdes integradas e sustentaveis. Os imy
psicolégicos dos pacientes, muitas vezes negligenciados, afetam diretamente a ades@o ao tratament
qualidade de vida. Além disso, a alocacdo inadequada de recursos e a auséncia de modelos de interv
eficazes comprometem a eficiéncia dos servigos de saIETIVO: Analisar os desafios enfrentados na
gestdo de doencas crénicas no cuidado primario, com énfase nos impactos psicoldgicos dos paciente
alocacéao de recursos e na identificacdo de modelos de intervencédo mais eficazes, visando propor estrat
para uma assisténcia mais integrada e centrada no padENt@DOLOGIA: A pesquisa, de natureza
exploratdria, utilizou revisao integrativa da literatura. Realizada nas bases PubMed, Scopus e ScienceDil
incluiu artigos publicados entre 2019 e 2024, em inglés, portugués e espanhol, selecionando 3 estudos
exclusdo de duplicatas e analise critkRBSULTADOS: A gestdo de doencas crénicas no cuidado primario
enfrenta desafios significativos, como o0s impactos psicolégicos dos pacientes, que muitas vezes

negligenciados em relacdo aos aspectos fisicos. No caso da doenca renal crénica, por exemplo, 0s pacie
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experimentam nao apenas a deterioracdo fisica, mas também dificuldades emocionais e sociais, S
influenciadogor crencagradicionaisqueafetamsuaadesa@otratamentoAlém disso,aalocacaaerecursos
éumdesafiocrucial,comcompeticda@ntreoscuidadosiesaldes osservicossociais o quepodecomprometer

a continuidade do atendimento para doengas cronicas. A escassez de recursos torna ainda mais dif
implementagcdademodelosde cuidadosntegradosjueconsiderenasnecessidaddssicase psicossociaislos
pacientes. Modelos de intervencao eficazes incluem programas de manejo integrado, como os ahbservadt
cuidado de pacientes com DPOC, que reduziram a hospitalizacao e visitas asgromnm evidenciando a
importanciade um cuidadocontinuoe coordenadoA transparéncia aconsisténciaas decisdes ddocacao

de recursos também s&o essenciais para garantir o acesso equitativo ao ater@ineBitoERACOES
FINAIS: A gestdadedoencasronicasno cuidadoprimarioexigeintervengdesntegradagjueconsiderenos
aspectos fisicos, psicolégicos e sociais dos pacientes. Para superar os desafios identificados, é fundan
investir em modelos de manejo continuo e coordenado, ampliar recursos e garantir a equidade na aloc:
promovendo uma assisténcia centrada no paciente e capaz de melhorar a adeséo ao tratamento e a qu:

de vida.

PALAVRAS -CHAVES: AlocacaodeRecursoparaaAtencao dsaudeAtencaoPrimariaa Saude,
Modelos de Assisténcia a Saude, Promocéo da Saude
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AVANCOS E DESAFIOS NO CUIDADO AO
SOBREVIVENTE DE CANCER: PERSPECTIVAS
GLOBAIS E RECOMENDACAO DE PRATICAS
PARA MELHORAR OS RESULTADOS DE
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RESUMO

INTRODUCAO: O aumento das taxas de sobrevivéncia ao cancer nas Ultimas décadas reflete os avar
significativos no diagndstico precoce, nas terapias inovadoras e nos cuidados oncolégicos. No entant
acompanhamento dos sobreviventes de cancer, que enfrentam tanto as sequelas das terapias quanto o¢
de recidiva, continua sendo um grande desafio. O cuidado ao sobrevivente de cancer demanda abord:
integradas que envolvam a gestdo dos efeitos a longo prazo e a promocdo da saude, visando melhc
qualidadelevidae osresultadosiesobrevivéncialongoprazo.OBJETIVO: Analisarosavangos desafios
no cuidado ao sobrevivente de cané#ETODOLOGIA: A questao de pesquisa deste estudo €é: Quais sdo
osavancos desafiomo cuidadoaossobreviventesle cancer g quaispraticasecomendadgsodemmelhorar
osresultadogle sobrevivéncia qualidadedevida?Foi realizadaimarevisdonarrativacombuscanabasede
dadosPubMed utilizandoosdescritoresOncologyOR CancerCareAND PublicHealthPolicies",aplicando
operadores booleanos. O periodo de inclusdo dos artigos foi de 2020 a 2025. Os critérios de inclt
consideraram artigos disponiveis na integra e que abordassem os avancos, desafios e praticas recomer
paramelhorarosresultados deobrevivéncia gualidadedevida desobreviventes deAncerAposa triagem,
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3 artigos foram selecionados para analiBeSULTADOS: Os avancos no cuidado aos sobreviventes de

cancer incluem a crescente conscientizacdo sobre a importancia de tratar a sobrevivéncia como uma
distinta da doenca, o que tem impulsionado melhorias nos sistemas de saude e politicas publicas, c
exemplificadonosmodelosdosEstadodJnidose daChina.No entanto psdesafiogersistemprincipalmente

em paises em desenvolvimento, onde h& lacunas nas abordagens de cuidados e na disponibilidac
tratamentos de qualidade. A falta de acompanhamento adequado dos sintomas e da qualidade de vi
necessidade de estratégias personalizadas para cada paciente e as diferencas culturais e socioecon:
complicam ainda mais o cenario. Praticas recomendadas incluem a implementacdo de diretrizes basead:
evidéncias, o fortalecimento dos métodos de monitoramento da saude do sobrevivente, a integraca
cuidados multidisciplinares, e o aprimoramento das politicas de suporte psicossocial e planejamentac
cuidados avancados. Além disso, programas de rastreamento eficazes, como os adotados na Ching
utilizacdo da oncologia de precisado séo cruciais para melhorar a deteccao precoce e o tratamento adeq
Essas abordagens visam ndo apenas aumentar a sobrevida, mas também garantir uma melhor qualidz
vida,comfoco no manejode sintomasnutricdoe apoiopsicologico,adaptandeseasnecessidadesspecificas

de cada populacd@ONSIDERACOES FINAIS: A conclus&o ou consideracées finais do resumo simples

deve apresentar as respostas aos objetivos da pesquisa. Sintetizar os resultados. A Comissdo Cientif
reservanodireito dendoaceitarostrabalhosjuendoseguiremasregrase o formatodestedocumentoAtentar

para as regras do template, os espacos

PALAVRAS -CHAVES: AssisténcidntegralaSaudeExpectativaleVidaAjustadaaQualidadeleVida,
Oncologia Integrativa, Sobreviventes de Cancer
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DESAFIOS E ESTRATEGIAS PARA A PROMOCAO
DA SAUDE E BEM-ESTAR NA POPULACAO IDOSA:
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RESUMO

INTRODUCAO: O envelheciment@opulacionakrescente exigrovas estratégigsarapromover ssaldee

0 bemestar da populacéo idosa. O envelhecimento ativo, que envolve a participacdo plena dos idosos
aspectos sociais, econémicos e culturais, é essencial para uma vida saudavel. Desafios como a fragili
fisica, soliddo e acesso limitado a cuidados demandam abordagens inovadoras. Essas estratégias
prevenir doencas, reduzir a dependéncia e melhapaalaladedevida. OBJETIVO: Analisar osdesafios e
identificar as estratégias mais eficazes para promover a salude eestbeia populagéo idosa, com énfase
noenvelhecimentativoeemabordagensovadorasMETODOLOGIA: A questdalepesquisalesteestudo

€: Quaissaoosdesafios asestratégiamaiseficazegparapromoverasaldes o bemestardapopulacaadosa,

com énfase em envelhecimento ativo e abordagens inovadoras? Para abordar essa questéo, foi realizad
revisaonarrativacombuscanasbasegsliedadosSciELOe GoogleAcadémicoutilizandoosdescritoressaude

da populagcédo idosa", "envelhecimento ativo", "bestar" e "estratégias inovadoras"”, combinados por
operadores booleanos. Nao houve restricdo de periodo ou idioma. Os critérios de inclusdo foram art

disponiveis na integra e relevantes para a questdo de pesquisa. Apos a triagem, 3 artigos foram selecion:
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paraanalise RESULTADOS: Osprincipaisdesafiogparapromoverasaudes o bemestardapopulacdadosa
incluem o aumento da carga de doencas cronicas, a maior demanda por servicos de saude e a necessid
estruturas adequadas para atender a essa faixa etaria em crescimento. A inadequacédo dos modelos att
atencaa saudefrequentementmeficientese dealto custo tambémé um obstaculssignificativo. Além disso,

a promoc¢do do envelhecimento saudavel enfrenta barreiras relacionadas a falta de programas que inte
saude fisica, mental e social, além da necessidade de politicas publicas especificas para esse public
estratégiasnaiseficazegarasuperaessesiesafioenvolvemaadocaale abordagenhbolisticase integradas,
como o conceito de envelhecimento ativo, que enfatiza a participacdo social, a saude fisica e mental
qualidade de vida. A implementacdo de intervencdes combinando atividade fisica regular, dieta equilibre
estimulaca@ognitivae apoioaparticipacasocialtemmostradaesultadopositivosnaprevencaaledoencas
cronicas e na promocédo do bestar geral. Além disso, € crucial o investimento em programas de educaca
em salde e a criac@o de politicas publicas que incentivem ambientes favoraveis ao envelhecimento sauc
Outraestratégianovadoraconsistenacriacdode centrosde convivénciagueoferecemavaliagace tratamento

de saude em um ambiente multidimensional, promovendo a manutencao da capacidade funcional dos ids
A atencdo primaria a saude, com foco na prevencdo e na promocdo da saude, também é esse
proporcionando cuidados qualificados e personalizados. Portanto, a combinagéo de préticas preventivz
integracacsociale o fortalecimento doslireitosdosidosossaofundamentaiparaum envelhecimentativo e
saudavel CONSIDERACOES FINAIS: As estratégias mais eficazes para promover a salde e-estam
dos idosos envolvem abordagens integradas, com foco em envelhecimento ativo, salde fisica e ment
politicas publicas especificas. A combinacédo de praticas preventivas e a criacdo de ambientes favoravei:

essenciais para um envelhecimento saudavel.

PALaAVRAS -CHAVES: PromocaalaSaudeSaudaloldoso;Envelhecimentdtivo; Educacd@m
Saude
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RESUMO

INTRODUCAO: As doencas infecciosas emergentes e reemergentes representam um desafio crescente
0s sistemas de saude global, exigindo respostas rapidas e coordenadas para minimizar seus impactos.
enfermidadesmpulsionadapor fatorescomomudancaslimaticas,urbanizacaaesordenadaglobalizacéo,

afetam de forma desigual diferentes contextos populacionais, especialmente as populacdes mais vulneré
Nessecenario, politicas publicas eficazes desempenham um papel central na prevencgéao, controle e mitig:
desses surto©BJETIVO: Analisar as politicas publicas mais eficazes no controle de doencas infecciose
emergentesreemergentesmdiferentecontextopopulacionaisMETODOLOGIA: A questaalepesquisa

deste estudo é: Quais politicas publicas sdo mais eficazes no controle de doencgas infecciosas emerge
reemergentesmdiferentesontextogpopulacionaisoi realizadaumarevisaonarrativacombuscanasbases

de dados PubMed e Google Académico, utilizando os descritores "politicas publicas", "doencas infeccic
emergentes”, "doencgas reemergentes"” e "controle populacional”, combinados por operadores booleanos.

houverestricaadeperiodoouidioma.Oscritériosdeinclusdoforamartigosdisponiveisaintegrae relevantes
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para a questédo de pesquisa. ApoOs a triagem, 3 artigos foram selecionados par& BRAISEADOS: As
politicas publicas mais eficazes no controle de doencas infecciosas emergentes e reemergentes comt
vigilancia epidemioldgica robusta, estratégias de prevencdo e resposta integrada, adaptadas a difer
contextogopulacionaisA vigilanciaepidemiologicafundamentadamsistemasie monitoramentaontinuo,

€ essencial pardetectaprecocementsurtos eestabelecemedidasmediatascomo isolamento, vacinacao e
comunicacaaeriscos.A integracaaleabordagenmterdisciplinaresgonsiderandfatoresecoldgicossociais

e culturais, também é crucial, especialmente em populac¢des vulneraveis que enfrentam barreiras de ace
saude. Politicas voltadas ao fortalecimento da capacidade de resposta, como a elaboracdo de plan
emergénci& o desenvolvimentade metodologiaparaidentificarsinaisde alertae estagiopré-emergenciais,
ajudam a mitigar impactos antes que 0s eventos atinjam grandes propor¢des. Adicionalmente, estraté
globais, como as propostas pelos Centros de Controle e Prevencdo de Doencas (CDC) e pela Organi:
Mundial da Saude (OMS), enfatizam a cooperagdo internacional no compartilhamento de informacde
recursos. Em paralelo, a promocgao de iniciativas de educacado em saude e mudangas comportamentais,
o incentivoahigiene,imunizacao eraticasambientaisustentaveis indispensavel paneduzira exposi¢ao
apatégenosDadaa intensificacaale fatorescomomudancaslimaticase urbanizacaalesordenadaoliticas

que abordem as condi¢des estruturais subjacentes, como saneamento basico e seguranca alimente
igualmente relevantes. Assim, € fundamental que governos e comunidades cientificas colaborem |
desenvolver estratégias adaptaveis, mitigando os efeitos de emergéncias de saude publica e promove
equidade nos cuidadoSONSIDERACOES FINAIS: Politicas publicas eficazes no controle de doencas
infecciosas emergentes e reemergentes devem integrar vigilancia continua, prevencédo adaptada a con
locaise cooperacamternacional A abordagenmultidisciplinare apromocéaalesaudepublicasdoessenciais

para mitigar 0s impactos e garantir respostas equitativas.

PALAVRAS -CHAVES: ControledeVetoresdeDoencasl egislagdaomoAssunto,
Monitoramento Epidemioldgico, Planejamento em Saude
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RESUMO

INTRODUCAO: As doencasardiovasculare@CVs) continuamsendoumadasprincipaiscausasiemorte

no Brasil, representando unmeocupacasignificativaparao sistemade saudepublica.A prevalénciadessas
doencagstaintimamentdigadaafatoresderiscocomohipertensaaogiabetessedentarismdabagisme dieta
inadequadaDiantedessecenario € essenciaidentificare implementapoliticaspublicaseficazegquepossam
reduziramortalidadepor DCVs, promovenda prevencaog diagnésticqorecocee o tratamentadequadala
populacdoOBJETIVO: Analisarasestratégiaslepoliticaspublicasmaiseficazeparareduziramortalidade
pordoencas cardiovasculares Biasil. METODOLOGIA: A questaale pesquisalesteestudoe: Quaissao

as estratégias de politicas publicas mais eficazes para reduzir a mortalidade por doencas cardiovascular
Brasil? Foi realizada uma revisdo narrativa com busca nas bases de dados SciELO e Google Acadér
utilizandoosdescritorespoliticaspublicas”,"doencasardiovasculares*reducdodamortalidade'e "Brasil",
combinados por operadores booleanos. N&o houve restricdo de periodo ou idioma. Os critérios de inclt
abrangeram artigos disponiveis na integra, relevantes para a questao de pesquisa. ApOs a triagem, 3 &
foram selecionadogparaanalise. RESULTADOS: As estratégiagie politicas publicasmais eficazespara
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reduzir a mortalidade por doencas cardiovasculares no Brasil devem focar em prevencédo, monitoramer
tratamento de fatores de risco, além de enfrentar desigualdades regionais no acesso aos cuidados de sa
AtencaoPrimariaa SaudgAPS)desempenhpapelfundamentahessecontexto,comacfessomoa deteccao

precoce de fatores de risco, a promocao de habitos saudaveis, 0 manejo de condicbes como hiperten
diabetes, e 0 acompanhamento continuo dos pacientes, especialmente através de programas co
HIPERDIA. A APS tem mostrado eficacia na reducdo da morbimortalidade cardiovascular, contribuinc
para a diminuicdo de internacdes evitaveis. Além disso, as politicas publicas devem incorporar abordag
integradas, como préticas de saude mental e manejo do estresse, incluindo terapias complementares,
yoga, que podem ajudar a controlar a presséo arterial. A promocao de hébitos saudaveis, como a redug
consumo de sal, o incentivo a atividade fisica e a cessacdo do tabagismo, S0 essenciais para pre
doencas cardiovasculares. A implementacdo de estratégias intersetoriais que envolvam educa
infraestrutura e apoio social é crucial para superar barreiras de adeséo e reduzir desigualdades regionze
acesso aos cuidadoS§ONSIDERACOES FINAIS: Por fim, a adaptacdo das estratégias globais de
enfrentamento das doencas cronicas, como a definicdo de metas de monitoramento e o fortaleciment
capacidade do sistema de salude, pode contribuir para o controle efetivo das doencas cardiovasculare

Brasil, com avaliacdes regulares da situacdo de saude publica.

PALAVRAS -CHAVES: Acesso a Medicamentos Essenciais e Tecnologias em Saude, Doengas
gar,(?jiovasculared;nfarto doMiocardio,HipertensaolMonitoramentdEpidemiolégicoPromocaala
aude
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RESUMO

INTRODUCAOQ: Distarbios do trato gastrointestinal (DTGs) s&o condi¢cbes comuns que afetam uma gran
parte da populacdo global, variando em severidade e impacto na qualidade de vida. Esses disturbios pt
ser influenciados por uma combinacao de fatores genéticos, ambientais, dietéticos e comportamentais, ¢
efeitosaindasdoamplamenteesconhecidog&steestudduscaanalisamprevaléncialosDTGsemdiferentes
grupospopulacionaigidentificarosprincipaisfatoresassociadoaoseudesenvolvimentdCompreendegsses
fatorespodeauxiliarnaelaboracaaeestratégiapreventivag demanejomaiseficazesOBJETIVO: Mapear

a prevaléncia e as variaveis de risco relacionadas aos REGODOLOGIA: Foi realizada uma revisao
narrativadaliteraturacoma questaale pesquisa’Qual é aprevaléncialosdistirbiosdo tratogastrointestinal

em diferentes populacdes, e quais fatores estdo associados ao desenvolvimento desses disturbios?" A
foi conduzida nas bases de dados ScienceDirect e Scopus, utilizando os dedeubdiestealth Policies
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AND Gastrointestinal Diseases AND Prevalend@o houve restricdo quanto ao periodo de publicacdo ol
idioma dos artigos. Foram selecionados trés artigos que abordam a prevaléncia dos disturbios gastrointe
em diferentes populacdes, além dos fatores associados ao seu desenvolvimento. A analise dos estudo
em consideracdo os dados epidemiologicos, os fatores socioecondmicos, ambientais e comportamente
influenciam a ocorréncia dessas doencRESULTADOS: A prevaléncia dos distarbios do trato
gastrointestinal (Gl) varia entre diferentes populacdes e condicbes. No contexto neonatal, em Bo
Colébmbia, os defeitos Gl ocorrem com uma prevaléncia de 14,2 por 10.000 nascimentos vivos, sendo
comuns em &reas centraiteste da cidade, com umagsociacao significativao baixo status socioeconémico.
Os defeitos mais frequentes incluem atresia esofagica, gastrosquise e malformacgfes anorretais. Fatore:
cuidados prenatais inadequados, condi¢cdes habitacionais e uso de substancias no ambiente doméstic
associados am maiorriscodedefeitos Gl. Em adultos, r@hina, aprevalénciale distirbioscomodoencgado
refluxo gastroesofagico (GERD), esofagite de refluxo (RE), Ulceras gastricas (GU) e duodenais (DU
infeccd@o por Helicobacter pylori (H. pylori) é relevante, com GERD alcancando 10,5%, RE 5,4%, e H. py
41,5%. Fatores como idade, obesidade, tabagismo e consumo de alcool sdo comuns entre os fatores c
desses disturbios. Além disso, a regido noroeste da China apresenta as taxas mais altas desses distu
tratamento de infeccdo por H. pylori continua sendo uma prioridade na reducdo de doencas ulcer
CONSIDERACOES FINAIS: A prevaléncia dos distirbios gastrointestinais varia entre populacdes e e:
fortemente associada a fatores socioeconémicos, comportamentais e ambientais. A compreensao

fatores é essencial para o desenvolvimento de estratégias de prevencado e manejo mais eficazes.

PALAVRASHAVE®oenc&CeliacaConstipacadntestinal Endoscopialo SistemaDigestoriq
Ensaios Clinicos Controlados Aleatérios como Assunto, Estudos Transversais
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RESUMO

INTRODUCAO: As unidadesieterapiaintensiva(UTls) sdoambienteslealtacomplexidadeondeaatencéo
atecnologidrequentementsesobrepd@snecessidaddsumanasA humanizacae aqualificacdado cuidado
sdoessenciais para equilibrar avangesnoldgicos com préticagie respeitem dignidadee asemocdes dos
pacientes e suas familias. Desafios como esgotamento profissional, comunicag¢édo inadequada e limita
estruturais tornam essa transformacéo imprescindivel. Compreender estratégias eficazes nesse conte
crucialparamelhoraraqualidadedaassisténcia aexperiéncialetodososenvolvidos OBJETIVO: Analisar

os impactos, desafios e as melhores estratégiapmemavera humanizagdo equalificacdo do cuidado em
unidades de terapia intensiva, considerando as praticas profissionais e a experiéncia dos pacie
METODOLOGIA: A questdo de pesquisa deste estudo é: Quais sdo os impactos, desafios e melh
estratégias para humanizar e qualificar o cuidado em unidades de terapia intensiva, considerando as pr:
profissionaise a experiéncialospacientesPararesponden essajuestaofoi realizadaumarevisaonarrativa

com busca nas bases de dados Google Académico, BVS, SciELO e PubMed,
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utilizando os descritores "humanizacao”, "qualidade do cuidado”, "terapia intensiva" e "experiéncia
paciente”, combinados por operadores booleanos. O periodo de inclusdo dos artigos compreendeu de 2
2025. Os critérios de inclusdo foram artigos em portugués, inglés ou espanhol, disponiveis na integ
alinhadosaquestaale pesquisaApdsatriagem,4 artigosforamselecionadoparaanalise RESULTADOS:
Osimpactosdesafios estratégiaparahumanizae qualificaro cuidadoemunidadesieterapiaintensivasdo
amplos e interligados. Primeiramente, a humanizacao do cuidado transcende o atendimento individualiz:
incluindo o reconhecimento do paciente como um ser biopsicossocioespiritual e a familia como pa
integrantedo cuidado promovendsuarecuperacéae satisfacaaosprofissionaisNo entantodesafioscomo
ainstitucionalizagaalo pacienteafragmentacaalo trabalhoemequipee a sobrecarggrofissionaldificultam
apraticade cuidadoshumanizados éticos. Aqualificacdo do cuidad@mmbém seelacionaa adocédo ddoas
praticas, como o histérico de enfermagem, que assegura autonomia e visibilidade aos profission
fortalecendo a comunicacdo e a gestdo da informacdo como ferramentas centrais. Além disso
desenvolvimento da sensibilidade moral dos profissionais, por meio da formagédo académica e da educ
permanenteemergecomoestratégiassenciaparalidar comconflitos éticos promovenddomadagie decisbes
coerentes e autbnomas. Entre as melhores estratégias destagatiocao de abordagens transdisciplinares,
discussdes e reflexbes éticas, comunicacdo efetiva, reunides multidisciplinares e a construgdo coletiv
instrumentosle cuidado Essagraticagqualificamo cuidado,empoderanos profissionais oferecensuporte

aos familiares, criando um ambiente mais acolhedor e eficiente. Assim, humanizar e qualificar o cuidado
UTlIs requeresforcoscoletivosqueintegrempacientestamiliase equipesgemum contextode solidariedade

ética. CONSIDERACOES FINAIS: A humanizacdo e qualificacdo do cuidado nas UTIs demandam umeé
integracdo eficaz entre préaticas profissionais, sensibilizagdo ética e comunicagdo, visando a melhori
experiéncialo pacientee daequipe.Esforcoscoletivose estratégiasransdisciplinaresaoessenciaiparaum

cuidado mais humano e eficiente.

EALAVRAS -CHAVES: AssisténciaCentradano PacienteDireitosdo PacienteRela¢dedledico-
aciente

REFERENCIAS

ANDRADE, C.L. F.etal. Humanizacaaaassisténciamterapiaintensivaintegracaentreo individuoea
familia na abordagem transdisciplinRevista Eletrénica Acervo Saudev. 24, n. 8, p. €16738, 25 ago.
2024.

MENDES,V. L. P.S.;AGUIAR, F.C.Implementacadapoliticadesaudepublicaeseuslesafiosnaera
digital. Revista de Administracao Publicav. 51, n. 6, p. 1104121, dez. 2017.

SANTOS M. G.DOSetal. BoaspraticadeEnfermagemmaUnidadedeTerapialntensivaDesenvolvendo
o Historico de Enfermagerinfermagem em Focov. 11, n. 1, 26 jun. 2020.

TOMASCHEWISK-BARLEM, J.G. etal. Estratégiaparao desenvolvimentdasensibilidadenoral:
perspectiva dos enfermeiros de unidades de terapia intelBso@a Anna Nery v. 24, n. 3, 2020.

76



! GraduademFisioterapiaCentroUniversitariodo Norte- UNINORTE

2 Graduad@&mMedicina,UniversidadePositivo

3 Graduad@mMedicina,UniversidadePrivadaDel Este- UPE

4 Graduand@mFisioterapiaCentroUniversitarioBrasileiro- UNIBRA

5> Graduand@m Medicina,PontificiaUniversidadeCatélicado Rio

6 Graduand@mMedicina, Instituto Masterde EnsindPresidente Antoni€arlos(IMEPAC)

" GraduandemMedicina,UniversidadCentraldel Paraguay UCP

8 Mestranda&mBiodetica,PsicologaHospitalare daSalde

9 Graduadem Medicina,UniversidadeMetropolitanade Santos UNIMES

10 Graduand@mOdontologia eCiéncias Biologicad)ninassate UnealUniversidadeEstaduatle Alagoas)

77



DETERMINANTES E DESAFIOS DA
MORTALIDADE NEONATAL: FATORES GLOBAIS,
DISPARIDADES REGIONAIS E ESTRATEGIAS DE
INTERVENCAO

» Giullia Vercesi Beraldi !

» Jonathan de Sousa Gom@s

» Hanna Danyelle Candido da Silva®
» Vitor Soares Pired

» RogériodosSantosMoreira Filho®
» Laura Regina Martins Santo$

» Gustavo de Oliveira Belld

» Wellinton da Silva e Silvé

» Carlos Eduardo GongalvesNeves
» Michele Pereira dos Santo3?

RESUMO

INTRODUCAO: A mortalidade neonatal continua a ser um indicador critico da satde publica global, co
fatoresdeterminantequevariamconformecontextogeogréaficosocioecondmice acess@cuidadoglesaude.

As disparidades regionais refletem desigualdades no acesso a tecnologias, assisténcia qualificada e po
de saude. Este estudo busca identificar os principais determinantes globais da mortalidade neonatal, an
os desafios regionais e propor estratégias de intervencdo eficazes para reduzir essas desiguald
OBJETIVO: Analisar como as politicas e praticas especificas podem diminuir as disparidades regionai
melhorarasobrevivénciameonatalMETODOLOGIA: Esteestuddoi desenvolvidgpormeiodeumarevisao
integrativadaliteratura.A questamorteadordoi: "Quaissdoosdeterminanteglobaise osdesafiosassociados

a mortalidade neonatal, e como estratégias de intervencdo podem reduzir as disparidades regionais
pesquisdoi conduzida conbasenabasede dadosPubMed utilizando os descritores Publitealth,Neonatal

Care e Infant Mortality. Foram selecionados artigos publicados entre 2019 e 2024, com foco nas ques
globaiseregionaisdamortalidadeneonatal entervencdes eficazes.@ocesso deelecaaesultounaescolha
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de quatro artigos apos a analise dos resumos e critérios de inclusdo. Esses estudos foram anali
criticamente para identificar padroes e abordagens eficazes na reducdo da mortalidade neonatal e
disparidades regionaiRESULTADOS: A mortalidade neonatal € impactada por multiplos determinantes
globais,incluindofatoressocioecondmicogondi¢cdeslesaldematernae neonatalacess@cuidadogsiesalude

de qualidade, e disparidades raciais. Em paises de baixa e média renda (LMICs), a mortalidade neone
exacerbada por condicdes como infeccdo neonatal, parto prematuro e asfixia perinatal, com altas taxa
sepsis neonatal e mortalidade associada (BARNARDS). Além disso, regides como a Africa Subsaariana
Sul da Asia concentram a maior parte dos nascimentos prematuros, contribuindo para altos indices
mortalidade As disparidades raciatambémsédoevidentes, comao caso dosieonatosiegrosnoseEUA, que
témriscoduasvezesmaiordeobito, apesado acesso universalsaude. Estratégias ddervencao incluem o
fortalecimentade sistemas deaudecomfoco na deteccéo precode infeccbesneonataisimplementacaae
cuidados eficazes como 0 método canguru, especialmente no primeiro dia de vida, e a melhoria na colet
dados para planejamento de politicas publicas mais eficazes. Programas de prevencdo de parto prema
cuidados neonatais de qualidade sao fundamentais para reduzir essas disparidades regionais e melho
resultados globais de sald@ONSIDERACOES FINAIS: A mortalidade neonatal é moldada por uma
complexa interacdo de fatores socioeconémicos, raciais e de acesso a cuidados de saude. Para redt
disparidades regionais, € essencial fortalecer os sistemas de salde, implementar intervencfes preco
garantir cuidados de qualidade, como o método canguru, além de aprimorar a coleta de dados pa

planejamento de politicas publicas eficazes.

PALAVRAS -CHAVES: AtencaoPrimariaaSaudeComplicacbesaGravidez PoliticadeSaude,
Telemedicina
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IMPACTO DE FATORES DE ESTILO DE VIDA E
COMORBIDADES NA MORTALIDADE E
QUALIDADE DE VIDA GLOBAL: ANALISES DAS

DOENCAS CARDIOVASCULARES,
RESPIRATORIAS CRONICAS, E
ENVELHECIMENTO ATIVO
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RESUMO

INTRODUCAO: A qualidadedevida e amortalidadeestddintimamentdigadasaos fatoresle estilodevida
ecomorbidadesspecialmentempacientegomdoencasardiovascularesespiratériasronicase emidosos

em envelhecimento ativo. Esses fatores podem tanto agravar condig@esstenrites quanto influenciar a
capacidade de adaptacdo a novas condi¢cdes de saude. O impacto negativo de habitos inadequados,
alimentacéo desequilibrada, sedentarismo e uso de substancias, juntamente com a presenca de comorb
comodiabete® hipertensadojestacanecessidaddeintervencdegocadasndosonotratamentomastambém

na promocao de estilos de vida saudaveBJETIVO: Analisar como os fatores de estilo de vida e as
comorbidades influenciam a mortalidade e a qualidade de vida global em pacientes com doen
cardiovasculares, respiratérias cronicas e idosos em envelhecimento ativo, com foco nas implicacdes
estratégias de prevencéo e intervenféioeT ODOLOGIA: A questdo de pesquisa deste estudo €: Como os

fatores de estilo de vidgacomorbidades influenciam a mortalidadegeialidadedevida global em pacientes
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com doencas cardiovasculares, respiratorias cronicas e idosos em envelhecimento ativo? Foi realizada
revisdo narrativa com busca na base de dados PubMed, utilizando os des€aadeddgy AND Public
Policies OR Health Promotion AND Mortality Reductipmaplicando operadores booleanos. Nao houve
restricdadeperiodoouidioma.Oscritériosdeinclusdoconsideraramartigosdisponiveisaintegrae alinhados
aotema proposto. Apos a triagem, 3 artigos foram selecionados para dalidél. TADOS: Osfatores de
estilo de vida e as comorbidades exercem influéncia significativa sobre a mortalidade e a qualidade de
global em pacientes com doencas cardiovasculares, respiratorias cronicas e idosos em envelhecimento
refletindo um impacto multidimensional. H& evidéncias de que habitos como sedentarismo, dieta inadequ
e tabagismo agravam condi¢des cardiovasculares e respiratorias, aumentando o risco de eventos fata
progressaalasdoencas. Paralelamentscomorbidades;omodiabeteshipertensé@ obesidadepromovem
interacOes negativas que potencializam os desafios no manejo clinico, exigindo abordagens integradas.
idosos, tais fatores frequentemente comprometem o envelhecimento ativo, reduzindo a funcionalide
aumentando a dependéncia e contribuindo para o isolamento social, 0 que, por sua vez, intensifica o risc
declinio cognitivo e mental, além de limitar 0 acesso a cuidados de salde adequados. Estratégias co
reabilitacdo cardiaca, intervencfes nutricionais e programas que integrem exercicios fisicos tém mosti
eficacia na mitigacdo desses efeitos, melhorando a qualidade de vida e a adesédo ao tratamento. Cor
barreiras socioeconémicas e educacionais dificultam a implementacéo de préaticas preventivas e terapéu
ressaltando a necessidade de politicas publicas que promovam a equidade no acesso aos cuid
CONSIDERACOES FINAIS: Portanto, a promocéo de estilos de vida saudaveis, a deteccdo precoce
comorbidades e a adocao de abordagens multidisciplinares sdo fundamentais para reduzir a mortalide
promover uma vida mais saudavel e ativa nesses grupos, especialmente em contextos de vulnerabili

populacional e desigualdades no sistema de saude.

PALAVRAS -CHAVES: DoencasdoTransmissiveigxercicioFisico,InsuficiénciaCardiaca,
Qualidade de Vida, Saude Digital
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DESAFIOS E ESTRATEGIAS NA GESTAO DE
DOENCAS CRONICAS: IMPACTOS
PSICOLOGICOS, ALOCACAO DE RECURSOS E
MODELOS DE INTERVENCAO NO CUIDADO
PRIMARIO
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RESUMO

INTRODUCAO: As doencas cronicas apresentam desafios complexoe pamdado primario, envolvendo
aspectos clinicos, psicoldgicos e sociais que demandam intervencdes integradas e sustentaveis. Os imy
psicolégicos dos pacientes, muitas vezes negligenciados, afetam diretamente a ades@o ao tratament
qualidade de vida. Além disso, a alocacdo inadequada de recursos e a auséncia de modelos de interv
eficazes comprometem a eficiéncia dos servigos de saIETIVO: Analisar os desafios enfrentados na
gestdo de doencas crénicas no cuidado primario, com énfase nos impactos psicoldgicos dos paciente
alocacéao de recursos e na identificacdo de modelos de intervencédo mais eficazes, visando propor estrat
para uma assisténcia mais integrada e centrada no padENt@DOLOGIA: A pesquisa, de natureza
exploratdria, utilizou revisao integrativa da literatura. Realizada nas bases PubMed, Scopus e ScienceDil
incluiu artigos publicados entre 2019 e 2024, em inglés, portugués e espanhol, selecionando 3 estudos
exclusdo de duplicatas e analise critkRBSULTADOS: A gestdo de doencas crénicas no cuidado primario
enfrenta desafios significativos, como o0s impactos psicolégicos dos pacientes, que muitas vezes

negligenciados em relacdo aos aspectos fisicos. No caso da doenca renal crénica, por exemplo, 0s pacie
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experimentam nao apenas a deterioracdo fisica, mas também dificuldades emocionais e sociais, S
influenciadogor crencagradicionaisqueafetamsuaadesa@otratamentoAlém disso,aalocacaaerecursos
éumdesafiocrucial,comcompeticda@ntreoscuidadosiesaldes osservicossociais o quepodecomprometer

a continuidade do atendimento para doengas cronicas. A escassez de recursos torna ainda mais dif
implementagcdademodelosde cuidadosntegradosjueconsiderenasnecessidaddssicase psicossociaislos
pacientes. Modelos de intervencao eficazes incluem programas de manejo integrado, como os ahbservadt
cuidado de pacientes com DPOC, que reduziram a hospitalizacao e visitas asgromnm evidenciando a
importanciade um cuidadocontinuoe coordenadoA transparéncia aconsisténciaas decisdes ddocacao

de recursos também s&o essenciais para garantir o acesso equitativo ao ater@ineBitoERACOES
FINAIS: A gestdadedoencasronicasno cuidadoprimarioexigeintervengdesntegradagjueconsiderenos
aspectos fisicos, psicolégicos e sociais dos pacientes. Para superar os desafios identificados, é fundan
investir em modelos de manejo continuo e coordenado, ampliar recursos e garantir a equidade na aloc:
promovendo uma assisténcia centrada no paciente e capaz de melhorar a adeséo ao tratamento e a qu:

de vida.

PALAVRAS -CHAVES: AlocacaodeRecursoparaaAtencao dsaudeAtencaoPrimariaa Saude,
Modelos de Assisténcia a Saude, Promocéo da Saude
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ATENCAO PRIMARIA NO COMBATE
OBESIDADE INFANTIL: ABORDAGEM CLINICA
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RESUMO

INTRODUCAOQ: A obesidade infantil representa um dos principais desafios de satde publica global, sen
associada a diversas comorbidades, como diabetes tipo 2, hipertenséo e dislipidemias. A ateng&o primé
saude (APS) desempenha um papel fundamental na prevencdo e no manejo dessa condicdo, fornec
acompanhamento continuwjentacadamutricionale incentivoa praticade atividadedisicas.O objetivodeste
estudoé analisaraatuacdala APS no combatea obesidadénfantil, enfatizandabordagenslinicas baseadas

em evidénciasOBJETIVO: Investigar a eficacia das intervengbes na atencdo primaria para prevencao
controle da obesidade infantil, destacando estratégias clinicas e educa®diriBi3DOLOGIA: Foi
realizada uma reviséo integrativa da literatura, abrangendo estudos publicados entre 2010 e 2024. A b
sistematicabcorreunasbasegledadosScientific ElectronicLibrary Online (SciELO) e BibliotecaVirtual em
Saude (BVS), em dezembro de 2024. Foram utilizados descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), c
AnAten-«o Prim8ria ° Sa%deo, AfObesidade I nfantil

booleanos ANDe OR. Os critérios de inclusdoenvolveramestudosdisponiveisna integra,publicadosem
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portugués, inglés ou espanhol, que abordassem estratégias clinicas na atencdo primaria para o comt
obesidadénfantil. Foramexcluidos artigosluplicados, revisbesemmetodologiaexplicitae estudos focados
exclusivamente em intervencdes secundarias ou terci@riagalidademetodoldgica foavaliadapor reviséo

em pares, garantindo a confiabilidade dos dados. Ao final, foram selecionados trés artigos para an:
detalhadaRESULTADOS: Os estudos analisados indicam que a abordagem clinica na APS tem pap
determinante na reducdo dos indices de obesidade infantil. Estratégias como aconselhamento nutric
individualizado promocéaade atividadefisicae envolvimento familiademonstraram eficacisamodificacao

dos hébitos alimentares das criancas. Além disso, programas de educagdo em saulde, com énfa:
conscientizacadospais ecuidadoresmostraransefundamentaiparaa adesd@ habitosmaissaudaveisAs
consultas pediatricas regulares, associadas ao monitoramento do crescimento e do indice de massa co
(IMC), permitem intervencdes precoces e contribuem para a prevencéo de complicacdes metabdlicas a It
prazo.CONSIDERACOES FINAIS: A atenco primarige apresenta como um ambiente estratégico para a
prevencdo e controle da obesidade infantil, possibilitando uma abordagem clinica eficaz e acessive
implementacdo de acBes multidisciplinares, envolvendo profissionais de saude, familiares e escola:
essencial para alcancar mudancas duradouras nos habitos de vida das criancas. Dessa forma, inves
estratégias educativas e intervencbes precoces pode reduzir significativamente a prevaléncia da obes

infantil e suas complicacdes futuras.

PALAVRAS -CHAVES: AtencadPrimariaaSaude]ntervencadClinica;Obesidadénfantil;
Prevencdo; Saude Publica.
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DIAGNOSTICO PORIMAGEM DO TRAUMA
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RESUMO

INTRODUCAOQ: O trauma abdominal é uma das principais causas de morbimortalidade em emergénc
médicas, podendo resultar de acidentes automobilisticos, quedas, agressdes e ferimentos penetrant
avaliacdo clinica inicial pode ser desafiadora, pois a apresenta¢ao clinica nem sempre reflete a gravidad
lesBesnternas Nessecontexto,0 diagnosticgporimagemé essenciapara adentificacéoprecocedelesdese
auxilianatomadadedecisaoOBJETIVO: O presentestudademcomoobjetivorevisarasprincipaistécnicas

de diagndstico por imagem utilizadas na avaliacdo do trauma abdomiBDDOLOGIA: Foi realizada

uma revisao integrativa da literatura, abrangendo estudos publicados entre 2010 e 2024. A busca sisterr
ocorreu nas bases de dados Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Biblioteca Virtual em Sau
(BVS), em dezembro de 2024. Foram wutilizados d
abdominal o0, ADi agn-stico por i magemo, ATomogr af
com os operadores booleanos AND e OR. Critérios de inclusdo envolveram estudos disponiveis na inte
publicadosem portuguésinglésou espanhok comrelevancigparao tema.Foramexcluidosartigosduplicados,
relatos de caso e revisdes sem abordagem metodoldgica clara. A qualidade metodolégica dos estudc
avaliada por revisdo em pares, garantindo a robustez dos resultados apresentados. Ao final, foram
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selecionados trés artigos para andlise detalfRH&ULTADOS: O diagnostico por imagem no trauma
abdominal segue um protocolo sistematizado, no qual cada técnica apresenta indicacdes especifica
ultrassonografia focada no trauma (FAST) € amplamente utilizada em emergéncias, sendo uma ferram
rapida e acessivel para detectar liquido livre na cavidade abdominal, o que pode indicar hemorragia.
entanto, sua sensibilidade para lesdes parenquimatosas e retroperitoneais é limitada. A tomogr
computadorizada (TC) com contraste intravenoso é considerada o-padryéima avaliacdo de pacientes
hemodinamicamente estaveis, permitindo a visualizacdo detalhada de 6rgaos e vasos sanguineos, alé
detectasangramentos ativaslesGesvascularesA ressonancianagnética (RM)emboramenosutilizadaem
emergéncias devido ao tempo prolongado para aquisicdo das imagens, oferece alta sensibilidade
identificacdode lesbesem 6rgdoscomofigado,bacoe pancreassendandicadaespecialmentparapacientes
pediatricos e gestantes, por ndo utilizar radiacao ionizante. Além dessas técnicas, a radiografia simples
serutil em casos especificos, comodeteccdo de fraturas pélvicas ou suspeitpetiracao de viscerea.
Dessa forma, a escolha do exame de imagem deve considerar fatores como a estabilidade hemodinami
pacienteadisponibilidadedosrecursogliagnosticos @ necessidadde informacdesietalhadaparaorientar

a conduta clinica.CONSIDERACOES FINAIS: Essas técnicas sdo ferramentas indispensaveis na
abordagem do trauma abdominal, permitindo a deteccdo precoce de lesdes e auxiliando na definica
conduta terapéutica. A escolha da modalidade de imagem deve considerar a estabilidade hemodinamic

paciente, disponibilidade dos exames e necessidade de informacdes diagndsticas detalhadas.

PALAVRAS -CHAVES: DiagnosticqporImagem;TomografiaComputadorizaddrauma
Abdominal; Ultrassonografia.
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RESUMO

INTRODUCAOQ: O envelhecimentpopulacionatemsidoacompanhadporum aumentanaprevalénciale
transtornos mentais em idosos, tornaadoum desafio crescente para a saude publica. Condigcbes com
depressao, ansiedade e deméncia impactam significativamente a qualidade de vida, exigindo estrate
eficazes para diagnostico e tratamento. No entanto, o0 manejo dessas condi¢des enfrenta obstaculos, cc
escassez de profissionais especializados, dificuldades no acesso a servicos de saude mental e 0 e
associado aos transtornos psiquiatricos na terceira idade. Este estudo visa explorar os principais desafi
tratamento dessas condi¢cdes, destacando barreiras e possiveis solucdes para aprimorar a assisténcia
populacdoOBJETIVO: Analisar os desafios enfrentados no tratamento de transtornos mentais em idosc
abordando aspectos clinicos e sociais e estruturais que influenciam a efetividade das interveng
METODOLOGIA: Foi realizada uma revisao integrativa da literatura, abrangendo estudos publicados |
periodo de 2010 a 2024. A busca sistematica foi conduzida nas bases de dados Scientific Electronic Lib
Online (SciELO) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS) em dezembro de 2024. Utilizralescritores em
Ciénciasda Saude(DeCS) relacionadosaos desafiosno tratamentode transtornosmentaisem idosos,
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incluindotermoscomo:it r anse ot &6 & 8o € osfoads si p § P g o i cAmbmadosan |,

os operadores booleanos AND e OR para ampliar a especificidade dos resultados. Foram incluidos art
originais, meteandlises e estudos qualitativos que abordam as principais dificuldades enfrentadas
diagnostico, tratamento e acompanhamento de transtornos mentais na populacdo idosa. Foram exclt
estudos ndo disponiveis na integra, artigos duplicados e revisdbes sem metodologia clara. A qualid
metodologica dos estudos foi avaliada por revisdo em pares, garantindo a confiabilidade dos resulte
apresentados. Ao final do processo, foi alcangada uma amostra final de trés estudos para analise detal
RESULTADOS: Os estudos analisados apontam que o diagndstico precoce dos transtornos mentais
idosos ainda é um desafio, devido a sobreposicdo de sintomas com doencas cronicas e ao preconcei
relacdo a busca por ajuda psiquiatrica. Além disso, a falta de profissionais especializados e a distribu
desigual dos servigcos de saude dificultam o acesso ao tratamento adequado. A adeséo ao tratamento ta
€ um fator critico, influenciado por barreiras como polifarmacia, efeitos adversos dos medicamentos
resisténcia dos pacientes em aceitar a necessidade de acompanhamento psiquiatrico. Estratégias cc
fortalecimento da atencao primaria, capacitacdo de profissionais da saude e ampliacdo de politicas pub
s&o apontadas como fundamentais para melhorar a assistBDbiaIDERACOES FINAIS: O tratamento

de transtornos mentais em idosos enfrenta multiplos desafios, que vao desde dificuldades no diagndstict
limitacdes na adeséo as terapias disponiveis. A superacdo dessas barreiras exige uma abordagem inte
gue envolva atencdo primaria, suporte familiar e politicas publicas voltadas ao envelhecimento saudave
fortalecimento de redes de cuidado e a reducéo do estigma séo essenciais para garantir um atendimentc

eficaz e humanizado a populagéo idosa

PALAVRAS -CHAVES: AssisténcigsiquiatricafnvelhecimentoSaudedoidoso;Transtornos
mentais.
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RESUMO

INTRODUCAO: A equidade em salde constitui um dos pilares fundamentais para a construco
sociedadepistase sustentaveis£mum contextoglobalmarcadgor profundasiesigualdadesociaisabusca

por condigBes de saude justas e acessiveis para todos se apresenta como um desafio urgente e comple
determinantesociaisdasaudgDSS)exercenpapelcentralnessecenario influenciandodiretamente bem

estar das populacdes por meio de fatores econémicos, sociais, ambientais e culturais. Assim, compreen
enfrentar essas desigualdades exige um olhar integrador, que considere ndo apenas 0s aspectos biold
mastambémascondi¢feslevida e trabalhodapopulagdoOBJETIVO: Analisaro papeldosdeterminantes
sociaisdasaudee daspoliticaspublicasnapromocaadaequidadeemsaideMETODOLOGIA: Tratasede
umarevisaonarrativadaliteratura,combuscarealizadanasbasesledadosPubMed SciELOe ScienceDirect,
utilizando os descritoresiealth Inequalities, Public Health Policies, Primary Health Care e Social
Determinants of Healthsem restricdo temporaRESULTADOS: Em populacbes em situacdo de
vulnerabilidade social, a implementagdo de politicas publicas intersetoriais direcionadas a determinar

sociaisda saudedemonstraeducdodas disparidadesem saude,melhoriade indicadorese promocgaoda




equidadecomparadacenariosemessasntervencéesEstudovidenciangueabordagensmtegradasgcomo
acesso a habitacdo, saneamento basico, saude mental e servicos sociais, mitigam os efeitos da pobit
exclusdoPorexemploorganizacfedasociedadeivil (OSCs)emparceriacomgovernospferecemabrigos,
apoio a saude e navegacdo de pacientes para populacdestosereduzindo barreiras sistémicas e
melhorando condi¢cfes de vida. Politicas que integram saude publica, educacdo e protegiocamoial
transferéncias de renda, programas de alimentacdo saudavel e seguranc® udmfa associadas a
melhorias em indicadores como mortalidade infantil, morbidade por doencas evitaveis e acesso a cuide
preventivos. A revisdo de politicas urbanas identificou 83 determinantes interligados, como coesao soci
espacos publicos, cuja integracdo em agendas politicas promovegaifdiéva.Além disso, a participacdo
comunitaria no desenho de politicas amplia sua relevancia e efetividade, fortalecendo a governanca
responsividadasnecessidaddecais.Emcontrastecenariosemintervencdetersetoriaigperpetuanticlos

de vulnerabilidade, com acesso desigual a recursos bdasicos e maior exposicdo a riscos ambiente
socioecondmicos. Assim, politicas intersetoriais ndo apenas abordam causas estruturais das desiguald
mas também fortalecem redes de apoio, garantindo avancos sustentaveis na equidade em sz
CONSIDERACOES FINAIS: Os resultados evidenciam que politicas publicas intersetoriais voltadas ao
determinantes sociais da salde sdo essenciais para reduzir desigualdades e promover a equidade, gare
impactos positivos e sustentaveis no kestar coletivo.

PALAVRAS -CHAVES: AcessibilidadeaosServigos d&aude; Atencéo PrimargeSadde,
Determinantes Sociais da Saude; Disparidades nos Niveis de Saude; Politica de Saude
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RESUMO

INTRODUCAO: A satde mental tem sido cada vez mais reconhecida como um elemento essencial par
bemestardapopulacéce parao desenvolvimentgocioecondmicdospaisesNo entantodesafiopersistem,
especialmente em paises em desenvolvimento, onde 0s investimentos nessa area ainda sao insuficiente
acordo com ®rganizacdo Mundial da Saude (OMS), os transtornos mentais estdo entre as principais cat
deincapacidadeo mundo,afetandanilhdesdepessoas sobrecarregandossistemaslesaideApesardessa
relevanciap financiamentalasaidenentalcontinuainadequadorefletindosenaprecariedadeosservicos,
na falta de profissionais especializados e nas dificuldades de acesso a tratamentos eficazes. No Bra
Reforma Psiquiatrica e a implementacdo da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS) representaram ava
significativos na estruturacdo do cuidado em saude mental. Entretanto, persistem desafios, com
desigualdade na distribuicdo de recursos e a fragmentacdo dos servicos. Regibes menos desenvoly
especialmentareaguraise periféricas enfrentanmdificuldadesacentuadaparagarantirassisténciadequada
a populacao. Esse cenario ndo é exclusivo do Brasil, sendo observado em diversos paises de baixa e 1
renda,ondeosservicos desaldementalsao historicamenteegligenciados ermomparacao corautras areas



da saudeOBJETIVO: Analisar as desigualdades regionais e os desafios no financiamento da saude mer
no Brasil e emoutrospaiseemadesenvolvimenta ETODOLOGIA: foi umarevisaonarrativadaliteratura,

com busca realizada nas bases de dados PubMed, SciELO e Sciencelizatamse os descritores
MentalHealth, Primary Health Care, Health Policy, MentalHealth Services Unified Health Systen{SUS),

sem restricdo temporalApés a triagem, quatro artigos cientificos foram selecionados para analise
RESULTADOS: As desigualdades regionais no financiamento da saude mental impactam diretamente
acesso e os desfechos clinicos dos pacientes em paises em desenvolvimento, incluindo o Brasi
financiamento inadequado na area contribui para a escassez de profissionais, infraestrutura deficien
desigual distribuicdo de servicos especializados, prejudicando o atendimento nas regies mais vulner&a
No Brasil, porexemplo, observaequeasregioes Nortee Nordestgpossuenmenospsiquiatrase Centrosde
Atencédo Psicossocial (CAPS) por habitante em comparagdo com as regifes Sul e Sudeste, resultand:
dificuldades no acesso ao tratamento. A insuficiéncia de recursos compromete a continuidade do cuid:
levando a taxas mais altas de hospitalizagéo prolongada, uso inadequado de medicamentos e menor ads
tratamentopsicossociaisAlém disso,afaltadeintegracaeentreservicosde saidanentale atencéo primaria
agrava o problema, pois muitos pacientes ndo recebem acompanhamento adequado para transtornos m
gravesEssecenarioevidenciaqueaalocacaalesiguaderecursogperpetuasdisparidadeso acess@salde
mental, afetando negativamente a qualidade de vida dos individuos. Nos paises de baixa e média ren
auséncialepoliticassolidase deum sistemadefinanciamentestaveimpedeo desenvolvimentoeservigos
desaldementalacessiveig eficazesMuitos dessepaisescomoosdaAfrica e do Sudesté\siatico,carecem

de estratégias nacionais para ampliar a cobertura, resultando em uma populacdo desassistida. Para enf
esseslesafiosg essenciafjlueosgovernogriorizemo financiamentalasaidenental promovamaformacéo

de profissionais e fortalecam politicas publicas que garantam maior equidade no acesso e na qualidad
atendimento. CONSIDERACOES FINAIS: As desigualdades no financiamento da salde mental
comprometem o acesso e a qualidade do atendimento, especialmente em regides vulneraveis. Investim
mais equitativos e politicas publicas fortalecidas sdo essenciais para reduzir essas disparidades e melho
desfechos dos pacientes.

PALAVRAS -CHAVES: AtencadPrimariaaSaudePoliticadeSaudeSaudeéviental;Servicode
Saude Mental; Sistema Unico de Saude
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RESUMO

INTRODUCAO: A equidade no acesso a salde e & imunizacéo é um dos principais desafios enfrenta
pelos sistemas de saude ao redor do mundo. Apesar dos avancos na ciéncia e na formulacdo de pol
publicas, ainda persistem disparidades significativas na cobertura vacinal e na oferta de servigcos de s
especialmentempaisesiebaixae médiarenda Fatorescomodesigualdadesocioeconbmicadnfraestrutura
inadequada, baixa cobertura de atencéo primaria e desinformacdo impactam diretamente a efetividade
estratégiasleimunizacace daassisténcia saude A pandemiade COVID-19 evidencioue, emalgunscasos,
aprofundolessaslesigualdadegxponddragilidadesnossistemasiesalidee nosmecanismosdedistribuicdo
devacinas Enquantgpaises desenvolvida®nseguiram vacinaapidamente sugsopula¢cdesmuitos paises

em desenvolvimento enfrentaram escassez de doses, dificuldades logisticas e hesitacdo vacinal. Além c
guestdes geopoliticas e barreiras econémicas dificultam o acesso equitativo as novas tecnologias em s
comprometendos esforcos globais paearadicacdo e controle deencas imunopreveniveiS8BJETIVO:
Analisar os desafios e as estratégias para a reducdo das disparidades em salde e imunizacdo em dife
contextos globaisMIETODOLOGIA: A metodologia adotada foi uma revisdo narrativa da literatura, com



busca realizada nas bases de dados PubMed, SciELO e ScienceDiitexztramse 0s descritores
Immunization Programs, Communicable Diseases, Vulnerable Populations, Health Program and Proje
Evaluation e Health Educatiorsem restricdo temporahApos a triagem, cinco artigos cientificos foram
selecionadoparaanalise RESULTADOS: A reducaalasdisparidadesmsaudes nacoberturavacinalexige
estratégias adaptadas aos diferentes contextos globais. Em areas rurais e paises em desenvolvime
escassez de infraestrutura e profissionais de saude limita 0 acesso aos servi¢cos basicos, tornando esse
fortalecimento da Atencdo Primaria a Saude (APS). Programas com Agentes Comunitarios de Saude (A
tém demonstrado eficAcia ao promover educacdo em saude, mobilizacdo social e prestacdo de ser
essenciais, como ocorre no sul da Asia. No combate as doencas infecciosas, estratégias como camp.
massivas de vacinacao, vigilancia epidemiolégica e incentivos governamentais sado fundamentais. A Su¢
por exemplo, enfrentou a hesitacdo vacinal em comunidades especificas, implementando acdes
engajamento cultural e comunicagao direcionada para aumentar a confianca na imunizacdo. Esse tip
abordagem, que respeita as particularidades sociais e culturais, tem maior impacto na adeséo as vacin
educacdo em saude também €& um fator critico. Profissionais de salde, especialmente enferme
desempenham papel central na conscientizacdo e no combate a desinformacéo sobre vacinas, como inc
na revisdo sobre recusa parental a imunizacdo. Além disso, politicas publicas bem estruturadas, cor
erradicacao da variola e os esforcos para eliminar a poliomielite, mostram a importancia do investime
continuo e do apoio politico a saude publica. Por fim, a adaptacdo das estratégias a determinantes so
comocondi¢cdesocioecondmicasacess@informacéog essencialO desenvolvimentdesistemaslesalde
resilientes, investimentos em pesquisa e inovacdo em vacinologia e o fortalecimento da atencdo primaria
medidas fundamentais para reduzir desigualdades e garantir a cobertura universal da saude e da imuniz
CONSIDERACOES FINAIS: A reducio das disparidades em salde e imunizacio exige investimentos I
AtencaoPrimaria,educacad@msauldee estratégiaadaptadaa contextodocais.O fortalecimentalepoliticas

publicas e infraestrutura € essencial para garantir equidade no acesso e na cobertura vacinal.

PALAVRAS -CHAVES: Avaliacdo deProgramas erojetos dé&alde; Doencas Transmissiveis;
Educacdo em Saude; Populagbes Vulneraveis; Programas de Imunizacao
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RESUMO

INTRODUCAO: A saudeublicaéinfluenciadapor umacomplexarededefatoresambientaiseducacionais

e politicos que determinam a qualidade de vida das populacdes e a eficacia dos sistemas de salc
crescimento urbano desordenado, a polui¢cdo, as mudancgas climéticas e a degradacdo ambiental tém g
impactos diretos e indiretos na saude humana, contribuindo para o aumento de doencas respiratd
cardiovasculares e infecciosas. Paralelamente, a educacdo em saude desempenha um papel cruc
promocédo de habitos saudaveis, no combate a desinformacdo e na adesdo a programas preventivos,
essencial para reduzir a carga de doencas evitaveis. No campo politico, a formulacdo e implementaca
politicaspublicaseficazesaofundamentaiparagarantiro acess@quitativoaosservicoslesaludes promover
medidagreventivasielongo prazo.No entanto, desafiosomoo subfinanciamentdasaudeainstabilidade
governamental e a influéncia de interesses econémicos podem comprometer a efetividade das estratégi
prevencaca controlede doencasO cenarioglobaldasaldepublica,portanto,exigeum olharinterdisciplinar

para compreender como esses fatores interagem e impactam a qualidade e a equidade dos servi¢os de
OBJETIVO: Analisar os impactosambientais,educacionaig politicos na saudepublica, destacandms




desafios enfrentados globalmente e discutindo estratégias de prevencédo efieaze®OLOGIA: A
metodologiaadotadgaraesteestudoconsisteemumarevisaonarrativadaliteratura,combuscade dadosnhas
bases PubMed, SciELO e ScienceDirect. Os descritores utilizados Eoranonmental Health, Chronic
Diseases, Environmental Exposure, Public Policies e Health Promosem restricdo temporal.
RESULTADOS: As estratégias de prevencao global sédo fundamentais para mitigar os impactos ambient:
educacionais politicosnasaudepublica.A educacaadesempenham papelcrucialnareducaalamortalidade

por doencgas crbénicas, como demonstrado no estudo sobre paises do MENA, pois niveis mais alto:
escolaridade promovem maior conscientizagdo sobre habitos saudaveis e incentivam politicas publicas |
eficazesO impactoambientahasaudepublicatambémé significativo. O biomonitoramentdiumano(HBM)

tem se mostrado uma ferramenta essencial para avaliar exposi¢cdes a substancias quimicas noci\
fundamentar politicas regulatérias. A experiéncia europeia com o HBM4EU destaca a importancia
colaboracéo internacional para padronizar metodologias e promover a conscientizacao publica sobre ri
ambientais. Além disso, estudos sobre doencas respiratérias cronicas (DRCs) reforcam a necessidac
monitoramento constante e politicas ambientais rigorosas para reduzir a exposi¢cao a poluentes. As poli
publicas sdo determinantes na prevencéao primaria de anomalias congénitas, exigindo controle de substa
toxicas,promoc¢aadasaludematernae vacinacdoA UnidoEuropeigaimplementourecomendacddsaseadas

em evidéncias para fortalecer essas acdes. Paralelamente, estratégias de saude publica na China apo
necessidade de maior regulacdo ambiental, educacdo da populacdo e fortalecimento da pesc
epidemioldgica para reduzir doencas infantis relacionadas a poluentes. A implementacdo de medi
preventivas deve envolver multiplos setores e ser sustentada por investimentos em saude e educac:
financiamenta@ontinuodeprogramasie monitorament@ pesquisa essencigbaragarantirpoliticasbaseadas
emevidénciasAlém disso,o fortalecimentadagovernancalobalemsaudepublicae o compromissgolitico

sdo indispensaveis para garantir que as estratégias preventivas sejam amplamente adotadas e efica:
mitigacdo dos impactos ambientais, educacionais e politicos na satde da pola¢atDERACOES
FINAIS: Osimpactosambientaiseducacionaig politicosinfluenciamdiretamente saudepublica,exigindo
estratégias preventivas intersetoriais. Investimentos continuos em educacdo, monitoramento e polit

baseadas em evidéncias sdo essenciais para mitigar esses desafios globalmente.

PALAVRAS -CHAVES: DoencaCronica;ExposicdcAmbiental;PoliticaPublica;Promocaala
Saude; Saude Ambiental

REFERENCIAS

DING, G. etal. Environmentakxposureandchild healthin China.Environment International , v. 187,p.
108722, maio 2024.

MOMTAZMANESH, S.etal. Globalburdenof chronicrespiratorydiseaseandrisk factors,1990 2019:an
update from the Global Burden of Disease Study 28C8nicalMedicine, v. 59, p. 101936, maio 2023.

104
98



TARUSCIO, D.et al Primary Prevention of Congenitahomalies: Special Focus on Environmental
ChemicalsandotherToxicants MaternalHealthandHealthServicesandInfectiousDiseasesEm: [s.I: s.n.].
p. 301 322.

UBONG,D. etal. Applicationof humanbiomonitoringdatato supportpolicy developmentiaiseawareness
and environmental public health protection among countries within the HBM4EU piojechational
Journal of Hygiene and Environmental Health v. 251, p. 114170, jun. 2023.

ZOUINE, M.; ELADNANI, M. J.; SALHI, S.EDDINE. Doeshighereducatiormatterin mitigatingchronic
disease Mortality? evidence from MENA countries with consideration of Globalization, economic Growth,
and environmental pollutiolResearch in Globalization v. 9, p. 100236, dez. 2024.

! Graduad&mEnfermagemEmpresaBrasileirade ServicosHospitalares

2 Mestranda&m SaudeColetiva,Universidaddé=ederato Rio Grandedo Norte

3 GraduandaleMedicina,Universidade~ededatieAlagoas

4 Graduand@emNutricéo,Estaciode Sa- CampusMaceio/AL

5> Graduade@mMedicina,CentroUniversitarioFacisa

8 Graduand@mMedicina,UniversidadeFederabo Para-UFPA

" Graduade@mMedicina,UniversidadeAtenasParacatu UNIATENAS

8 GraduandemMedicina,Uniceplac- DF

® Graduad&mMedicina,CentroUniversitariodeVarzeaGrande- MT (UNIVAG)
10 Graduand&mMedicina,EnfermeiraMestreemDesenvolviment€omunitarie UNICENTRO, CentroUniversitarioCampo
Real- CAMPO REAL

105
99



PARTICIPACAO SOCIAL E POLITICAS PUBLICAS:
IMPACTOS NA GOVERNANCA, SAUDE E
CONSTRUCAO DA PAZ

» GustavoFranciscoSantosda Silva !
» Barbara Monique Alves Desidéric
» Claudionor Santos Melc

» EmanuelLucasCostaCalado?

» Thiago Santos de Lir&

» Barbara Rodrigues Ferreira®

» Luan Bernardino Montes Santos

» Henrique Macedo Sousé

» Tainara Pelisad

» Denisede Oliveiral®

RESUMO

INTRODUCAO: A saudeublicaéinfluenciadapor umacomplexarededefatoresambientaiseducacionais

e politicos que determinam a qualidade de vida das populacdes e a eficacia dos sistemas de salc
crescimento urbano desordenado, a polui¢cdo, as mudancgas climéticas e a degradacdo ambiental tém g
impactos diretos e indiretos na saude humana, contribuindo para o aumento de doencas respiratd
cardiovasculares e infecciosas. Paralelamente, a educacdo em saude desempenha um papel cruc
promocédo de habitos saudaveis, no combate a desinformacdo e na adesdo a programas preventivos,
essencial para reduzir a carga de doencas evitaveis. No campo politico, a formulacdo e implementaca
politicaspublicaseficazesaofundamentaiparagarantiro acess@quitativoaosservicoslesaludes promover
medidagreventivasielongo prazo.No entanto, desafiosomoo subfinanciamentdasaudeainstabilidade
governamental e a influéncia de interesses econémicos podem comprometer a efetividade das estratégi
prevencaca controlede doencasO cenarioglobaldasaldepublica,portanto,exigeum olharinterdisciplinar

para compreender como esses fatores interagem e impactam a qualidade e a equidade dos servi¢os de
OBJETIVO: Analisar os impactosambientais,educacionaig politicos na saudepublica, destacandms




desafios enfrentados globalmente e discutindo estratégias de prevencdo eficaze®OLOGIA: A
metodologia adotada foi uma revisdo narrativa da literatura, baseada na busca de artigos nas bases de
PubMed, SciELO e ScienceDirect. Utilizaras® os descritore€ommunity Participation, Public Health
Policies,DemocracyFormal SocialControl e HealthManagemenisemrestricaaemporal Osestudogoram
selecionados conforme sua relevancia para a temética, resultando em um total de cinco artigos cientifi
RESULTADOS: A participacasocialnaspoliticaspublicasdesempenham papelcrucialnagovernancana
melhoria dos indicadores de saude e na construgcdo da paz em comunidades afetadas por conflitos
Conselhos de Saud@o essenciais pagarantir o controle social sobas politicas de saude, permitindo que
asociedadeivil monitoree avalieasa¢cdegovernamentaidNo entantoaauséncialeinformacdesacessiveis
podefragilizar essanstitucionalidadeprejudicanda participacaaidadade, consequentementageficaciadas
politicas publicas. No campo da saude publica, a participacdo de atores da sociedade civil tem amplia
alcance e a complexidade da formulacdo de politicas, oferecendo novas oportunidades para a promogs:
saudeA participacasocialpodeinfluenciarpoliticasespecificasgomoatentativade revertera proibicdoda
vendadealcoolemuma redale supermercadasa Suica,demonstrando ompactodasdecisdes coletivasm
guestdes de saude publica. A participacao cidada também é fundamental para a formacéo de criancas
sujeitos politicos. O envolvimento infantil em processos politicos refor¢ca o desenvolvimento da cidadani
promove uma visdo mais inclusiva na formulacdo de politicas publicas. Além disso, a politica social e
diretamente relacionada a construcdo da paz, destacando como a governanca participativa pode mi
desigualdadesstruturaise fortalecera estabilidadesocial.Assim, a participacacsocialndo apenas melhora a
governanca osindicadoresle satdemastambémcontribuiparaumapazmaissustentaveémcomunidades
vulneraveis CONSIDERACOES FINAIS: A participacdo social é essencial para a governanca da saude
publica, influenciando politicas e promovendo equidade. Estratégias eficazes devem fortalecer

transparéncia, o acesso a informacao e a inclusdo cidada para melhorar os indicadores de saude.

PALAVRAS -CHAVES: ControleSocialFormal; Democracidsestdem SaudeParticipacaaa
Comunidade; Politica de Saude
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RESUMO

INTRODUCAO: A evolugdo tecnologica tem transformado significativamente a éarea da salde
proporcionando avangos na assisténcia, no diagnostico e na gestédo de sistemas de saude. Entre as prir
inovacOes destacase a telemedicina, que ampliou o acesso a servicos médicos a distancia; a inteligén:
artificial (IA), que potencializa a analise de dados para diagndsticos mais precisos e personalizados;
blockchain que fortalece a seguranca e a transparéncia na gestdo de informacdes de saude. A pandem
COVID-19 acelerou a adogéo dessas tecnologias, evidenciando seu potencial para otimizar o atendime
reduzircustose melhorar &ficiénciadosservigosdesaudeNo entantodesafioscomoinfraestruturaligital,
regulacéo e seguranca de dados ainda precisam ser superados para que essas solu¢cdes sejam implem
de forma equitativa e sustentavel em diferentes conteR®3ETIVO: Analisar o impacto das inovacdes
tecnoldgicas na saude, com foco na telemedicina, inteligéncia artifididdckchain abordando seus
beneficios, desafios e perspectivas para a atencdo e gestdo emvsalld®OLOGIA: A metodologia
adotada foi uma revisdo narrativa da literatura, com busca realizada nas bases de dados PubMed, SciE
ScienceDirectUtilizaram-se os descritoresTelemedicineBiomedicalTechnology Accessto Information,




Health Systems e Health Innovatieem restricdo temporapos a triagem, cinco artigos cientificos foram
selecionados para analis8ESULTADOS: A telemedicina, a inteligéncia artificial (IA) eldockchaintém
revolucionado os servicos de saude, aprimorando sua eficiéncia, qualidade e acessibilidade em compat
aosmodelodradicionaisA telemedicinampliao acess@oscuidadogprimarios,permitindoo monitoramento
remotoe reduzindoa necessidadde deslocamentdospacientesespecialmentemareagemotas. Duranta
pandemia de COVIEL9, essa tecnologia emergiu como uma solucdo essencial para garantir a continuide
dos atendimentos, levando os pacientes e provedores a repensarem a necessidade de consultas presen
IA desempenham papel crucial nanélisede grandes volumes d#ados, auxiliandoo diagndstico precoce

e no suporte a decisdo clinica. Tecnologias como aprendizado profundo (DL) e visdo computacional j&
utilizadas para identificar padrdes em exames meédicos, como raios X, melhorando a precisao diagnosti
otimizando os fluxos de trabalho. Além disso, a IA é aplicada em registros médicos eletrénicos e assisté
personalizada, tornando os cuidados mais eficazes e reduzindo erros méditoskoBain melhora a
seguranca, interoperabilidade e confiabilidade dos dados de saude. A tecnologia permite um gerenciam
robusto do acesso aos registros eletronicos de saude (EHRSs), garantindo a privacidade dos paciente
integridadedasinformacdes. Solu¢céaemocontratos inteligentesarmazenamento distribuido aumentam a
protecdo contra fraudes e violacées de dados, desafios frequentes nos sistemas tradicionais. A integi
dessas tecnologias cria um modelo de saude mais eficiente, reduzindo custos operacionais e aumenta
disponibilidadede servicos O usoderedesdetelecomunicacdegngenharialetecidose telecirurgiatambém
aponta para um futuro no qual procedimentos médicos podem ser realizados remotamente com precisé
combinacéo entre telemedicina, |Abckchainrepresenta um avanco significativo na democratizacdo da
salde, tornanda mais acessivel, segura e personalizada para t6d@$SIDERACOES FINAIS: As
inovagdes tecnoldgicas, como telemedicina, IANbleckchain aprimoram a eficiéncia, acessibilidade e
segurancaasaude. Superatesafios regulatoriosestruturais essenciaparasuaimplementaca@quitativa

e sustentavel.

PALAVRAS -CHAVES: Acessa Informacédo;Sistemasie SaudeTecnologiaBiomédica;
Telemedicina
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RESUMO

INTRODUCAO: A saude publica global tem enfrentado desafios sem precedentes nos Ultimos anos, set
impactada por crises sanitarias, desigualdades sociais e mudancgas climaticas. A pandemia e€E9COVIL
revelou fragilidades nos sistemas de saude, expondo desigualdades na distribuicdo de recursos, no ace
servicos médicos e na resposta das politicas publicas a emergéncia sanitaria. Paises com infraestrutu
saude mais precaria sofreram impactos mais severos, reforcando a necessidade de um debate aprofu
sobre equidade em saude. Paralelamente, as mudancgas climéticas intensificam riscos a saude pu
promovend® aumentalaincidénciadedoencgasespiratoriasinfecciosas cardiovascularesyémdeagravar
crisesalimentare hidricasemdiferentegpartesdo mundo.Eventosextremoscomoondasde calor,furacdes

e inundacdes, tém provocado deslocamentos populacionais forcados e sobrecarga nos sistemas de ¢
afetando principalmente comunidades vulneraveis. Assim, compreender aslag@es entre pandemias,
equidade e mudancas climaticas teseaessencial para fortalecer politicas de saude e garantir-estem
social. OBJETIVO: Analisarosdesafiose impactosdapandemiagdasdesigualdadesociaise das mudancas

climaticasna saudepublica e no bemestarsocial. METODOLOGIA: A metodologiautilizada foi uma




revisdo narrativa da literatura, com busca de artigos nas bases de dados PubMed, SciELO e ScienceD
Foram utilizados os descritor@ublic Health, Health Policies, Crisis Management e Health Eqsigyn
restricdatemporal Osestudogoram selecionadosonformesuarelevancigparaa tematicatotalizandocinco
artigos cientificosRESULTADOS: As politicas de equidade em saude publica podem mitigar os impactos
da pandemia e das mudancas climéaticas no-dstar social ao abordar as desigualdades estruturais que
ampliam os efeitos negativos desses eventos. Durante a pandemia da -T83QMiBsigualdades
socioecondmicasdeacess@ saudeesultaramemimpactosdesproporcionaisobrepopulacéesulneraveis,
incluindo trabalhadores essenciais, minorias raciais e pessoas em situacdo de pobreza. A implementag:
politicas que garantam acesso universal a cuidados médicos, suporte psicolégico e programas de assist
econdmica é essencial para reduzir essas disparidades. Além disso, programas de promocéao da saude
considerar o impacto da classe social e do habitus na formulacdo de intervencées mais eficazes e inclus
Politicas de apoio a profissionais da saude, especialmente enfermeiros, sdo fundamentais para combe
esgotamento e problemas de saude mental, agravados durante a pandemia. No contexto das mud
climaticas politicasurbanagjuemitiguemefeitos adversogomoondasde calore poluicdo,podemproteger
populacdes vulneraveis e reduzir a carga sobre os sistemas de saude. A¢cbes como o planejamento u
sustentavel, melhoria do transporte publico e reducdo de emissdes de gases poluentes podem gere
beneficios significativos para a saude. Além disso, a equidade em saude exige que intervencdes st
adaptadas as necessidades de diferentes grupos, garantindo que aqueles mais afetados por crises t
prioridadenasrespostagiovernamentaiO fortalecimentadossistemagie saldee daresiliénciacomunitaria

sdo estratégias fundamentais para minimizar os impactos futuros de pandemias e crises ambien
CONSIDERACOES FINAIS: A equidade em satde e politicas sustentaveis sdo essenciais para mitigar
impactos da pandemia e das mudancas climaticas. Fortalecer sistemas de salude e promover resili

comunitaria garantem respostas mais eficazes as crises globais.

PALAVRAS -CHAVES: COVID-19; Equidadeem Saude; Politicde Saude SaudePublica
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RESUMO

INTRODUCAO: A inclusdo social e a equidade de género sdo temas centrais no debate sobre politi
publicas, especialmente no gerefere dgarantiade direitos fundamentaigao acesso equitativo a servigos
essenciais. A desigualdade social e de género ainda persiste em diversas areas, impactando diretame
gualidadadevida e o desenvolvimentgsustentavetlassociedadedNo contextodasaldedo acess@energia
edosdireitosdasminorias,aimplementacadepoliticaspublicasinclusivassemostracrucialparaapromoc¢ao
dejusticasocial eo fortalecimento da cidadani@BJETIVO: Analisar os impactos da incluséo social e das
politicasdeequidadalegénermasareasiasatudedaenergiae dosdireitosdasminorias. METODOLOGIA:

A metodologia adotada foi uma revisdo narrativa da literatura, com busca de artigos nas bases de d.
PubMed SciELOe ScienceDirectUtilizaramseosdescritoreSexuabnd GendemMinorities, HumanRights,
Social Discrimination, Access to Health Services e Inclusive Paqlicgesn restricdo temporal.
RESULTADOS: As politicas publicas inclusivas voltadas para género e inclusao social desempenham
papel fundamental na promocéo da saude, no acesso a energia e na garantia dos direitos das minori
integracdode abordagensnterseccionaisna formulacaode politicas climaticas, por exemplo, permite




enfrentardesigualdadesstruturaigjueafetamdesproporcionalmentaulheres, meninaspessoasle género
diverso.A faltaderepresentatividadeessegspacosiedecisdaccompromete construcaae sociedademais
equitativase saudaveis. Noontextodo acess@ documentacategal, politicasmaisinclusivassao essenciais
para evitar barreiras enfrentadas por familias de minorias sexuais e de género. A auséncia de mec
adequadas pode gerar inseguranca juridica para pais e filhos, impactando diretamente o reconhecimen
seus direitos. Da mesma forma, a precariedade das politicas sociais voltadas para jovens de minorias se
e de género resulta em dificuldades no acesso a moradia, educacdo e emprego, agravando vulnerabilide
aumentandasdesigualdadesmsaudeNo setorenergéticoainclusaosociale degénercé fundamentapara
garantir acesso equitativo a fontes de energia sustentavel. A falta de coeréncia nas politicas publicas |
atrasainvestimento® comprometeaimplementacdde medidasficazeparagruposmarginalizadosAlém

disso disparidadegesaudesntreminoriassexuaise degéneraefletemum histéricodeexclusdmaspoliticas
publicas e no sistema de saude. O reconhecimento dessas desigualdades e a implementacdo de estr:
especificas podem reduzir os impactos negativos do estigma estrutural e melhoralesiabetessas
populac¢desPortanto politicasinclusivasndoapenagpromovema equidade, mambémfortalecem asalde
publica, 0 acesso a recursos essenciais e a protecdo dos direitos de grupos historicamente marginaliz
CONSIDERACOES FINAIS: Politicas publicas inclusivas sdo fundamentais para reduzir desigualdades
garantirdireitos,promovendcequidadenasadde, n@cess@ energiae na protecaaeminorias.A adocaale

abordagens interseccionais fortalece a justica social e o desenvolvimento sustentavel.

PALAVRAS -CHAVES: AcessibilidadeosServicosle SaudeDireitosHumanospPiscriminacadsocial;
Minorias Sexuais e de Género; Politicas Publicas Antidiscriminatdrias

REFERENCIAS

BUCHY, M.; SHAKYA, S.Exploringpolicy coherenceéo understandimited progresof genderandsocial
inclusion in the energy sector: The case of Ndpaérgy Policy, v. 190, p. 114140, jul. 2024.

HUGHES,T. L. etal. How canthe nursingprofessiorhelpreducesexualandgendeminority related health
disparities: Recommendatiofrem theNational Nursing LGBT(Health SummitNursing Outlook, v. 70,
n. 3, p. 518524, maio2022.

PHILBIN, M. M. et al How social policies shape the health and Wwelhg of sexualand gendeminority
youth: Pathwayof influence,socialsideeffectsandimplicationsfor life coursetrajectoriesSocial Science
& Medicine, v. 317, p. 115624, jan. 2023.

VAN DAALEN, K. R. etal. Bridgingthegenderclimate,andhealthgap:theroadto COP29.The Lancet
Planetary Health, v. 8, n. 12, p. e10881105, dez. 2024.

ZHANG, A. etal. Birth registrationpoliciesin the United Statesandtheir relevanceo sexualand/or gender
minority families: ldentifying existing strengths and areas of improvens&adal Science& Medicine, v.
293, p. 114633, jan. 2022.

116
110



! Graduand@mMedicina,Universidadele Passd-undo(UPF)

2 Mestranda&mSaudeColetiva,Universidade-ederablo Rio Grandedo Norte

3 GraduandaleMedicina,Universidade-ededabieAlagoas

4 GraduandemNutrigao,Estaciode Sa- CampusMaceio/AL

5 GraduadeemMedicina,CentroUniversitarioFacisa

6 Graduand@mMedicina,Universidade-ederatio Par& UFPA

" Graduade@mMedicina,UniversidadeAtenasParacatu UNIATENAS

8 Graduand@mMedicina,Uniceplac- DF

9 Graduad&mMedicina,CentroUniversitariodeVarzeaGrande- MT (UNIVAG)
10 Graduand&mMedicina,EnfermeiraMestreem Desenvolviment€omunitarie UNICENTRO, CentroUniversitarioCampo
Real- CAMPO REAL

117
111



IMPACTOS DO TRAUMA E DA VIOLENCIA NA
SAUDE MENTAL, COMPORTAMENTO
ECONOMICO E INCLUSAO SOCIAL

» GustavoFranciscoSantosda Silva?
» Barbara Monique Alves Desidérié
» Claudionor Santos Meld

» EmanuelLucasCostaCalado®

» Thiago Santos de Lir&

» Barbara Rodrigues Ferreira®

» Luan Bernardino Montes Santos

» Henrique Macedo Sousé

» Tainara Pelisad

» Denisede Oliveiral®

RESUMO

INTRODUCAQ: O traumae aviolénciasdofendmenosjueimpactamprofundamentea vida dosindividuos

e das comunidades, gerando repercussoes significativas na satde mental, no comportamento econémict
inclusdosocial.Experiénciagraumaticasgomoabusosyiolénciaurbanaguerrase desastresaturaispodem
desencadedranstornogsicoldgicosafetaratomadadedecisdedinanceirase dificultar areintegracasocial
dasvitimas.Além disso,0 traumandoselimita aoambitoindividual, masseestendeocoletivo,influenciando
padréegie desenvolviment@econémicae acoesacsocial. OBJETIVO: Analisarosimpactosdotraumae da
violéncia na saude mental, no comportamento econémico e na inclusao B&CIADOLOGIA: A
metodologiautilizadafoi umarevisdonarrativadaliteratura,combuscaleartigosnasbasesiedadosPubMed,
SciELO e ScienceDirect. Foram empregados os descritdi@sence, Urban Health, Public Safety,
Psychological Trauma e Social Policjessm restricdo temporal. gelecdo priorizou estudos relevantes para
a temaética, totalizando cinco artigos cientifide&SULTADOS: Intervencdes psicossociais e politicas de

suportedesempenhamm papelcrucialnamitigacdodosimpactosdo traumae davioléncianasaudemental,

no comportamentaecondmicoe na inclusdosocial. A pesquisasobrehomensnegrosem recuperagae




reinsercasocialdestacaimportanciadeabordagensformadassobretraumase métodogarticipativosgue
podemfortaleceredescomunitariase oferecersuporteestruturadgarareduzirvulnerabilidadesNo contexto

dos requerentes de asilo, a perseguicdo baseada em estigma e experiéncias traurmaikipasopes tém
efeitos profundos na satude mental. Politicas que consideram determinantes sociais e garantem apoio le
psicolégico podem melhorar significativamente o kestar dessas populacdes, reduzindo os impactos do
trauma. Da mesma forma, o estudo sobre conceitos culturais de sofrimento demonstra que interven
eficazesdevem iralém do nivel individual, abordando fatores sociasteuturaigjuemoldam a experiéncia

do sofrimento. A violéncia de género, exacerbada pela pandemia de €@VBvela a necessidade de
politicas que protejam meninas e mulheres da violéncia doméstica e do parceiro intimo. Programas
combinam suporte econémico, acesso a educacado e fortalecimento das redes de apoio podem redt
exposicao a violéncia e promover maior autonomia. Além disso, o impacto da violéncia nas decist
econdmicas, como observado em vitimas na Coldmbia, sugere que experiéncias traumaticas podem ¢
aversao ao risco e afetar a mobilidade social. Intervengdes que oferecem suporte psicoldgico e capacit
econbmica podem ajudar as vitimas a recuperar sua capacidade de tomada de decisédo e reduzir cicl
pobrezaPortantojntervencfegsicossociaig politicasdesuportesdofundamentaiparaminimizarosefeitos

do trauma e da violéncia, promovendo saude mental, seguranca econdmica e inclusédo social de popule
vulneraveis CONSIDERACOES FINAIS: Intervencdes psicossociais e politicas de suporte sdo essenciai
para mitigar os impactos do trauma e da violéncia, promovendo saude mental, inclusdo social e segur:
econdmica. Estratégias integradas podem reduzir vulnerabilidades e fortalecer a resiliéncia das popula

afetadas.

PALAVRAS -CHAVES: SaudedaPopulacadJrbana;Segurancal raumaPsicologicoVioléncia
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RESUMO

INTRODUCAO: Ossistemaslesaldeenfrentandesafioxrescentediantedasmudancaslemogréficasia
ampliacdalasdemandagpor servicognédicose daslimitagbesfinanceirase estruturaisA buscgporcobertura
universal, a necessidade de garantir a sustentabilidade dos sistemas e a crescente preocupag¢ao com a
mental global sdo temas centrais no debate sobre politicas de saide. A desigualdade no acesso a se
médicos, 0s altos custos operacionais e a falta de investimentos adequados comprometem a efetividad
sistemasle saudejmpactandaliretamente qualidadedevidadaspopulacdesOBJETIVO: Esteestudaem
como objetivo analisar os desafios e perspectivas dos sistemas de salude no contexto da cobertura univ
da sustentabilidade e da salde mental gldbaITODOLOGIA: A metodologia adotada foi uma revisao
narrativadaliteratura,combuscadeartigosnasbasesiedadosPubMed SciELOe ScienceDirectUtilizaram
seosdescritoredHealth Financing,Unified Health Systen{SUS) DemographicTransition,Global Burdenof
Disease e Health Policysem restricdo temporah selecdo dos estudos considerou sua relevancia para a
tematicatotalizandaguatroartigoscientificos. RESULTADOS: A adocaalepoliticasdecoberturauniversal

e sustentabilidade nos sistemas de saude tem um impacto positivo significativo na saude mental global e




acesso equitativo aos servigos. O texto evidencia que o Brasil, com a criagdo do SUS, conseguiu ampli
acesso a saude, diminuindo desigualdades e promovendo melhorias nos indicadores de saude. No en
persistem desafiospmo desigualdades geograficamanciamento insuficientejuepodemcomprometer a
equidade e a qualidade dos servi¢os, incluindo os de saiude mental. Nos paises de baixa e média rer
situacdo é ainda mais critica. A escassez de recursos financeiros, a infraestrutura protegida e a ausén
politicas publicas direcionadas a saude mental dificultam o desenvolvimento de sistemas eficazes
experiéncia de alguns paises que obtiveram avancos apesar de restricbes orcamentarias indica g
fortalecimentadaspoliticaspublicase o investimentasustentavesdoessenciaiparagarantirum atendimento
adequado. A cobertura universal de saude é um fator essencial para a promoc¢éo do patriménio sem ac
pois garante que populacdes vulneraveis possam receber atendimento, independentemente de sua cor
socioecondmica. A falta de priorizacdo da saude mental nos sistemas de saude resulta num cenario en
milhBes de pessoas ndo recebem o suporte necesséario, agravando quadros de sofrimento psiqu
desigualdade. Dessa forma, politicas de sustentabilidade e cobertura universal fortalecem a estrutura
servicos de saude mental, promovem o0 acesso equitativo e significativos para a reducdo do impacto
doencas mentais na sociedade. Para que esse avanco seja consolidado, € necessario garantir financie
adequado e estratégias de integracdo da satde mental as politicas de sald€pPHHIERERACOES
FINAIS: A cobertura universal e a sustentabilidade sdo essenciais para a equidade no acesso a s:
especialmente na saude mental. O financiamento adequado e politicas integradas sdo fundamentais

fortalecer os sistemas de saude e reduzir desigualdades.

PALAVRAS -CHAVES: CargaGlobaldaDoencaDinamicaPopulacionalFinanciamentaa
Assisténcia a Saude; Politica de Saude; Sistema Unico de Saude

REFERENCIAS

CASTRO,M. C.etal. B r a zunifledhsalthsystemthefirst 30 yearsandprospectgor thefuture.The
Lancet, v. 394, n. 10195, p. 34856, jul. 2019.

FRENK,J.;GOMEZ-DANTES, O. HealthSystemsn Latin America:The Searctor UniversalHealth
CoverageArchives of Medical Researchv. 49, n. 2, p. 7983, fev. 2018.

JACOB,K. etal. Mentalhealthsystemsn countrieswherearewe now?The Lancet, v. 370,n. 9592 p.
1061 1077, set. 2007.

MARINHO, F. etal. Burdenof diseasen Brazil, 1990 2016:asystematicubnationadnalysisor the
Global Burden of Disease Study 20I6e Lancet, v. 392, n. 10149, p. 76075, set. 2018.

! P6sGraduad&mEnfermagemCentroUniversitarioEstaciodo Recife

2 Mestranda&m SaudeColetiva,Universidaddé-ederatlo Rio Grandedo Norte
3 GraduandaleMedicina,Universidade-ededatieAlagoas

4 Graduand@emNutricéo,Estaciode Sa- CampusMaceio/AL

122
116



5 GraduademMedicina,CentroUniversitarioFacisa

6 Graduanda@mMedicina,Universidadd-ederatio Par&UFPA

" GraduademMedicina,UniversidadeitenasParacatuy UNIATENAS

8 Graduand@mMedicina,Uniceplac- DF

9 Graduad&mMedicina,CentroUniversitariodeVarzeaGrande- MT (UNIVAG)

0 GraduandamMedicina,EnfermeiraMestreem Desenvolviment€omunitarie UNICENTRO, CentroUniversitarioCampo
Real- CAMPO REAL

123
117
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RESUMO

Introducdo: A violéncia doméstica é uma problematica social que afeta a saude fisica e mental d
mulheres, exigindo acdes integradas para seu enfrentarn&divo: Compreender os impactos da
violéncia doméstica na saude das mulheres e identificar abordagens multidisciplinares de assistér
Metodologia: Pesquisa qualitativa baseada em revisédo bibliografica de artigos publicados nos ultims
cinco anos em bases de dados cientificas, com foco em estudos observacionais e revisdes sistema
Resultados A violéncia doméstica provoca lesdes fisicas, distarbios do sono, ansiedade, depresséa
estresse pésaumatico. A assisténcia multidisciplinar é essencial para oferecer suporte psicol6gico
juridico,emborao acess@ esses servi¢os aindejalimitado. Conclusaa O enfrentamentalavioléncia
domeéstica requer acdes integradas entre saude, assisténcia social e justica, além da ampliagdo do
ao suporte necessario e da implementagcédo de agbes educativas para prevenir a violéncia e promo
igualdade de género.



DOMESTIC VIOLENCE AND ITS CONSEQUENCES
FOR WOMEN'S HEALTH: A MULTIDISCIPLINARY
APPROACH

ABSTRACT

Introduction : Domesticviolence is a social issue that affects women's physical and mental health, requirin
integrated actions for its prevention and interventiObjective: To understand the impacts of domestic
violence on women's health and identify multidisciplinary approaches to provide assistaticadology:
Qualitative research based on a literature review of articles published in the last five years in scienti
databases, focusing on observational studies and systematic reRiesusts: Domestic violence causes
physical injuries, sleep disorders, anxiety, depression, anerpastatic stress disorder. Multidisciplinary
assistance is essential to provide psychological and legal support, although access to these services rer
limited. Conclusion Combating domestic violence requires integrated actions among health, socie
assistancegndjusticesectorsaswell asexpandingaccesso necessargupportandimplementingeducational

measures to prevent violence and promote gender equality.




INTRODUCAO

A violéncia doméstica constitui uma problemética social e de saude publica que afeta mulheres em
todo o mundo, comprometendo seu bestar fisico e psicolégico. Segundo o Forum Brasileiro de
Seguranca Publica (2023), o Brasil registrou um aumento de 10% nos casos de violéncia de género em
relacdcaoanoanterior.A Lei n°11.340/2006¢conhecidacomoLei MariadaPenharepresentam marcona
protecdo dos direitos das mulheres, porém, desafios ainda persistem quanto a sua aplicacdo. Este estudc
busca analisar as consequéncias da violéncia doméstica para a saude da mulher sob uma perspectiva
multidisciplinar, destacando aspectos fisicos, emocionais e sociais.

O objetivoprincipalé compreendecomoaviolénciadomésticampactaa saudedasmulheres
identificar abordagens integradas para o enfrentamento dessa problematica. Além disso,saretende
contribuir para a ampliacdo do conhecimento académico e profissional, fornecendo subsidios para o

desenvolvimento de estratégias de intervencao.

METODOLOGIA

Tratase de uma pesquisa qualitativa e exploratoria, realizada por meio de revisdo bibliografica
artigos publicados nos udltimos cinco anos em bases de dados como SciELO, PubMed, Revistas US
plataformas do Governo Federal. Foram incluidos estudos de natureza observacional, revisdes sistemati
estudos quantitativos, com foco nos impactos da violéncia doméstica na saude fisica e mental das mulh
Os critérios de inclusdo envolveram artigos em portugués, inglés e espanhol, enquanto os de exclusao f

estudos fora do periodo estipulado ou que nédo abordassem diretamente a tematica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados evidenciam que a violéncia domeéstica provoca impactos significativos na saude
mulheres, abrangendtesddesbedisicasatétranstornogsicoldgicos, como ansiedadiepressao estresse
postrauméaticoSegundderberetal. (2022),asvitimasapresentarmaiorpropensda@aoabusadesubstancias,
infec-»es sexual mente transmiss?2vedi®varedal 2020)e «
destacam a importancia de abordagens multisectoriais para a prevencao da violéncia, visando mitigar

efeitos na saude fisica e mental.
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Além disso, o estudo d&iddiquiet al (2021) enfatiza necessidade dampoderamento feminino e
medidas interdisciplinares para reduzir os impactos da violéncia doméstica. Em uma analise mais am
Kalokheetal. (2017)revelamque41%dasmulheresndianaga sofreramalgumtipo deviolénciadoméstica,
sendo 30% no ultimo ano, o que evidencia a dimenséo global do problema.

A assisténcianultidisciplinar,envolvendgrofissionaidlasaldeassisténciaociale justica,mostra
se essencial para a recuperacdo das mulheres. Segundo Kathaley2017), a violéncia doméstica esta
diretamente associada ao desenvolvimento de transtornos psiquiatricos de longo prazo, como depre:

ansiedade, baixa autoestima, transtorno de estressepidgtico (TEPT) e abuso de drogas.

Graéfico 1: TiposdeviolénciadomésticanaiscomungFonte:FéorumBrasileirode Seguranc&Ublica,2023)
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Tipo de Violéncia

Tabela 1: Consequénciaisicase psicolégicasiaviolénciadomésticgFonte:Berberetal., 2022;:Mi j a tJ @ wialretly, i |

2020)
Consequéncias-isicas Percentual (%)
LesBesmusculoesqueléticas 55
Cefaleiasfrequentes 50
Disturbios do sono 45

Tabela2: Percentuatle mulheresquebuscaranapoiopsicolégicoe juridico apdsviolénciadomésticg Fonte:Siddiquietal.,

2021)
Tipo de Apoio Percentual (%)
Apoio psicologico 50
Assisténcigjuridica 30

Os graficos evidenciam gue a violéncia psicolégica é a mais frequente, seguida da violéncia fisi
Em relagcdo as consequéncias, 70% das mulheres relataram sintomas de ansiedade, 65% desenvols
depressae 40%apresentaranranstornaleestress@ostraumaticoEssesesultadoseforcamanecessidade
deumaabordageninterdisciplinamparagarantiro tratamentantegraldasmulheresJaa Tabela2 destacajue
apenas 50% das vitimas buscaram apoio psicoldgico e 30% procuraram assisténcia juridica, evidencian

necessidade de ampliar 0 acesso a esses Sservicos.

127
121



CONSIDERACOESFINAIS

A violénciadomésticaxercempactosprofundose duradourosiasauddisicae mentaldasmulheres,
evidenciand@necessidaddeumaabordagenmtegradae humanizadaOsresultadosnalisadoslemonstram
que as consequéncias vao desde lesdes fisicas e disturbios do sono até transtornos psiquiatricos,
depresséo, ansiedade e estressdrpamatico. Nesse contexto, a assisténcia multidisciplinar, envolvendo
profissionais da saude, assisténcia social e justica, é essencial para oferecer suporte adequado as vitima

Além disso, € fundamental que o acesso ao apoio psicologico e juridico seja ampliado, visan
incentivar mais mulheres a buscarem ajuda. A implementacdo de acdes educativas e preventivas, aliac
fortalecimento das politicas publicas, como a Lei Maria da Penha, contribui para a construcdo de u
sociedadenaisjustae livre devioléncia. Futuras pesquisdevem explorar novasstratégiasleintervencao,

promovendo a conscientizacdo e o combate a violéncia de forma continua e eficaz.
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RESUMO

Introducdo: O avancgo das tecnologias digitais tem promovido transformacgfes no campo da sau
coletiva, destacanese a telemedicina como uma estratégia para ampliar 0 acesso aos servicos meédic
especialmente em regides geograficamente isolagstivo: Analisar os impactos da telemedicina na
saude coletiva, enfatizando seus beneficios no manejo de doencas crbénicas, em situacdes de emerg
e os desafios relacionados a infraestrutura e regulamentde&mdologia: Tratase de uma revisao
narrativa da literatura, fundamentada em estudos recentes que abordam a aplicacdo da telemedicin
contextos diversos, incluindo populacbes subatendidas e areas rerestaados A telemedicina
contribui para a reducgéo de custos, ampliacdo da cobertura de cuidados especializados e aprimoran
dosdesfechoslinicos,proporcionandagilidadeno diagndésticee monitoramenta@ontinuode pacientes.
Contudo, limitacbes de conectividade e a necessidade de formacéo profissional adequada represe
desafios para sua implementacdo ple@anclusdo: A superacdo dos obstaculos estruturais e

regulamentareSessenciaparaqueatelemedicinaeconsolidecomoum instrumentcefetivodeinclusao



social,promovendaim sistemade saudemaisequitativoe acessivelcapazde atendeasnecessidades

das populacdes em areas remotas.




INNOVATIONS IN PUBLIC HEALTH:
TELEMEDICINE AND  ACCESSIBILITY IN
REMOTE AREAS

ABSTRACT

Introduction: The advancement of digital technologies has brought significant transformations to publi
health, with telemedicine emerging as a strategy to expand access to medical services, particularly
geographically isolated region©bjective: To analyze the impact of telemedicine on public health,
emphasizing its benefits in managing chronic diseases, emergency situations, and the challenges relate
infrastructureandregulation.Methodology: This studyis anarrativeliteraturereviewbasedn recentstudies
addressinghe applicationof telemedicingn variouscontextsjncludingunderservegopulationsandremote
areasResults: Telemedicineontributego costreductionjncrease@ccesso specializedcare,andimproved
clinical outcomes, providing faster diagnoses and continuous patient monitoring. However, connectivi
limitations and the need for adequate professional training present challenges to its full implementatic
Conclusion: Overcoming structural and regulatory obstacles is essential for telemedicine to become :
effective tool for social inclusion, promoting a more equitable and accessible healthcare system capable

meeting the needs of populations in remote areas.




INTRODUCAO

O avanco das tecnologias digitais tem provocado transformacdes significativas em diversas areas
conhecimento, afetando de manein@ta aforma comoosservicos saoferecidos e&onsumidos. Naampo
da saude coletiva, a telemedicina surge como uma resposta a necessidade de ampliar 0 acesso aos cu
médicos, sobretudo eragidesgeograficamentesoladas, onda escassez derofissionais especializadose
limitacdo da infraestrutura hospitalar dificultam o atendimento presencial. Segundo Eallz¢2020), a
telemedicina contribui para a ampliacdo da cobertura de cuidados especializados, a0 mesmo tempo en
reduz os custos associados ao deslocamento de pacientes, promovendo desfechos clinicos mais satisfa
Tal avangcono entantondoserestringea merasubstituicdalo contatopresencialgonfigurandesecomouma
estratégiaapazaleotimizarosrecursoslisponiveisreduzindocustosoperacionaig aprimoranda qualidade
dos servicos prestados (Stettal, 2018).

Nesse contexto, o papel da telemedicina tgmaspecialmente relevante no acompanhamento de
doencas crbnicas, cujas demandas por intervencdes periddicas exigem um suporte continuo para gara
adesa@otratamente prevenircomplicacdesConformeSahuetal. (2024),apossibilidadelemonitoramento
remoto dos parametros fisiologicos e a orientacdo em tempo real fortalecem a relacdo entre pacient
profissionais de saude, criando um ambiente terapéutico que contribui para a reducdo das internac
hospitalares e a prevencgéo de complicagdes graves.

Diantedessecenario o presentestuddouscaanalisarosimpactosdatelemedicinano contextodasaude
coletiva,destacandseusbeneficiogparao acess@aoatendimentanédicoemareagemotase osdesafiogjue
aindaprecisanmsersuperadoparagueessaecnologiaseconsolidecomoumaferramentafetivade inclusao

social.

METODOLOGIA

Tratase de uma pesquisa qualitativa e exploratoria, realizada por meio de revisdo bibliografica
artigos publicados nos ultimos cinco anos em bases de dados como SciELO, PubMed e Scholar Acade
Foram incluidos estudos de natureza observacional, revisdes sistematicas e estudos quantitativos, com
nos impactos da violéncia doméstica na saude fisica e mental das mulheres. Os critérios de inclt
envolveram artigos em portugués, inglés e espanhol, enquanto os de exclusao foram estudos fora do pe

estipulado ou que néo abordassem diretamente a tematica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A telemedicina,ao romper as barreirasgeograficasque historicamentdimitaram o acessoaos

servicosde saude configurase comoumarespostaoncretaas desigualdadesstruturaisgue permeiamas
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populactes residentes em areas remotas. Facilitando o atendimento de pacientes cuja localizacdo geog
inviabilizaria o acesso presencial, esse modelo de assisténcia contribui para a reducdo de custos
aprimoramento dos desfechos clinicos, ao mesmo tempo em que amplia a cobertura de cuida
especializados, consolidande como uma estratégia capaz de mitigar os impactos da caréncia d
infraestrutura hospitalar em regides periféricas (Palezal, 2020). Ao promover o contato direto entre
profissionaiglesaludes pacientepor meiodeplataformagligitais,eliminaseanecessidaddedeslocamentos
onerosos e demorados, permitindo que diagnosticos sejam realizados em tempo habil, prevenind
agravamento de condic¢fes clinicas que, em contextos convencionais, permaneceriam sem acompanhar
adequado (Shatt al, 2018).

Ainda que os beneficios da telemedicina se evidenciem em diversos cenarios, seu poteneial rev
separticularmentexpressivano manejodedoencagronicascujasdemandaporacompanhamentmontinuo
e intervencdes periddicas encontram, nas tecnologias digitais, um meio eficiente para garantir a adesa
tratamento. A possibilidade de monitorar remotamente pardmetros fisiol6gicos, associada a orientacao
tempo real, fortalece a relacédo entre pacientes e profissionais de saude, criando um ambiente terapéutic
gual o suporte é mantido de forma permanente, independentemente das limitacbes impostas pela dist:
fisica (Sahwet al, 2024). Esse modelo de assisténcia, ao minimizar as lacunas decorrentes da escasse
especialistasmregidessoladaspromovea continuidadelo cuidadoe o aprimoramentalaqualidadedevida
dosindividuos,reduzindoo numerodeinternacdesospitalare® prevenindaccomplicacdesjue,emcontextos
convencionais, evoluiriam para quadros clinicos mais graves (MohammaetadleR022).

Contudo, a eficacia da telemedicina ndo se restringe ao acompanhamento de patologias croni
evidenciandese igualmente em situacdes de emergéncia, nas quais a rapidez da intervencéo é determin
para o prognostico do paciente. A possibilidade de realizar avaliagBes clinicas em tempo real, por meic
transmissao de imagens e dados vitais, permite que médicos especializados orientem equipes local
conducdo dos primeiros procedimentos, otimizando o tempo de resposta e ampliando as chances
recuperacédo (Palozet al, 2020). Em areas onde a infraestrutura hospitalar € limitada, esse suporte remc
assume papel estratégico, compensando a auséncia de profissionais altamente qualificados e garantind
decisdes clinicas sejam embasadas em diagndsticos precisos, reduzindo os riscos associados a interve
tardias ou inadequadas (Shethal, 2018). Essa capacidade de intervir de forma &gil e assertiva, sem a
restricdes impostas pela distancia fisica, evidencia o impacto da telemedicina na construgéo de sisteme
saudemaisequitativosnosquaiso acesso aatendimenta@specializadmaoserestringeaoscentros urbanos
(Mohammadzadest al., 2022).

Ainda que os avancos tecnoldgicos viabilizem a expansdo da telemedicina em escala global,
implementagdo enfrenta obstaculos que transcendem as limitagbes técnicas, envolvendo questde:
infraestrutura, regulamentacado e formacao profissional. Em regides onde a conectividade é precari
transmissadedadosmtemporealtornaseinviavel,comprometendaqualidadedo atendimente limitando
o alcance das intervencfes médicas (Salvati@l, 2021). Além disso, a auséncia de politicas publicas
voltadasa integracdoda telemedicinanos sistemasde saudelocais dificulta a adocdodessemodelo de
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assisténcigperpetuandasdesigualdadeso acess@osservigcosde saude A formacaodosprofissionaispor

sua vez, assume papel fundamental nesse contexto, uma vez que a eficacia do atendimento remoto de
nao apenas da tecnologia disponivel, mas também da capacidade dos profissionais em utilizar esses rec
de forma adequada, garantindo que o suporte oferecido a distdncia mantenha o mesmo nivel de qualids
precisao do atendimento presencial (Sethal., 2024).

Nesse cenario, a superacdo desses desafios exige investimentos coordenados em infraestn
tecnoldgica, regulamentacao adequada e capacitacao profissional, criando as condi¢cdes necessarias pa
a telemedicina se consolide como uma alternativa viavel e eficiente em todas as regides, independenten
das barreiras geogréficas ou socioeconémicas (Pabztj 2020; Salvadoet al, 2021). A ampliagdo do
acesso a internet em areas remotas, associada a criacdo de plataformas seguras e intuitivas, permitira
atendiment@emotoalcanceum nimerocrescentele pacientesteduzindoasdesigualdadeso acess@saude
e promovendo a equidade no cuidé8bahet al, 2018). Paralelamente, a definicdo de diretrizes claras para
0 uso da telemedicina garantira que esse modelo de assisténcia seja integrado de forma harmonios:
sistemaglesalde, assegurandgualidadees a segurancao atendimentoenquanta formacao continudos
profissionais fortalecerda sua capacidade de utilizar esses recursos de maneira eficaz, maximizandc

beneficios proporcionados pela tecnologia (Mohammadzztdah 2022; Sahet al, 2024).

CONSIDERACOESFINAIS

A andlise dos impactos da telemedicina no contexto da saude coletiva evidencia sua capacidade
ampliar o acesso aos servicos de saude, mitigando as desigualdades historicas que afetam popul
residentes em areas remotas. Ao permitir o contato direto entre pacientes e profissionais de saude, se
limitacdes impostas pela distancia geogréfica, essa modalidade de atendimento promove ndo apen
agilidade no diagnéstico e tratamento, mas também o acompanhamento continuo de doencas crén
contribuindo para a melhoria dos desfechos clinicos e a reducéo da sobrecarga dos sistemas hospitalare:

Contudo, o pleno aproveitamento dos beneficios proporcionados pela telemedicina depende
superacao de desafios relacionados a conectividade em areas remotas, a regulamentacdo adequada
modelo de assisténaaa capacitagdo dos profissionais de sg@dao uso eficaz das tecnologias digitahs.
criagdode politicaspublicasvoltadasa expansaaainfraestruturdecnoldgicaaliadaa definicdode diretrizes
claras para a integracédo da telemedicina aos sistemas de saude, constitui um passo fundamental para g
gue o0 acesso ao atendimento remoto seja democratizado, alcancando populacdes historicam

marginalizadas.
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RESUMO

Introducéo: O estigma relacionado aos transtornos mentais no ambiente escolar comprometestabem
emocional e o desempenho académico dos estudantes, perpetuando atitudes discriminatorias e reforg
esteredtipos negativofbjetivo: Analisar os impactos do estigma associado aos transtornos mentais n
contexto escolar e identificar estratégias para sua reducdo, destacando o papel da educagédo e da psic
escolamesseprocessoMetodologia: Tratasedeumapesquisajualitativae exploratoriafealizadgoor meio

de revisao bibliografica de artigos publicados nos ultimos cinco anos em bases de dados como SciE
PubMed e Scholar Academic. Foram incluidos estudos observacionais, revisdes sistematicas e quantitat
com foco na tematica do estigma e intervencdes educaciBeaisltados:A sensibilizagdo da comunidade
escolar, a inclusdo da saude mental nos curriculos e a capacitacdo dos educadores dersenstrare
fundamentais para a reducdo do estigma. Intervencdes da psicologia escolar, como atividades em gru

espacosleacolhimentogcontribuenparaaconstrucaaeumambientanaisinclusivoeempaticoConclusao:



A superacaalo estigmadependede uma abordagenintegrada,que combineacdeseducativase suporte
psicolégico, promovendo o respeito a diversidade e o desenvolvimento socioemocional dos estudantes.




MENTAL DISORDERSAND EDUCATION: HOW TO
REDUCE STIGMA IN SCHOOLS

ABSTRACT

Introduction: The stigma related to mental disorders in the school environment compromises studen
emotional welbeing and academic performance, perpetuating discriminatory attitudes and reinforcin
negative stereotypefbjective: To analyze the impacts of stigma associated with mental disorders in the
school context and identify strategies for its reduction, highlighting the role of education and scho
psychologyin this processMethodology: Thisis a qualitativeandexploratoryresearch conductedrougha
bibliographic review of articles published in the last five years in databases such as SciELO, PubMed, ¢
Scholar Academic. Observational studies, systematic reviews, and quantitative research focused on stit
and educational interventions were includégbsults: Raising awareness within the school community,
integrating mental health into curricula, and training educators proved essential for reducing stigma. Sch
psychologyinterventionssuchasgroupactivitiesandsupportspacescontributeto building amoreinclusive
andempathetienvironmentConclusion: Overcomingstigmarequiresanintegratecapproactthatcombines

educational actions and psychological support, promoting respect for diversity and studen&hsticical

development.




INTRODUCAO

O estigma associado aos transtornos mentais constitui um dos principais obstaculos ao ple
desenvolvimento educacional e social de criangcas e adolescentes, maniestaedo atitudes
discriminatodrias, preconceitos e exclusdo, que comprometem eestamemocional e o desempenho
académico desses individuos. De acordo com Pertiah (2022), o estigma direcionado a pessoas com
transtornos mentais € perpetuado, em grande parte, pela falta de conhecimento e compreensédo acerca
condicles, 0 que reforca esteredtipos negativos e dificulta a integracdo dos individuos no ambiente esc
Essa realidade evidencia a necessidade de intervencdes educativas que promovam a conscientizaca
empatia entre os estudantes, contribuindo para a construgdo de uma cultura escolar mais inclusi
acolhedora.

O ambiente escolar, ao reunir individuos de diferentes contextos socioculturais, exerce paj
determinante na formacédo das percepc¢des e atitudes em relacdo a salde mental. Nesse serdtdal, Souz:
(2024) ressaltam a importancia de acdes desenvolvidas pela psicologia escolar, que, ao intervir diretam
nas dinamicas institucionais, tém o potencial de transformar a forma como os transtornos mentais
compreendidos, prevenindo comportamentos discriminatérios e promovendo a saude emocional
estudantes. Vieira e Delgado (2021) complementam essa perspectiva ao destacar que a ausénci
informagdes adequadas contribui para a manutencdo do estigma, evidenciando a necessidade de inc
tematica da saude mental nos curriculos escolares, a fim de proporcionar uma formacdo mais abrange
humanizada.

Além dasacfes/oltadasaosestudantesg capacitacadosprofissionaisdlaeducacd@mergecomofator
essencial para a construcdo de um ambiente escolar livre de estigmas. Segundo etahé¢z622), a
formacgéo continuada dos educadores amplia a compreenséo acerca dos transtornos mentais, permitind
desenvolvam abordagens pedagdgicas mais inclusivas e sensiveis as necessidades dos alunos. Fer
Carvalho (2020) corroboram essa ideia ao evidenciar que intervencdes educativas realizadas com estud
de enfermagem resultaram em uma reducéo significativa das atitudes estigmatizantes, demonstrando c
conhecimento é um elemerthave para a desconstrucdo de preconceitos.

Dessa forma, compreender os fatores que perpetuam o estigma relacionado aos transtornos ments
contexto escolar e identificar estratégias eficazes para sua reducdo constitui um passo fundamental
garantir o pleno desenvolvimento emocional e académico dos estudantes. Partindo desse pressupos
presente estudo tem como objetivo analisar os impactos do estigma no ambiente educacional e discut
principais intervencdes voltadas a promocéo de uma cultura escolar mais inclusiva, enfatizando o pape
educacadmadesconstrucade esteredtipog naconstrucaalerelacdesnterpessoaipautadaso respeitoe na

empatia.
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METODOLOGIA

Tratase de uma pesquisa qualitativa e exploratoria, realizada por meio de revisdo bibliografica
artigos publicados nos ultimos cinco anos em bases de dados como SciELO, PubMed e Scholar Acade
Foram incluidos estudos de natureza observacional, revisdes sisteméticas e estudos quantitativos, com
nos impactos da violéncia domeéstica na saude fisica e mental das mulheres. Os critérios de inclL
envolveram artigos em portugués, inglés e espanhol, enquanto os de exclusdo foram estudos fora do pe

estipulado ou que ndo abordassem diretamente a temética.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O estigmarelacionad@ostranstornognentaisno ambienteescolamanifestasedediversadormas,
abrangendo desde atitudes discriminatérias por parte de colegas e educadores até a autopercep¢ao ne
desenvolvidgelosprépriosestudantediagnosticadosomessasondicdesConformedestacad@or Pereira
etal. (2022),aperpetuacadessestigmadecorreemgrandemedidadafaltadeconheciment@ compreensao
acerca das particularidades dos transtornos mentais, 0 que contribui para a consolidacdo de esterec
negativos e dificulta a integracdo dos individuos no ambiente educacional. Esse cendrio evidenci
necessidade de promover agdes educativas que sensibilizem a comunidade escolar, proporcionando
compreensao mais ampla e empatica sobre a salde mental e seus impactos na vida dos estudantes.

Nesse contexto, a atuacdo da psicologia escolar re@efiandamental para a construgdo de um
ambientanclusivoe acolhedorSouzeaetal. (2024)enfatizanqueasintervencdeslesenvolvidasessé&mbito
naoapenasontribuemparaareducaalo estigmamastambéntortaleceno desenvolvimentsocioemocional
dos estudantes, ao incentivar a construcédo de relacdes interpessoais baseadas no respeito e na compr
mutua.A realizacaale atividadesemgrupo,oficinastematicase rodasde conversaemsemostradceeficazna
desconstrucdo de preconceitos, permitindo que 0s alunos expressem suas emocdes e comparti
experiénciaemumespacdivre dejulgamentosEssaabordagemaofavorecero didlogoabertosobreasaude
mental, contribui para a criagdo de uma cultura escolar mais sensivel as necessidades individuais
estudantes.

Aléem das acdes voltadas diretamente aos alunos, a capacitacdo dos profissionais da educacg
essencial para garantir a construcdo de um ambiente escolar livre de estigmas. Conforme apontado
Carneiroetal. (2022),aformacaocontinuadaloseducadoreampliasuacompreensaacercalostranstornos
mentais, permitindo que desenvolvam abordagens pedagdgicas mais inclusivas e sensiveis as necessi
dos alunos. Essa capacitacdo ndo apenas contribui para a identificacdo precoce de sinais de sofrin
psiquico, mas também fortalece a capacidade dos educadores em lidar com situagfes de discriminag

preconceitono cotidiano escolar.Nessesentido, Vieira e Delgado (2021) ressaltamque a ausénciade
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informagdes adequadas pode comprometer a qualidade do atendimento oferecido aos estudantes
transtornos mentais, dificultando sua integracéo e prejudicando seu desempenho académico.

Outro aspecto relevante para a reducdo do estigma € a inclusdo da tematica da saude menta
curriculos escolares. Ferreira e Carvalho (2020) demonstram que intervencdes educativas realizadas
estudantes de enfermagem resultaram em uma reducdo significativa das atitudes estigmatizar
evidenciand@ueo conheciment@ um fator determinantgaraa desconstrucéde preconceitosNo contexto
escolar, a abordagem dessa temética de forma transversal, por meio de disciplinas como ciéncias, biolo
ética, contribui para a formacéo de uma consciéncia critica em relacdo aos transtornos mentais, incentiv:
0s estudantes a questionarem 0s estere6tipos e a desenvolver atitudes mais empaticas e solidarias.

Além disso,acriacdode espacosie escutee acolhimentadentrodasescolas essenciaparagarantir
o bemestar emocional dos estudantes. A oferta de servicos de apoio psicoldgico, aliados a promogcac
atividades que estimulem o autoconhecimento e o desenvolvimento das habilidades socioemocion
contribuiparaa construcadaeumambienteescolamaissaudavee inclusivo.Conformeressaltad@or Souza
etal. (2024),aexisténcialeumespacsegurgaraaexpressddasemocdenadoapenadortaleceaautoestima
dos alunos, mas também reduz o impacto negativo do estigma, ao proporcionar um suporte adequado p
enfrentamento das dificuldades relacionadas aos transtornos mentais.

Dessdorma,osresultadosnalisadogvidenciangueareducaalo estigmaassociad@aostranstornos
mentais no contexto escolar depende de uma abordagem integrada, que envolva tanto a formacao
profissionais da educacdo quanto a sensibilizacdo dos estudantes. A promoc¢ao de acfes educativas, al
criacaodeespacosleacolhimentce aofortalecimentado didlogosobrea satdemental,constituium caminho
fundamental para garantir o pleno desenvolvimento emocional e académico dos alunos, contribuindo pa

construcdo de uma sociedade mais justa e inclusiva.

CONSIDERACOES FINAIS

A analisedosimpactosdo estigmarelacionadaostranstornosnentaisno ambienteescolarevidencia
a necessidade de promover a¢Ges educativas que sensibilizem tanto os estudantes quanto os profission
educacao, proporcionando uma compreensao mais ampla e empatica acerca dessas condicdes. O estig
perpetuar atitudes discriminatorias e reforcar estere6tipos negativos, compromete ndo apenas o desemy
académicalosalunosmastambénseubemestaremocionak suaintegracasocial.Nessesentidoaauséncia
de informacdes adequadas contribui para a manutengéo desse cenério, evidenciando a importancia de i
a tematica da saude mental nos curriculos escolares, de forma a estimular o dialogo aberto e a construg
relacdes interpessoais pautadas no respeito e na compreensdo matua.

A atuacao da psicologia escolar emerge como um fator essencial nesse processo, ao possibilit
realizacdo de intervencdes que nao apenas promovam a conscientizagcdo sobre 0s transtornos mentais
também fortalecam o desenvolvimento socioemocional dos estudantes. Ademais, a criagdo de espagc

escutae acolhimentonasescolasaliadosa oferta de servicosde apoio psicolégico,desempenham papel
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fundamentahareducaado impactonegativodo estigmaproporcionand@osestudantesm ambienteseguro
para expressar suas emocoes e enfrentar as dificuldades relacionadas aos transtornos mentais.

Dessa forma, conchse que a reducédo do estigma relacionado aos transtornos mentais no ambiel
escolar depende de uma abordagem integrada, que envolva tanto a formacao dos profissionais da edu
guantoasensibilizacdo dos estudantdgpromocaadeacbesducativas, o fortalecimento delogosobrea
salde mental e a criacdo de espacos de acolhimento sdo elementos essenciais para garantir o
desenvolvimento emocional e académico dos alunos, contribuindo para a construcao de uma sociedade
justa,inclusivae humanizadanaqual ostranstornosnentaissejamcompreendidosomrespeitoe empatiage

nao como motivo de discriminac&o ou excluséao.
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RESUMO

INTRODUCAO : A disseminacio de fake news sobre satide tem se tornado um desafio significativo par:
adeséo as campanhas de vacinacdo, comprometendo a imunizagdo coletiva e permitindo o ressurgimer
doencas preveniveis. A rapida propagacdo de informacfes falsas por meio das redes sociais e o
plataformas digitais gera desconfianga na populacéo e influencia negativamente a percepc¢éo sobre a efi
e seguranca das vacin&BJETIVO : Analisar a dindmica das fake news sobre saude e seus impactos n
adesdo as campanhas de vacina@IODOLOGIA: Tratase de uma revisdo narrativa de literatura,
baseadaaselecaaleartigoscientificos relatériosinstitucionaise documentosficiais publicadosentre2018

e 2025. Foram utilizadas basesaios como PubMed, Scielo, LILACS, Goo§leholare Web of Science,
além de diretrizes de 6rgdos de saude. A andlise dos estudos foi qualitativa, categorizando os achado
temascentraigelacionadosotema.RESULTADOS E DISCUSSAOQ: Osresultado$ndicamqueahesitacéo
vacinaléimpulsionadagor fatorescomoa politizagcdodascampanhadeimunizacdop viéscognitivo,0 medo
amplificadopor teoriasconspiratériag a desconfiancaasinstituicdesde satude A literaturatambémaponta
gueadesinformacéao tem sido amplificagalos algoritmos das redes sociais, tornaswlam obstaculo para
aspoliticaspublicasdevacinacaoEstratégiagomoaalfabetizacaonidiatica,0 engajamentde profissionais

de saude e a regulacéo de conteudos falsos nas plataformas digitais tém se mostrado promissoras para
essdendmenoCONSIDERACOES FINAIS: A disseminacidefake newssobrevacinacda@ompromete
saudepublicae exigeumaabordagenmultidisciplinarparamitigar seusmpactos O combateadesinformacéao
deveenvolvergovernosprofissionaigle satudeplataformagligitaise asociedadeivil, comac¢desducativas
eregulatoriasA implementacaadle estratégiagficazepodefortalecera confiancanasvacinas garantiraltas
coberturas vacinais e prevenir surtos de doencas imunopreveniveis, assegurando avangos sustentaveis.

PALAVRAS -CHAVES: Campanhas de Imunizagdo; Desinformacao; Hesitagéo vacinal; Imunizagac
Vacinagéao.
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THE DYNAMICS OF FAKE NEWS ABOUT
HEALTH AND THE IMPACT ON
ADHERENCE TO VACCINATION
CAMPAIGNS

ABSTRACT

INTRODUCTION: The dissemination of fake news about health has become a significant challenge ft
adherence to vaccination campaigns, compromising collective immunization and allowing the resurgence
preventable diseases. The rapid spread of false information through social media and other digital platfor
generates distrust in the population and negatively influences the perception of the efficacy and safety
vaccines. Thus, understanding the mechanisms of dissemination of fake news and its impacts on vaccing
is essentiafor theformulationof effectivestrategieso combatmisinformation OBJECTIVE: to analyzethe
dynamics of fake news about health and its impacts on adherence to vaccination campaig
METHODOLOGY: This is a narrative literature review based on the selection of scientific articles,
institutional reports, and official documents published between 2018 and 2025. Databases such as PubN
Scielo, LILACS, Google Scholar, and Web of Science were used, in addition to guidelines from heal
agencies such as WHO, PAHO, and the Ministry of Health. The analysis of the studies was qualitati\
categorizing the findings into central themes related to misinformation and vaccine adheEERICE.TS

AND DISCUSSION: Theresultsindicatethatvaccinehesitancys drivenby factorssuchasthepoliticization

of immunization campaigns, cognitive bias, fear amplified by conspiracy theories, and distrust in heal
institutions.Theliteraturealsopointsout thatmisinformationhasbeenamplified by socialmediaalgorithms,
becoming an obstacle to public vaccination policies. Strategies such as media literacy, engagement of he
professionals, and regulation of false content on digital platforms have shown promise in containing tt
phenomenon-INAL CONSIDERATIONS: The spread of fake news about vaccination jeopardizes public
health and requires a multidisciplinary approach to mitigate its impacts. Combating misinformation mu
involve governmentshealthprofessionalsjigital platforms,andcivil society with educationaindregulatory
actions. The implementation of effective strategies can strengthen confidence in vaccines, ensure h
vaccination coverage, and prevent outbreaks of vagiesentable diseases, ensuring sustainable advances
in public health.
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INTRODUCAO

A propagacédo de informagdes falsas, comumente referidas fedmmewsrepresenta um desafio
consideravel para a saude publica, especialmente no que se refere a adesao as iniciativas de vacinaca
um ambiente cada vez mais digital, as plataformas de redes sociais facilitam a rapida disseminacac
conteudoslesinformativosguefrequentementgeramincerteza® hesitacaentrea populacaoA resisténcia
a vacina, alimentada por informagfes incorretas, prejudica o alcance da imunizacdo em massa
consequentemente, a eliminacdo de doengas que poderiam ser prevenidas. Assim, entender a dinamic
fake newsho ambito da saude € essencial para atenuar seus efeitos e reforcar a confianca da populaca
campanhas de vacinacao (Santos,2024).

A vacinacdo € amplamente considerada uma das abordagens mais efetivas para controlar e erra
doencasnfecciosasDesdeacriacdodavacinacontraavariolaatéasimunizacfesnaisnovas,comoascontra
a COVID-19, o ato de vacinar tem sido fundamental na protecdo da saude global. Entretanto, o engajame
nas campanhas de vacinacdo enfrenta obstaculos significativos, principalmente devido a propagacac
informacdes incorretas que colocam em duvida sua eficacia e seguranca. Além disso, aspectos cultu
sociais e politicos atuam como influéncias nessa hesitacao, contribuindo para um clima de desconfianca
pode prejudicar o éxito das iniciativas de imunizacéo (Fernades,2021).

As noticias falsas associadas a vacinacao frequentemente aproveitam o medo e a incerteze
populacaogdivulgandoteoriasdaconspiracaogesinformacdesobreefeitosadverso® questionamentasem
fundamento acerca da eficacia das vacinas. Esses materiais, comumente amplificados por influenciad
digitais e grupos ideolégicos, encontram um ambiente propicio nas redes sociais, onde a rapidez
disseminacgdo supera a verificacao dos fatos. Esse fendmeno ndo apenas prejudica a adeséo as campar
vacinacdo, mas também alimenta surtos de doencas anteriormente controladas, como sarampo e poliom
(De Boniet al., 2024.

A psicologia que envolve medo e incerteza € fundamental para a aceitacdo de noticias fal

relacionadas vacinas. Fernades (202Blataque mensageraarmantegeramumareacacemocionalmais
forte do queaquelasundamentadasmdadoscientificos,0 queastornamaissuscetiveig seremdivulgadas.
Além do mais, o viés de confirmacdo faz com que as pessoas se apeguem a informacdes que sustenten
crencgas ja existentes, o que dificulta a luta contra a desinformacdo. Esse cenario ressalta a urgénci
implementar estratégias de comunicacdo eficazes para desmantelar narrativas enganosas e promo
confianga na ciéncia (Sousa; Alcantara 2024).

A desconfianga em relagdo a ciéncia e as instituicdes de saude vem se intensificando devid
politicagem em torno das campanhas de vacinacdo. Em varios paises, discursos polarizadores vincule
vacinacdo a ideologias politicas, o que leva determinados grupos a se afastarem das imunizagdes.
polarizagdo é frequentemente manipulada por grupos que disseminam desinformacdo, que recorre

argumentopseudocientificoparaminara credibilidadede politicaspublicasde satde Comoconsequéncia,
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osmovimentosantivacinasefortalecemdificultandoaimplementacéale estratégiagficazedeimunizacao
e colocando em risco populacdes mais vulneraveis (Fernades,2021).

Osefeitosdasfakenewssobreavacinacdwaoalémdoimpactoindividual,alcancandasaudepublica
de forma significativa. A diminuicdo nas taxas de imunizacdo prejudica a imunidade coletiva, elevandc
vulnerabilidadeda populacédo @pidemias. Doencas ghaviam sido erradicadas ou estavam sob contible
muitosanos,comosarampc coquelucheestaaressurgindemyvariospaisesievidoa hesitacd@msevacinar,
fomentada pela desinformacgéo. Essa situagédo alarmante na saude publica destaca a necessidade urge
implementaestratégiagficazegparacombatema disseminacadeinformacdedalsase promoveravacinacao
(Sobreiraet al,2024).

A influénciadasplataformagligitaisnapropagacadedesinformacatemgeradaliscusséeso campo
dasaudepublica.Redessociais aplicativosde mensagens websitescompoucacredibilidadeseestabelecem
como os principais veiculos para a difusddfale newsfrequentemente alimentadas por algoritmos que
favorecem conteldos sensacionalistgmesar de algumas dessas plataformas terem adotado iniciativas par
conter a desinformacdo, como avisos e exclusdo de informacdes fraudulentas, a efetividade dessas me
continua sendo objeto de duvida, considerando a quantidade e a rapidez com que as informacdes fals
espalham (Silva,2023).

Considerando esse contexto, varias medidas tém sido implementadas para enfrentar as noticias f:
relacionadas a vacinacgao. Iniciativas como campanhas educativas, parceria com influenciadores digitai
credibilidade e métodos de verificacao de informacfes sdo algumas das estratégias empregadas para re
os efeitos da desinformacdsém disso, discutse a adocao de politicas publicas e normas mais rigorosas
sobre a propagacao de informacdes falsas na internet como formas de frear a disseminacéo das fake n:
manter a confianca nas campanhas de imunizac¢ao (Ribeiro; Franco; Soares 2018).

A alfabetizacdo midiatica e cientifica se destaca como uma estratégia crucial no combate
desinformacédo. Preparar a populacéo para reconhecer fontes confidveis, analisar dados cientificos e cri
informagdes alarmistas pode minimizar o impacto das fake news. Iniciativas educativas nas esco
capacitacdeparaprofissionaige salides campanhadeconscientizacdesdoinstrumentogsundamentaipara
fortalecer uma cultura de informacgé&o sustentada por evidéncias (Ribeiro; Franco; Soares 2018).

Os profissionais de saude tém uma funcéo vital na luta contra a desinformagdo e na promocao
vacinagao (De Boret al, 2024).A confianga estabelecida entre médicos, enfermeiros e seus pacientes po
ser decisiva para desmantelar informacdes equivocadas. E essencial a adocdo de estratégias de comun
gue sejam empaticas e fundamentadas em evidéncias para esclarecer incertezas, desmistificar conc
errdbneos e destacar a relevancia das vaokuEsnais, a capacitacao continua dos profissionais de saude ernr
técnicasde comunicacgéo o combatea desinformacae indispensaveparafortaleceressaestratégia (Pinto
et al,2020).

E fundamental que as politicas publicas sejam aprimoradas para combater a proliferacéo de noti
falsas relacionadas a vacinacdo. A criagdo de campanhas nacionais de conscientizacdo, em conjunto

colaboracée®ntre organizacfesle saudee profissionaisda area, pode contribuir para estabeleceuma
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narrativacoerentee confiavelsobreasegurancaasvacinas Ademais podeserprecisomplementateis mais
severagontraadisseminacamtencionaldeinformacdesncorretascomo objetivodeminimizarosprejuizos
a saude publica (Frugadt al,2021).

A cooperacgamternacionak fundamentaho enfrentamentdadesinformacaarespeitadavacinagao.
Entidades como a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) tém implementado acdes globais para combat
noticiasfalsase enfatizara relevanciadasvacinas.O compartilhamentale experiénciabemsucedidagntre
nacdegpodeajudarnaformulacédade estratégiasaisefetivas ajustadasisdiversagealidadesocioculturais,
promovendo uma maior aceitagdo das campanhas de imunizacao (Feehah@®a25).

Diante do efeito datake newsha saude publica, é essencial que governos, profissionais de saude
plataformas digitais e a sociedade civil colaborem para combater a desinformacdo e promover a adesé
vacinas. Enfrentar o obsticulo da hesitacdo vacinal gerada por noticias falsas requer uma abordagen
envolvadiversadisciplinas,combinandac¢des educativasggulatériase decomunicacdoApenas pomeio
de estratégias bem coordenadas sera viavel reduzir os impactos adversos da desinformacéo e asseg
eficacia das campanhas de imunizacédo (Brasil,2024).

Dada a influéncia das noticias falsas na saude publica, é fundamental que governos, profissionai
area da saude, as plataformas digitais e a sociedade em geral unam forcas para enfrentar a desinforme
incentivara aceitacaalasvacinas Combatema hesitacawacinalprovocadgor boatosexigeumaabordagem
multidisciplinar,queintegreacdeseducativastegulatériase de comunicacdoSomenteatravésde estratégias
bem integradas sera possivel minimizar os efeitos negativos da desinformacdo e garantir a efetividade
campanhadeimunizacdoAdemais 0 objetivodesseestudcé analisara dinamicadasfake newssobresaude

e seus impactos na adesado as campanhas de vacinacao.

METODOLOGIA

A pesquis@mquestaaonsisteemumarevisdonarrativadaliteratura.A revisdonarrativapossibilita
uma andlise abrangente e critica do tema, incorporando diversas perspectivas tedricas e evidéncias pres
na literatura cientifica (Britet al.,2024). Para a escolha das fontes, foram considerados artigos cientificos
relatoriosinstitucionaisdiretrizesde entidadegle saudelivros e documento®ficiais publicadosnosultimos
dez anos (20%12024), englobando materiais em portugués, inglés e espanhol. Os critérios de inclus:
abrangeram estudos que discutissem o tema proposto, estivessem disponiveis na integra, dentro do pe
selecionado e com metodologia clara

Em contrapartida, foram excluidos artigos sem relacdo direta com o tema, publicacdes que r
disponibilizavano textocompletoe estudosie cardtemerament®pinativo,desprovidogsie fundamentacao
cientifica e duplicados. A busca pelos estudos ocorreu em bases de dados cientificas relevantes, c
PubMed, SciELO, e LILACS, Google Scholar, além de documentos de organizacdes de saude, com
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a OrganizacdeAR®mricana da Saude (OPAS), o Ministério da
Saude do Brasil e 0 Centros de Controle e Prevencdo de Doencas (CDC). Foram empregadas estratégi

buscacompalavraschavee operadorebooleanogAND,OReNOT) paraafinarosresultadosEntreostermos
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pesquisados, constam: "vacinacdo", "DesinformagdND "hesitacdo vacinal'AND "campanhas de
imunizacdo"AND" Imunizacao ".

A analise dos artigos selecionados foi realizada de forma critica e qualitativa, com o intuito ¢
identificar padrdes, tendéncias e lacunas no conhecimento acerca do impacto das fake news na adoca
campanhas de vacinacédo. Informacdes sobre os principais mecanismos de disseminacédo da desinform
seus efeitos na percepcgdo publica sobre a imunizacdo e as estratégias implementadas para mitigar
impactos foram extraidas. Os resultados foram organizados em categorias tematicas, permitindo
compreensao aprofundada do fenébmeno e sua relacdo com a saude publica.

Relativament@sconsideracdedticas € importanteessaltague,por setratardeumarevisaonarrativa
daliteratura,esteestudondorequerexperimentacdoomsereshumano®u animais dispensandasubmissao
aoComitéde EticaemPesquisalNo entantofodasasdiretrizesdeintegridadecientificaforamrigorosamente
respeitadasgssegurandqueasfontesutilizadasfossemcorretamenteitadase queosresultadogncontrados
na literatura fossem apresentados de maneira fidedigna. Desse modo, esta pesquisa visa contribuir
aprofundar a discusséo sobre os desafios impostos pela desinformacdo na area da saude, além de fol
subsidios para a formulacéo de politicas publicas mais eficazes no comilakie rFmve na promocgao da

adesao vacinal.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A revisdo da literatura mostrou que as noticias falsas relacionadas a saude sdao um fenédmeno
ascensao e com grande impacto, especialmente no que diz respeito a hesitacdo em se vacinar. O avan
tecnologias digitais e 0 crescimento das redes sociais facilitaram a rapida e ampla disseminacao
informacdes incorretas, o que prejudica a confianca da populacdo na ciéncia e na seguranca da&s vacin
desinformacéo, frequentemente amplificada por grupos contrarios a vacinacao e por influenciadores c
grande espaco na midia, atrapalha os esfor¢os das autoridades de salde e leva a uma queda nas ta
imunizacao, resultando no reaparecimento de doencas que poderiam ser evitadas (Mbaas2@iil).

Os estudo de Massaraet al. (2021) e Cardoset al. (2021) mostram que a desinformacao sobre
vacinas € amplamente fundamentada em teorias da conspiracdo, manipulacdo de dados cientifice
desconfianca em relacéo a entidades reguladalegacoes sem fundamento, como a falsa correlagéo entre
a vacina triplice viral (contra sarampo, caxumba e rubéola) e o autismo, ja foram amplamente refutadas
estudogientificosmascontinuamaimpactamegativamentgrupossuscetiveigidesinformacadesseenredo
alimentao medoe ahesitacd@mrelacacasvacinastornandamaisdificil atingirasmetasdecoberturazacinal
e elevando o risco de surtos de doencas que antes estavam sob controle ¢Cal¢ixzil).

Um ponto importante destacado na literatura € o papel do viés cognitivo e da psicologia do medo
aceitacéo dafake newsBrito (2023) que informagdes alarmantes e sensacionalistas provocam uma reag:
emocionamaisintensado quedadoscientificos,0 quelevaaum compartilhhamentabrangentanuitasvezes

sema devidaverificagcdo.Ademais,a tendénciadas pessoas abracarenconteudosjue corroboramsuas
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crencasanterioregornaa aceitacadeinformacdes/erdadeirasnaisdificil, tornandoa desinformacaainda
mais desafiadora de ser combatida (Santos,2024).

A politicizac&o da vacinacdo surgiu como um elemento que agravou a propagacao de noticias fal
Emvariassituacfesa aceitacdaasvacinascomecolaserligadaainclinacbesdeoldgicasp queacentuola
polarizacéce tornoumaisdificil aaceitacdalascampanhadeimunizacdoA conexacentredesinformacae
questdes politicas torneae clara durante a pandemia de COMM) quando discursos negacionistas
desafiaram a eficacia das vacinas criadas, resultando em uma reducdo da adesdo em certos grup
populacao (Brito,2023).

Em relacdo ao impacto na saude publica, a pesquisa revisada indica que a propaigiedneses
tem contribuido para um retrocesso nos progressos da imunizacdo em todo o mundo. Diversos pa
enfrentaram surtos de doencas como sarampo, poliomielite e coqueluche devido a diminuigdo da cober
vacinal. No Brasil, por exemplo, o aumento da hesitacdo em se vacinar nos Ultimos anos resultou
reemergéncia do sarampo, que havia sido erradicado em 2016. Esse panorama evidencia a urgénc
implementar medidas eficazes para combater a desinformacéo e reforcar a confianca naomess
Andrade; Silva 2023).

As plataformas digitais tém um papel crucial na difusétakie newselacionadas a saude. Estudos
indicam que os algoritmos das redes sociais tendem a privilegiar conteados enganadores em funcgéo dc
engajamento que geram, aumentando a visibilidade de publicacbes desinformativas. Apesar de algu
plataformas terem adotado iniciativas para mitigar a propagacdo de noticias falsas, como a utilizagac
etiquetas de verificacdo e a retirada de conteddos nocivos, a efetividade dessas acfes permanece restr
face da quantidade de informacdes falsas que circulam diariamente (Gomes,2020).

Nesse cenario, diversas estratégias tém sido implementadas para combater a propagacao de no
falsas sobre vacinas. Uma das taticas mais efetivas, conforme apontado na literatura, é a alfabetiz:
midiaticae cientifica,cujo objetivo é habilitara populacaa analisarcriticamenteasinformacfesjuerecebe.
Iniciativas educacionais, campanhas de conscientizacao e a inclusdo da educacao cientifica desde a inf
podemdesempenharm papelfundamentahadiminuicdodosefeitosdadesinformacasobreasatudepublica
(Sousa; Nunes; Costa 2020).

Uma estratégia frequentemente abordada nas analises realizadas € o papel dos profissionais da ¢
como combatentes da desinformacdo. Estudos mostram que médicos, enfermeiros e outros especialist:
area sao vistos como fontes de informacéo extremamente confiaveis pela sofiesiadea realizacdo de
treinamentos em comunicacao eficaz e a aplicacéo de técnicasfptaanoticias falsas de forma empatica
podem aumentar a confianga nas vacinas e minimizar o impacto da desinformacéaet(&o2024).

As iniciativas de vacinacdo tém se moldado ao ambiente digital para combater a desinformac:
Instituicbesde saudesstaautilizandomidiassociais,influenciadoresrediveise estratégiaslemarketingpara
compartilhar dados corretos sobre a relevancia da imunizagdo. Ademais, colabora¢des com platafori
tecnoldgicagsoramformadagparamonitorare reduzira propagacaade informacgfedalsas,emboragpersistam

dificuldades na regulamentacao dessas acdes (Brasil,2023).
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A questaaaregulamentacadadisseminacadefakenewsé umassuntemdiscussdozomdiferentes
perspectivas sendo adotadas globalmente. Alguns paises implementaram legislacbes mais severas
sancionar a propagacao intencional de informacdes erradas relacionadas a saude, enquanto outros prio
iniciativas educativas e a promoc¢ao da transparéncia nas informacodes oficiais. No Brasil, as propostas d
destinadas a regular #&kes newsinda enfrentam obstaculos, principalmente no que tange ao delicadc
equilibrio entre a liberdade de expresséo e o combate a desinformacéo @traigai21).

A cooperacao internacional € essencial para combater as noticias falsas relacionadas a vacina
Entidadecomoa OMS ea OPAStém promovidocampanhaglobaisquevisamaumentaa conscientizacao
e compartilhar estratégias eficazes entre nacdes. A troca de experiéncias entre os paises pode ajud
formulacdo de politicas mais sélidas, o que, por sua vez, assegura um maior engajamento nas vacin
minimiza o efeito da desinformacéo (OMS, 2023).

Mesmo diante dos desafios, a literatura revisada indica que o uso integrado de diversas estraté
pode se mostrar mais eficiente do que medidas isoladas. A adoc¢do de politicas publicas eficazes, jur
conscientizacddapopulacédo, anobilizacdode profissionaigde saldee ao enfrentamentadesinformacéo
nasredessociais poderécontribuirparatransformaio quadroatuale restauraa confianganasvacinagSouto
et al,2024).

A propagacdo de noticias falsas relacionadas a saude € um dos grandes desafios do nosso te
necessitandde esfor¢codntegradosievariossegmentoslasociedadeOs efeitosdadesinformacamaoalém
dadavidaem relacao as vacinafetando aaude publice asegurancale comunidades inteiras. Heso, €
fundamental que governos, instituicGes de salude, educadores e cidadaos trabalhem juntos para refor
confianca na ciéncia e garantir a eficacia das campanhas de vacinacéao (Brasil,2024).

Considerando quefoi apresentadmsresultados dest@visdoenfatizam airgénciadeimplementar
estratégiastegradaparaenfrentaa propagacidefakenewsrelacionadadvacinacaoE essenciahumentar
a conscientizacdo sobre os perigos da desinformacdo e incentivar a adesdo as vacinas. A¢des
investimentoemeducacaaeientifica,aregulacaaladisseminacadeinformacdesrronea® o envolvimento
de profissionais da saude sdo fundamentais para reduzir os impactos adversos desse fenbmeno e asset
protecdo da populacdo contra doencas que podem ser prevenidas por imyieagade; Goncalves;
Andrade 2024).

CONSIDERACOESFINAIS

A propagacédo de noticias falsas relacionadas a saude constitui um dos desafios mais premente
contemporaneidade, especialmente na esfera da adesdo as campanhas de idunizég@o da literatura
demonstrou que a desinformacdo é alimentada por diversos fatores, incluindo a popularizagdo das re
sociais, a politizacdo da vacinacdo, 0os preconceitos cognitivos dos individuos e a falta de confianca
instituicbes de saude. A interagdo desses aspectos gera hesitacdo vacinal, comprometendo a cobe
imunolégicadapopulacae elevandm riscodesurtosdedoencagjuepoderiamserevitadascomosarampo,
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poliomielite e coqueluche.

Osefeitosdasfakenewsrelacionadaaimunizacadranscenderaesferandividual,tendoumimpacto
diretonasaudepublicae naseguranc¢aanitariaglobal. A erosdadaconfiancanaciénciae nasautoridadesle
saudeprejudicaos progressosicancados nadtimasdécadas, resultando reemergéncide doencagjueja
estavam controladas ou eliminadas. Ademais, a propagacdo de informacdes incorretas ndo se restring
vacinas, podendo também afetar outras medidas preventivas cruciais, como o0 uso de medicamentos efic
e praticas de higiene adequadas.

Diantedessegpanorama, #éteraturasugere anecessidadde abordagens integradas pértar contra a
desinformacédo e aumentar a adeséo a vacinAcalfabetizacdo midiatica e cientifica se destaca como uma
estratégia promissora, capacitando as pessoas a diferenciarem informacfes veridicas de conte
enganadore#&lém disso,aparticipacaativadeprofissionaisiesatdecomofontesconfidveisdeinformacao
pode ajudar a desmistificar rumores e enfatizar a importancia da vacinagao.

As plataformas digitaiscupamumaposi¢caocentralnadisseminacéde fakenewse, porisso,devem
estarincluidasnas solucdes passsaquestaoA adocao dgoliticas mais rigorosas pdraitar adivulgacdo
de conteldos desinformativos, juntamente com a promocado de informagfes fundamentadas em evidér
cientificas, pode mitigar os efeitos da desinformacdo e fomentar a adeséo as vacinas. No entanto, a efi
dessas acfes ainda precisa ser aprimorada, pois a velocidade confajae aswse espalham continua a
superar os esforgos de verificacao de fatos.

A colaboracdo entre governos, instituicdes cientificas, organizacdes de salde e a sociedade civi
mostravital paraneutralizarosimpactosnocivosdadesinformacadniciativascomoa criagcdode campanhas
educativas eficazes, a regulamentacao da divulgacao de informacdes falsas e o estimulo a um dialogo a
etransparentsobrea segurancaasvacinaspodemreforgara confiangadapopulacédmaciéncia.Outrossim,
aimplementacéadeleis queresponsabilizera propagacamtencionalde fake newspodeajudara mitigar os
danos causados pela desinformacéo.

Em conclusaoestarevisdonarrativasublinhaaurgénciadeum esforgocontinuce interdisciplinampara
enfrentar os desafios impostos pelas fake news na area da salde. O combate a desinformacédo de\
abordadaemaneirantegradarequerendacdesoordenadassustentaveialongoprazo.Somentgormeio
de um compromisso coletivo seré viavel garantir a adesdo as campanhas de vacinacao e proteger os av
conquistados em saude publica, assegurando uma sociedade mais resguardada contra doe

imunopreveniveis.
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RESUMO

INTRODUCAO : O envelhecimentpopulacionatemtrazidodesafiogaraa promociaaqualidadede

vida dos idosos, especialmente aqueles residentes em Instituicdes de Longa Permanéncia para Idc
(ILPIs). O isolamento digital, caracterizado pela limitacdo ou auséncia de acesso as Tecnologias ¢
Informacaoce ComunicacadTICs), podepotencializaio isolamentaosocial,contribuindoparao declinio
cognitivo,emocionalk funcionaldessgopulacaoDiantedesseenario tornaseessenciatompreender

os impactos da exclusdo digital e as estratégias para promover a inclusdo tecnoldgica nos ambien
institucionais.OBJETIVO :Analisar o impacto do isolamento digital na qualidade de vida de idosos
residentegminstituicbesdelongapermanénciaVMETODOLOGIA: Tratasedeumarevisaonarrativa

de literatura, baseada na busca de artigos cientificos publicados nos ultimos dez arRB82Z20&6h

bases de dados como PubMed, SciELO, Lilacs e Google Académico. Foram utilizados descritore
controladose operadores booleanos parselecdo destudos relevantesmbreo tema. A analisseguiu
critérios de inclusédo e exclusdo, considerando publicacdes em portugués, inglés e espanhol, além
artigos com acesso ao texto compl&@&SULTADOS E DISCUSSAO: A literatura revisada aponta

gue o isolamento digital esta associado ao aumento da soliddo, depressédo e perda de autonomia
idosos institucionalizados. Por outro lado, a inclusdo digital pode melhorar a socializacéo, estimular
cognicao e favorecer o beestar. No entanto, barreiras como dificuldades motoras, falta de suporte
profissional e auséncia de infraestrutura tecnoldgica dificultam esse proc€¥s8IDERACOES
FINAIS: Concluisequeaexclusadigital representam desafiosignificativoparaosidososemILPIs,
massuasuperacagodeproporcionabeneficiogelevantesA implementacéae programasieincluséo

digital deveserpriorizadagarantindajueessgopulacadenhaacess@soportunidadeproporcionadas

pelas TICs, promovendo um envelhecimento mais ativo e patrticipativo.

PALAVRAS -CHAVES: Qualidadede vida; Instituicdesde longapermanénciaExclusaodigital;
Envelhecimentativo; Inclusaadigital.
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IMPACT OF DIGITAL ISOLATION ON
THE QUALITY OF LIFE OF ELDERLY
PEOPLE IN LONG -TERM CARE

ABSTRACT

INTRODUCTION: Population aging has brought challenges to promoting the quality of life of the elderly,
especially thoséving in Long-Term Care Facilitiedor the Elderly (LTCFs). Digital isolation, characterized

by limited or noaccesso InformationandCommunicatiorTechnologieglICTs), canincreasesocialisolation,
contributing to the cognitive, emotional, and functional decline of this population. Given this scenario, it i
essential to understand the impacts of digital exclusion and strategies to promote technological inclusior
institutional environmentOBJECTIVE: to analyze the impact of digital isolation on the quality of life of
elderly people living in longerm care facilitiesMETHODOLOGY: This is a narrative literature review,
based on the search for scientific articles published in the last ten years2(2HE)8n databases such as
PubMed, SciELO, Lilacs, and Google Scholar. Controlled descriptors and Boolean operators were usec
select relevant studies on the topic. The analysis followed inclusion and exclusion criteria, consideri
publications in Portuguese, English and Spanish, as well as articles with access to the REHIextTS

AND DISCUSSION: The reviewed literature indicates that digital isolation is associated with increasec
loneliness, depression and loss of autonomy among institutionalized elderly individuals. On the other hal
digital inclusion can improve socialization, stimulate cognition and promotebeigly. However, barriers
suchasmotordifficulties, lack of professionakupportandabsenc®f technologicainfrastructurehinderthis
process.FINAL CONSIDERATIONS: It is concluded that digital exclusion represents a significant
challenge for elderly individuals in LTCFs but overcoming it can provide relevant benefits. The
implementatiorof digital inclusionprogramsshouldbe prioritized, ensuringhatthis populationhasaccesso

the opportunities provided by ICTs, promoting more active and participatory aging.
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INTRODUCAO

A crescent@opulacaadosaé umfendmenanundialquevemcolocandaprovasociedadessistemas
desaudequeprecisancriar estratégiaparaasseguranmaboaqualidadedevidaaosmaisvelhos.No Brasil,

o notavel aumento no numero de idosos requer mudancas em politicas publicas e na rede de cuide
especialmente para aqueles que vivem em instituicdbes de longa permanéncia para idosos (ILPIs). Ne
locais,aspectogomoadependénciduncional,adiminuicdodainteracacsociale asdificuldadesdeacess@
tecnologia podem levar ao isolamento e prejudicar odmsar dos moradores (Narcisioal.,2024).

A exclusao digital, que se refere a restricdo ou falta de acesso e uso das tecnologias da informag
comunicacadTICs),temsetornadoumapreocupacacadavez maiorentreapopulacdadosa,especialmente
entre aqueles que estdo em instituicbes. A pouca experiéncia com aparelhos eletrénicos, juntamente
limitagcBes cognitivas e motoras, dificulta a insercdo dos idosos no ambiente digital, criando obstacu
adicionais para sua socializacdo. Diante disso, a falta de acesso a internet e a dispositivos eletrénicos
agravar sentimentos de soliddo, ansiedade e depressaodtaly2a22).

A influéncia do isolamento digital na qualidade de vida de idosos que estdo em instituicbes pode
explorada sob varias perspectivas, como a saude mental,-eskememocional, a participacdo social e a
autonomia, a utilizacdo de tecnologias pode favorecer a comunicacdo com o0s parentes, ofere
entretenimente incentivaratividadegjueestimulama cognicaodiminuindoassimo riscode perdacognitiva
e fortalecendo o senso de pertencimento a comunidade @als2022).

No entanto, diversos elementos influenciam a excldggital entreos idosos em ILPIDentreesses
elementospodemsermencionadoacaréncialeacessadispositivogecnoldgicosainexisténcialepoliticas
institucionais voltadas para a promocao da inclusédo digital, a resisténcia por parte dos préprios idosos
adquirir novas competéncias, além da falta de profissionais qualificados para prestar assisténcia nt
contexto Esse®bstaculosornamdesafiadora execucaaeactegquefavorecamautilizacdodasTICscomo
meio de socializacao e aprimoramento da qualidade de vida @@st2024).

A pandemia de COVIEL9 destacou ainda mais a fragilidade dos idosos em relacdo ao isolament
social e digital. Durante os periodos de restricdo, muitos idosos nessa condi¢cao foram impedidos de rec
visitas pessoais, 0 que aumentou os sentimentos de soliddo e desconexao. Por outro lado, instituicoes
adotaram chamadas de video e ferramentas digitais observaram melhorias significativas na preservacac
vinculos familiares e na diminuicdo dos impactos psicolégicos negativos decorrentes do distanciame
(Costaet al,2024).

Sobaperspectivdiopsicossociab isolamentdaigital seassociamoagravamentdequestdeslesalude
mental,comoadepressée a ansiedadalémdefavorecero sedentarismo adiminuicdodamotivacaopara
asatividadedgliarias.Emcontraposicaainteracdaomo ambientadigital podeestimularumenvelhecimento
ativo, ao oferecer acesso a informagfes sobre saude, programas de exercicios adaptados e opcdes de
(Abrantes; Silva 2021).
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Em relacdo a incluséo digital para os idosos, uma série de iniciativas tem sido implementada cor
objetivo dereduziros efeitos adversao isolamento digital. S&o criados programeaslfabetizacao digital,
oferecidos treinamentos para a utilizacdo de smartphones e computadores, além do aprimoramentc
interfaceamaisamigaveisEssasao algumadas taticasitilizadasparatornaras tecnologiamais acessiveis
a essa faixa etaria. Entretanto, o sucesso dessas acdes requer uma abordagem colaborativa que el
familiares, cuidadores e gestores de instituicbes @iak,2024).

A utilizacdo de tecnologias assistivas e plataformas interativas voltadas para a populacéo idosa !
reveladaresultadobenéficoparao bemestare a qualidadede vida dessegrupo.Aplicativosquepromovem
a memoria, jogos de raciocinio e assistentes virtuais sdo recursos que podem ajudar na preservacé
cognicdo e na promoc¢ao da autonomia dos idosos em instituicdes. Contudo, a aceitacdo dessas tecnol
ainda enfrenta obstaculos, como a auséncia de politicas publicas que fomentem a acessibilidade digital
ambientes institucionais (Dias al,2024).

Alves et al. (2024) ressalta que a inclusdo digital pode ser fundamental para favorecer ur
envelhecimentsaudavee combateo isolamentasocial.Mantercontatovirtual comentesqueridos engajaf
se em redes sociais e acessar materiais educativos sao maneiras eficazes de manter os idosos at
interligados Contudo afaltade conhecimentsobreosbeneficiogdatecnologiae a sensacade dificuldades
para aprender continuam a ser obstaculos importantes

Um ponto importante a ser abordado na conversa sobre o isolamento digital entre os idosos
instituices de longa permanéncia € a importancia de adaptar os ambientes dessas instituicdes para g
TICs sejam integradas de maneira eficaz. Isso requer ndo apenas a oferta de equipamentos, mas taml
formacdo de profissionais que possam guiar e estimular o uso desses recursos no dia a dia dos idos
insuficiénciadeinfraestruturae a falta derecursodinanceirosparaimplementaessasnudancasaodesafios
gue aparecem com frequéncia em pesquisas sobre o assuntce{Aile924).

A promocdao da incluséo digital nas(ILPls deve ser encarada como uma estratégia fundamental
aprimorar a qualidade de vida dos idosos, atenuando os efeitos do isolamento social e edeinas,
incentivaro usodatecnologigpodefacilitar o acess@ servicosdetelemedicinaampliandoasoportunidades
de monitoramento da saude dos residentes de forma remota e eficaz (Neves,2018).

Diante desse panorama, € imprescindivel entender os elementos que afetam o isolamento digital
possiveis beneficios da inclusdo tecnoldgica para os idosos que vivem em instituicdes. Uma analise
literaturasobreo assunt@ossibilitaraaavaliacaalasprincipaisabordagenatilizadasemdiferentesontextos
e a identificacdo de estratégias efetivas para mitigar os efeitos negativos desse fendmeno. Nesse senti
estudo tem com o objetivo examinar como o impacto do isolamento digital na qualidade de vida de ido:
residenteeminstituicdesdelongapermanéncigSeracabordadassdificuldadesqueessegrupoenfrentgpara
acessaastecnologiasasimplicacdeslaexclusaaigital sobreseubemestare asprincipaisabordagenpara

incentivar a inclusao digital nos ambientes institucionais.
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METODOLOGIA

A presenteesquisdratasede uma revisdo narratike literatura, dado que permitena abordagem
criticaeinterpretativaleestudoga publicadospossibilitandaidentificacdadedesafiosestratégiaslacunas
naliteraturasobreo tema.Paraselecionapsestudosforamdefinidoscritériosdeincluséoe exclusdoForam
consideradapublicacéegmportuguésinglése espanhollancadasoperiodode20182025,queabordassem
diretament® impactodo isolamentaligital sobrea saidemental ,social,emocionak funcionaldeidososem
instituicbes. Além disso, foram levados em conta estudos que apresentassem intervencdes e estrat
voltadagparaainclusaadigital desseyrupo.Foramdescartadoartigosrepetidoemdiferentedasesledados,
agueles que mencionavam o isolamento digital sem focar na populacao idosa institucionalizada, revise
literatura sem uma metodologia clara, e publicacdes com acesso restrito e completas indisponiveis.

A busca pelos estudos foi realizada em bases de dados reconhecidas nas areas de saude e cit
sociaiscomoPubMed(NationalLibrary of Medicing, SciELO (ScientificElectronicLibrary Online), Lilacs
(LiteraturaLatino-Americanae do CaribeemCiénciasdaSaudef GoogleAcadémicoParaapesquisaforam
utilizados descritores controlados (DeCS/MeSH) e palashrase combinadas com operadores booleanos
(AND, OR,NOT, como, por exempl o, Aqual i dade de vida
Afexclus«o digitalo AND fAenvel heci mento ativoo o

Osartigosencontradoforaminicialmentepré-selecionadosombasenaleituradostitulose resumos,
selecionandaquelegsjuecumpriamoscritériosdeinclusdo Em seguidaps estudogoramanalisadoemsua

totalidadeparaa extracdode informacgdesrelevantescomo objetivo do estudo,metodologiautilizada,
principaisachadog conclusdesalémdasimplicacfeparaaqualidadedevidadosidosos Osdadosextraidos
foramorganizadogmcategoriasematicasp quepossibilitouumaanalisecriticadasevidénciagncontradas.
Porserumarevisaonarrativadeliteratura,esteestudondoenvolvea coletadedadosprimariosde seres
humanosdispensanda necessidadde aprovacadade um Comité de Etica. No entanto,todos os artigos
selecionados foram devidamente referenciados, respeitando os principios éticos da integridade académ
cientifica. Assim, estapesquisapretendecontribuir parao debatesobrea relevanciadas tecnologiasda
informacace comunicagdmapromocaalaqualidadedevida deidososinstitucionalizadosalémderessaltar
a necessidadeée politicas publicase estratégiagjue visem a democratizagdalo acessadigital paraessa

populacéo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A revisdo da literatura demonstrou que o isolamento digital entre os idosos em instituicoes € L
fenbmeno complexo, afetando de maneira significativa a qualidade de vida, incluindo questdées emocion
cognitivas e sociaifAs pesquisas apontam que a caréncia de acesso e de familiaridade com as tecnolog
digitais podeacentuan isolamento social, d@epressée o declinio nas funcdes cognitivdessdaixa etaria.

Ademaisafaltadeinteragc6evirtuaiscomfamiliarese amigos especialmentemperiodogierestricacsocial,
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como durante a pandemia de COVID, foi relacionada a um aumento nos sentimentos de solidao e
desesperanca (Duaseal,2020).

Dentre os principais obstaculos que os idosos encontram em instituicbes de longa permanén
ressaltanrse a dificuldade em se adaptar ao uso de dispositivos eletrénicos, a limitada acessibilidade
tecnologia e a caréncia de profissionais qualificados para oferecer apoio nesse aspecto. Muitos idc
mencionam enfrentar barreiras fisicas, como limitagdes motoras e problemas de visdo, que tornam 0 us
celulares, tablets e computadores complicado. Além disso, hd uma auséncia de estimulo por parte de
instituicbes para desenvolver programas de inclusédo digital, o que favorece a continuidade dessa excl
(Silva; Lima; Santos 2024).

EntretantoAfonso; FernandesMagalhdeg2020) aindaevelamqueainclusdodosidososno ambiente
digital de forma apropriada e supervisionada traz beneficios consideraveis para o-gstaheRor outro
lado, Duarteet al. (2020) mostraque a participacdo em redes sociais e 0 uso de aplicativos de mensage
diminuem a sensacéo de soliddo, promovendo uma interacdo mais rica com familiares eAdemgais, o
contatocomcontetdoswudiovisuaiscomovideoseducativos de entretenimentgodeestimularamemoria,
favorecer o aprendizado ao longo da vida e ajudar na preservacéo das habilidades cognitivas.

A inclusaodigital revelouseum elementamportanteparaimpulsionara autonomiadosidosos. Ao se
familiarizaremcomdispositivosmoveise plataformagligitais, elestéma capacidadele acessamformacdes
sobre saude, realizar videoconferéncias, participar de atividades online e até fazer compras pela intern
gue diminui a necessidade de se deslocar e proporciona uma maior sensacao de independéncia. Contt
eficAciadessadniciativasestaatreladaaonivel deinstrucéadigital disponibilizadoe a disposicéalosidosos
em aprender (Afonso; Fernandes; Magalhdes 2020).

A pandemialaCOVID-19evidenciowarelevancialastecnologiagligitaisparaapreservacadasaude
mentaldosidososeminstituicdeslLucena;Neto (2024)mostramquelLPls queimplementarantchamadasle
video e plataformas interativas durante os periodos de isolamento social notaram melhorias no humor
estabilidade emocional dos moradores. Ademais, o uso de ferramentas como a telemedicina permiti
monitoramento a distancia da salude desses idosos, assegurando a continuidade do atendimento méc
diminuindo os riscos relacionados ao deslocamento para consultas presenciais.

Um pontoimportantedentificadonaspesquisag aconexaaentreo isolamentaligital easatudemental
dos individuos mais velhos. Prado et al. (2022) ressalta que a falta de acesso a tecnologia esta ligac
aumento dos sintomas de depresséo e ansiedade, ja que a caréncia de interacbes sociais relevante:
intensificar a soliddo e a sensacéo de falta de propdsito. Em contrapartida, os idosos que participan
atividadesonlinemostramsecommaiorautoestimae alegriadeviver, destacando papeldastecnologiasia
informacdo e comunicacao (TICs) como um recurso valioso para a promog¢do da saude mental.

Apesardisso,osavancogproporcionadogpelainclusaodigital aindandoalcancanmatodos.Um grande
numero de idosos em instituicdes estéo inseridos em grupos socioecondmicos mais vulneraveis, enfrent
limitacdes no acesso a internet e a dispositivos eletroidesnais, a caréncia de infraestrutura nas ILPIs,

comoumaredeWi-Fi deboaqualidades equipamentoapropriadostepresentam desafiosignificativopara
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aimplementacadeiniciativasdeinclusaodigital. Issoevidenciaaurgénciade secriar politicaspublicasque
promovam a democratizacdo do acessbl@s em ambientes institucionais (San#guino; Galvao 2024).

A relutancia dos idosos em se adaptar as novas tecnologias foi identificada na literatura como |
obstaculcsignificativo. Muitos demonstranpreocupacaem cometererros,tememdanificaros aparelho®u
enfrentam dificuldades para entender o funcionamento dos sistemas digitais. Para superar esses desaf
possiveldotarestratégiaslidaticasgueatendamasnecessidadedessgopulacaotais comocursospraticos,
utilizacdo de interfaces intuitivas e um suporte constante de cuidadores e profissionais de ILPIs (San
Aquino; Galvao 2024).

Ademaisdiversagpesquisagdicamquea gamificacdae a utilizacdodeaplicativosinterativospodem
ser abordagens eficazes para aumentar o interesse dos idosos nas TICs. Jogos digitais apropriados |
terceiraidade,programas destimulacaaognitiva eredessociaisajustadas representapcdespromissoras
para que a experiéncia digital se torne mais atrativa e acessivel. Contudo, a adogéo dessas estratégias
um investimento em capacitacdo de profissionais e na adaptacdo dos dispositivos as limitacdes enfrent
por esse publico (Mariano; Oliveira; Costa 2022).

Outraquestadiscutidanas pesquisasvaliadas @ efeitobenéfico danclusao digitahapreservacao
dasrelac6egamiliares.A interacaovirtual comparentesatravéslevideochamadasmensagensstantaneas,
proporciona aos idosos uma sensacao de proximidade com seus familiares, mesmo que as visitas prese
sejam restritas. Essa ligacdo ajuda a mitigar a sensacdo de isolamento e pode favorecer um amb
institucional mais afetuoso e acolhedor (Bastos,2020; Mariano; Oliveira; Costa 2022; Lucena; Neto 2024)

A literaturaressaltaainda,arelevanciadaparticipacaalosprofissionaigiasiLPIls nainclusaodigital
dos idosos. Cuidadores e colaboradores capacitados para ajudar no manuseio das tecnologias podem t
papel fundamental na adaptacédo dos residentes ao universo digital. Ademais, a atuacdo de mediac
tecnoldgicos nas instituicbes pode facilitar a realizacdo de atividades interativas e educativas, promove
um maior envolvimento dos idosos. (Bastos,2020).

Embora existam barreiras significativas para a inclusao digital nas ILPIs, a revisdo da literatu
evidenciagueosbeneficiosuperanosdesafiosO usodasTICs podecontribuirparao envelhecimentativo,
melhorar a saude mental, fortalecer os vinculos sociais e proporcionar maior autonomia aos idosos. D
forma, tornase fundamental que instituicdes e gestores adotem medidas para garantir que essa popul
tenha acesso as ferramentas digitais de maneira adequada e inclusiva (Cosme,2022).

Com basenessesachadospodese concluir que o isolamentodigital impactanegativamente
gualidade de vida dos idosos em instituicbes de longa permanéncia, mas que a incluséo digital pode ser
estratégieeficaz para minimizaesses efeitosNo entanto, para que essansformacéo ocorrde maneira
efetiva, € necessario um esfor¢o conjunto entre familiares, cuidadores, gestores e formuladores de poli
publicas garantindacessagualitarioastecnologias capacitacdaontinugparaseuuso(Nascimento,2024).

Dessa forma, os estudos revisados reforcam a necessidade de uma abordagem intersetorial

contemple acdes voltadas para a alfabetizac&o digital dos idosos, o fornecimento de infraestrutura adeq

naslLPIs e o incentivoaousodasTICs comoferramentade promogéado bemestare dainclus&osocial. A
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medida que a sociedade avanca no processo de digitalizacdesdoesaencial garantir que os idosos
institucionalizados néo sejam deixados para tras nesse movimento de transformacdo dig
(Nascimento,2024).

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo examinou como o isolamento digital afeta a qualidade de vida de idosos em instituig
delongapermanénciajestacandqueaexclusddecnologicaraz diversosdesafiosemocionaiscognitivose
sociais para esses individudsfalta de acesso as Tecnologias da Informacédo e Comunicacao (TICs) pod
intensificar o isolamento social, elevando o risco de depressao, ansiedade e declinio cognitivo. Ademai
faltadeinteracdewirtuaislimita aparticipacaativadosidososnasociedadesestringindosuasoportunidades
de lazer, aprendizado e contato com familiares.

Poroutrolado,arevisdodaliteraturamostrouqueainclusadodigital podeserumaestratégigpoderosa
para atenuar os impactos do isolamento social e promover @siamdos idosos institucionalizados. A
utilizacdo de dispositivos moveis, redes sociais e plataformas de comunicacdo digital tem se revel
vantajosa para fortalecer lacos familiares, estimular a cognicdo e aumentar a autonomia dos residel
Também, a introducéo de recursos digitais em Instituicdes de Longa Permanéncia para ldosos (ILPIS)
facilitar o acesso a informacdo, possibilitar a participacdo em atividades recreativas e permitir
monitoramento remoto da salde através da telemedicina.

Entretanto, a implementacao da incluséo digital ainda enfrenta desafios importantes. A caréncia
infraestruturaecnologicanaslLPls, aausénciale profissionaicapacitadoparaorientarosidososno usodas
TICs,earesisténcialealgumagpessoasoaprendizaddligital sdobarreiragjuecomplicamademocratizacao
do acessa@stecnologiasAlém disso,dificuldadedfisicase cognitivas,comolimitagdesmotorase problemas
de memoéria, podem dificultar a adaptacdo dos idosos ao ambiente digital, requerendo abordag
personalizadas para a criacdo de programas de alfabetizacao tecnoldgica.

A analise dos estudos indicou a necessidade de uma colaboracéo eficaz entre gestores de institui
profissionais de saude, cuidadores e familiares para garantir que os idosos em longa permanéncia ter
acesso as tecnologias digitais. Medidas como a capacitacdo de profissionais, a disponibilizacdo
equipamentos tecnolégicos adaptados e o desenvolvimento de métodos de ensino direcionados a
populacdo sdo essenciais para assegurar uma transicagutedida para o ambiente digital. Além disso,
politicaspublicasfocadasainclusaodigital deidososinstitucionalizadopodemajudararomperasbarreiras
existentes e a criar um ambiente mais inclusivo e conectado.

Diante do exposto, conclse que a exclusao digital configura um desafio significativo para a
qualidadelevidadeidososeminstituigdesmassuasuperagapodeproporcionabeneficiosubstanciaipara
essa populacad implementacao de iniciativas que favorecam a inclusao digital deve ser tratada como un
prioridadenapromocaade um envelhecimentativo e saudavelassegurandqueosidosostenhamacess@s

oportunidadesferecidagpelosavancosecnoldgicosAssim,asociedadeleveavancanacriagdode solucdes
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gue permitam a integracédo digital dessa parcela da populacéo, garantindo que o processo de envelhecin

ocorra de forma digna, participativa e alinhada com o contexto digital atual.
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RESUMO

INTRODUCAO : A endometrios€ umadoencaginecoldgicacronicaqueafetamilhdesdemulheresem

idade reprodutiva, provocando dor intensa e comprometendo a qualidade de vida. No entanto, o ace:
ao diagndstico precoce no Sistema Unico de Saide (SUS) ainda é um grande desafio devido a fato
como a escassez de exames especializados, a falta de capacitacao profissional e a auséncia de diret
clinicas bem estabelecidas. O longo tempo entre o inicio dos sintomas e a confirmagéo diagndsti
evidencia a invisibilizacdo dessa condicdo como um problema de saude publica, dificultando o mane
adequado da doenc@BJETIVO : Analisar os desafios enfrentados pelas mulheres no acesso ao
diagnosticaaendometriosao SUSesuasmplicacbegparaasaudepublica. METODOLOGIA: Trata

se de uma revisdo narrativa de literatura baseada na busca de artigos cientificos, diretrizes clinica
documentosnstitucionaispublicadoentre2018e 2025.As fontesdedadosncluiramasbase$?ubMed,
SciELO, LILACS, BDENF e Google Scholar, utilizando descritores relacionados a endometriose,
diagnostico e saude publica. Os estudos selecionados foram analisados e categorizados em ei
tematicos para estruturar a discuss@a&SULTADOS E DISCUSSAO: O diagndstico tardio da
endometriose no SUS esta relacionado a falta de exames de imagem especializados, a caréncia
profissionaicapacitados aoviésdegénermaassisténcianédicagueminimizaossintomagemininos.
Estratégias como a criacdo de centros de referéncia, a capacitacdo da atencdo primaria e 0 usc
telemedicina s&o alternativas para melhorar o acesso ao diagnosid8IDERACOES FINAIS: A
endometriose deve ser reconhecida como um problema prioritario na satde publica. A implementac:
de politicas eficazes, a ampliacdo de exames especializados e o fortalecimento da capacitag
profissional sdo fundamentais para garantir um diagndstico mais agil e um tratamento adequado
mulheres acometidas.

PALAVRAS -CHAVES: BarreirasdeacessoDiagnosticoEndometrioseSatdegolblica; Sistema
Unico de Saude.
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ENDOMETRIOSIS AND ACCESS TO
DIAGNOSIS IN THE SUS: AN INVISIBLE
PUBLIC HEALTH PROBLEM

ABSTRACT

INTRODUCTION: Endometriosis is a chronic gynecological disease that affects millions of women of
reproductive age, causing intense pain and compromising quality of life. However, access to early diagnc
in the Unified HealthSystem(SUS)is still amajorchallengedueto factorssuchasthe scarcityof specialized
exams, lack of professional training and the absence ofestlblished clinical guidelines. The long time
between the onset of symptoms and diagnostic confirmation highlights the invisibility of this condition as
public health problem, making it difficult to adequately manage the dise&E-CTIVE: to analyze the
challengegacedby womenin accessingndometriosisliagnosisn the Unified HealthSystem(SUS)andits
implications for public healttMETHODOLOGY: This is a narrative literature review based on the search
for scientificarticles,clinical guidelines andinstitutionaldocumentgpublishedbetweer2018and2025.The
datasources included PubMed, SciELOLACS, BDENF, and Googl&cholar, using descriptorslated to
endometriosisjiagnosisandpublic health.The selectedstudieswvereanalyzedandcategorizednto thematic
axesto structurehediscussionRESULTS AND DISCUSSION: Latediagnosiof endometriosign theSUS

is related to the lack of specialized imaging exams, the shortage of trained professionals, and the gender
in medicalcare which minimizesfemalesymptomsStrategiesuchasthecreationof referralcenterstraining

in primary care, and the use of telemedicine are alternatives to improve access to diagNésis.
CONSIDERATIONS: Endometriosis should be recognized as a priority problem in public health. The
implementation of effective policies, the expansion of specialized examinations and the strengthening

professional training are essential to ensure faster diagnosis and adequate treatment for affected women.
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INTRODUCAO

A endometriose é uma doencga ginecoldgica cronica que afeta milhdes de mulheres em ide
reprodutiva em todo o mundo, caracterizasdgela presenca de tecido endometrial fora do utero, o que
provoca inflamacao, dor pélvica intensa e, em muitos casos, infertilidade. Apesar de sua alta prevalénc
impactonaqualidadede vida daspacientesp diagndsticaaindarepresentaim grandedesafio,especialmente
no SistemaJnico deSaudgSUS)(Carvalho; Faganh2024).A demorano reconhecimento dos sintones
falta de acesso a exames especializados contribuem para um longo periodo entre o inicio dos sintoma
confirmacédo da doenca, dificultando o tratamento oportuno e efetivo. Assim, compreender os entraves
diagnostico da endometriose no contexto do SUS é essencial para o desenvolvimento de estratégias
reduzam esse intervalo e garantam assisténcia adequada as pacientesg|S20a1).

No Brasil,aendometriosaindaé subdiagnosticadasubnotificadatornandeseumacondi¢caamuitas
vezes invisibilizadao ambitodasaudepublica.A ausénciale dados epidemiolégicqarecisos alepoliticas
publicasdirecionadagsomprometaimplementacadeac¢degjuegarantanumdiagnosticanaisagil e eficaz.
Muitasmulherepassananosembuscadeumaexplicaca@arasuasdores enfrentandgreconceitosnédicos
efaltadeconhecimentsobrea patologia Essanegligénciaeforcao estigmaemtornodasqueixasemininas
relacionadas a dor pélvica, resultando em sofrimento prolongado e piora da qualidade de vida. Dessa fo
€ fundamental discutir os desafios enfrentados pelas pacientes no SUS para obter um diagndstico prece
preciso (Carvalho; Facanha 2024).

O acesso ao diagnostico da endometriose no SUS ¢é dificultado por diversos fatores, incluindc
limitacdo na oferta de exames como ultrassonografia especializada e ressonancia magnética, fundame
para a deteccado da doenca (Baefi@l,2023). Além disso, a caréncia de profissionais capacitados para
identificar a condicdo agrava ainda mais a situacado, levando muitas pacientes a receberem diagnos
errbneos, como sindrome do intestino irritavel ou dismengsrereria. Essaealidadampactadiretamente
aefetividadedaspoliticaspublicasde atencéd@ satudedamulher,queprecisanserreformuladaparagarantir
uma abordagem mais eficiente (Brasil,2023).

A demora no diagnéstico da endometriose tem implicacdes significativas ndo apenas na saude fi
daspacientesmastambénno ambitoemocionak socioeconémicdviuitasmulheresonvivemporanoscom
dores incapacitantes que afetam sua produtividade no trabalho e seus relacionamentos intekpiadisoais.
de reconhecimento da gravidade da doenca pela sociedade e pelo préprio sistema de saude contribui
agravamentalossintomase paraa progressaaacondi¢aotornandoo tratamentanaiscomplexoe oneroso.
Portanto, discutir o impacto do acesso ao diagndstico no SUS € essencial para mitigar essas consequé
(Baraoet al,2023).

Apesardosavancosiamedicinaaendometriosaindaé tratadacomnegligéncizemmuitosaspectos,
principalmente no que se refere ao atendimento pulliformacéo médica voltada para a saude da mulher
carece de um olhar mais atento para a doenca, resultando em abordagens minimizadoras dos sintt

relatadogpelaspacientesEssdacunano ensinoe napraticameédicareforcaafalta de prepargparaidentificar
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precocemente a endometriose, o que perpetua um ciclo de sofrimento e desassisténcia. Assim, € urg
investiremeducacaamnédicacontinuadae emprotocolosespecificoparao manejodadoencadentrodo SUS
(Brasil,2024).

Além dosdesafioestruturaisasdesigualdadesegionaisno Brasilimpactamdiretamente acess@o
diagnosticadaendometrioseEnquantgacienteslie grandesentrosurbanogpossuenmaiordisponibilidade
deservicosespecializadosnulherequevivem emregidesperiféricasou no interior do paisenfrentamainda
mais dificuldades. A falta de centros de referéncia e a necessidade de deslocamento para grandes ci
tornamo diagndsticce o tratamentanacessiveiparamuitasmulheresyeforcandca desigualdadeaatencéo
a saude. Esse cenario evidencia a necessidade de descentralizacdo do atendimento e de investimen
capacitacao de profissionais em diversas regides do pais (emij2024).

A invisibilizacdo da endometriose no SUS reflete uma questdo mais ampla da saude publica:
desvalorizagédo das doencas que afetam majoritariamente as mulheres. Historicamente, condi¢des assoc
aociclo menstruakaonaturalizadas poucoestudadasy quedificulta o avancade politicaspublicaseficazes.
Esseviésdegéneronamedicinaimpedequedoencasomoa endometriossejamencaradasoma seriedade
necesséria, resultando na perpetuacdo do sofrimento feminino sem a devida assisténcia. Assin
imprescindivel que o SUS reconheca a endometriose como uma questao prioritaria dentro das politica
saude da mulher (Andrade,2024).

O impacto psicolégico da endometriose também deve ser considerado no debate sobre 0 acess
diagndsticoA convivéncia com dores constantes, a incerteza sobre a possibilidade de gestacao e a faltz
suporte adequado podem desencadear transtornos como ansiedade e depressastaD évapctional das
pacientes € frequentemente negligenciado, e a auséncia de um diagndstico precoce apenas intensifica
desafiosPortantoaampliacdalo acess@odiagnosticandodeveservistaapenazomoumaquestaalinica,
mas também como um fator determinante na saide mental das mulheres afetadas §BaCR3).

A falta de investimento em pesquisa e inovacédo no campo da endometriose também contribui pau
cenario de desassisténcia no SUS. Embora estudos cientificos avancem constantemente na compreen:
doenca,a aplicacdodessesconhecimentosa rede publica ainda é limitada. A ausénciade protocolos

padronizado® a baixa disponibilidadede examesde alta precisaodificultam a transposicaalos avancos
cientificos para a pratica clinica cotidiana. Dessa forma, é necessario que as politicas de saude incentiv
incorporacdo de novas tecnologias diagndsticas e tratamentos acessiveis dentro do SUS §F/202%).

Parareverteressecenario ¢ essencialortalecermoliticaspublicasquepromovamum diagndsticanais
agil e eficaz da endometriose. A implementacdo de diretrizes clinicas que padronizem a identificacao
doencee a criacdode centrosdereferénciaegionaigpodemreduzira desigualdadeo acess@o diagnostico.
Além disso, campanhas de conscientizacéo e capacitacdo de profissionais da atencdo priméaria sdo me
fundamentais para que a endometriose seja reconhecida como uma condi¢cao séria e merecedora de at
especializada (Treis,2022).

A experiéncia de outros paises pode servir como referéncia para a reformulacdo do atendiment

endometrioseno Brasil. Em algumasnacdeseuropeiaspor exemplo,foram estabelecidoprotocolosque
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garantem o diagnostigmecocee 0 acompanhamento multidisciplindas pacientes, reduzindo o impacto da
doenca na vida das mulheres. A adaptacdo dessas estratégias a realidade do SUS pode contribuir
construcdo de um sistema mais eficiente e inclusivo. Dessa forma, o intercambio de conhecimentos
incorporacdo de boas praticas internacionais sdo caminhos promissores para melhorar a assisténc
pacientes brasileiras (Andrade,2024; Nuetesl.,2025).

A construcaaleumapoliticadesaudesficazparaaendometriospassaelaarticulacdaentregestores,
profissionais de saude e a sociedade civil. Movimentos de pacientes tém desempenhado um papel esse
na visibilidade da doenca, pressionando por mudancas no atendimento e na formulacdo de diretr
especificas. O fortalecimento dessas iniciativas, aliado ao compromisso do poder publico, pode resultar
avancosignificativosnadeteccamrecocee notratamentalaendometrioseo SUS(CunhaMeireles;Alfaya
2024).

Diante desse contexto, a presente revisdo narrativa busca analisar os desafios enfrentados f
mulheres no acesso ao diagnostico da endometriose no Sistema Unico de Satde (SUS) e suas implic:
para a saude publica. Através da revisdo da literatura, pretendentificar as principais barreiras que
dificultam o reconhecimentdadoencabemcomodiscutirpossiveigstratégiaparaaprimoraro atendimento
no sistema publico de salude. O objetivo é analisar os desafios enfrentados pelas mulheres no aces:

diagndstico da endometriose no Sistema Unico de Satde (SUS) e suas implicacdes para a satude publica

METODOLOGIA

Esteestudoconsisteemumarevisaonarrativade literatura,quefoi escolhidgpor permitirumaanalise
abrangente e descritiva do tema, considerando diferentes abordagens e perspectivas sobre o problema
isso,foramselecionadoartigoscientificos,diretrizesclinicas,documentognstitucionaise relatériostécnicos
gueabordama endometrios@o contextodo SUSe asdificuldadesenfrentadapelaspacienteparaobterum
diagndstico precoce e adequado.

A busca por publicactes foi realizada nas bases de dados PubMed, SciELO, LILACS, BDENF
Google Scholar, utilizando descritores indexados nos Descritores em Ciéncias da Saude (Dedi&l
SubjectHeadings(MeSH).Ostermosutilizadosincluiram"endometriose™diagnostico”,"SistemalUnico de
Saude”, "saude publica", "politicas de saude" e "barreiras de acesso"”, combinados por operadores boole
("AND" e "OR"). Foram incluidos estudos publicados entre 2018 e 2025, nos idiomas portugués, inglé:
espanholgueabordasser diagnésticadaendometriose asdificuldadesde acess@ exames especialistas
no SUS. Foram considerados artigos originais, revisées de literatura, diretrizes do Ministério da Saud
relatorios de organizac¢des internacionais.

Os critérios de exclusdo envolveram estudos que ndo abordassem diretamente o tema do aces:
diagndstico da endometriose no SUS, artigos duplicados, publicacdes sem metodologia clara e aqueles
acesso restrito. A selecdo dos estudos ocorreu em duas etapas: na primeira, os titulos e resumos f

analisadoparaidentificararelevanciadaspublicacdese, nasegundagsartigosselecionadoforamlidos na
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integrapara extracao dos principais achados. Os dados extraidos foram organizados em categorias tema
gue nortearam a discussao sobre as barreiras ao diagnostico da endometriose na rede publica de saude.

A analisedosdadosseguiuumaabordagengualitativa,com sintesecriticadasinformacdesoletadas
e categorizacadosprincipaisdesafioenfrentadopelasmulheresno SUS.Osresultadogoramorganizados
em quatro eixos tematicos: (1) Prevaléncia e impacto da endometriose na saude publica, apresentando ¢
epidemioldgicos e seus efeitos sociais, econdmicos e psicoldgicos; (2) Principais barreiras ao diagnostice
SUS, discutindo a falta de protocolos especificos, a escassez de exames especializados e a capac
insuficiente de profissionais; (3) Experiéncias e estratégias internacionais para o diagnostico precoce
endometriose, analisando modelos de atendimento em outros paipesi€umeservir como referéncia; e (4)
Propostas para aprimoramento do acesso ao diagndstico no Brasil, sugerindo medidas para reduzir o te
entre o inicio dos sintomas e a confirmacgdo da doenc¢a no SUS.

Por se tratar de uma revisao narrativa de literatura, o estudo ndo envolveu experimentagdo com S
humanosu animais dispensandanecessidadde aprovacagor Comitésde Eticaem PesquisalNo entanto,
todas as fontes de informacéo utilizadas foram devidamente referenciadas, garantindo a integridad
confiabilidade dos dados analisados. A principal limitacdo desta pesquiseseefeseia natureza narrativa,
guenaopermiteumaanalisequantitativasistematicalosachadosAlém disso,a dependéncide publicacbes
de acesso aberto pode ter restringido a inclusdo de alguns estudos relevantes. No entanto, a diversida
fontes analisadas busca minimizar essa limitacdo e fornecer um panorama abrangente sobre os des
enfrentados pelas mulheres com endometriose no SUS.

Dessa forma, esta revisao narrativa contribui para o debate sobre a invisibilizacdo da endometri
comoum problemade saldepublica,destacandosentravesio acess@o diagnosticoe sugerindaestratégias

para aprimorar a deteccéo precoce da doenca no SUS.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A endometriose € uma doenca crénica que afeta milhdes de mulheres em idade reprodutiva, c
impactosdfisicos,emocionaige socioecondmicosignificativos.No entanto o diagndsticqorecoceno Sistema
Unico de Saude (SUS) ainda enfrenta diversas barreiras estruturais e organizédi@siSilva; Sampaio
(2022)apontaqueo tempomédioentreo inicio dossintomase a confirmagaaladoencgodeultrapassasete
anos, evidenciando uma lacuna na assisténcia as pacientes. Essa demora decorre da falta de capacitag
profissionais desaude, dausénciale protocolos especificos papaastreamento ddoenca a@la escassede
exames de imagem de alta precisao na rede publica.

A subnotificacdo da endometriose agrava a invisibilidade da doenca no contexto da saude publi
tornandea menos prioritarianas politicas voltadas paraaldedamulher (Schereet al,2025). Emboraua
prevaléncia seja comparavel a outras doencas crénicas, como diabetes e hipertensdo, a auséncia de
epidemioldgicosoncretogificulta aalocacaalerecursogparadiagnosticae tratamentao SUS.Além disso,

a falta de campanhasle conscientizagacontribui parao desconhecimentda populagéosobrea condicao,
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fazendo com que muitas mulheres normalizem os sintomas e deixem de buscar atendimento especiali.
(Moura; Gurgel; Chagas 2025).

A atencagrimariaa saudeportade entradado SUS tempapelessencial noeconhecimentprecoce
da endometriose, mas enfrenta limitacbes importantes. Profissionais da Estratégia Saude da Fan
frequentemente ndo recebem treinamento adequado para identificar a doenca, resultando na banaliza¢a
queixas de dor pélvica e na prescricdo de analgésicos como Unica forma de manejo inicial. A ausénciz
fluxos bemdefinidosparao encaminhamentde pacientes especialistas contribparao prolongamentalo
sofrimento das mulheres, que frequentemente passam por multiplas consultas antes de obter um diagn¢
correto (Schereet al,2025).

A realizacdo de exames de imagem € um dos principais gargalos no diagndstico da endometriose
SUS.A ultrassonografitransvaginakspecializada aressonancianagnéticasaomeéetodosfundamentaipara
aidentificacdadaslesdesmassuadisponibilidadenaredepublicaé reduzidaAlém disso,ainterpretacaaos
exames depende de profissionais capacitados, e a falta de especialistas em diversas regides do pais fa
guemuitaspacienteprecisenmpercorrergrandeglistanciagparaobterum laudoadequadoEssadesigualdade
de acesso reforca disparidades regionais e socioeconémicas no cuidado a salde da mulheet(Schel
al.,2025).

Outrofatorrelevantenadificuldadediagndstica o viésdegénergoresentaaassisténcianédicaque
minimiza a dor feminina e contribui para a normalizacéo do sofrimento associado a menstruacdo. Carva
Facanha (2024) indicam que muitas mulheres relatam experiéncias de descredibilizacdo de suas que
senddfrequentementdiagnosticadasomtranstornogmocionaiu outrascondicdesnespecificas antete
receberem a confirmacdo da endometriose. Essa postura leva a um ciclo de frustracdo, desinformac
agravamento dos sintomas, que poderiam ser tratados de forma mais eficaz se identificados precocemen

O impacto psicologico da endometriose também é uma questéo relevante, pois a dor crbnica
incerteza quanto ao diagnoéstico podem desencadear ansiedade, depressdo e isolamento social. M
mulheres relatam dificuldades em manter relacdes interpessoais e profissionais devido aos sintol
debilitantesdadoencaA faltade suporte adequadwaredepulblicade saldementalagravaesse quadrgois
o atendimento psicoldgico e psiquiatrico ainda é insuficiente para atender a demanda das pacientes
convivem com a endometriose (Campos; Costa 2023).

A experiéncia de outros paises pode oferecer subsidios para a melhoria do diagnostico no Brasil.
Franca e no Reino Unido, por exemplo, foram implementados centros de referéncia especificos patr
endometriosegarantindoatendimentonultidisciplinare acessdacilitado a exames tratamentosNo Brasil,
acriacao depoliticaspublicasvoltadasparaa doencgaaindaé incipiente, ea descentralizacdo dendimento
especializadpoderiaserumasolugéoviavel parareduziro tempodeespergelodiagnosticoA telemedicina
também surge como alternativa para otimizar o acompanhamento de pacientes e ampliar a capacitacgé
meédicos da atencédo primaria (Camara Dos Deputados,2024).

A desigualdadao acess@odiagndsticadaendometrios@o SUSrefleteum problemaestruturamais
amplo,queenvolvefinanciamentanadequadofalta de profissionaisespecializados dificuldadedogisticas
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na oferta de exames. Enquanto mulheres que possuem plano de saude podem recorrer a servigos partic
para obter diagndstico e tratamento mais rapidos, aquelas que dependem exclusivamente do SUS enfre
umprocessdongoe desgastante quereforcadesigualdadeso cuidadoa sauddeminina(Rosaetal.,2024).

O aprimoramento das diretrizes clinicas para a endometriose no SUS é uma medida necesséria
garantirum diagnosticanaisagil e eficiente A inclusdodadoencaem programasle saudedamulher,com a
definicdodefluxos de atendimente protocolospadronizadospoderiacontribuirparaa deteccagrecoces 0
manejo adequado da condicAtém disso, a ampliacdo da oferta de exames diagndsticos e a capacitagao
profissionais sdo estratégias fundamentais para reduzir o tempo entre o inicio dos sintomas e a confirm:
da doenca (Andradet al,2023).

A conscientizacdo da populacdo também desempenha papel crucial na melhoria do acesso
diagndstico. Campanhas educativas voltadas para adolescentes e mulheres adultas podem contribuir p
reconhecimento precoce dos sintomas e a busca por atendimento médico adequado. Além diss
engajamento de movimentos sociais e associacdes de pacientes tem se mostrado uma ferramenta impo
parapressionagestorepublicosa desenvolverempoliticasmais inclusivagparaa endometriose (Andrackt
al.,2023).

Diantedosdesafiosapresentadog evidentequeo SUSprecisadereformulacbeparagarantirqueas
mulheressomendometrioséenhamacess@odiagnodsticadeformamaisrapidae eficiente A implementacao
decentrosdereferénciaegionaisa capacitacaole médicosdaatencagrimariae o fortalecimentadasredes
de apoio as pacientes sao algumas das estratégias que poderiam melhorar significativamente a assisté
essas mulheres (EBSERH,2023).

Emboraa endometrios@indasejaumadoencanvisibilizadano ambito dasaudepublica, ha avancos
sendo discutidos que podem mudar esse cem@iilusao da endometriose na Politica Nacional de Saude
da Mulher e a criacdo de projetos de lei para garantir atendimento especializado demonstram que ha
crescent@reocupacdoomaquestaoNo entantoparaqguemudancagfetivasocorram € necessarigueessas
iniciativas sejam implementadas de maneira pratica e continua, garantindo que todas as mulheres ter
acesso igualitario ao diagndstico e tratamento (Andrade,2024).

Portanto, a endometriose deve ser encarada como um problema de saude publica prioritario, e
apenas como uma condi¢cdo ginecologica de menor relevancia. A revisdo da literatura demonstra q
diagnostico tardio da doenca impacta diretamente a qualidade de vida das pacientes e acentua desigual
noacess@saudeAssim,areformulacaalasestratégiasliagnésticano SUSé essenciaparagarantirqueas

mulheres com endometriose possam receber o cuidado necessario de forma digna e eficaz.

CONSIDERACOESFINAIS

A endometriose € uma condi¢do ginecologica cronica que afeta milhdes de mulheres em ide
reprodutiva, impactando sua qualidade de vida, salde mental e capacidade produtiva. No entanto, apes

suaalta prevaléncise severidadep acessaao diagnésticoprecoceda doengano SistemaUnico de Satide
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(SUS) ainda enfrenta barreiras estruturais, como a escassez de exames especializados, a falta de capac
dos profissionais de salde e a auséncia de diretrizes bem estabelecidas para a triagem e identificac:
condicdo. Esse cenério prolonga o tempo entre o surgimento dos primeiros sintomas e a confirma
diagndstica, causando sofrimento significativo as pacientes e comprometendo a eficacia do tratamento.

A invisibilizacdo da endometriose como um problema de saude publica reflete a desvalorizagéo ¢
doencagjueafetampredominantement@smulheresreforcandadesigualdadeso cuidadoa saudefeminina.
Muitas pacientes enfrentam dificuldades para terem suas queixas reconhecidas, passando por mult
consultasantesde obteremum diagnosticcadequadoAlém disso,a carénciade dadosepidemiologicosobre
a doenca dificulta a implementacédo de politicas publicas eficazes, limitando a alocacdo de recursos pa
ampliacédo do diagnéstico e tratamento no SUS.

A revisdoda literatura demonstragueo aprimoramento das diretrizes clinicas paeadometriose e
a capacitacao de profissionais da atencdo primaria sdo medidas fundamentais para garantir um diagna
mais rapido e acessivel. A descentralizacdo do atendimento por meio da criacdo de centros de referé
regionais e o uso de tecnologias como a telemedicina podem contribuir para reduzir o tempo de espera
paciente® melhoraraqualidadedaassisténciprestadaAlém disso,campanhade conscientizacauoltadas
a populacdo e a comunidade médica sdo essenciais para desmistificar a doenca e estimular a busc
atendimento precoce.

A experiéncia de outros paises, que ja adotaram politicas especificas para a endometriose, demo
gue é possivel melhorar o acesso ao diagnéstico e ao tratamento por meio da implementacédo de proto
bem estruturados. No Brasil, a criacdo de politicas publicas voltadas para a endometriose, aliada
fortalecimentalasredesdeapoioaspacientespodereduzirsignificativament® impactodadoencae garantir
gue as mulheres recebam o cuidado necessario dentro do SUS.

Dessdorma, esteestudareforgcaa necessidadde ampliaro debatesobrea endometrios@o ambitoda
saude publica e implementar mudancas estruturais que garantam o diagndstico precoce e o tratam
adequad@smulheresacometidasA reformulacaalasestratégiasle atencéda sautdedamulherno SUSdeve
incluir aendometrioseomoumaprioridade promovendanaioracess@examesspecializadogapacitacao
profissional e suporte psicoldgico as pacientes. Somente com investimentos em pesquisa, politicas pub
eficazes maiorsensibilizacdalasociedadsergpossivetransformaio cenariocatuale asseguranm cuidado

mais humanizado e eficiente as mulheres com endometriose no Brasil.
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RESUMO

INTRODUCAO: A extensdo universitaria desempenha um papel fundamental na integracdo entre ensi
pesquisa e comunidade, promovendo a democratizagdo do conhecimento e contribuindo para a form:
profissional dos discentes. No contexto da Enfermagem, a atuacdo junto a comunidade favorece a troc
saberes, permitindo a aplicacdo pratica dos conhecimentos adquiridos e a ampliacdo da conscientizaca
saude publica. No entanto, obseseauma lacuna na literatura quanto a sistematizacdo de experiéncia
extensionistas que correlacionam cultura local e promogéo da §#8leTIVO : Relatar a experiéncia do
Programa de Extensdo em Difusdo Cultural do curso de Enfermagem na promogéo da salde e na intel
entre académicos e comunidade, enfatizando a valorizagdo da cultura loco regional e a disseminacé
praticas educativas em saudéETODOLOGIA: Tratase de um estudo descritivo do tipo relato de
experiénciadesenvolvidano ambitodo Programale Extensdem DifusdoCulturaldo cursode Enfermagem
deumainstituicdode ensinosuperiompublica.As atividadedforamrealizadagm parceriacominstituicesde
saude, escolas e associagfes comunitérias. As agfes envolveram oficinas educativas, palestras e roc
conversa sobre temas como epidemiologia, vigilancia sanitéria, bioética e comunicagdo em saude. Os d
foram coletados por meio de observacgao participante e registros das atiikla8e6.TADOS: A analise

das atividades evidenciou impactos positivos na comunidade e nos académicos envolvidos. A popula
demonstrou maior compreensao sobre préticas de saude e prevenc¢do de doencas, promovendo mudang
habitos cotidianos. Além disso, os académicos relataram aprimoramento de competéncias técnice

socioemocionais,como comunicacaointerpessoale analise critica. O projeto também demonstrou
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alinhamento com os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), especialmente no que tang
promocao da satde e bastar. CONSIDERACOES FINAIS: As atividades extensionistas desenvolvidas
no Programa de Difusdo Cultural proporcionaram um impacto significativo tanto na formacao académi
guantonapromocaadasaudecomunitériaO fortalecimentadainteracacentreensino servicoe comunidade
reforca a importancia da extensao universitaria como ferramenta de transformacdo social e qualifica

profissional.

PALAVRAS -CHAVES: Extensao Universitaria; Promocao da Saude; Enfermagem; Comunidade
Educacdo em Saude.
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RESUMO

Introducédo: A sepse neonatal € uma das principais causas de mortalidade e morbidade entre rece
nascidos, caracterizande pela resposta inflamatéria sistémica a infec¢bes bacterianas, virais o
fungicas, especialmente em prematuros e neonatos de baixdOpgstovo: Analisar criticamente os
principais fatores de risco associados a sepse neonatal, descrever os protocolos de manejo |
atualizados e discutir os entraves relacionados a antibioticoterapia precoce, visando contribuir par
qualificacéo da assisténcia e a reducdo dos desfechos adversos nessa populacdo altamente vulne
Metodologia: TratasedeumarevisdonarrativadaliteraturarealizadanasbasesSciELO,PubMed BVS

e Google Académico, utilizando descritores controlados e selecionando artigos publicados entre 201
2025.Resultados:ldentificaramsecomofatoresderiscoarupturaprematuralasmembranasnfecgdes
maternas, prematuridade e intervencdes invasivas. O manejo baseado em diagndstico prec
antibioticoterapiampiricae utilizacdodebundlesde sepsalemonstroueducadalamortalidadeneonatal.
Contudodesafiopersistenguantoaousoracionalde antibioticose aresisténcidacterianaConclusao

A sepseneonatal demandamaabordagem integrada, envolvendmentificacdo precoce dos fatores de
risco, a aplicacéao rigorosa de protocolos de manejo e a racionalizacédo da antibioticoterapia, visanc
melhoria dos desfechos clinicos e a reducdo da mortalidade em unidades neonatais.
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NEONATAL SEPSIS: RISK FACTORS,
MANAGEMENT PROTOCOLS AND CHALLENGES
IN EARLY ANTIBIOTIC THERAPY

ABSTRACT

Introduction: Neonatakepsids amajorcauseof mortality andmorbidity amongnewbornscharacterizethy

a systemic inflammatory response to bacterial, viral, or fungal infections, especially in premature-and lo
birth-weightnewbornsObjective: To critically analyzethe mainrisk factorsassociateavith neonatakepsis,
describe the most ujp-date management protocols and discuss the obstacles related to early antibiot
therapy,aimingto contributeto the qualification ofcareand thereduction ofadverseoutcomesn this highly
vulnerable populationMethodology: This is a narrative review of the literature, conducted in the SciELO,
PubMed, BVS, and Google Scholar databases, using controlled descriptors and selecting articles publis
between 2015 and 202Results: Premature rupture of membranes, maternal infections, prematurity, and
invasive interventions were identified as risk factors. Management based on early diagnosis, empiri
antibiotictherapy anduseof sepsidundleshasshownareductionin neonatamortality. However challenges
persistregardingtherationaluseof antibioticsandbacterialresistanceConclusion: Neonatakepsigequires

an integrated approach, involving early identification of risk factors, rigorous application of managemei
protocols and rationalization ahtibiotictherapy, aiming to improvelinical outcomes and reduce mortality

in neonatal units.
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INTRODUCAO

A sepseneonatal configurae como umaondicdo daltagravidadeno periodgerinatal, sendo uma
das principais-causas de mortalidade e morbidade emJeasnidos, especialmente naqueles prematuros e
debaixopeso.Tratasedeumarespostanflamatoériasistémicadesencadeadsorinfeccaobacterianayiral ou
fungica,quesemanifestaleformaprecoceoutardia.Suaevolucacaclinicaé rapidae, muitasvezessilenciosa,
exigindo reconhecimento imediato e intervencao terapéutica eficaz (Boraks2024). Estimese que a
mortalidadeassociada sepsevarieentrel1% e 60%,sendomaiornospaiseemdesenvolvimentoAssim,a
sepse neonatal permanece como um desafio significativo para a neonatologia contemporanea, demand
estratégias de prevencao, diagnostico e tratamento adequadas (Brasil, 2023).

Segundo Almeidat al (2025), diversos fatores de risco para a sepse neonatal foram amplamen
identificados na literatura, envolvendo aspectos maternos, perinatais e neonatais. Entre os mais releve
estdo a ruptura prematura das membranas ovulares, a infeccdo materna nao tratada, o trabalho de
prolongado e a prematuridade extrema. Além disso, a necessidade de procedimentos invasivos, cor
ventilacio mecénica e a cateterizacdo venosa, também aumenta a vulnerabilidade -t@s@démO
conhecimentalessegatoresé essenciaparaa detecca@recocedeneonatoemsituacaalerisco,permitindo
aadocaaemedidagreventivasg terapéuticaguepodemmaodificarsignificativamente progndsticaclinico
(Augustin, 2019).

O manejo da sepse neonatal requer protocolos bem estabelecidos, que incluam diagndstico prec
antibioticoterapia empirica adequada e monitoramento continuo. A implementacdo de bundles de sepse
unidades neonatais tem se mostrado eficaz na reducdo da mortalidade e no aprimoramento da quali
assistencial. Contudo, desafios persistem, como a resisténcia antimicrobiana crescente, a necessidade ¢
racional de antibidticos e a limitacdo de recursos em determinados contextos. (Silva; Bisol, 2025).

Justificase, portanto, a necessidade de aprofundar a analise dos fatores de risco, dos protocolos
manejoe dosdesafiosnaantibioticoterapigprecoceno contextodasepsareonatalCombasenisso,0 presente
estudo tem como objetivo analisar criticamente os principais fatores de risco associados a sepse neor
descrever os protocolos de manejo mais atualizados e discutir os entraves relacionados a antibioticotet
precoce, visando contribuir para a qualificacdo da assisténcia e a reducdo dos desfechos adversos

populacdo altamente vulneravel.

METODOLOGIA

Tratase de uma revisao narrativa da literatura, de abordagem qualitativa, com o objetivo de reunil
discutircriticamente groducéo cientificaobrefatores de risco para sepse neonatal, protocolos de manejo €
desafioglaantibioticoterapigprecoceA escolhadessanétodopermiteumaanaliseamplaereflexivadotema

com base em diferentes perspectivas tedricas e evidéncias nacionais e internacionais.
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A busca foi realizada entre marco e abril de 2025, nas bases SciELO, PubMed, BVS e Goo
Acad®°mico, utilizando o0s descritores Nfsepse n
Afanti bioticoterapi ao, comANDh.adBaer a&am mc @n Vipkea raadda
entre 2018 e 2025, sem restricdo de idioma. Inclug@mrtigos originais, revisdes, diretrizes clinicas e
protocolos institucionais que abordassem diretamente os fatores de risco, 0 manejo e a antibioticoterapi
sepseeonatalForamexcluidosestudogiuplicadosjndisponiveisaintegra,voltadosa sepseemadultosou
contextosndoneonataise artigosforadoescopaloestudoA selecamcorreuportriagemdostitulos,resumos
e posterior leitura completa.

Os dados extraidos incluiram ano, autores, pais, tipo de estudo, fatores de risco, protocolo
informacdessobreantibioticoterapiaAs informacdedoramorganizadagmmatrizde analisee interpretadas
deformanarrativa buscandaonfrontarachadosidentificarconsensos divergénciase destacaimplicactes
praticas. Por se basear em fontes publicas secundarias, o estudo dispensa aprovacdo ética confor
Resolucdm®510/2016do CNS,respeitandogontudo,os principiosde ética,fidedignidadee rigor cientifico.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Segundo Pereira (2018), a sepse neonatal continua sendo uma importante causa de morbida
mortalidade em recémascidos, principalmente entre os prematuros e de baixo peso. Dentre 0s principe
fatores de risco identificados, destaesena ruptura prematura de membranas, infeccbes maternas na
tratadas, parto prolongado e necessidade de procedimentos invasivos apds 0 nascimento. A imaturidac
sistema imunoldgico dos recémascidos prematuros também se mostrou um aspecto determinante para
vulnerabilidadeinfeccao.Observousequea ausénciale cuidadogré-nataisadequados a precariedadea
assisténcia obstétrica aumentam significativamente a incidéncia da sepse neonatal, especialmente em f
em desenvolvimento (Santos; Martins, 2019).

No queserefereao manejoclinico, os protocolos baseados esmidénciagessaltanaimportanciado
diagnostico precoce aliado ao inicio imediato da antibioticoterapia empirica. A literatura aponta que a col
dehemoculturasntesdaadministracaa@osantibidticose o usode biomarcadores;omoa proteinaC reativa
e aprocalcitoninasdoessenciaiparaa confirmac¢aao diagnosticce monitoramentalarespostderapéutica.

A implementacadosprotocolosde sepsecommedidagpadronizadade cuidado temdemonstradamnpacto
positivo na reducéo da mortalidade e do tempo de internacdo neonatal. No entanto, a eficacia dos protoc
dependalaestruturahospitalardacapacitacacontinuadasequipesle saldes daadesaaigorosaaspraticas
estabelecidas (Martins; Silvério, 2024).

Segundo Fontest al (2024), a antibioticoterapia precoce ainda representa um desafio importante n
manejo da sepse neonatal, principalmente devido ao risco de resisténcia bacteriana e impacto negativ

microbiotado recémnascido A utilizacdoprolongadae indiscriminadade antibiéticosdeamploespectrdoi
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associada ao surgimento de microrganismos multirresistentes e ao aumento de complicagbes conm
enterocolite necrosante. Recomedaportanto, eeavaliacdo criteriosdanecessidaddo tratamento entre
48 e 72 horas ap0s o inicio da terapia, visando suspender o uso desnecessario.

Ademais o perfil microbiol6gicodoscasoglesepsaeonatateveloupredominanciao Streptococcus
do grupo B e da Escherichia coli nas infeccbes precoces, enquanto patdgenos hospitalares corr
Staphylococcusoagulasenegativoe aKlebsiellapneumoniaéorammaiscomunsasepsdardia.A literatura
destaca a necessidade de fortalecimento das estratégias de prevencdo, como vacinacao materna, triag
infeccdegddurantea gestaca@ monitorament@pidemiolégicacontinuonasunidadesieonataisDessdorma,
€ possivel reduzir a incidéncia da sepse neonatal e melhorar os desfechos clinicos, exigindo a¢des conjl

gue integrem prevencao, diagnodstico precoce, manejo adequado e racionalizacdo do uso de antimicrobia

CONSIDERACOES FINAIS

A sepse neonatal constitui um grave desafio para a salde publica, especialmente nos contexto
vulnerabilidadesociale assisténciaeonatalimitada. A analisedaliteraturapermitiuidentificarosprincipais
fatores de risco associados a condicdo, ressaltando a importancia da ruptura prematura de membrane
prematuridade, das infeccdes maternas e das intervencgdes invasivas como elementos criticos na géne
sepseA adocaaleprotocoloslemanejobaseadosmevidénciascomdiagndsticqrecoceantibioticoterapia
racional @mplementacéo de protocolos de cuidados, mostedfundamental para a reducaordartalidade
e da morbidade neonatal. A formacao continuada das equipes de saude, o fortalecimento da assisténcie
natal e o investimento em infraestrutura hospitalar também se mostraram imprescindiveis para
enfrentamento eficaz da sepse.

Contudo, os desafios relacionados a antibioticoterapia precoce e ao controle da resisténcia bacter
exigem atencdo constante dos profissionais de saude e dos gestores. O uso criterioso de antimicrobiar
vigilancia epidemiolégica ativa e a educacdo parental emergem como estratégias complemente
indispensaveiparagarantirmelhoreslesfechoslinicos.Portantop combatea sepseneonatalemandacdes
integradas, que envolvam prevencao, diagnéstico, tratamento adequado e politicas publicas voltadas p:
saude maternmfantil. Assim, reforcese a necessidade de praticas assistenciais seguras e qualificada
capazeslepreservaavidae promovero desenvolvimentsaudavetiosrecémnascidosacometidogpor essa

grave condigao.
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RESUMO

Introducdo: A Sindrome de HELLP é uma condicdo obstétrica grave, associada a complicacfes cor
hemdlise, elevacdo das enzimas hepéticas e plaquetopenia. Em gestantes adolescentes, 0s risco
ampliados devido a imaturidade biologica, baixa adesdao anapasEe fatores socioeconémicos adversos.
Objetivo: Contribuir com subsidios tedricos que colaborem com a pratica clinica e com a formulagéo
estratégias voltadas a saude maténfantil. Metodologia: Tratase de uma revisao narrativa da literatura,
com abordagem qualitativa. A pesquisa foi realizada nas bases SciELO, PubMed, BVS, LILACS e Goox
Académico. Foram incluidos estudos publicados @tti® a2025, disponiveis nintegrae queabordassem

o tema.Resultados: Os estudos revelaram que o inicio precoce da vida sexual, a ausénciandtalpré
adequado e o baixo nivel socioecondmico aumentam o risco da sindrome. Obseealouindice de
complicagbes maternas e neonatais, como prematuridade, sofrimento fetal E@itaséo A detecgéo
precoce e o acompanhamento qualificado sdo essenciais para melhorar o prognéstico de adolescentes
HELLP. Politicas publicas especificas e a educagdo em saude sdo fundamentais para reduzir os desfe
adversos materamfantis.
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HELLP SYNDROME IN PREGNANT ADOLESCENT
WOMEN: RISK FACTORS AND MATERNAL -FETAL
PROGNOSIS

ABSTRACT

Introduction: HELLP Syndrome is a serious obstetric condition associated with complications such a
hemolysis, elevated liver enzymes, and thrombocytopenia. In pregnant adolescents, the risks are incre:
dueto biologicalimmaturity, low adherencé¢o prenatalcare,andadversesocioeconomidactors.Objective:
Contribute with theoretical subsidies that collaborate with clinical practice and with the formulation o
strategies aimed at maternal and child healttthodology: This is a narrative review of the literature, with

a qualitative approach. The research was carried out in the SciELO, PubMed, BVS, LILACS, and Gooc
Scholar databases. Studies published between 2018 and 2025, available in full, and that addressed the
in adolescents were includeBesults: Studies have shown that early sexual initiation, lack of adequate
prenatal care, and low socioeconomic status increase the risk of the syndrome. A high rate of maternal
neonatal complications, such as prematurity, fetal distress, and death, was oliSenéasion: Early
detection and qualified monitoring are essential to improve the prognosis of adolescents with HELLI
Specific public policies and healtheducationare essentiato reduceadversematernaland child outcomes.
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INTRODUCAO

Segundo Mourat al. (2018) a Sindrome de HELLP é uma condicao obstétrica grave, caracterizad
por hemdlise, elevagdo das enzimas hepéticas e plaquetopenia, sendo considerada uma complic
potencialmente fatal da peelampsia. Essa sindrome apresenta evolucdo rapida e imprevisivel
especialmente durante o terceiro trimestre gestacional, exigindo diagndstico precoce e intervencao imed
Em adolescentes gestantes, essa condigcdo se mostra ainda mais preocupante, devido & maior vulnerabi
bioldgica, emocional e social desse grupo populacional. A combinacdo entre imaturidade fisiol6gica
fatores socioeconémicos desfavoraveis contribui para um cenario de risco ampliado. Portanto, investiga
aspectos clinicos e epidemiologicos da Sindrome de HELLP em gestantes adolescentes € fundamental
nortear intervencdes mais eficazes (Séval.2021).

Desse modo a incidéncia entre adolescentes, embora ndo tao frequente quanto em mulheres ad
acarretalesfechosnaternos fetaisseverogjuandonaodiagnosticad&@ manejada adequadamente. Segundo
Trombettaet al. (2022) entre os fatores de risco associados estdo o historico familiar de hipertenséo,
presenca de doencas autoimunes, o inicio precoce da vida sexual e a inadequagdaatalo prigagilidade
no acompanhamento gestacional entre adolescentes, muitas vezes associada a negacéo da gravidez ou
de apoio familiar, favorece o diagndstico tardio da sindrome. Tais fatores elevam a chance de complicac
como insuficiéncia hepatica, descolamento prematuro de placenta e sofrimento fetal @feakgie21).

Além disso, 0 prognostico materfetal em casos de HELLP em adolescentes esta intimamente
ligado a precocidade do diagnéstico e a qualidade do cuidado obstétrico. A literatura revela que o mar
intensivo e multidisciplinar pode reduzir significativamente os riscos de 6bito e de sequelas permanen
No entanto, a realidade brasileira ainda enfrenta desafios estruturais, especialmente em regiées com a
limitado a servicos de salde especializados. Assim, compreender os impactos dessa condicdo
adolescentes gestantes contribui para a construcdo de politicas publicas mais equitativas e estratégi:
educacdo em saude direcionadas (Feretieh 2021).

Diante disso, este estudo tem como finalidade analisar os fatores de risco associados a Sindrom
HELLP em gestantes adolescentes, bem como seu progndéstico rietaknéd relevancia do tema esta
atrelada a necessidade de ampliar o conhecimento sobre uma condicéo grave e relativamente subnotifi
nesse grupo populacional. A pesquisa também se justifica pela importancia de fortalecer a assisténcia
natal qualificada, promovendo ac¢des que possibilitem a deteccdo precoce e a intervengao oportune
objetivo & contribuir com subsidios tedricos que colaborem com a pratica clinica e com a formulacéo

estratégias voltadas a saude matenfentil.

METODOLOGIA
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Tratase de uma revisédo narrativa da literatura, de abordagem qualitativa, cujo objetivo foi contribu
com subsidios tedricos que colaborem com a pratica clinica e com a formulacdo de estratégias voltad
saude maternmmfantil. Este tipo de revisdo foi escolhido por possibilitar uma analise ampla e reflexiva dc
tema, considerando diferentes enfoques tedricos e clinicos, bem como as contribuicbes das pesquisas
relevantes sobre o assunto.

A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados eletré®aeastific Electronic Library
Online (SciELO), PubMed, Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Literatura Lafineericana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS) e Google Académico. Utilizezaros seguintes descritores, extraidos dos

Descritores em Ciéncias da Sa((@x=CS/MeSH AS2ndrome de HELLPO, A G
AProgn-sticoo, AFatores de Risco0 e AComplica-
booleancAND.

Como critérios de inclusao, foram selecionados artigos cientificos disponiveis na integra, publicac
entre os anos de 2018 a 2025, em portugués, inglés ou espanhol, que abordassem diretamente a ten
disponiveis na integra e com metodologia clara. Foram excluidos estudos duplicados, artigos de opin
editoriais, resumos sem texto completo, fora do periodo selecionado e que ndo estivessem relacao cc
tema. A andlise dos dados foi feita por meio da leitura critica dos textos selecionados, keescandc
identificar os principais fatores de risco descritos, as abordagens diagndsticas e terapéuticas, bem corr

desfechos maternos e neonatais relatados.
RESULTADOS E DISCUSSAO

A revisdo da literatura permitiu identificar que, embora a Sindrome de HELLP seja considerada ur
condicdo rara em adolescentes gestantes, sua ocorréncia esta relacionada a fatores de risco especif
contextuais que agravam o progndstico matéetad (Siqueira, 2020). Isso nos mostra que a imaturidade
biolégica e os fatores socioecondmicos, como baixa escolaridade, falta de suporte familiar e inicio prec
da vida sexual, contribuem para uma maior vulnerabilidade a complicagbes hipertensivas da gesta«
incluindo a HELLP. Além disso, a caréncia de acompanhamertoapaéadequado em adolescentes € um
fator determinante para o diagndstico tardio da sindrome, elevando o risco de morbimortalidade (San
2020).

Quanto aos desfechos maternos, obseseogjue as adolescentes acometidas pela Sindrome de
HELLP apresentam maior propensdo a complicagcbes graves, como insuficiéncia hepética agu
hemorragias, disturbios da coagulacdo e necessidade de cuidados intensivos (Santos, 2020). A liter
também destaca que a abordagem multidisciplinar e a realizacdo de exames laboratoriais periodicos dul
o prénatal sdo estratégias eficazes para a deteccdo precoce da sindrome, favorecendo interven
oportunas. No entanto, a realidade dos servicos de saude, principalmente nas regiées mais vulnerave
Brasil, ainda carece de estrutura e de capacitacdo especifica para lidar com esses casos de alto
(Siqueira, 2020).
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Segundo Cunte (2022) em relacdo ao prognostico fetal, taxas elevauamdauridade, restricdo de
crescimento intrauterino, sofrimento fetal agudo e mortalidade perinatal associadas a Sindrome de HEL
em adolescentes. Esses desfechos estdo, em grande parte, ligados a gravidade do quadro clinico mater
necessidade de interrupcdo precoce da gestacao para preservar a vida da mae. A auséncia de diagn
precoce e 0 manejo inadequado sdo apontados como fatores decisivos para os desfechos desfavorav
que reforca a importancia da vigilancia obstétrica intensiva durante toda a gestacdo (Arabe; Santos, 2023

Diante desse panorama, fica evidente que a Sindrome de HELLP em adolescentes exige ater
especial por parte dos profissionais de saude, com énfase na prevencédo, diagndstico precoce e tratar
adequado. A promocéo de politicas publicas voltadas a saude sexual e reprodutiva de adolescentes, ali
gualificacdo do préatal de alto risco, sdo medidas urgentes e necessarias. Além disso, os achados d
revisdo reforcam a importancia da educacao em saude como instrumento para empoderar jovens geste
permitindelhes reconhecer sinais de alerta e buscar apoio profissional em tempo habil, contribuindo ass
para a reducao dos impactos negativos da sindrome sobre a salde materna e neonatal.

CONSIDERACOESFINAIS

A Sindrome de HELLP representa uma das mais graves complicacfes hipertensivas da gesta
exigindoatencaespeciabuandoacometeadolescentegrupoqueja apresenta maiomulnerabilidaddisica,
emocional e social. Esta revisdo narrativa evidenciou que os fatores de risco para o desenvolvimentc
sindrome em gestantes adolescentes estdo fortemente associados a auséna@aleageguado, inicio
precoce da vida reprodutiva, baixa escolaridade e limitacdes no acesso aos servicos de saude especiali:
A identificacdo precoce desses fatores e 0 monitoramento continuo durante a gestacdo sao essenciais |
reducdo dos riscos a saude matdatal.

O prognéstico desfavoravel relacionado a HELLP em adolescentes, incluindo altos indices
prematuridade, sofrimento fetal e complicacbes maternas graves, reforca a necessidade de interven
especificas voltadas a prevencdo e ao manejo adequado dessa sindrome. A articulacdo de uma ret
atencdo obstétrica qualificada, com enfoque multidisciplinar e humanizado, pode contribu
significativamente para a deteccdo precoce e tratamento oportuno, minimizando os riscos de mortalidac
sequelas permanentes.

Portanto, os achados desta revisdo destacam a urgéncia em fortalecer politicas publicas de sauds
garantam acesso universal, integral e equitativo angted de qualidade, especialmente para adolescentes.
Investimentos em educacdo sexual, capacitacdo dos profissionais e criacdo de estratégias
acompanhamento mais eficazes para gestantes em situagdo de risco sdo fundamentais para proma

seguranca da mée e do bebé.
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RESUMO

Introducédo: A tuberculose continua sendo um grave problema de saude publica, especialmente en
populacdes em situacdo de vulnerabilidade social, usuarios de substancias psicoativas, popule
carceraria e comunidades em extrema pobréxgetivo: Objetivouse revisar os desafios e as
perspectivas no tratamento da tuberculose em populacbes em situacdo de vulnerabilidade so
Metodologia: A metodologia adotada foi uma reviséo bibliografica, com a coleta de dados em base
como SciELO &5o00gle Académico. Ogitérios deinclusdo abrangeram estudos gberdam barreiras
sociais no enfrentamento da doenca. Foram excluidos artigos com foco exclusivo em aspec
laboratoriais ou farmacol6gicoResultados:Os resultados evidenciam que fatores como a dificuldade
deacess@osservicosde saudep estigmasociale abaixaadesd@otratamentdificultam o controleda
doenca. Apesar disso, estratégias como o fortalecimento da atencdo primaria, 0 acompanhamento
equipes multiprofissionais, o uso do tratamento diretamente observado (TDO) reesipapmissoras
paramelhoraros indicesde cura. Conclusaa Concluise que o enfrentamentala tuberculoseexige o
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fortalecimentale politicas publicaguepromovamequidades acess@osdireitossociaisbasicos.

CHALLENGES AND PERSPECTIVES IN THE
TREATMENT OF TUBERCULOSIS IN SOCIALLY
VULNERABLE PEOPLE

ABSTRACT

Introduction: Tuberculosisemainsa seriouspublic healthproblem,especiallyamongsociallyvulnerable
populationsusersof psychoactivesubstanceghe prisonpopulationandcommunitiesn extremepoverty.
Objective: Theobjectivewasto reviewthechallengesandperspective thetreatmenbf tuberculosisn
socially vulnerable populationglethodology: The methodology adopted was a literature review, with
datacollectionfrom databasesuchasSciELOandGoogleScholar.Theinclusioncriteriaincludedstudies
thataddressedocialbarriersin copingwith the diseaseArticles thatfocusedexclusivelyon laboratoryor
pharmacological aspects were excludB@sults: The results show that factors such as difficulty in
accessing health services, social stigma, and low adherence to treatment hinder disease control. De:
this, strategies such as strengthening primary care, monitoring by multidisciplinary teams, and the use
directly observed treatment (DOT) show promise for improving cure rateslusion: It is concluded

that combating tuberculosis requires strengthening public policiepritvabte equity and access to basic

social rights.
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INTRODUCAO

A tuberculose (TB) continua sendo um grave problema de salde publica, especialmente en
populacées em situacdo de vulnerabilidade social, como pessoas em situacéo de rua, usudrios de subst
psicoativas, populacdo carceraria e comunidades em extrema pobreza. Nessas populacdes, fatores cc
precariedade das condi¢cdes de moradia, a ma nutricdo, o estigma social e as barreiras no acesso aos se
de saude contribuem para o aumento da incidéncia da doenga e dificultam o seu tratamento adeqt
(Bertolozzi et al., 2019).

Um dosprincipaisdesafioenfrentadosiessesontextos a baixaadesd@otratamentomuitasvezes
associadafalta deinformacgéo, anstabilidadede moradiae a ausénciale acompanhamentmontinuo Além
disso, o diagndstico tardio e a interrupcao do tratamento favorecem o surgimento de formas resistente:

doenca, comprometendo a eficacia das estratégias de controle (Ballestero et al., 2018).

Nesse cenario, as perspectivas para melhorar o tratamento da TB entre pessoas em situaca
vulnerabilidade envolvem a adocdo de abordagens intersetoriais, com foco na atencdo basica,
fortalecimento de politicas publicas e na implementacao de estratégias como o Tratamento Diretame
Observado (TDO)A atuacéo de equipes multiprofissionais, a ampliacdo do acesso aos servi¢cos de saude
promocado da equidade sdo fundamentais para enfrentar os impactos sociais e sanitarios da doenca (C
2022).

Portanto, o enfrentamento da TB em grupos vulneraveis exige ndo apenas intervencgdes clinicas,
também acfes sociais articuladas, voltadas a garantia de direitos, a reducédo das desigualdades e a prol
de um cuidado integral e humanizado. Desta forma, objetigaevisar os desafios e as perspectivas no

tratamento da tuberculose em populagcdes em situagcéao de vulnerabilidade social.

METODOLOGIA

Tratase de uma reviséo bibliografica de abordagem qualitativa, baseada na analise de publica¢
cientificasqueabordanosdesafioe asperspectivasotratamentaatuberculosempopulacdegmsituacao
de vulnerabilidade socials fontes de pesquisa incluiram artigos disponiveis nas bases de dados SciELQ
GoogleAcadémicoassegurandarelevanciee atualidadedasinformacdesoletadasOscritériosdeincluséo
consideraram publicacfes dos ultimos dez anos, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, que discuti
fatores sociais, barreiras de acesso aos servicos de saude, estratégias de adesao ao tratamento e p
publicas voltadas a esses grupos. Foram excluidos estudos com foco exclusivo em aspectos laboratoria
farmacologicos, bem como trabalhos sem acesso ao texto complatalise dos dados envolveu a leitura,

selecéoe organizacadadas informacfesem categoriastematicas,destacandms determinantesociaisda
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doenca, 0s obstaculos ao tratamento e as possiveis intervencdes para melhorar os indices de controle e

da TB em contextos de vulnerabilidade.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O tratamento da tuberculose em pessoas em situacao de vulnerabilidade social apresenta multi
entraves que impactam diretamente os indices de adesao e cura da doenga. Fatores como a precarieda
condicbeslemoradiaainsegurancalimentaro usoabusivodesubstanciagausénciaevinculosfamiliares
e 0 estigma associado a doenca contribuem para o agravamento do quadro clinico e a descontinuidac
tratamento. Nessas populacdes, € comum o diagndéstico tardio, o que favorece a transmissao ativa e difi
o controle da doenca (Silva, 2023).

A literaturadestacaimportanciadaarticulacdeentreosservicosdesaldee aspoliticasdeassisténcia
social como formae promovera adesao ao tratamentga&antiro acompanhamento integral dos pacientes.
Estratégias como o Tratamento Diretamente Observado (TDO), a oferta de incentivos sociais (alimenta
transportemoradiatemporaria)e o acompanhamentoor equipegnultiprofissionaismostramseeficazesa
promocao da continuidade terapéutica e na reducéo da taxa de abandono (BVSMS, 2016).

A capacitacddosprofissionaiglesaudgparao atendimentdiumanizade sensivebsespecificidades
sociais dos grupos vulneraveis é fundamental. O fortalecimento da atencdo priméaria, aliado ao uso
tecnologias sociais e de informacéo, pode ampliar o acesso e facilitar a identificacdo precoce de caso
educacdo em saude, tanto para os pacientes quanto para a comunidade, também se destaca como ferr:
essencial na quebra de estigmas e na conscientizacdo sobre a importancia do diagndstico e tratan
adequados (Carmo, 2022).

Os estigmas sociais e concep¢des negativas interferem na adesédo ao tratamento e impactam a
social e laboral dos pacientes (Teixeira et al., 20%3¢sar dos avancos em politicas publicas de controle,
ainda persistem desafios relacionados a falta de investimento continuo, a sobrecarga dos servi¢os de sa
a fragilidade de ac¢les intersetoriais. Superar essas barreiras exige uma abordagem que va além do as
biomédico, considerando os determinantes sociais da saude e promovendo a equidade no acesso ao cl
(Barros, 2021).

CONSIDERACOES FINAIS

O tratamentalatuberculos€TB) empopulacbeemsituacaale vulnerabilidadesocialrepresentam
grandedesafioparaossistemasle saude exigindoa adocaale estratégiagficazes integradagparagarantir

amelhoriadaqualidadedevida dessegruposA revisaoevidenciouguefatorescomoo estigmaainseguranca
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habitacionalabaixaadesa@otratamentce o dificil acess@osservicosde saudesaobarreirassignificativas
no enfrentamento da TB. A implementacédo de acBes como o fortalecimento da atencdo bésica, 0 us
Tratamento Diretamente Observado (TDO), a atuacdo de equipes multiprofissionais e o desenvolvimentc
politicas publicas intersetoriais sdo fundamentais para melhorar os indices de adeséao e cura.
Entreosprincipaisdesafiobservadogjestacanse o preconceitsociale afaltadearticulacacentre
osservicodesaudee assisténcigocial.Essadimitacfesdificultam a criagcdode estratégiapersonalizadas
efetivasespecialmentemcontextoge extremapobrezaPortanto € essenciatjueosprogramasle combate
atuberculosesejamorientadoporumaabordagenmumanizadagentradano usuérioe baseadamevidéncias.

As limitagBesdesteestudaincluema utilizagdoexclusivade fontessecundariae a ausénciale dados
guantitativosobrea efetividadedasintervencdesnalisadasAlém disso,arevisaorestringiuseapublicacdes
dosultimosdezanos,0 quepodelimitar aincorporacaale abordagenmaisrecente® inovadorasPesquisas
futuras devem explorar de forma mais aprofundada o impacto das acdes intersetoriais e 0 uso de tecnolc
sociais na melhoria do tratamento da doenca em contextos de vulnerabilidade, contribuindo pare

desenvolvimento de diretrizes mais eficazes e inclusivas.
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RESUMO

Introducdo: O consumaledlcoolé culturalmenteeomum,masseuusonocivorepresentam graveproblemadesaude
publica, segundo a OMS. Esta relacionado a mais de 200 doengas e transtornos mentais, incluindo dependén
alteracdes comportamentais. No Brasil, € uma das principais causas de internacdes psiquiatricas no SUS, agra\
guadros como depressao e ansiedAdeiciacdo precoce entre jovens aumenta o risco de dependéncia, influenciadc
porfatoresdiversos O tratament@xigeestratégiagtegrada® continuasgdadaaaltaprevaléncialetranstornosigados
aoalcool.Objetivo: Avaliar o aspecte@pidemiolégicalospacientesicometidogomessaloencanosestadoslaRegido
Sudestalo Brasil entrejaneirode2019e janeirode 2025.Metodologia: Estudoepidemiolégicajuantitativodescritivo
e transversal, desenvolvido a partir de dados obtidos do Departamento de Informética do Sistema Unico de Salc
Ministério da Saude (DATASUS/MSResultados: A regido Sudeste registrou 66.054 internacdes por transtornos
mentaise comportamentaislevido uso de alcool. SdoPauloliderou com 37.369internac6esConclusao: O estudo
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destacagravidadedostranstornosnentaise comportamentaidevidousodealcoolnaregidaoSudeste&lo Brasil. Assim,
refor¢ca a importancia de acdes preventivas, educacdo em sadde e mapeamento continuo dos casos.

EPIDEMIOLOGY OF MENTAL AND BEHAVIORAL
DISORDERS DUE TO ALCOHOL USE IN THE
SOUTHEAST REGION OF BRAZIL BETWEEN 2019

AND 2025

ABSTRACT

Introduction: Alcohol consumption is culturally common, but its harmful use represents a serious publi
healthproblem,accordingo theWHO. It is relatedto morethan200mentalillnessesanddisordersjncluding
dependence and behavioral changes. In Brazil, it is one of the main causes of psychiatric hospitalization
the SUS, aggravating conditions such as depression and anxiety. Early initiation among young peo
increasesherisk of dependencenfluencedby severalfactors.Treatmentrequiresintegratedandcontinuous
strategiesgiventhehigh prevalencef alcohotrelateddisordersObjective: To evaluateheepidemiological
aspect of patients with this disease in the states of the Southeast Region of Brazil between January 201¢€
January2025.Methodology: Quantitative, descriptivand crosssectional epidemiological study, developed
from data obtained from the Department of Information Technology of the Unified Health System of th
Ministry of Health (DATASUS/MS) Results: The Southeast region recorded 66,054 hospitalizations for
mental and behavioral disordetse to alcohol use. Sdo Paulo leith 37,369 hospitalizationS€onclusion:
Thestudyhighlightsthe severityof mentalandbehavioradisorderdueto alcoholusein the Southeastegion

of Brazil. Thus, it reinforces the importance of preventive actions, health education and continuous mappi

of cases.
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INTRODUCAO

O consumo de bebidas alcodlicas € comum em diversas culturas, ligado a rituais sociais e tradict
No entanto, segundo a OMS (2018), o uso nocivo do alcool figura entre os principais fatores de risco p
doencaglobais,estandaelacionadamaisde200condi¢cdescomotranstornognentaise comportamentais.
Esses transtornos sédo descrito€tia-10 eno DSM5, abrangendo desde uso nocivodependéncia,
abstinénciapsicosee alteraceslehumor(APA, 2014).Taiscondicbesafetamo bemestarpsiquicoe geram
impactossocioecondmicog,omoconflitosfamiliares,baixaprodutividade criminalidadee violéncia(Babor
etal.,2010).

No Brasil, o consumo abusivo de &lcool € uma das principais causas de internacdes psiquiatricas
SUS, agravando quadros como depressao, ansiedade e comportamento suicida (Brasil, 2020). A iniciz
precoce, sobretudo entre jovens, aumenta o risco de dependéncia, influenciada por fatores genéticos, st
e psicoldgicos (Laranjeira & Mitsuhiro, 2012).

Estudos indicam forte relacdo entre uso cronico de alcool e transtornos psiquiatricos, exigin
cuidados integrados e continuos (Balbinot et al., 2020). A prevaléncia desses transtornos é alta no Br
sendo uma causa significativa de morbidade mental (Machado et al., 2018).

Esteartigotemcomoobjetivoanalisaio perfil epidemiologicalospacientesnternadogortranstornos

relacionados ao alcool na Regido Sudeste do Brasil entre janeiro de 2019 e janeiro de 2025.

METODOLOGIA

O presente estudo é transversal, descritivo, quantitativo e possui carater epidemioldgico, utilizan
dados secundarios obtidos por meio do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Sa
(DATASUS/IMS),SistemaleInformacdedHospitalaresio SUS(SIH/SUS).As varidveisconsideradafram:
InternacBes, média de dias de permanéncia hospitalar, taxa de mortalidade, custo, unidade federativa (
anos edbitos. Foram incluidos dados referentes ao pedegeneirode 2019 ajaneirode 2025, dos estados
deSéaoPaulo(SP),Mina Gerais(MG) e EspiritoSanto(ES).A analisefoi realizadacomo auxilio do software

Microsoft Excel.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Segundmsdadosapresentadasastabelasl e 2, aregidoSudestalo paisregistrou66.054internacdes
hospitalarepor transtornosnentaise comportamentaidevidousode alcool,e 677 pacientegvoluirampara
Obito, no periodo de 2019 a 2025, com o estado do S&o Paulo liderando os registros com 37.369 interna
e 307 06bitos.Emoposicdocommenogegistrosdeinternacdesoi o estadaleRio deJaneirogueapresentou
2.520internacbe® 54 6bitos.A maiorconcentracadessesasoqno estadade SdoPaulopodeseratribuidaa
sua maior populacdo, comparada as demais unidades federativas, com 44.420.459 pessoas no ultimo ¢
demografico realizado em 2022 (IBGE, 2022).
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Tabela Il Dados epidemioldgicos das internacdes por transtornos mentais e comportamentais devido uso de alcool po

unidade federativa e ano.

UF 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 Total

MG 3.927 3.579 3.359 3.831 3.911 3.980 393 22.98(
ES 508 430 499 528 598 579 43 3.185
RJ 640 363 314 421 373 371 38 2.52(
SP 7.42€ 6.123 5.778 5.73] 5.898 5.866 547  37.369
Total 12.50] 10.49% 9.950 10.511 10.78Q0 10.796 1.021] 66.054

Fonte:MinistériodaSaulde Sistemadelnformac8edHospitalaresio SUS(SIH/SUS),2025

Tabela2 i Dadosepidemiolégicoslosdbitosportranstornosnentaise comportamentaidevidousodealcoolporunidade

federativa e ano.

UF 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 Total

MG 45 56 55 53 40 46 1 296
ES 6 2 3 3 2 4 0 20
RJ 9 4 9 11 9 12 0 54
SP 48 47 62 64 38 44 4 307
Total 108 109 129 131 89 106 5 677

Fonte:Ministério daSalde SistemaleInformac¢dedospitalareslo SUS(SIH/SUS),2025

De acordo com a tabela 3, foi avaliado o tempo médio de permanéncia hospitalar (em dias) |
transtornos mentais e comportamentais devido uso de alcool, sendo que a média total dos anos analisa
de 17,1 diasA maior média de permanéncia é do ano de 2019, com 18 dias, ja a menor média anual é
2024, com 16,3 dias.

Tabela 3 Dados epidemioldgicos da permanéncia média hospitalar em dias por transtornos mentais e comportamenta

devido uso de alcool por unidade federativa e ano.

UF 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 Total

MG 8,2 7,9 7,7 9 9,4 9 8,5 8,6
ES 9,6 9,5 11,2 7,6 8,3 10,4 9,4 9,4
RJ 22 26,2 18 13,3 11,9 8,3 5,6 16,9
SP 234 22,1 23,8 24,2 22,9 22,2 20,6 23,1
Total 18 16,9 17,9 17,4 16,8 16,3 14,9 17,3

Fonte:Ministério daSalde SistemaleInformagdedHospitalareslo SUS(SIH/SUS),2025

Como analisado na tabela 4, o maior gasto foi registrado no ano de 2019, totalizando 11.461.769
reais, enquanto em 2020 teve maior valor, com 9.197.807,87 reais. A reducdo dos custos hospitale
especialmente em 2020, pode estar relacionada as restricbes da pandemia del@@uED limitaram
internagde® reorganizaranos servicosde saudemental.Houveénfaseem atendimentogxtrahospitalare®

acOes comunitarias, o que pode ter contribuido para essa queda nos gastos (BRASIL, 2021).

Tabela 4 Dados epidemiolégicos do valor do servigo hospitalar por transtornos mentais e comportamentais devido us

de alcool por unidade federativa e ano.
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UF 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 Total

MG 884.684,7] 781.563,2 788.821,0 1.424.271,6! 1.651.043,3 1.692.639,2 138.616,9 7.361.640,2
ES 210.810,3; 162.786,2 244.377,24 158.773,2 188.225,6 246.565,3 26.976,7 1.238.514,7
RJ 602.570,8( 399.095,3! 244,016,7 285.419,8 283.871,5 220.658,0 7.935,5 2.043.567,9
SP 9.763.703,2]  7.854.363,0 8.111.207,3 8.210.454,4 8.096.498,3 7.682.333,9 650.134,9f 50.368.695,3
Total 11.461.769,1| 9.197.807,8 9.388.422,3{ 10.078.919,1] 10.219.638,8] 9.842.196,5 823.664,2¢ 61.012.418,3

Fonte:Ministério daSalde Sistemadelnformac8edHospitalaresio SUS(SIH/SUS),2025

CONSIDERACOES FINAIS

O aspect@epidemiolégicadostranstornosnentaise comportamentaidevidousode alcoolexplorado
neste estudo evidencia a gravidade que essa condicdo representa, assim como o impacto nos gastos pt
da populacdo na regido Sudeste do Braskim, acdes preventivas e estratégias de promocao da educaca
emsaudemostramseindispensavei?orfim, a continuidadelo mapeamentdaincidénciapor estadcsurge

como uma ferramenta impar no auxilio a tomada de decis6es na saude publica.
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RESUMO

Introducao: Osmiomasuterinossdotumoreshenignosio Uteroqueacometenaté70%dasmulheresem

idade feértil. Embora muitas sejam assintomaticas, os miomas podem causar sangramentos, dor pél
infertilidade e impacto na qualidade de vida. A localizagdo anatdmica influencia os sintomas, e fator
hormonais, genéticos e ambientais contribuem para sua origem. O diagndstico é feito por exames
imagem, principalmente a ultrassonografia. O tratamento varia conforme o caso, podendo incl
medicamentos;irurgiaou métodosninimamentenvasivos Objetivo: Avaliar o aspect@pidemiologico

dos pacientes acometidos com essa doenca nos estados da Regido Nordeste do Brasil entre janei
2019 e janeiro de 202%/etodologia: Estudo epidemiolégico quantitativo, descritivo e transversal,
desenvolvido a partir de dados obtidos do Departamento de Informética do Sistema Unico de Salde
Ministério da Saude (DATASUS/MSkResultados:A regido Nordeste registrou 19.310 internagfes por
endometriose. Ceara liderou com 3.869 internacfes. Mulheres de 40 a 49 anos sdo as mais acometi
principalmente da cor pard&onclusdo O estudo destaca a gravidade da endometriose na regiac
Nordestedo Brasil. Assim,reforcaaimportanciadeacfegpreventivaseducacd@msaudes mapeamento

continuo dos casos.
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EPIDEMIOLOGY OF HOSPITALIZATIONS FOR
ENDOMETRIOSIS IN THE NORTHEAST REGION
OF BRAZIL BETWEEN 2019AND 2025

ABSTRACT

Introduction: Uterine fibroids are benign tumors of the uterus that affect up to 70% of women of
childbearing age. Although many are asymptomatic, fibroids can cause bleeding, pelvic pain, infertilit
and impact quality of life. Anatomical location influences symptoms, and hormonal, genetic, an
environmental factors contribute to their origin. Diagnosis is made by imaging tests, mainly ultrasoun
Treatment varies according to the case and may include medication, surgery, or minimally invasi
methodsObjective: To evaluateheepidemiologicahspecbf patientsaffectedby thisdiseaseén thestates

of the Northeast Region of Brazil between January 2019 and January\2825dology: Quantitative,
descriptive andcrosssectionakepidemiologicaktudy,developedrom dataobtainedrom the Department

of Information Technology of the Unified Health System of the Ministry of Health (DATASUS/MS).
Results: TheNortheastegionrecordedl9,310hospitalizationslueto endometriosisCeardedwith 3,869
hospitalizationsWomenaged40 to 49 arethe mostaffected,andmainly of mixedrace.Conclusion: The

study highlights the severity of endometriosis in the Northeast region of Brazil. Thus, it reinforces th

importance of preventive actions, health education and continuous mapping of cases.
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INTRODUCAO

Os miomas uterinos, ou leiomiomas, sdo tumores benignos originados do miométrio e represental
neoplasia benigna mais comum do trato genital feminino, acometendo até 70% das mulheres em id
reprodutiva (STEWART, 2015). Embora muitas pacientes sejam assintomaticas, os miomas podem cal
sangramentos uterinos anormais, dor pélvica, sintomas compressivos, infertilidade e abortos de repet
(BULUN, 2013).

A classificacdo anatdmica em suberosos, intramurais e submucosos influencia diretamente r
sintomas (PRACTICE COMMITTEE..., 2017). A qualidade de vida pode ser significativamente afetada.

A etiologia € multifatorial, envolvendo hormdnios (estrogénio e progesterona), fatores genéticos
ambientais; a raca negra assesgaa maior incidéncia e gravidade (BAIRD et al., 2003).

O diagnastico €é clinico e por imagem, com a ultrassonografia transvaginal como exame inicial €
ressonancia magnética em casos complexos (LUMSDEN et al., 2015). O tratamento € individualizac
podendo incluir observacdo, medicamentos, cirurgia ou procedimentos minimamente invasivos col
embolizacdo (MORONI et al., 2015).

Apesar do foco nos miomas, o artigo propde analisar a epidemiologia da endometriose na Reg
Nordeste do Brasil entre 2019 e 2025.

METODOLOGIA

O estudo é de natureza transversal, com abordagem descritiva e quantitativa de carater epidemioldc
Utilizou dados secundarios do DATASUS, por meio do SIH/SUS, analisados com estatistica descritiva
Excel2016.As variaveisincluiraminternacdesUF, idade,sexo,cor/racaanoe 6bitos.A pesquisabrangeu

o periodo de janeiro de 2019 a janeiro de 2025, contemplando nove estados do Nordeste brasileiro.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Deacordocomatabelal, osindividuosdafaixa etariade 40 a49 anosapresentarmaiorincidéncia
deendometriosecom8.666casodeinternacbesa aspessoamenosacometidaséml1 a4 anosregistrando
1 das internagdes. Aléem disso, conforme a tabela 3, a cor/raca dos individuos internados por endomett
demostroypredominanciaacor parda,com14.119doscasosAlegandoessedado,observousequearegiao
Nordeste apresentar propor¢cdo de 59,6% das pessoas autodeclaradas pardas, nimero compativel c
acometimento da doenca na regido (IBGE, 2022). Em contrapartida, os individuos menos acometidos sé

indigenas, com apenas 6 casos registrados.

Tabelali Dadosepidemiol6gicoslasinternacdeslevidoendometrios@or unidadefederativee idade.
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UF Menor 1andla4anos |10a 14anos| 15a 19anos| 20a 29anos| 30a 39anos| 40a 49anos| 50a 59anos| 60a 69anos| 70a 79anos| 80 anose mg Total

MA 3 0 10 48 279 1.079 1.597 366 158 71 12 3.623
PI 0 0 3 4 79 456 810 259 63 21 i 1.697
CE 0 0 7] 28| 269 915 1.652 590 262, 124 22| 3.869
RN 0 0 0 12] 98| 296 610 232 97| 54 13 1.412
PB 0 0 1 20| 177 604 1.293 384 70 36| 4 2.589
PE 0 0 2] 24 135 379 656| 220 80 29 10 1.535
AL 0 0 0 8 70| 252 364 99 39 17 2| 851
SE 0 0 0 3 35 133 191 35| 21 11 i 431
BA 0 1 3| 17| 216 895 1.493 408 170 89 11 3.303
Total 3 1 26| 164 1.358 5.009 8.666 2.593 960 452, 78] 19.31(

Fonte:MinistériodaSaude Sistemade InformacdedHospitalareslo SUS(SIH/SUS)

Tabela2i Dadosepidemioldgicoslasinternacdeslevidoendometrios@or unidadefederativae cor/raca.

UF Branca Preta Parda Amarela Indigena Seminforma Total

MA 140 86| 2.355 129 2| 911 3.623
PI 84 36| 1.466 36| 0 75 1.697
CE 218 48 2.764 128 2 705 3.869
RN 200 23 748 94 0 347 1.412
PB 161 20 2.321 19 0 68| 2.589
PE 135 23 874 25| 1 477 1535
AL 34 6) 757 6| 0 48 851
SE 13 6 333 4 0 75 431
BA 187 221 2.497 87 1 310 3.303
Total 1.172 469 14.119 528 6) 3.016 19.310

Fonte:MinistériodaSaude Sistemade Informa¢dedHospitalareslo SUS(SIH/SUS)

Segundo os dados apresentados na tabela 3, a regido Nordeste do pais registrou 19.310 intern:
hospitalares por endometriose, no recorte de 2019 a 2025, com o estado do Ceara liderando os registr
internacfes com 3.869 casos. Com menos casos registrados, Sergipe apresentou 431 irA@esoas.
maior concentracdo populacional por estado da regido Nordeste estar na Bahia, a maior nUmero de reg
hospitalar por endometriose é no estado do Ceard. Esse dado pode ser atribuido a dificuldade nas re
interioranaslaBahiaao acesso ginecologistasexamese transportep que redund diagndsticae internacao
(IBGE, 2020).

Tabela3’ Dadosepidemioldgicoslasinternacfeslevidoendometrios@orunidadefederativae ano.

UF 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 Total

MA 414 292 494 652 704 992 75 3.623
PI 180 131 285 309 445 319 28| 1.697
CE 652 512 469 639 724 816 61 3.86¢
RN 310 140 145 263 199 327 28 1.412
PB 23] 141 231 1.004 519 438 25 2.58¢4
PE 394 201 173 191 247 311 18| 1.535
AL 186 88 91 154 146 180 6 851
SE 32 25 48 57 77| 164 28 431
BA 601 424 390 604 646 597 41 3.303
Total 3.00¢ 1.954 2.326 3.869 3.707 4.144 319 19.31(¢

Fonte:Ministério daSalde Sistemadelnformagedospitalareslo SUS(SIH/SUS)

CONSIDERACOES FINAIS

A epidemiologia da endometriose explorado neste estudo evidencia o peso que essa condi
representgara asaudedapopulacéo naegidoNordeste do BrasiAssim, acdes preventivasstratégias de

promocaode educacacem saudemostramse indispensaveisPor fim, a continuidadedo mapeamentala
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incidénciapor estadssurgecomoumaferramentdmparno auxilio paratomadade decistesiasaudeoublica,
sugerindo assim, adocdo de abordagens metodolégicas mais aprofundadas em estudos futuros, ¢
investigacOegualitativassobreo impactodadoencanavidadasmulheresou analiseselacionadagsoscustos

das internacdes para o sistema de saude.
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RESUMO

Introducédo: A imunizacadnfantil € umadasestratégiasnaiseficazesde saudepublica, no entanto, Brasil
temregistradaumapreocupantguedanosindicesde coberturazacinal,especialmententrecriancasmenores

de 10 anosObjetivo: Analisar as estratégias de comunicacado utilizadas para aumentar a cobertura vaci
comfoco naspercepc¢des desafioenfrentadopor familiase profissionaisdde saide Metodologia: Tratase

de uma revisdo de literatura de abordagem qualitativa e carater exploratorio. Foram utilizados artic
cientificos, publica¢des institucionais e documentos técnicos disponiveis em bases de dados como SciEl
Google AcadémicoResultados: A analise dos estudos revelou estratégias de comunicacao utilizadas ne
campanhas deacinacdo, como o uso de midiesdicionais aligitais, acdes em unidades basicasalae e
envolvimentocomunitario.Tambémsebuscadentificarosprincipaisentraveselatadosaliteratura,comoa
circulacdo de fake new€onclusdao A revisdo da literatura permitiu compreender como a comunicagdo em
saudepodeserfortalecidaparacontribuircomo aumentadacoberturavacinalinfantil. Além disso,fornecera
subsidios para o aprimoramento das campanhas publicas, considerando as necessidades e percepcd

publicos envolvidos. Com base nas evidéncias levantadas, serd possivel sugerir melhorias nas estrat

comunicacionais voltadas & imunizacdo de criangas no Brasil.
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STRATEGIC COMMUNICATION TO PROMOTE
INCREASED IMMUNIZATION IN  CHILDREN
UNDER 10 YEARS OFAGE IN BRAZIL

ABSTRACT

Introduction : Childhoodimmunizationis oneof the mosteffectivepublic healthstrategiesHowever,Brazil

has seen a worrying decline in vaccination coverage rates, especially among children under 10 years of
Objective: To analyze the communication strategies used to increase vaccination coverage, focusing on
perceptions and challenges faced by families and health professidietmdology. This is a qualitative
literature review with an exploratory approach. Scientific articles, institutional publications, and technicz:
documentsvailablein databasesuchasSciELOandGoogleScholawereused.Results Theanalysisof the
studies revealed communication strategies used in vaccination campaigns, such as the use of traditional
digital media, actions in basic health units, and community involvement. It also seeks to identify the ma
obstacles reported in the literature, such as the circulation of fake @Gewslusiort The literature review
allowedusto understandhow healthcommunicatiorcanbestrengthenetb contributeto increasingchildhood
vaccination coverage. In addition, it will provide support for improving public campaigns, considering the
needsandperception®f theaudiencesvolved.Basedontheevidencegatheredit will bepossibleto suggest

improvements in communication strategies aimed at immunizing children in Brazil.
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INTRODUCAO

A imunizacao infantil € uma das estratégias mais eficazes para a prevencao de doencas infeccios
para a promocdo da saude publica em qualquer sociedade. No Brasil, 0 Programa Nacional de Imuniza
(PNI) temsidoumdosmaioressucessonahistériadasaudepublica,alcancandamacoberturavacinalampla
em diversas faixas etarias. No entanto, apesar dos avancos, a cobertura de imunizagdo em criancas me
de 10 anos tem apresentado lacunas, principalmente nas areas mais remotas e em populacdes vulneray
aumento dessas lacunas pode colocar em risco a erradicacdo de doencas que, ha poucos anos, es

praticamente controladas no pais (Cavalcanti, 2015).

Diversosfatorestém contribuidoparaessecenario,incluindoadisseminacade desinformacasobre
vacinas, a hesitacdo vacinal por parte de pais e responsaveis, além de dificuldades logisticas e falhe
comunicacao entre os servicos de saude e a populacdo. Nesse contexs®, éssencial compreender as
estratégiasle comunicaca@dotadaparapromovera adesd@scampanhas denunizacaanfantil. A analise
da producédo cientifica permite identificar quais abordagens tém se mostrado mais eficazes, bem com
desafios enfrentados por profissionais de saude e familias no processo de conscientizacao vacinal. C
forma, reforgase a importancia do fortalecimento da comunicacdo em saiude como ferramenta fundamer

para o aumento da cobertura vacinal e a protecao coletiva da infancia brasileira (Paes, 2018).

Este trabalho tem como objetivo analisar, por meio de uma revisdo de literatura, as estratégias
comunicacdo adotadas no Brasil para aumentar a cobertura vacinal em criangas menores de 10 anos,
énfase na identificacdo de praticas bmmedidas descritas na producdo cientifica e na proposicao de
alternativasnovadoragparaalcancaasfamiliasemdiferentesontextogegionaise socioecondmicofBusca
se,apartirdasevidénciagncontradasosestudosevisadosgontribuirparaaformulacaadepoliticaspublicas
mais eficazes e inclusivas no campo da imunizacdo infantil, assegurando que todas as crian
independentemente de sua localizacdo ou condi¢cdo social, tenham acesso as vacinas essenciais pa

protecdo individual e para a promocao da saude coletiva.

METODOLOGIA

Este estudo caracteriz@ como uma revisdo de literatura com abordagem qualitativa e naturez;
exploratoria. O objetivo € compreender, com base em publicagfes cientificas, as estratégias de comunic
utilizadasparaaumentaacoberturavzacinalemcriancasmenoresle 10 anosno Brasil. A analiseenfocacomo
as campanhas de vacinacdo sao recebidas pelas familias e pelos profissionais de saude, identificanc

principais fatores que influenciam a adeséo as vacinas.
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A selecao dos artigos foi realizada em bases de dados académicas como SciELO priorizando
publicadoshosultimosdezanosqueabordentemascomocampanhadeimunizacdocomunicacd@msaude,

percepcéao social sobre vacinas e desafios enfrentados na pratica profissional.

As variaveis-consideradas na analise dos estudos incluem: conhecimento (nivel de informacéo
populacdo sobreacinas), atitude@ercepcdes sobeimportanciadavacinacao)praticas (comportamentos
relacionados a imunizacéo infantil), canais de comunicacéo (meios utilizados na divulgacédo das campan
e desafios (obstaculos enfrentados por familias e profissionais para garantir a cobertura vacinal).
interpretacdo do contetdo serd conduzida por meio de analise tematica, buscando identificar padr

recorréncias e lacunas apontadas na literatura existente.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O Brasilé mundialmenteeconhecidgpelosavancosiadreadasaldepublica,comavacinacasendo
umadassuasmaioresconquistasEntretantonosultimosanos,a cobertura vacinaémmostradaumaqueda
nas taxas de adesdo, o que é preocupante, pois isso compromete a protecdo coletiva contra doencas
poliomielite, sarampo e difteria. Entre os principais desafios enfrentados, destaadesinformacédo que
circula, especialmente nas redes sociais, sobre os efeitos adversos das vacinas, 0 que gera receios e al

a resisténcia vacinal entre as familias (CMN, 2024).

A propagacédo de noticias falsas e teorias conspiratérias tem sido um dos maiores obstaculos na
pela imunizacdoAlém disso, em muitas areas rurais e periféricas, as familias ndo tém acesso a informac:
claras e adequadas sobre as vacinas, o que contribui para a adesdo hesitante e, em alguns casos,

abandono das campanhas (Silva, 2018).

Umadasestratégiasaisadotadapelo Ministério daSaudeparaenfrentaresseslesafiogemsidoa
intensificagcdo das campanhas de conscientizagcdo. Tais campanhas tém o objetivo de esclarecer a popL
sobre a importancia da vacinagao e sobre os riscos das doencas que podem ser prevenidas por vacinas
sdodivulgadagpor meiode diferentescanaisde comunicacdogomotelevisdoyadio,internet,redes sociais
até mesmo em eventos comunitéridautilizacdo de celebridades e influenciadores digitais para promover
campanhas de vacinacdo tem se mostrado eficaz, principalmente entre pais mais jovens, que costul

acompanhar essas figuras publicas (Fiocruz, 2019).

Além das campanhas de conscientizacdo, outra estratégia que tem ganhado destaque é 0 us
tecnologias moveis para melhorar o acompanhamento das va#gifiaativos como dvacina Japermitem
gue os pais agendem a vacinacéo de seus filhos, recebam lembretes sobre as datas e ainda tenham a
informacdesletalhadasobrecadavacina.O usode plataformadgligitaistemfacilitadoo acess@ informacao

econtribuidoparaareducaalefaltasasconsultaglevacinacadoA presencaeinformacdeslarase acessiveis
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na internet também é essencial para combater os mitos e as desinformacdes que circulam sobre as vacir
(Fiocruz, 2019).

CONSIDERACOES FINAIS

A presenteevisdodeliteraturatevecomoobjetivoanalisarasestratégiase comunicacd@adotadas o
Brasil para ampliar a cobertura de imunizacdo em criangas menores de 10 anos. A partir da analise
publicacBes cientificas e institucionais, foi possivel constatar que campanhas de conscientizacdo, us
tecnologias digitais, capacitacao de profissionais de saude e acdes de educacdo comunitaria figuram ent
principaispraticascomunicacionaisoltadasapromoc¢aalavacinagdadnfantil. Osestudosnalisadogndicam
guea comunicacaeficazdesempenhpapelessenciahaadesd@scampanhasacinais,contribuindoparao
enfrentamento daesitacédo vacinal garao fortalecimento daonfianga nas vacinaSlo entanto, diteratura
também aponta desafios persistentes, como a disseminacao de informacdes falsas, a escassez de con
adaptados as realidades locais e a limitada presenca de estratégias em areas de dificil acesso. Com ba
evidénciadevantadasgoncluiseque,emboraavancogenhamsidoregistradoshanecessidadde aprimorar
e expandir as acbes de comunicacdo em saude, principalmente em regides mais vulneraveis. As estrat
analisadagjuanddemestruturadas contextualizadasnostramseeficazegparaampliara coberturazacinal
e contribuir para a saude coletiva.
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Introducédo: A imunizacadnfantil € umadasestratégiasnaiseficazesde saudepublica, no entanto, Brasil
temregistradaumapreocupantguedanosindicesde coberturaszacinal,especialmententrecriancasmenores

de 10 anosObjetivo: Analisar as estratégias de comunicacado utilizadas para aumentar a cobertura vaci
comfoco naspercepc¢des desafioenfrentadopor familiase profissionaisde saideMetodologia: Tratase

de uma revisdo de literatura de abordagem qualitativa e carater exploratorio. Foram utilizados artic
cientificos, publica¢des institucionais e documentos técnicos disponiveis em bases de dados como SciEl
Google AcadémicoResultados: A analise dos estudos revelou estratégias de comunicacao utilizadas ne
campanhas deacinacdo, como o uso de midiesdicionais aligitais, acdes em unidades basicasalae e
envolvimentocomunitario.Tambémsebuscadentificarosprincipaisentraveselatadosaliteratura,comoa
circulacdo de fake new€onclusdao A revisdo da literatura permitiu compreender como a comunicagdo em
saudepodeserfortalecidaparacontribuircomo aumentadacoberturavacinalinfantil. Além disso,fornecera
subsidios para o aprimoramento das campanhas publicas, considerando as necessidades e percepcd
publicos envolvidos. Com base nas evidéncias levantadas, serd possivel sugerir melhorias nas estrat

comunicacionais voltadas & imunizacdo de criangas no Brasil.
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ABSTRACT

Introduction : Childhoodimmunizationis oneof the mosteffectivepublic healthstrategiesHowever,Brazil

has seen a worrying decline in vaccination coverage rates, especially among children under 10 years of
Objective: To analyze the communication strategies used to increase vaccination coverage, focusing on
perceptions and challenges faced by families and health professidietmdology. This is a qualitative
literature review with an exploratory approach. Scientific articles, institutional publications, and technicz:
documentsvailablein databasesuchasSciELOandGoogleScholawereused.Results Theanalysisof the
studies revealed communication strategies used in vaccination campaigns, such as the use of traditional
digital media, actions in basic health units, and community involvement. It also seeks to identify the ma
obstacles reported in the literature, such as the circulation of fake @Gewslusiort The literature review
allowedusto understandhow healthcommunicatiorcanbe strengthenetb contributeto increasingchildhood
vaccination coverage. In addition, it will provide support for improving public campaigns, considering the
needsandperception®f theaudiencesvolved.Basedontheevidencegatheredit will bepossibleto suggest

improvements in communication strategies aimed at immunizing children in Brazil.
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INTRODUCAO

A imunizacao infantil € uma das estratégias mais eficazes para a prevencao de doencas infeccios
para a promocao da saude publica em qualquer sociedade. No Brasil, 0 Programa Nacional de Imuniza
(PNI) temsidoumdosmaioressucessonahistériadasatudepublica,alcancandamacoberturavacinalampla
em diversas faixas etarias. No entanto, apesar dos avancos, a cobertura de imunizagdo em criangas me
de 10 anos tem apresentado lacunas, principalmente nas areas mais remotas e em populacdes vulneray
aumento dessas lacunas pode colocar em risco a erradicacdo de doencas que, ha poucos anos, es

praticamente controladas no pais (Cavalcanti, 2015).

Diversosfatorestém contribuidoparaessecenario,incluindoadisseminacade desinformacasobre
vacinas, a hesitacdo vacinal por parte de pais e responsaveis, além de dificuldades logisticas e falhe
comunicacdo entre os servicos de saude e a populacdo. Nesse contexse, éssencial compreender as
estratégiasle comunicaca@dotadaparapromovera adesd@scampanhas denunizacaanfantil. A analise
da producédo cientifica permite identificar quais abordagens tém se mostrado mais eficazes, bem com
desafios enfrentados por profissionais de saude e familias no processo de conscientizagao vacinal. C
forma, reforgese a importancia do fortalecimento da comunicacdo em saiude como ferramenta fundamer

para o aumento da cobertura vacinal e a protecao coletiva da infancia brasileira (Paes, 2018).

Este trabalho tem como objetivo analisar, por meio de uma revisdo de literatura, as estratégias
comunicacdo adotadas no Brasil para aumentar a cobertura vacinal em criangas menores de 10 anos,
énfase na identificacdo de praticas bmmedidas descritas na producdo cientifica e na proposicao de
alternativasnovadoragparaalcancamsfamiliasemdiferentescontextogegionaise socioecondmicoBusca
se,apartirdasevidénciagncontradasosestudosevisadosgontribuirparaaformulacaadepoliticaspublicas
mais eficazes e inclusivas no campo da imunizacdo infantil, assegurando que todas as crian
independentemente de sua localizacdo ou condi¢cdo social, tenham acesso as vacinas essenciais pa

protecdo individual e para a promocao da saude coletiva.

METODOLOGIA

Este estudo caracteriz@ como uma revisdo de literatura com abordagem qualitativa e naturez;
exploratoria. O objetivo € compreender, com base em publica¢gbes cientificas, as estratégias de comunic
utilizadasparaaumentaacoberturazacinalemcriancasmenoresle 10 anosno Brasil. A analiseenfocacomo
as campanhas de vacinacdo sao recebidas pelas familias e pelos profissionais de saude, identificanc

principais fatores que influenciam a adeséo as vacinas.
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A selecao dos artigos foi realizada em bases de dados académicas como SciELO priorizando
publicadoshosultimosdezanosqueabordentemascomocampanhadeimunizacdocomunicacd@msaude,

percepcéao social sobre vacinas e desafios enfrentados na pratica profissional.

As variaveis consideradas na analise dos estudos incluem: conhecimento (nivel de informacéo
populacdo sobreacinas), atitude@ercepcdes sobeimportanciadavacinacao)praticas (comportamentos
relacionados a imunizacéo infantil), canais de comunicacéo (meios utilizados na divulgacédo das campan
e desafios (obstaculos enfrentados por familias e profissionais para garantir a cobertura vacinal).
interpretacdo do contetdo serd conduzida por meio de analise tematica, buscando identificar padr

recorréncias e lacunas apontadas na literatura existente.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O Brasilé mundialmenteeconhecidgpelosavancosiadreadasaldepublica,comavacinacasendo
umadassuasmaioresconquistasEntretantonosultimosanos,a cobertura vacinaémmostradaumaqueda
nas taxas de adesdo, o que é preocupante, pois isso compromete a protecdo coletiva contra doencas
poliomielite, sarampo e difteria. Entre os principais desafios enfrentados, destaadesinformacédo que
circula, especialmente nas redes sociais, sobre os efeitos adversos das vacinas, 0 que gera receios e al

a resisténcia vacinal entre as familias (CMN, 2024).

A propagacédo de noticias falsas e teorias conspiratérias tem sido um dos maiores obstaculos na
pela imunizacdocAlém disso, em muitas areas rurais e periféricas, as familias ndo tém acesso a informac:
claras e adequadas sobre as vacinas, 0 que contribui para a adesdo hesitante e, em alguns casos,

abandono das campanhas (Silva, 2018).

Umadasestratégiasnaisadotadapelo Ministério daSaudeparaenfrentaresseslesafiogemsidoa
intensificagcdo das campanhas de conscientizagcdo. Tais campanhas tém o objetivo de esclarecer a popt
sobre a importancia da vacinagao e sobre os riscos das doencas que podem ser prevenidas por vacinas
sdodivulgadagpor meio de diferentescanaisde comunicacdogomotelevisdoyadio,internet,redes sociais
até mesmo em eventos comunitéridautilizacdo de celebridades e influenciadores digitais para promover
campanhas de vacinagcdo tem se mostrado eficaz, principalmente entre pais mais jovens, que costul

acompanhar essas figuras publicas (Fiocruz, 2019).

Além das campanhas de conscientizacdo, outra estratégia que tem ganhado destaque é 0 us
tecnologias moveis para melhorar o acompanhamento das va#gifiaativos como dvacina Japermitem
gue os pais agendem a vacinacéo de seus filhos, recebam lembretes sobre as datas e ainda tenham a
informacdesletalhadasobrecadavacina.O usode plataformadgligitaistemfacilitadoo acess@informacao

econtribuidoparaareducaalefaltasasconsultaglevacinacaoA presencaeinformacdeslarase acessiveis
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na internet também é essencial para combater os mitos e as desinformacdes que circulam sobre as vacir
(Fiocruz, 2019).

CONSIDERACOES FINAIS

A presenteevisdodeliteraturatevecomoobjetivoanalisarasestratégiase comunicacd@adotadas o
Brasil para ampliar a cobertura de imunizagcdo em criangas menores de 10 anos. A partir da analise
publicacBes cientificas e institucionais, foi possivel constatar que campanhas de conscientizacdo, us
tecnologias digitais, capacitacao de profissionais de saude e acdes de educacdo comunitaria figuram ent
principaispraticascomunicacionaisoltadasapromoc¢aalavacinagdanfantil. Osestudosnalisadogndicam
guea comunicacaeficazdesempenhpapelessenciahaadesd@scampanhasacinais,contribuindoparao
enfrentamento dhesitacédo vacinal garao fortalecimento daonfianca nas vacinaSlo entanto, diteratura
também aponta desafios persistentes, como a disseminacao de informacdes falsas, a escassez de con
adaptados as realidades locais e a limitada presenca de estratégias em areas de dificil acesso. Com ba
evidénciadevantadasgoncluirseque,emboraavancogenhamsidoregistradoshanecessidadde aprimorar
e expandir as acbes de comunicacdo em saude, principalmente em regides mais vulneraveis. As estrat
analisadagjuanddemestruturadas contextualizadasnostramseeficazegparaampliaracoberturavacinal
e contribuir para a saude coletiva.
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RESUMO

Introducdo: O aumento dos indicadores de sofrimento psiquico entre criancas em idade escolar eviden
uma urgéncia na reformulacdo das praticas institucionais voltadas a promocao da saltde mental. No cer

educacionabrasileiro,questdesomo ansiedadeagressividadesolamentoe dificuldadesde aprendizagem
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vém sendo cada vez mais recorrentes, exigindo uma abordagem ampliada e interdisciplinar que super
modelos clinicos tradicionais e integre acfes preventivas, pedagdgicas e comuBitgetaso: Analisar
estratégias interdisciplinares de promoc¢édo da saude mental infantil em contextos escolares, destacanc
principais desafios enfrentados por profissionais da educacéo e da saude e identificando praticas exitc
Metodologia: Tratasedeumapesquisaualitativa,dotipo revisdointegrativadaliteratura,comlevantamento
bibliografico realizado nas bases SciELO, LILACB ¥ S, utili zando noesntdads cirnif
fescolaodo e Ainterdisciplinaridadedo. Foram sel ec
critérios de atualidade, relevancia tematica e rigor metodoldgico. A analise seguiu os principios da leitt
critica,comorganizacaalosachadogmcategoriasematicasResultados Osestudospontanfjuea atuacao
interdisciplinar entre psicélogos, pedagogos, assistentes sociais, enfermeiros e outros profissionais ter
mostrado fundamental para a deteccdo precoce de sinais de sofrimento psiquico e para a construcé
ambientes escolares mais acolhedores e inclusivos. Os principais obstaculos identificados dizem respe
auséncia de psicélogos escolares nas equipes permanentes, a sobrecarga docente, a fragilidade das p«
publicasvoltadasainfanciae adesvalorizacddasdimensdesubjetivasno ambienteescolar Consideractes
finais: A promocdo da saude mental infantil em contextos escolares requer o fortalecimento de prétic
coletivas, integradas e intersetoriais, que priorizem o cuidado em rede, o acolhimento das singularida
infantis e a formacao ética e empatica dos profissionais envolvidos. Superar os desafios atuais implica
repensar a funcdo social da escola como espaco de cuidado, vinculo e pertencimento, promovendo
educacéao que seja, simultaneamente, inclusiva, protetiva e promotora-dstaepsiquico.

PALAVRAS -CHAVES: Educacao; Equipe de Assisténcia ao Paciente; Promoc¢ao da Sau
Psicologia; Saude da Crianca
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RESUMO

Introducdo: A saude da mulher, enquanto eixo prioritario da atencéo béasica e da formulacdo de politic
publicas no Brasil, abrange um conjunto de a¢des que visam contemplar as especificidades do corpc
subjetividade e dos direitos sexuais e reprodutivos das mulheres em diferentes ciclos de vida. Apesar

avangosnormativosconquistadosasultimasdécadasp cuidadointegralaindaenfrentaentravedigadosa
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desigualdade de acesso, a descontinuidade das acdes assistenciais, a violéncia institucional e a carén
servicos humanizados, principalmente nas regifes periféricas e para populacbes em situacdo
vulnerabilidadesocial. Objetivo: Analisaros principaisdesafiosenfrentadogparaa consolidacaalo cuidado
integral a saude da mulher no contexto brasileiro contemporaneo, discutindo estratégias assistenc
interprofissionais e intersetoriais que contribuam paggetividade e equidade desse cuididietodologia:
Tratase de um estudo de abordagem qualitativa, do tipo revisédo bibliografica narrativa, com levantamel
realizado entre marco e abril de 2025, utilizando as bases SciELO, BVS e LILACS. Foram empregados
descritoregi s a #adnel | hiea t0einn t«e girpaol | 6p veb ¢ aeswtandaem 15 artigospublicados
entre 2020 e 2024, selecionados com base nos critérios de relevancia, atualidade e rigor metodoldc
Resultados A andlise do material revela a persisténcia de uma fragmentacdo nos servigcos ofertados
mulheresassociada limitacbesoperacionaislossistemadocaisde saldeauséncialeintegracdemredee
invisibilidadedasdemandagspecificaslegruposcomomulheresegrasindigenasléshicasemprivacaode
liberdade ou em situacédo de rua. As acdes de prevencao e promoc¢ao ainda sdo pouco valorizadas frer
modelo centrado no atendimento reprodutivo. Por outro lado, experiéncias exitosas indicam que prati
baseadas na escuta qualificada, na formacdo em género das equipes e no fortalecimento do vir
comunitario promovem avancos significativos no cuidado. Iniciativas como rodas de conversa, acolhimel
multiprofissional e articulagéo com redes sociais de apoio tém demonstrado efeitos positivos na adesao
servicosConsideracgfedinais: Concluisequeo fortalecimentado cuidadointegrala saidedamulherexige

mais que normativas legdisrequer a transforma¢éo do modelo biomédico, o financiamento adequado da
politicas publicas, a valorizacdo das praticas humanizadas e o protagonismo das mulheres na construc:
seus percursos de cuidado. A atuacdo dos profissionais de salude, nesse processo, deve ser pautada p
abordagem ética, interseccional e comprometida com a superacdo das desigualdades estruturais de géne
Palavraschave: Atencdo primaria. Cuidado integral. Equidade de género. Politicas publicas. Saude

mulher.
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RESUMO

Introducd@o: A violéncia obstétricaconstitui uma forma de violagdo dos direitos humanose sexuaise

reprodutivos,afetandomulheresdurantea gestacaoparto e puerpério,por meio de praticas abusivas,
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negligente®u desrespeitosablo Brasil,a persisténcialessaviolénciaserelacionaa fatoresestruturaiomo

a hierarquia meédicoentrada, o racismo institucional, a medicalizacdo excessiva do parto e a desinformac
das usuérias quanto aos seus direldgetivo: Analisar os mecanismos de reconhecimento e prevencao da
violénciaobstétricacoménfasenaatuacaalasequipesie saludee nosdispositivodegaise institucionaisque
orientam o cuidado humanizaddetodologia: Tratase de uma revisdo integrativa, de natureza qualitativa,
comlevantamentdibliograficorealizadcentreabril e maiode2025nasbasesSciELO (ScientificElectronic
Library Online),LILACS (LiteraturaLatino-Americanae do CaribeemCiénciagdlaSaudekgBVS (Biblioteca
Virtual em Saude), reconhecidas por sua abrangéncia na divulgacao cientifica em sadude publica. -Utilizar.
se 0s descritores fAviol®°ncia obst®tricao, Apart
Critérios de inclusaa artigos publicados entre 2020 e 2024, disponiveis em texto completo, em portugué
gueabordassem diretamerdggematica da violénciabstétrica em servigos daudeCritérios de exclusdo
artigos duplicados, sem revisédo por pares, com foco em areas nao obstétricas ou sem abordagem critit
atuacao das equipes de saude. A amostra final foi composta por 10 é’3agidmdos A andlise revelou

gue, apesar do avanco nas normativas e diretrizes de humanizacédo do parto, como a Politica Nacion:
Atencdo Humanizada ao Parto e Nascimento, a pratica cotidiana nos servi¢cos de saude ainda é marcad
violagcbes que véo desde a recusa de analgesia, episiotomias sem consentimento, impedimentc
acompanhantatéagressoesgerbais A invisibilizacdodaviolénciaobstétricamuitasvezesnaturalizadaomo
Afirotina hospitalaro, compromete a sa¥%de f2sica
Estratégias eficazes de enfrentamento incluem a formacéo critica e interseccional das equipes, a garant
ouvidorias ativas, acolhimento das denuncias e articulagdo com movimentos €acigsideracdes finais

O enfrentamento da violéncia obstétrica demanda ac¢fes interdisciplinares e estruturais, pautadas na étic
respeitcaautonomiadamulhere nadesconstrucade praticasautoritariasReconheceamulhercomosujeito

de direitos e assegurar um cuidado baseado no dialogo, consentimento e empatia sdo passos fundam

para construir ambientes de parto respeitosos, seguros e humanizados.
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Saude da Mulher; Violéncia contra a Mulher
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RESUMO

Introducéo: O periodoprénatalé umajanelaprivilegiadaparaa promoc¢aadasaudematerneinfantil, sendo
determinantgaraareducdadamorbimortalidades parao fortalecimento dwinculoentregestante, familia
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servicogdesaudelntervencdegducativag interprofissionaisio pré-natalcontribuenparao empoderamento

da mulher, ampliacdo do acesso as informacgdes sobre o ciclo graguidiperal, prevencdo de agravos e
humanizacdo do cuidad@bjetivo: Analisar a efetividade das acdes educativas e interprofissionais ne
promoc¢do da saude durante o-patal, com foco na atuacdo em equipe da Estratégia Saude da Famili
Metodologia: Tratase de uma revisao narrativa de abordagem qualitativa, realizada entre abril e maio ¢
2025, com buscas nas basesELO (Scientific Electronic Library Online), LILACS (Literatura Latino
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude) e BVS (Biblioteca Virtual em Saude), amplamer
reconhecidas por indexarem publicacdes cientificas revisadas por pares e de acesso aberto. Foram utiliz
o0s descritor ersatfiaa sos,i sfteduwda- «por ® m s a¥deo, Apror
sa¥%deo. Cr i t ®artigos publidados entrec 202022024, em portugués, com texto completc
disponivel e que abordassem intervencfes educativas e/ou interprofissionais no cuidati. Qrétérios

de exclusdo estudos duplicados, sem revisdo por pares, com foco exclusivo em aspectos clinicos s
interface com promoc¢do da saude. Foram selecionados 12 aRigmsitados Os estudos analisados
demonstram que ag¢0Oes interprofissioriaisomo rodas de conversa, visitas domiciliares, atividades de
educacdo em grupo e acompanhamento nutricional e psicolofficorecem a adesao das gestantes ao pré
natal e ampliam sua autonomia frente as decisdes sobre parto e cuidados com o bebé. A presenc
enfermeiros, agentes comunitarios, psicélogos, nutricionistas e médicos trabalhando de forma articul
contribui para o fortalecimento do vinculo e para a deteccéo precoce de vulnerabilidades sociais e de sa
No entanto, foram apontadas barreiras como a rotatividade de profissionais, falta de capacitacao espec
em educacdo em saude e dificuldades de articulacdo entre as categorias profiSsiasidesracdes finais

A promocado da saude no prétal exige o fortalecimento das equipes multiprofissionais, investimento em
educaca@ermanente planejamentaleacdesntegrada® participativasReconheceagestanteomosujeito

ativo e valorizda como protagonista do seu processo reprodutivo sdo fundamentos indispensaveis para
cuidado mais ético, sensivel e transformador.
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RESUMO

Introducdo: A atencao oncoldgica exige intervencfes que transcendam a dimensado técnica, exigin
sensibilidade, empatia e reconhecimento da integralidade da pessoa em sofrimento. A Politica Naciona
HumanizacadPNH),implementad@eloMinistériodaSaudeyisareorganizapraticasassistenciaisombase
no acolhimentce no vinculo, especialmentem contextosde altacomplexidadeeomoa oncologia.Contudo,
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observase que condutas biomédicas ainda predominam nos servi¢os, tornando o cuidado fragmentac
impessoal Objetivo: Analisar praticas de humanizacdo no cuidado oncoldgico, identificando obstaculos
estratégias que favorecam uma abordagem ética, afetiva e inkdgiadlologia: Tratase de uma revisao
integrativadaliteratura, denaturezajualitativa,comlevantamenteoealizadoentremarcoe maiode 2025nas
bases SciELO (Scientific Electronic Library Online), LILACS (Literatura Latmoericana e do Caribe em
Ciéncias da Saude) e BVS (Biblioteca Virtual em Saude), reconhecidas por disponibilizarem produg
cientifica qualificada e de acesso aberto. Utilizasaem o0 s descritores Ahuma
Afineopl asiaso, fAcuidados -patianti e@s o0& driel @r ko@s
publicados entre 2020 e 2024, disponiveis em texto completo, em portugués, inglés ou espanhol, index:
nas bases referidas, com abordagem direta sobre oncologia e humanizacdo. Foram excluidos ar
duplicados, sem revisdo por pares, com acesso restrito ou foco em outras especialidades médicas. .
triagem, 12 estudos compuseram o corpus fRRatultados As evidéncias apontam barreiras recorrentes a
efetivacdadahumanizacdosomosobrecargaasequipesauséncialeformacacemescuteempaticaerigidez
dosprotocolosinstitucionaisPoroutro ladoexperiénciapositivasincluemgruposterapéuticosabordagens
interdisciplinares, atuacédo integrada com psicologia e cuidados paliativos, além da valorizacéo
espiritualidade e da escuta do sofrimento. A presenca ativa da familia, o acolhimento da dor emocional
comunicacdo compassiva demonstraram impactos significativos na qualidade de vida dos pacien
Consideracoes finais Humanizar o cuidado em oncologia € um desafio estrutural e ético que reque
reformulacdes institucionais, capacitacdo dos profissionais e centralidade no sujeitee Tatauperar o
paradigmaecnocraticoreconhecendo cancercomoexperiéncigxistenciaquedemandandosdcontrolede
sintomas, mas também cuidado com o sentido da vida, com os vinculos e com o direito ao sofrimento dic
Investir em préaticas humanizadas fortalece ndo s6 a adeséo ao tratamento, mas ressignifica a prépria re

entre profissional e paciente.
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RESUMO

Introducdo: A populagdo negra no Brasil enfrenta desigualdades significativas em saude, refletidas e
indicadorecomomaiormortalidadematernae infantil, prevaléncialedoencagronicase acessdimitado aos
servicosde saude.Essasdisparidadessao influenciadaspor determinantesociais, incluindo o racismo
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estrutural e institucional, que impactam negativamente a qualidade e a equidade no atendimento a se
Objetivo: Analisar as desigualdades em saude enfrentadas pela populagcdo negra no Brasil, destacanc
determinantesociaisenvolvidose o papeldosprofissionaigiesatdenapromocaalaequidadeMetodologia:
Realizouseumarevisaointegrativadaliteratura,combuscasiasbasesSciELO (ScientificElectronicLibrary
Online),LILACS (LiteraturaLatino-Americanae do CaribeemCiénciasdaSaudee BVS (BibliotecaVirtual

em Saude), entre marco e maio de 2025. Utllizesaen os descritores fApopul
sociais da sawdeo, Afequi dade em sa¥%“deo e WAraci
publicadosentre2020e 2024,em portuguéscomtexto completodisponivel,queabordasserdiretamentes
desigualdadesmsaudedapopulacdmegrano Brasil. Excluiramseartigosduplicadossemrevisaopor pares

ou que ndo tratassem especificamente da tematica proposta. Foram selecionados 12 estudos para at
Resultados Osestudosvidenciangueo racismoinstitucionalé um determinanteocialcritico queperpetua
asdesigualdadesmsaudedapopulacdmegra A faltadeformacéodosprofissionaigle saldesobrequestbes
étnicoraciaiscontribuiparaareproducaale praticasdiscriminatérias paraainvisibilidadedasnecessidades
especificas dessa populacdo. Iniciativas como a Politica Nacional de Saude Integral da Populagdo N
(PNSIPN) tém sido implementadas para enfrentar essas desigualdades, mas enfrentam desafios n:
efetivacdo, incluindo a resisténcia institucional e a falta de rec@sosideracdes finaisA promocéo da
equidadeem saldeparaa populacamegrarequeracdesntersetoriaigjueenfrentenosdeterminantesociais
dasdesigualdadegoménfasenaformacéaocantirracistadosprofissionaisgie satdes naimplementacaefetiva

de politicas publicas especificas. O reconhecimento do racismo como um determinante social da sau

fundamental para a construcdo de um sistema de saude mais justo e inclusivo.
PALAVRAS -CHAVES: DeterminantesSociaisda Saude;Equidadeem Saude;Populacad\egra;

Racismo Institucional; Saude Publica
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RESUMO

Introduc&o: A AtencdoPrimariaa Satude/APS) é reconhecidaomoeixo estruturantelo SistemaJnico de
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SaudgSUS),senddfundamentaparagarantiro acessainiversal,a coordenacédo cuidadoe a equidadeem
saude. Apesate suaimportancia estratégica,APS tem enfrentaddesafios relacionados ao financiamento,
agestaoavalorizacaqrofissionale adescontinuidaddepoliticaspublicas.O cenariorecente2 marcadgor
tensbes entre avancos historicos, como a consolidacdo da Estratégia Saude da Familia (ESF), e retroc
impostospor reformasadministrativasgortesorcamentériog fragmentacaoosservicos Objetivo: Analisar

0S avancos e retrocessos da APS como estratégia de fortalecimento do SUS, com énfase nas transform
politico-institucionais ocorridas entre 2020 e 20R4etodologia: Tratase de uma revisdo narrativa da
literatura, com abordagem qualitativa, realizada entre abril e maio de 2025 naSdBE€> (Scientific
ElectronicLibrary Online),LILACS (LiteraturaLatino-Americanae do CaribeemCiénciasdaSaudekBVS
(BibliotecaVirtual em Saude)reconhecidapelaindexacaaleartigosrevisadogor paresde acessabertoe
relevancigparaa saudepublicalatino-americana. Odescritoresitilizados foranfi a t e prim&iaas a ¥ad e 0
lest rsaldetaf) ia a2 fi p @lophublicasdess a Y4efeDU Eiitérios deinclusda artigospublicados
entre 2020 e 2024, disponiveis em portugués, com texto completo e foco em politicas de APS no Bre
Critérios de excluséo artigosduplicadossemrevisaopor paresou comfoco exclusivamentelinico. Foram
selecionados 13 estuddBesultados Os estudos evidenciam que a ampliagdo da cobertura da ESF, ¢
fortalecimento do trabalho em equipe multiprofissional e a implantacdo de tecnologias de informag
configuram avangos importantes. Contudo, a extingdo do programa Mais Médicos, os efeitos da Eme
Constitucional 95/2016 (teto de gastos) e a desvalorizacdo da APS em programas de financiamento fec
tém comprometido sua sustentabilidade. Relatos apontam aumento da rotagikadiadi®nal, precarizacao
dotrabalho,quedanacoberturavacinale reducdano acompanhamenttedoencasrénicasliniciativaslocais

com apoio de universidades e movimentos sociais tém buscado contornar esses retrocessos com estra
comunitarias e planejamento territori@onsideracdes finaisA consolidacdo da APS como estratégia de
fortalecimento do SUS exige a retomada de investimentos publicos, valorizagcdo das equipes de saud

familia, ampliacaadaparticipacdmsociale reconfiguracaalaspoliticasdefinanciamentoA defesadaAPSé
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adefesadeum SUSforte, universak comprometido cora justicasocial e o cuidadmtegral
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RESUMO

Introducédo: As doencasrénicasnaotransmissivei$DCNT), comohipertensda@rterialsistémicadiabetes
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mellitustipo 2, obesidade dislipidemiasyepresentanatualmenteimadasmaiorescausasle adoecimente
morte no Brasil, impactando diretamente a qualidade de vida dos individuos e sobrecarregando os serv
publicos de saude. A natureza multifatorial das DCNT evidencia que sua prevencao eficaz requer ac
articuladasntrediversogprofissionaissuperand@ modelobiomédicotradicionale promovendabordagens
integradas e interdisciplinares. Ao reconhecer a complexidade desses agravos e 0s fatores socioeconon
culturais e ambientais que os influenciam, tesaaessencial compreender como equipes multiprofissionais
tém atuado na Atencdo Primaria a Saude (APS), espaco privilegiado para intervencdes precoces e prom
doautocuidadoObjetivo: Analisaraprevencaaasdoencagsronicasnaotransmissiveisobumaabordagem
multiprofissional, discutindo estratégias interdisciplinares eficazes, desafios enfrentados e potencialida
observadas na atuacdo em saude coldiedodologia: Tratase de uma revisao bibliografica narrativa, de
abordagem qualitativa, realizada nas bases SciELO (Scientific Electronic Library Online), LILACS
(LiteraturaLatino-Americanae do Caribeem CiénciasdaSaudek BVS (BibliotecaVirtual emSaude)gentre
marcoe maiode2025.Foramutilizadososdescritoresfi d o ecrbricandot r a n s mii | ¢ % prim&i@ ,
sa¥deo, Apromo-«o0 da sa%deo e ndequipe mul ti
englobaram artigos completos, em portugués, publicados28@ee 2024, disponiveis gratuitameatgue
abordassemc¢6egreventivasle DCNT no contextoda APS. Foramexcluidosartigosduplicadosanteriores
a 2020, ou que nado apresentassem abordagem multiprofissional de forma explicita. ApGs triagem por tit
resumo e leitura integral, 14 artigos foram seleciond®esultados:As evidéncias indicam que estratégias
baseadas na interdisciplinaridadeomo educac¢do em saude, grupos de apoio, visitas domiciliares, planc
terapéutico singular e acdes intersetoriaisontribuem significativamente para o controle das DCNT e
promocéo do autocuidado. A atuacdo articulada entre médicos, enfermeiros, nutricionistas, fisioterapeu
psicélogos e agentes comunitarios fortalece o vinculo com os usuérios, melhora a adeséo ao tratamet
amplia o alcance das acdes preventivas. Contudo, persistem entraves como a fragmentacdo do cuida
desvalorizacdo das acfes educativas, a caréncia de formacédo especifica e a limitacdo de recursos hum:s
financeiros.Consideracdes finais:Concluise que a prevencédo efetiva das DCNT exige a consolidacao de
praticas multiprofissionais continuas, com formacao permanente das equipes, financiamento adequac
integracdo entre os niveis de atencdo. A atuacao colaborativa deve ser orientada pela promocéo da equi
da autonomia dos sujeitos e da corresponsabiliza¢cdo no processdcaricke

PALAVRAS -CHAVES: AtencdoPrimariaa Saude;DoencaCronica; Equipe Multiprofissional,
Prevencdo de Doencgas; Promocao da Saude.

REFERENCIAS

FAUST, Alvim Jodo; SILVEIRA, Rodrigo Euripedes da; GOMES, Livia Maria da Silva; FACHINI,
Mérlim. Abordagemmultiprofissionalno manejode doencasronicasnaotransmissiveigmpacientes
pediatricos com diabetes e hipertensg@evista Eletrénica Acervo Saudev. 23, n. 5, €12695, 2023.



Disponivelem: https:/www.researchgate.net/publication/3711434&€esscem: 6 jun. 2025.

SANTOS,Erick Max Correia;SOUSA,Maria ClaraOliveira CamposGONCALVES, DouglasMaciel de

Jesus; COSTA, Karla Leticia Santos da Silva; BEZERRA, Lucas Paulo. O papel da Estratégia Saude da
Familia na promocéao da saude e prevencao de doencas crénicas n€8gagilis Interdisciplinary

Journal, v. 2,.n. 2, p-1632, 2025. Disponivel em:
https://ojs.editoracognitus.com.br/index.php/revista/article/viewk68ssoem: 6 jun. 2025.

PONTESPEREIRA, Priscila Silva; ANTONINI, Marcela. Prevaléncia de doencas cronicas néao
transmissiveiempessoasivendocomHIV. Acta Paulistade Enfermagem, v. 36,2023.Disponivelem:
https:/www.scielo.br/j/ape/a/NgZVbTqgNpB65D8dBypNCrKwcesso em: 6 jun. 2025.


http://www.researchgate.net/publication/371143420
http://www.scielo.br/j/ape/a/NgZVbTqNpB65D8dBypNCrKv/

IMPACTOS SOCIAIS E SANITARIOS DO ACESSO
A INFORMACAO EM SAUDE: A ERA DAS REDES
SOCIAIS

Mariana NunesLetieri *

Elberto TelesRibeiro ?

Gabriela Pacheco®

Sami Abreu Silva Viana*

Yasmim de Oliveira Vasconcelo$
Roger Ribeiro Santos®

Sure RochaBezerra’

Ludymila Pereira Costa®

Thainar Kecia NascimentoSantos®
Barbara Monique Alves Desidério™°

RESUMO

Introducd@o: A ascensdo das redes sociais digitais nas Ultimas duas décadas redefiniu a forma co
informacdes em saude sao produzidas, difundidas e consumidas pela populacéo. Essa ampliacédo do ac
informacadoemborgromissoratambénseconvertelemdesafioparaasaudeublica,amedidaquecontetdo

naoverificados,mprecisosou enganosopassaramacircularemgrandeescalajnfluenciandonegativamente
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a percepcao de risco, 0 comportamento em saude e a confianca nas instibjétes: Analisar os
impactos sociais e sanitarios decorrentes do acesso a informagéo em saude nas redes sociais, avaliand
efeitossobrea saudecoletiva,aco municacaanstitucionale o enfrentamentadesinformacédvietodologia
Tratase de um estudo qualitativo, do tipo revisdo narrativa da literatura, com buscas realizadas entre ab
maiode 2025nasbasesledadosSciELO (ScientificElectronicLibrary Online)i bibliotecacientificadigital

com periodicos revisados por pares; LILACS (Literatura Lafintericana e do Caribe em Ciéncias da
Saude) principalindexadorregionaldeliteraturatécnicacientificaemsaudeg BVS (BibliotecaVirtual em
Saude) sistemaleintegracaaledadose fontesdeinformacdodaAmeéricalatinae Caribe.Foramutilizadas

os descritores fiacesso ° i nforma-«o0bo0, Aredes ¢
critériosdeinclusadforamartigospublicadosntre2020e 2024, ,emportuguéscomtextocompletodisponivel

e foco na relacdo entre redes sociais e informacdo em saude. Ja os critérios de exclusdo foram ar
duplicados, sem revisao por pares, com acesso restrito ou que tratassem marginalmente da tematica.
aplicacaaoscritérios,11 estudosompuserano corpusfinal. Resultados Osestudosnalisadogvidenciam

qgue as redes sociais desempenham papel ambiguo. Por um lado, facilitam a¢fes de educagdo em se
engajamentaomunitario,quandautilizadaspor instituicdese profissionaisapacitadospor outro,tornamse
meios de propagacdo de desinformacado, sobretudo em periodos de crise sanitaria, como a pandem
COVID-19. A baixa literacia digital, o consumo passivo de conteldo e a auséncia de checagem crit
contribuem para a hesitagdo vacinal, automedicacdo e descrédito na ciéncia. Estratégias eficazes
enfrentamentincluemcampanhasiterativascomlinguagemacessivelengajamentdeinfluenciadoresom
responsabilidade técnica, regulacéo algoritmica e formacao critica da popGlagdioleracdes finais O
acessa@informacdcemsaudenasredessociaisé umarealidaddrreversivelqueexigerespostamtersetoriais

e éticas. Para que esse acesso seja um direito e ndo um risco, é imprescindivel articular politicas public:
comunicacacsaudee educacadfortalecenda confianganasinstituicbes a qualidadedo contetdccirculado

e a autonomia dos sujeitos frente as decisdes em saude.
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RESUMO

Introducédo: Os cuidados paliativos em oncologia pediatrica envolvem uma abordagem voltada ao alivio ¢

sofrimentoe a promocaoda qualidadede vida da criancae de suafamilia, integrandoaspectodisicos,
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emocionais, sociais e espirituais. No entanto, a terminalidade da vida em criancas € um tema carregad
significadossociais afetivose moraisqueimp&emdesafiogticoscomplexogparaosprofissionaienvolvidos,
sobretudo em contextos marcados por limitagcdes estruturais e resisténcia institucional a humanizacac
cuidado.Objetivo: Analisarosprincipaisdesafiosticose praticosnaimplementacéaoscuidadogaliativos
emoncologiapediatricacoménfasenasestratégiasle humanizacadaassisténciaMetodologia: Tratasede
umarevisaonarrativadaliteratura,comabordagengualitativa realizadaentreabril e maiode2025.As buscas
foramfeitasnasbasesSciELO (ScientificElectronicLibrary Online),LILACS (LiteraturaLatino-Americana

e do Caribe em Ciéncias da SaudeB\¢S (Biblioteca Virtual em Saude), reconhecidas por sua ampla
indexacdo de literatura cientifica em saude publica e clinica. Utilizaram os descrit o
paliativoso, Aneopl asi as o, A p e @ritéaos rde Bnausace artifods u me
publicados entre 2020 e 2024, disponiveis em portugués, com texto completo, que tratassem diretament
cuidados paliativos oncolégicos em criangastérios de exclusédo estudos duplicados, sem revisao por
paresou queabordasseraxclusivamentadultosou doencasmdooncoldgicasForamselecionado40 artigos.
Resultados Osestudosanalisados evidenciamcarénciade equipesapacitadas de protocolos especificos
para cuidados paliativos pediatricos no Brasil. Além disso, os profissionais relatam dificuldades |
comunicacdo com as familias, falta de preparo emocional para lidar com a morte infantil e resistén
institucionalaintegracagrecoceloscuidadogaliativos.Em contrapartidainiciativasquevalorizamaescuta
ativa,o protagonismdamiliar, o suportepsicossociaé ainterdisciplinaridadenostrarammpactopositivona
experiéncia do cuidado, minimizando o sofrimento da crianca e promovendo um ambiente mais acolhec
Consideracoes finaisA ampliacdo e qualificacdo dos cuidados paliativos em oncologia pediatrica exigen
ndo apenas mudangas estruturais no sistema de satde, mas também formacao ética e emocional das e
Humanizamo cuidadoemfim devidainfantil implicareconheceacriangcacomosujeitodedireitose considerar
suador comolegitima,ressignificand@ assisténciparaalémdacura, com baseo respeitonovinculoe na

compaixao.
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SETOR MADEIREIRO  E SAUDE DO
TRABALHADOR: RELACAO ENTRE PROCESSO
PRODUTIVO E AGRAVOS A SAUDE

RESUMO

Introducdo: A indastria madeireira representa uma importante atividade econémica no Brasil, ma
envolveriscoocupacionatompotenciaismpactosnegativosa saudedos/agrabalhadores/afbjetivo:
Analisar a relacdo entre doencas ocupacionais e 0 processo produtivo no setor madeireiro, visa
subsidiar estratégias de atuacdo na Atencdo Primaria a Saude e na Vigilancia em Saude do Trabalh
Metodologia: Estudo bibliografico e documental, de abordagem qualitativa e carater expleratério
descritivo. Foram analisadas publicacdes cientificas, documentos oficiais e literatura cinzenta, com b
nos descritores "industria madeireira”, "riscos ocupacionais”, "doencas ocupacionais" e "saude
trabalhadadl, no periodo de 2014 a 2024. A interpretagdo seguiu 0s principios da analise de contel
tematicaResultados:Evidenciousea associacdentrea exposicdmcupacionah poeirade madeirae o
desenvolvimento de neoplasias nasais e nasofaringeas, além da recorréncia de acidentes com mac
desprotegidasesultando em les6es como cortes, laceracirasueas. Observoge escasseade estudos
voltados a realidade regional, especialmente no GE€wste, o que dificulta a atuacdo preventiva.
Concluséo:A atuagaontegradadaatencadasicae vigilanciaé essencigbaraidentificarprecocemente

0S riscos ocupacionais, orientar medidas de prevencéo e promover ambientes de trabalho mais seg
Investigacdes regionais sao fundamentais para o planejamento de a¢des contextualizadas e efetivas.



UMBER | NDUSTRY AND WORKE
THE RELATIONSHIP BETWEEN THE
PRODUCTION PROCESSAND HEALTH IMPACTS
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ABSTRACT

Introduction: Thelumberindustryis animportanteconomiactivity in Brazil butinvolvesoccupationatisks

with potential adverse f f e c t s loealth.@bgectike eTo anélyze the relationship between occupational
diseases and the production process in the lumber sector, aiming to support strategies within Primary He
CareandWo r k Elealth8Surveillance Methodology: Thisis abibliographicanddocumentangtudywith a
gualitative, exploratorgescriptive approach. Scientific publications, official documents, and gray literature
wereanalyzed based dhedescriptorslumber industry,™occupationalisks," "occupationadiseases,and

" wo r healths éovering the period from 2014 to 2024. The data were interpreted using thematic conte
analysis.Results: The findings indicate an association between occupational exposure to wood dust and tl
development of nasal and nasopharyngeal neoplasms, in addition to regcecréents involving unguarded
machinery, leading to injuries such as cuts, lacerations, and fractures. A lack ofsmegdic studies,
particularly in the Midwest, was identified, which hampers preventive acionclusion: Integrated action
betweerprimarycareandhealthsurveillancds essentiato identify occupationafisksearly,guidepreventive
measures, and promote safer work environments. Regional investigations are necessary for the plannin
contextspecific and effective interventions.
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