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Editorial: Violéncia contra as mulheres, saude e qualidade

de vida

A violéncia no Brasil constitui-se em grande problema
de satide publica. E um fendmeno de mtltiplas faces e origens,
que afeta grande parte da populagao em geral, porém, nao se
pode deixar de enfatizar que é mais prevalente em alguns
grupos do que em outros. As questdes de género fazem com
que as mulheres sejam pessoas extremamente vulneraveis,
principalmente em relagio a violéncia  perpetrada por
parceiros intimos (marido, ex- marido, namorado, ex-
namorado, companheiro etc.)!. Essa violéncia pode ser tanto
emocional, quanto fisica ou sexual®

Embora sejam visiveis os impactos da Lei da Maria da
Penha no sentido de punir a violéncia contra as mulheres,
sobretudo a praticada por parceiros intimos, ainda se observa
que a situagao persiste e preocupa. Pesquisa nacional recente
conduzida pelo Instituto DataSenado em parceria com o
Observatorio da Mulher contra a Violéncia (OMV) apontou
que 30% das entrevistadas referiram ter sofrido algum tipo de
violéncia doméstica nos 12 meses anteriores da pesquisa, e 68%

referiram ter uma amiga, familiar ou conhecida que ja sofreu
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violéncia doméstica. A percepcao de que a violéncia doméstica aumentou nos ultimos 12 meses
foi manifestada por 74% das entrevistadas®. No mesmo sentido, o Atlas de violéncia elaborado
pelo IPEA (Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada) de 2024 reitera os dados do ultimo censo
de 2022 em que houve crescimento de todas as formas de violéncia contra mulheres, culminando

com 1.437 mulheres mortas simplesmente por serem mulheres. Além disso, comparativamente
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houve uma diminui¢ao dos homicidios de mulheres fora de casa, porém os niameros de
feminicidio dentro de casa mantiveram-se os mesmos, demonstrando a relevancia da
violéncia no ambiente doméstico*.

Nao ha davida de que a consequéncia mais tragica da violéncia contra mulheres é o
feminicidio. Porém, ha muitas outras consequéncias que impactam a vida das mulheres que
sofrem violéncia, de sua familia e da sociedade como um todo. Esses episodios de violéncia
deixam graves consequéncias a saide das mulheres e dependem de uma série de fatores
como a severidade e a frequéncia do abuso, o impacto de episddios multiplos e a persisténcia dos
efeitos causados pelo abuso, mesmo apds o fim dos episddios. Essas consequéncias podem ser
tanto fisicas, como escoriagdes, ossos quebrados e ferimentos perfurocortantes, disfunc¢des
ginecoldgicas e doengas sexualmente transmissiveis. H4 também consequéncias psicoldgicas,
destacando-se o aparecimento de transtornos depressivos (que pioram o curso clinico de doengas
somaticas), ansiedade, transtornos alimentares, tentativas de suicidio e disturbios do sono?.

Nesse contexto de sofrimento é possivel que as mulheres que sofrem violéncia perpetrada
por parceiros intimos apresentem percepcao alterada de sua qualidade de vida de modo geral,
bem como acabem recorrendo a atendimentos médicos com queixas inespecificas que nao
necessariamente estejam correlacionadas com a violéncia sofrida®. Apresenta-se, portanto, o
desafio aos servicos de satide para identificarem mulheres que, aparentemente, buscam
atendimento por varios outros motivos, mas, que com frequéncia, nao revelam ou nao percebem
estarem vivenciando situa¢des de violéncia, especialmente por parte de seus parceiros intimos.

Estudo recente com mulheres atendidas em ambulatério de hospital universitario no
interior do estado de Sao Paulo investigou as relagdes entre a ocorréncia de violéncia perpetrada
por parceiro intimo com a percepgao de qualidade de vida das mulheres e com sua busca por
atendimentos médicos. Foram entrevistadas 87 mulheres com idade entre 18 e 65 anos, 56% das
quais referiram ter vivenciado pelo menos uma situacao de violéncia perpetrada por parceiro
intimo nos 12 meses anteriores a entrevista. As situagdes de violéncia psicologica mais referidas
foram insultos (49%) e depreciacao (36%); como violéncia fisica predominaram a ameaga de
machucar a mulher ou alguém de quem ela gostava (21,8%), dar tapa ou jogar algo que pudesse

machuca-la (19,5%); e como violéncia sexual: teve relacao sexual porque estava com medo do que

5 | SANTE CADERNOS DE CIENCIAS DA SAUDE (2024)

FACHINI ET. AL.



SANTE ERNOS DE CIENCIAS DA SAUDE

v.3,n.2,(2024) ISSN 2764-9776 https://periodicos.unidep.edu.br/sante

o parceiro poderia fazer (12,6%) e foi forcada fisicamente a manter rela¢des sexuais quando
ela ndo queria (11,5%)°.

Os sintomas mais mencionados como aqueles que motivaram a busca de
atendimento médico nos 12 meses anteriores a entrevista foram dor de cabeca, dor nas costas,
insOnia, nervosismo, ansiedade e depressao. O numero médio de consultas das entrevistadas
nesse periodo foi de 8,43, e observou-se associa¢dao entre maior niimero de consultas médicas
e ter vivenciado situagoes de amedrontamento®. Os escores de qualidade de vida nos
dominios psicologico e de relagdes sociais, calculados a partir de respostas ao questiondrio
WHOQOL- Bref Qualidade de vida da Organizacao Mundial da Satide’, foram menores entre as
mulheres que referiram a vivéncia de situagdes de violéncia emocional/psicologica e violéncia
fisica.

Os resultados do estudo acima referido, portanto, reiteram a necessidade das mulheres
que sofrem violéncia receberem atencgao integral a sua satide, incluindo abordagem psicossocial,
visando a melhor qualidade de vida. Porém, para que isso ocorra hd, pelo menos, duas condigoes
fundamentais: a identificacdo dessas mulheres e a provisao adequada dos servigos de que elas
necessitam. No contexto brasileiro, a Atencao Primaria a Satde (APS) é elemento fundamental
para que isso ocorra, considerando, sobretudo, seus atributos essenciais. Para identificar as
mulheres que vivenciam situagoes de violéncia e nao falam sobre isso espontaneamente quando
sao atendidas por profissionais de satide na APS € preciso que estes estejam devidamente
capacitados e motivados a atuarem nesse sentido, bem como respaldados por uma rede
intersetorial a qual possam recorrer para prover a atencao necessdria. Infelizmente, ha ainda
evidéncias de que isso nao ocorre de maneira satisfatoria no pais de modo geral, a despeito da
existéncia, desde 2004, de politica publica especifica para enfrentamento da violéncia contra as
mulheres e com sucessivas medidas visando efetivar as propostas dessa politica inclusive na drea
da saude®.

Os principais obstaculos para atender adequadamente na APS mulheres que vivenciam
situagdes de violéncia incluem a dificuldade de situar adequadamente a violéncia contra as
mulheres como questao de satide e nao somente de policia, o que se reflete em dificuldade para
identificar e lidar com o problema no ambito da assisténcia e do encontro clinico; falta de

treinamento, dificuldades para trabalho em equipe, para acessar rede intersetorial, além de medo
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de envolver-se e falta de tempo?®. Como superar esses obstaculos e aproveitar todo o potencial
da APS para ajudar as mulheres em situacao de violéncia? A resposta a essa pergunta €
urgente porque a violéncia contra as mulheres s¢ cresce e a grande maioria das que estao
vivenciando situa¢des de violéncia dependem exclusivamente do Sistema Unico de Satide
(SUS) para o seu cuidado e, portanto, precisam que a APS cumpra seu papel. A resposta deve
vir de multiplos atores: executores das politicas, gestores, profissionais de saude e usuarias

da APS, sob a perspectiva da corresponsabilizacao do cuidado.
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Perfil sociodemografico e capacidade de autocuidado do
cuidador informal familiar de pessoas idosas

RESUMO

Objetivo: Identificar as caracteristicas sociodemograficas e de saude e
avaliar as capacidades de autocuidado de cuidadores informais familiares
de pessoas idosas. Método: Estudo quantitativo, do tipo descritivo e
transversal, com 151 cuidadores informais familiares. Para a analise dos
dados, utilizou-se a estatistica descritiva, sendo a frequéncia e percentagem
para as variaveis categdricas e medidas de tendéncia e dispersao central
para as varidveis continuas. Utilizaram-se os seguintes instrumentos:
caracterizagdo sociodemografica e de satide e a Escala de Capacidades de
Autocuidado de Cuidadores informais familiares. Resultados:
predominancia de mulheres com mais de 53 anos de idade, ensino médio
completo, casadas, com filhos, percebiam a satide como 6tima, eram
cuidadoras entre 1 a 5 anos, motivadas por opcao pessoal. As capacidades
de autocuidado classificou-se com o conceito bom. Conclusido: As
capacidades de autocuidado do cuidador informal familiar classificou-se
com o conceito bom. Houve predominancia feminina no papel de cuidador

consistentes com a literatura.

Palavras-chave: Autocuidado; Cuidadores; Idosos.

ABSTRACT

Objective: To identify sociodemographic and health characteristics and
assess the self-care abilities of informal family caregivers of elderly people.
Method: Quantitative, descriptive, and cross-sectional study with 151
informal family caregivers. Descriptive statisticc were used for data

analysis: frequency and percentage for categorical variables, and measures

of central tendency and dispersion for continuous variables. The following instruments were used:

sociodemographic and health characterization and the Self-Care Ability Scale for Informal Family Caregivers.
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Results: Predominance of women over 53 years old, with high school education, married, with children,
perceiving their health as excellent, being caregivers for 1 to 5 years, motivated by personal choice. The self-
care abilities were classified as good. Conclusion: The self-care abilities of informal family caregivers were
classified as good. There was a predominance of women in the role of caregiver, consistent with the literature.

Keywords: Self-care; Caregivers; Elderly.

INTRODUCAO

O envelhecimento é um processo biologico e inevitavel, sendo caracterizado pelo
declinio gradual das fungdes fisioldgicas, cognitivas e psicossociais!. Ademais, € um fendmeno
universal que afeta todos os seres humanos ao longo de sua vida, suas manifestacoes e
impactos variam devido a fatores ambientais, comportamentais e genéticos’.

Nesse sentido, a populacdo idosa estd em crescente aumento no Brasil, devido a
transicdo demografica, representada pela combinacao da queda na taxa de natalidade e
aumento da expectativa de vida'?®. Assim, o aumento da longevidade tem como consequéncia
a sobrecarga no sistema de saide e para a sociedade brasileira, devido ao aumento da
prevaléncia de doengas cronicas nao transmissiveis (DCNT) em idosos!*®. Em um estudo
realizado na Alemanha por Jacob, Breuer e Kostev* com aproximadamente 840 mil pessoas
idosas foi evidenciado que as DCNT mais prevalentes em mulheres com idade superior a 80
anos foram insuficiéncia cardiaca (55,6%), acidente vascular cerebral (AVC) (49,2%),
insuficiéncia renal cronica (47,9%) e doenga coronariana (42,9%), ao passo que nos homens
destacaram-se a insuficiéncia cardiaca (38,6%), a insuficiéncia renal cronica (34,1%), a
osteoporose (32,9%) e o AVC (31,5%). Segundo a World Health Organization (WHO)® as
condigoes cronicas ndo transmissiveis (CCNT) constituem a principal causa de incapacidade e
mortalidade prematura no mundo, responsaveis pela morte de 41 milhdes de pessoas a cada
ano, equivalente a 71% de todas as mortes. As principais causas de obito em 2018 segundo a
WHO sao doengas cardiovasculares (DVC) (44%), cancer (22%), doenca respiratdria cronica
(9%) e diabetes mellitus (4%). As condi¢des cronicas tém como caracteristica a longa duragao,
geralmente mais de uma etiologia, exigem tratamento continuo e individualizado,
ocasionando altos custos ao sistema de saude, o que exige iniciativas para seu enfrentamento.

As CCNT sao um problema de satde publica global, no Brasil e em outros paises

tropicais de média e baixa renda tem sua gravidade aumentada, apresentando taxas de
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mortalidade padronizadas por idade superiores aos paises de alta renda®’. Essa situagao é o
reflexo do enquadramento socioecondmico e politico evidenciado por problemas estruturais
como baixa escolaridade, alimenta¢do inadequada, condicdo de vida precaria, doengas
infectocontagiosas, uso substancial de tabaco e 4lcool e cuidados de satde com recursos
irrisdrios e inacessiveis o que gera a incapacidade funcional para o autocuidado®s.

Por outro lado, a incapacidade funcional gera a necessidade de cuidados fornecidos
por uma pessoa que presta assisténcia emocional, fisica e social'®. Assim, os cuidadores de
idosos desempenham uma fungao fundamental na promoc¢ao do bem-estar e na qualidade de
vida dos idosos!!. Dessa forma, os cuidadores podem ser profissionais contratados ou amigos
e familiares, e sua dedicacao pode variar de cuidados ocasionais até em tempo integral’.

A capacidade de autocuidado do cuidador familiar de pessoas idosas refere-se a
habilidade e disposi¢ao em cuidar da sua satude fisica e psicossocial, enquanto exerce sua
fungao de cuidador!!. Além disso, a capacidade de autocuidado é pautada na consciéncia do
individuo em cuidar de si, baseada em diversos aspectos, tais como fisico, emocional,
psicossocial e espiritual, sendo essencial para manter a satide e bem-estar''2. Nesse sentido,
algumas praticas recomendadas sao estabelecer alguns habitos, como, por exemplo, atividade
fisica regular, higiene pessoal, sono adequado, alimentagao equilibrada e gerenciamento do
estresse!!12, Ademais, os cuidadores familiares de pessoas idosas enfrentam desafios
significativos e podem ter diversas consequéncias para o cuidador, incluindo a sobrecarga
emocional, estresse fisico e falta de autocuidado. A falta de autocuidado é um reflexo de
complexas demandas e desafios associados ao papel de cuidador. Portanto, para manter um
autocuidado adequado, é indispensavel prevenir problemas de satde e garantir cuidado de
qualidade a pessoa idosa’®. Diante do exposto os objetivos do estudo foram:
identificar as caracteristicas sociodemograficas e de satide dos cuidadores informais familiares

e avaliar a capacidade de autocuidado dos cuidadores informais familiares de pessoas idosas.

METODO
Estudo de abordagem quantitativa do tipo descritivo e transversal. Participaram dele
cuidadores informais familiares de pessoas idosas de ambos os sexos. A coleta de dados foi

realizada nas residéncias dos cuidadores em hora e dia agendado previamente, com duragao
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de 30 minutos, no periodo de maio a agosto de 2022, por alunos de graduacao em medicina
devidamente capacitados. A amostragem foi nao probabilistica por conveniéncia. A amostra
constituiu-se de 151 cuidadores informais familiares de pessoas idosas.

Os critérios de inclusao foram: ter idade minima de 18 anos, ser cuidador informal
familiar primario, ter no minimo de seis meses de cuidados prestados. Os critérios de
exclusao foram: cuidadores com impossibilidades clinicas e psicologicas de responder o
questionario.

Utilizaram-se dois instrumentos para a coleta de dados sendo o primeiro referente a
caracterizagdo sociodemografica e de saude contendo perguntas sobre idade, sexo,
escolaridade, religidao, estado civil, tempo de cuidador, estado de satde e motivo de ser
cuidador; o segundo diz a escala de capacidade de autocuidado do cuidador familiar de
pessoas idosas constituida, experimentalmente, por 30 itens, com cinco opgdes de respostas,
com escore de 1 a 5. A pontuagao minima é de 30 e a maxima de 150 pontos. Quanto maior a
pontuacao, melhor a condi¢ao de autocuidado. A conceituagdo das capacidades de
autocuidado do cuidador familiar serd efetuada por meio dos seguintes conceitos e pontuagao:
30 a 60 pontos (Ruim), 61 a 90 pontos (Regular), 91 a 120 pontos (Bom) e 121 a 150 pontos
(Muito Bom).

Para a andlise dos dados, utilizou-se a estatistica descritiva, sendo a frequéncia e
percentagem para as varidveis categdricas ou continuas e medidas de tendéncia e dispersao
central para as varidveis continuas ou numéricas. Os dados foram elaborados e analisados por
meio do software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) (versao 18,0). Esta pesquisa foi
aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa de uma Instituicio Publica Federal sob o parecer n®

5.131.517 e obedeceu os preceitos estabelecidos na resolugao 466/12'.

RESULTADOS

Dos 151 cuidadores informais familiares de pessoas idosas, a média de idade foi de
53,5 anos, DP=15,7 anos; 72,8% eram do sexo feminino; 37,1% possuiam o ensino médio
incompleto; 66,2% eram catdlicas; 45,7% informaram ser casados; 66,9% tinham filhos; 41,7%
tinham como tempo de cuidador de 1 a 5 anos; 31,8% relataram o estado de satide como bom;

87,4% informaram que a opcao pessoal foi o motivo para ser cuidador. A conceituagao da
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capacidade de autocuidado dos cuidadores informais familiares de pessoas idosas foi

considerado bom.

Tabela 1- Caracterizagdo da amostra segundo aspecto sociodemografico e de saude dos cuidadores
informais familiares. Itajubg, 2024, (n=151).

FA FR Média Mediana  Valor Valor DP
Minimo Maéaximo

Idade 53,5 55,0 17 87 15,7
Sexo

Masculino 41 27,2%
Feminino 110 72,8%
Escolaridade

Ens. Fund. 16 10,6%
Incompleto

Ens. Fund. 19 12,6%
Completo

Ens. Médio 11 7,3%
Incompleto

Ens. Médio 56 37,1%
Completo

Ens. Superior 49  32,4%
Completo

Religiédo

Catélica 100 66,2%
Evangélica 37 24,5%
Espirita 9 6,0%
Ateu 5 3,3%
Estado Civil

Solteiro 43  28,5%
Casado 69 45,7%
Vilvo 14 9,3%
Divorciado 20 13,2%
Unido Livre 3 2,0%
Outro 2 1,3%
Tempo de

Cuidador

6 meses a 1 ano 18  11,9%
1 a5anos 63 41,7%
5a 10 anos 32 21,2%

Acima de 10 anos 38 25,2%
Estado de satde

Otimo 48  31,8%
Muito bom 28 18,5%
Bom 43 28,5%
Regular 24 159%
Ruim 8 5,3%
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Motivo de ser

cuidador

Opcao pessoal 132 87,4%
Indicado pela 9 6,0%
familia

Por necessidade 10 6,6%

Fonte: Autores do estudo

Tabela 2- Avaliacéo da capacidade de autocuidado do cuidador informal familiar de pessoas idosas.
Itajubd, 2024, (n=151).

Autocuidado total

Média 100,4
Mediana 103
Minimo 56
Maximo 110
DP 9,5
N 151

Fonte: Autores do estudo

DISCUSSAO

Este estudo teve como objetivo identificar as caracteristicas sociodemograficas e de salde dos
cuidadores informais familiares e avaliar a capacidade de autocuidado dos cuidadores informais familiares
de pessoas idosas. Os resultados demonstraram um perfil homogéneo quando comparado a outros estudos
e que a capacidade de autocuidado de cuidadores informais familiares foi considerado como conceito
bom.

Sobre a idade dos participantes da pesquisa percebeu que no artigo de Dixe e Querido (2020)*° os
cuidadores informais que participaram do estudo apresentam uma média de 53,5 anos e 82,9% destes
cuidadores eram do sexo feminino. No estudo de Nunes et al. (2019) com 331 cuidadores familiares, 61%
tinham menos de 60 anos e 75,4% eram mulheres, o que converge com os achados do presente artigo.
Notadamente o cuidado € exercido em sua grande maioria por mulheres, e mesmo com a ascensdo destas
no mercado de trabalho mundial, ainda permanece a percep¢do de que sdo elas as responsaveis por
atividades relacionadas ao trabalho doméstico, incluindo o cuidar, atividades do lar e atuagdo no mercado
de trabalho com dupla e/ou tripla jornada®®:’,

Quanto a escolaridade, predominou o ensino médio completo. Ao comparar esse dado com a
escolaridade de outros trabalhos realizados, tais como dos autores'®!® encontrou-se oscilagdo entre
primeiro grau incompleto, completo e nivel superior. As pessoas com diferentes niveis de escolaridade

estdo realizando a funcio de cuidador. E importante mencionar que, nas suas atividades diarias os
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cuidadores ministram medicamentos. Para tanto, necessitam de saber ler e conhecer as operacdes
matematicas para ministracdo dos medicamentos e suas dosagens de forma completa. Esse € um dos
motivos que evidencia a importancia do nivel de escolaridade aos cuidadores.

A religido catdlica sobressaiu entre os cuidadores familiares de pessoas idosas, ha de afirmar
que ao ter a religiosidade/espiritualidade como formas de enfrentamento, ajuda nas adversidades
diarias. Os autores®® consideram um importante recurso na conducdo de situagcBes estressantes e
desgastantes do individuo das situa¢fes do cotidiano referente ao cuidado de um ente querido. A
aproximagdo com um ser supremo, independente da religido, traz um favorecimento frente a superacéo
dos medos e da ansiedade, entre diversos outros sentimentos. Na obra?'?? os pesquisadores evidenciam
a espiritualidade como algo motivador, que oferece condicédo fisica e emocional no enfrentamento das
demandas do dia a dia, além de ajudar na relacdo interpessoal com o doente.

Quanto ao estado civil, 45,7% eram de cuidadores casados e no estudo realizado por Lopes e
Massinelli?® 70% destes informaram ser casados, fato este que, segundo o autor, pode ser considerado
como fator positivo no partilhamento de tarefas relacionadas ao cuidado e poder contar com alguém para
ouvir seus encantos e desencantos, sabor e dessabores sobre a arte de cuidar.

Em relacdo ao tempo de cuidador, 41,7% dos participantes estavam desempenhando essa funcéo
entre um a cinco anos. Este resultado foi semelhante com o estudo®* onde 52,7% dos cuidadores informais
familiares exerciam a funcdo a menos de quatro anos. Outro resultado convergente foi com os achados de
Carvalho e Neri? onde o tempo médio de cuidados foi de trés anos e trés meses. Observou-se na pesquisa®®
que 52,38% das pessoas exerciam o cuidado por dois a cinco anos. Ja o tempo de cuidados evidencia que
as experiéncias adquiridas ao longo dos anos sdo uma forma de aprendizado tanto no aspecto cognitivo,
do conhecimento que é construido, como no psicomotor, pois o cuidador desenvolve habilidades para
executar as atividades diarias.

Ser cuidador familiar de pessoas idosas por longo tempo traz diversas consequéncias, pois passam
por mudancas constantes em decorréncia da atividade laboral, h& menos tempo para o lazer e vida social
0 que pode se agravar quando esse cuidado esta em contexto de vulnerabilidade e ocasionar depressao,
ansiedade, insatisfacio com a vida, agravamento de doengas e risco de adoecimento?’.

Em relacdo ao estado de satde, os cuidadores a perceberam como “6tima”. Em um estudo realizado
na Espanha, encontrou-se que a média de idade dos cuidadores foi de 47 anos e também perceberam a
propria saide como boa e Gtima?®. Pode-se afirmar que essa percepgdo esteja relacionada com a idade
dessas pessoas, considerando-se que a média foi de 53,5 anos.

Na condi¢do de cuidador, perceber o proprio estado de satide como conceito “6timo” ¢ muito
significativo, pois a saude é essencial. Por outro lado, levando-se em consideragéo, ainda, a idade, esse
fator condicionante basico pode ser um elemento indicador do motivo dessa percepgéo, pois as DCNT séo

frequentes apos a quarta década da vida. Segundo estudo realizado por Silva e Reis?®, do ponto de vista
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etario, as DCNT surgem no final da terceira década da vida, porém com mais frequéncia, apds a quarta

década.

As motivacgOes alegadas pelas pessoas para a decisdo de assumir o cuidado envolvem diversos

aspectos. Existem as focadas na ética da reciprocidade, nos sentimentos de gratidao, afeto, admiracéo

e amor pela pessoa idosa; as que se sustentam pelos vinculos afetivos e harmoniosos, estabelecidos no

decorrer da existéncia e as que assumem por opcdo pessoal. Registram-se relacionamentos com pais,

mées e filhas e filhos; matrimoniais; fraternos e, em alguns casos, de sobrinhas, netas, noras e até de

ex-esposas?*,

CONCLUSAO

O estudo apresentou um perfil detalhado dos cuidadores informais familiares de pessoas idosas,

destacando suas caracteristicas sociodemogréaficas, estado de salude e capacidade de autocuidado. A

andlise revelou que a maioria dos cuidadores é composta por mulheres, predominantemente na faixa etaria

média de 53,5 anos, com ensino médio completo, religido catdlica e estado civil casado. Esses dados sdo

consistentes com a literatura existente, que aponta para a predominancia feminina no papel de cuidador

devido a fatores culturais e sociais.

A capacidade de autocuidado dos cuidadores foi avaliada como "boa", com uma média de 100,4

pontos na escala utilizada. Esse resultado € significativo, pois indica que, apesar dos desafios e da

sobrecarga emocional associados ao cuidado de pessoas idosas, 0s cuidadores conseguem manter um nivel

satisfatorio de autocuidado. No entanto, é crucial reconhecer que o papel do cuidador pode gerar impactos

negativos na saude fisica e mental, especialmente em contextos de vulnerabilidade e com prolongada

dedicacdo ao cuidado.
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Significados atribuidos pelo acompanhante da mulher ao
estar presente durante o trabalho de parto

RESUMO

Objetivo: conhecer os significados atribuidos pelo acompanhante da
mulher ao estar presente durante o trabalho de parto e o parto. Métodos:
estudo descritivo e exploratdrio de abordagem qualitativa, realizado em um
municipio localizado no sul do estado de Minas Gerais. Os participantes
foram 25 acompanhantes de mulheres no trabalho de parto e parto. A coleta
dos dados envolveu preenchimento de um formulario sobre a
caracterizacdo pessoal e socioecondmica dos participantes e entrevista
semiestruturada gravada. Os dados foram analisados por meio da proposta
de Andlise de Contetdo de Bardin. Resultados: as entrevistas geraram
quatro categorias, a saber: “Experiéncia emocional e significativa”, “Ajudar,
apoiar e estar junto”, “Acompanhar o processo de trabalho de parto e parto”
e “Momentos estressantes”. Consideragdes finais: é fundamental que o
acompanhante seja incentivado a participar de todo o processo gravidico-

puerperal, engajando-se nas consultas pré-natais e nos grupos de gestantes.

Palavras-chave: Parto, Parto Humanizado, Humaniza¢do da Assisténcia.

ABSTRACT

Objective: To understand the meanings attributed by the woman's
companion to being present during labor and childbirth. Methods: A
descriptive and exploratory study with a qualitative approach, conducted
in a municipality in the southern region of Minas Gerais state, Brazil. The

participants were 25 companions of women in labor and childbirth. Data
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collection involved completing a form to capture participants' personal and socioeconomic characteristics and

conducting semi-structured recorded interviews. Data were analyzed using Bardin's Content Analysis framework.

Results: The interviews generated four categories: “Emotional and meaningful experience,” “Helping, supporting,

and being present,” “Accompanying the labor and childbirth process,” and “Stressful moments”. Conclusion: It is
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essential that companions are encouraged to participate throughout the pregnancy-puerperal process, engaging
in prenatal consultations and pregnant women’s groups.

Keywords: Childbirth, Humanized Childbirth, Humanization of Care.

INTRODUCAO

O processo de parir passou por diversas mudangas ao longo da histéria. No passado,
as parturientes eram assistidas por parteiras, e o parto ocorria em um ambiente fechado e
domiciliar, no qual a mulher se sentia segura. Com o passar dos anos, a medicina avangou
em termos tecnologicos e cientificos, e 0o nascimento passou a ser um evento hospitalar,
ocorrendo em maternidades e conduzido por profissionais da saude.

O ambiente hospitalar se configura como pouco acolhedor, devido a falta de
humanizagao e a violéncia obstétrica praticada por alguns profissionais. Pensando em mudar
esse cendrio e tornar o momento do parto mais acolhedor, foi aprovada pelo Congresso
Nacional e sancionada pelo Presidente da Republica Federativa do Brasil a Lei n® 11.108, de 7
abril de 2005, que permite a presenca do acompanhante para a mulher em trabalho de parto e
pos-parto nos hospitais publicos e conveniados ao Sistema Unico de Satde (SUS). A
regulamentacdo garante a mulher o direito de escolher o acompanhante??3.

O acompanhante deve participar de maneira ativa do trabalho de parto e do parto,
transmitindo tranquilidade e ajudando nas tomadas de decisdes da parturiente. Além disso,
deve desenvolver agdes que auxiliem no processo do nascimento, como o uso de métodos nao
farmacoldgicos de alivio da dor, oferecendo conforto, incentivo e amparo a mulher nas
atividades®.

Diante da importancia da presenca do acompanhante durante todo o processo de
gestagao, e especificamente, no trabalho de parto e no parto, torna-se necessario responder a
seguinte indagacao: Quais sao os significados atribuidos pelo acompanhante da mulher ao
estar presente durante o trabalho de parto e parto?

Responder a indagacao acima podera auxiliar académicos, profissionais de enfermagem
e de outras profissdes da area da satide que prestam assisténcia a mulher durante o trabalho
de parto e parto, a compreender o papel do acompanhante e a melhorar a assisténcia oferecida

para ele quanto ao bindmio mae-filho. Este estudo teve o objetivo de conhecer os significados
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atribuidos pelo acompanhante da mulher ao estar presente durante o trabalho de parto e o

parto.

METODOS

Trata-se de estudo descritivo e exploratorio, de abordagem qualitativa, desenvolvido
em um municipio situado no sul do estado de Minas Gerais. Consideraram-se os significados
expressos pelo participante quanto a sua vivéncia e experiéncia de ter estado presente
durante o trabalho de parto, exercendo a fungao de acompanhante da mulher®.

Os participantes foram acompanhantes de mulheres no trabalho de parto e parto. A
amostragem foi intencional e a amostra foi determinada por saturacao de dados, que, neste
trabalho, ocorreu com 25 entrevistados.

Foram critérios de elegibilidade: ter sido acompanhante de uma mulher durante o
trabalho de parto e parto no ambiente hospitalar, ter sido acompanhante no municipio do
estudo e ter sido acompanhante nos doze meses anteriores a pesquisa. Os critérios de exclusao
foram: ter sido acompanhante de uma mulher durante cesarea eletiva ou por indicagao médica
e ser profissional da saude.

O pré-teste foi realizado com quatro acompanhantes que estavam de acordo com os
critérios de inclusdo e fizeram parte da amostra final, pois ndo foram necessdrias mudangas
nos instrumentos de coleta de dados.

Os oito primeiros acompanhantes foram identificados pela técnica Snowball ou Bola de
Neve, na qual o primeiro participante da pesquisa indicou o préximo, e assim sucessivamente.
No entanto, durante a coleta de dados por essa técnica, surgiram dificuldades nas indicagoes,
e, para nao comprometer a amostra final, foi modificada a forma de localizagao dos
entrevistados.

As mulheres que tiveram filhos no ultimo ano passaram a ser identificadas por meio
dos cadastros nas Estratégias Saide da Familia. Elas foram localizadas e questionadas sobre a
presenca de acompanhantes no momento do parto. As que relataram ter tido um
acompanhante forneceram informagoes para a localizagao deles (endereco e telefone). No
primeiro contato com a mulher e com o acompanhante, verificou-se se os critérios de inclusao

estavam sendo atendidos. Aqueles que ndo preenchiam os critérios foram dispensados.
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Os acompanhantes elegiveis foram localizados e convidados a participar da pesquisa,
com agendamento do dia e horario de escolha. As entrevistas ocorreram nas residéncias dos
acompanhantes, conforme a preferéncia deles. Antes da coleta dos dados, os participantes
receberam todas as informagdes sobre a pesquisa e assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE). Deste modo, foram entrevistados mais 17 acompanhantes e a
amostra final, determinada pela saturacao de dados, totalizou 25 participantes.

A coleta dos dados teve inicio com o preenchimento de um formulario sobre a
caracterizacdo pessoal e socioeconomica do participante. Em seguida, foi realizada uma
entrevista semiestruturada, gravada, na qual o participante respondeu a pergunta norteadora:
“Para vocé, qual é o significado de ser acompanhante durante o trabalho de parto e parto?”

Os dados de caracterizagao foram analisados por meio da estatistica descritiva. Ja as
falas provenientes das entrevistas semiestruturadas gravadas foram transcritas na integra e
analisadas de forma indutiva por meio da proposta de Analise de Contetido de Bardin, sendo
que foram realizadas as seguintes etapas: pré-analise, exploracao do material e tratamento dos
resultados obtidos, com posterior interpretagao®.

Os participantes foram identificados pela letra “A”, referente a palavra
“acompanhante”, seguida por um numero cardinal sequencial, conforme a ordem das
entrevistas, exemplo: “Al”, “A2” e “A3”. Este estudo seguiu os preceitos estabelecidos pela
Resolucdo n’. 466/2012 do Conselho Nacional de Satide e foi aprovado pelo Comité de Etica em

Pesquisa sob o numero de CAAE: 64735417.2.0000.5099.

RESULTADOS

Dos entrevistados, 68% foram do género feminino, com idade média de 34,6 anos. Sobre
a relagao dos entrevistados com a parturiente, 28% eram maes, 32% companheiros, 12%
amigos, 20 % irmas, 4% primas e 4% tias. Na andlise das entrevistas, emergiram quatro
categorias: “Experiéncia emocional e significativa”, “Momentos estressantes”, “Ajudar, apoiar

e estar junto” e “Acompanhar o processo de trabalho de parto e parto”.

1. EXPERIENCIA EMOCIONAL E SIGNIFICATIVA
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Esta categoria evidencia que o momento proporcionou aos acompanhantes

sentimentos de emogao, felicidade e alegria. As falas a seguir ilustram essa categoria:
“Foi uma experiéncia muito boa, porque era minha afilhada [...] Ver o nascimento da minha
afilhada foi uma emogdo muito grande” (A2).
“Uma grande emogdo para mim que sou pai” (A11).
“Poder acompanhar o nascimento do meu filho foi algo bom (A22).
Mas foi legal também escutar ela dar o grito, foi joinha! Senti bastante felicidade” (A23).

Em uma das falas, foi evidente que participar do processo parturitivo da companheira

permitiu a transi¢ao do casal, gerando novas responsabilidades ao nascer um filho.

“Acho que ser acompanhante da minha mulher quando ela deu a luz foi uma transicdo, e ao
mesmo tempo acredito também que nasceu um filho” (A16).

Alguns sujeitos descreveram o trabalho de parto e parto como momentos unicos,

magicos e emocionantes:

“Acompanhar o nascimento é um momento tinico e emocionante (A10).
“O parto é aquele momento mdgico, ver nascer um filho” (A17).

“Unica, de ver todos os momentos e acompanhar as dores intensas de minha esposa no trabalho
de parto” (A13).

Analisando as falas dos participantes, foi possivel perceber que, para a maioria, o
significado foi “uma experiéncia boa, tinica e emocionante”. O que torna esse momento
especial € a relacdo entre as pessoas envolvidas e a assisténcia prestada, estes fatores podem
influenciar de modo positivo ou negativo. Nas falas dos participantes, prevaleceram os

aspectos positivos.
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2. AJUDAR, APOIAR E ESTAR JUNTO

No momento parturitivo, a mulher encontra-se em um local desconhecido, por isso o

acompanhante desempenha uma importante fungao, proporcionando confianga, conforme

se evidencia nas falas:

“Significa companheirismo e passar a confianga que minha esposa precisava” (A13).

“E um momento dificil para a mulher. Ela tem que passar por um estado de preparagdo, e demora
bastante. Entdo, acho que é bom quando ela tem um acompanhante, porque precisa de alguém em
que confie mais do que um médico ou enfermeiro, ndao que ndo confie, mas tem que ser alguém
proximo” (A22).

As mulheres recebem apoio e suporte do acompanhante, permitindo que nao se sintam

sozinhas, como ilustram as falas:

“Para ela, acho que o significado é de alivio, saber que ndo estd sozinha, que tem alguém para
ajudar, que tem alguém para apoiar, como uma forca. Vocé estd ali junto, saber que ela ndo esta
sozinha. Esse tipo de apoio, eu acho” (A23).

Os acompanhantes desejavam ajudar, mas alguns relataram nas falas a sensacao de

impoténcia. No entanto, perceberam que a simples presenca ja era uma forma de auxilio, como

relatado por A25:

“A ajuda é dando apoio. Eu ndo sei fazer o parto, mas falei para ela como era, o que eu senti
quando tive ela, que precisava fazer forca para ajudar e o neném ndo entrar em sofrimento” (A25).

O significado de forca também foi destacado:

“O dar a forca, eu segurei ela, falei que ia conseguir. Teve momentos que ela falava que ndo ia
conseguir e que ia morrer, mas eu disse: “Ndo, vocé vai conseguir sim”, e ela consequiu” (A24).

“Ser acompanhante da mulher, ter essa oportunidade é de um significado muito forte, uma
importdncia muito grande para essa mulher onde ela fica muito fragilizada” (A18).
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Nas falas, os participantes relataram que ser acompanhante ¢ ajudar a parturiente e
dar assisténcia. Eles citaram como atitudes de ajuda: a massagem, o banho, a deambulagao e

o auxilio para sentar-se e exercitar na bola suica.

“[...] e também vocé pode ajudar em outras coisas, como quando ela ficou com dor, colocamos
ela no chuveiro, sentada na bola e fazendo massagem nas costas” (A2).

“Nido sei explicar muito bem, mas acho que ¢ estar ao lado da mulher nesse processo em que ela
estd passando, ajudar no que for preciso, tentar acalmd-la e segurar a mdo enquanto estd com
dor, ajudar nos procedimentos, me refiro ao banho, sentar na bola de baixo do chuveiro, trocar de
roupa, acompanhar na caminhada” (A16).

Portanto, os participantes consideram que ser acompanhante significa ajudar, apoiar e
estar junto. Os acompanhantes sao atuantes na minimiza¢ao do desconforto e da dor. Eles
acham necessdrio proporcionar seguranga, confianga a parturiente, e ajuda-la nas atividades.

Assim, ser acompanhante € ser ativo no apoio a mulher.

3. ACOMPANHAR O PROCESSO DE TRABALHO DE PARTO E PARTO
A presenca do acompanhante contribui para mudar a concepcao do parto, promovendo
uma visao mais humana e menos invasiva, além de assegurar um sentimento de amparo a

parturiente.

“O acompanhante contribui para a mudanca da concepgio do parto, tanto para as mulheres que
o0 vivenciam quanto para os profissionais, que tém a possibilidade de encard-lo de forma mais
humana e menos técnica” (A18).

Em uma das falas o significado é de poder acompanhar o processo do trabalho e parto
e parto, e deste modo, verificar se a assisténcia prestada é de qualidade e se promove seguranca

a parturiente.

“[...] pude ver todo o processo do trabalho de parto e vi também que foi sequro e bem realizado”
(A7).
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O momento do parto manifesta profundidade de sentimentos para a mulher que esta
a dar a luz, e ao mesmo tempo, ela se encontra vulneravel. Por isso, 0 acompanhante permite
garantir os direitos da mulher, evitando que a mesma sofra procedimentos desnecessarios e

uma assisténcia desqualificada por parte da equipe de satde.

“Acredito que é um significado muito forte, tem uma importincia muito grande para essa
mulher que estd em um momento tio intenso da sua vida, onde ela fica muito fragilizada e por
vezes acaba sofrendo alguns tipos de abuso da equipe. Entdo eu acredito que o acompanhante
venha favorecer os direitos da mulher durante o trabalho de parto e o parto” (A19).

A presenga do acompanhante possibilita um diferencial a assisténcia de satide prestada
a parturiente, pois, ele permanece junto da paciente em todos os momentos, como nos periodos

em que o profissional de satide encontra-se realizando o atendimento de outras mulheres.

“[...] ao decorrer do tempo eu pude ver que muitas pessoas ndo tiveram acompanhantes, e era
muito mais sofrido, porque hoje com o acompanhante muda tudo, o médico vai fazer o
procedimento tem uma pessoa junto, e também umas horas que os enfermeiros ndo ddo conta do
niimero de pessoas no hospital” (A6).

Deste modo, ser acompanhante é acompanhar o processo de trabalho de parto e parto,
acompanhando a assisténcia e permitindo a garantia de direitos. O acompanhante participa do
processo ao estar perto da mulher no momento de dor e fragilidade, e oferecendo a ela a

presenca de alguém familiar.

4. MOMENTOS ESTRESSANTES
Nem todas as experiéncias foram positivas. Alguns acompanhantes relataram

sentimentos de estresse e desconforto durante o evento do parto:

“Mas é uma coisa bem nojenta, é muito sangue [...] um pouco nojento pelo tanto de sangue, ndo
gosto muito” (A23).

“Eu jd estava ficando estressada jd, ia dar na cara deles, foi complicado porque ela nio tinha for¢a
para empurrar o neném, mas deu tudo certo, gracas a Deus” (A24).

25 | SANTE CADERNOS DE CIENCIAS DA SAUDE (2024)

BITENCOURT ET. AL.



SANTE 'RNOS DE CIENCIAS DA SAUDE

v.3,n.2,(2024) ISSN 2764-9776 https://periodicos.unidep.edu.br/sante

Essa categoria destaca que o estresse durante o trabalho de parto pode ser atribuido a
inexperiéncia, a incompreensao do processo parturitivo e a inseguranca, gerando momentos

desafiadores para o acompanhante.

DISCUSSAO

O parto e o nascimento sao momentos marcados por sentimentos profundos, com
grande potencial para estimular a formagao de vinculos e provocar transformacoes pessoais.
Assim, a presencga de um acompanhante é uma pratica que foi incorporada no movimento em
direcdo a humanizacdo do processo de nascimento, trazendo beneficios, tanto para os
profissionais de saide como para os pais e as criangas’.

Com relacao a presenca do pai na sala de parto, é necessario que os profissionais de
saude compreendam o nascimento como um evento repleto de sensacdes. Dessa forma, tanto
o companheiro quanto a parturiente podem expressar sua sensibilidade e dar espago as
emocoes. Sendo seres humanos sao dotados de subjetividade e sentimentos, essas
manifestagOes necessitam ser respeitadas e cuidadas®.

Para os pais, a gestacdo funciona como um periodo de transicio para as novas
responsabilidades que acompanham o nascimento do bebé e todas as demandas decorrentes.
A paternidade e a maternidade sao marcos na vida de um casal, frequentemente
acompanhados de diferentes sentimentos, como ansiedade, medo, angustia e alegria®.

O processo de parto, por sua vez, pode ser uma experiéncia estressante para a mulher
devido a diversos fatores, como a dor associada as contragdes uterinas, que aumentam em
magnitude e desconforto a medida que o trabalho de parto avanga. Outro ponto é o modelo
de assisténcia predominante, frequentemente centrado em cuidados técnicos, enaltecimento
da tecnologia, procedimentos e medicagdes, no qual a parturiente tem pouca participagao ativa
e interacao com a equipe?®.

Os resultados referentes a categoria “Ajudar, apoiar e estar junto” estao em consonancia
com estudo realizado em uma maternidade publica na cidade de Curitiba, Parand, com 11
mulheres e seus respectivos acompanhantes. Nesse estudo, os papeis exercidos pelos
acompanhantes no trabalho de parto foram acalmar, estar presente, encorajar e transmitir

forga, distrair e proporcionar apoio. Os acompanhantes avaliaram como importante terem
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transmitido calma e dialogado no decorrer do processo e estimulado a fazer forgca durante o
periodo expulsivo. Os participantes observaram que a parturiente, em momentos de
desorientagao, precisa especialmente desse suporte!l.

Complementa-se que as mulheres ndao queriam ficar sozinhas sem os acompanhantes.
Elas identificaram gestos como carinho, apoio, ajuda e massagem como agoOes facilitadoras
do parto. O suporte emocional contribuiu para que elas tivessem forga para prosseguir. Os
acompanhantes, mesmo tendo enfrentado sensagao de impoténcia, perceberam que o estar
proximo ja era uma maneira de ajudatl.

Salienta-se que o processo parturitivo é um momento de fragilidade para a mulher, que
passa a ser vulneravel, tanto emocionalmente como fisicamente, intensificando a necessidade
de companheirismo, atencdo e afetividade, que sdo garantidos com a presenca do
acompanhante de escolha da parturiente!2.

O fortalecimento emocional proporcionado pela presenca do parceiro durante as dores
do parto faz com que ela se sinta fortalecida gerando um ambiente de superagao e
perseverancal®.

A presenca de um acompanhante também pode ser benéfica como “controle social
direto” no servico de satide, impedindo abusos e procedimentos desnecessdrios. Quando o
acompanhante escolhido € o pai do recém-nascido, os beneficios podem se estender ainda
mais, como apontado na literatura cientifica'4.

O apoio continuo fornecido pelo acompanhante durante o trabalho de parto e parto é
indicado como um fator protetor, contribuindo para a reducdo de intervengdes e praticas
danosas e agressivas em um momento de extrema vulnerabilidade do bindmio mae-filho as
rotinas hospitalares e as decisdes da equipe de satde'.

Para os profissionais, no entanto, a presenca do acompanhante ainda gera sentimentos
de apreensao, sensagao de vigilancia e ansiedade, além da percepcao de que o acompanhante
pode dificultar a assisténcia em alguns casos'®.

Com relacao aos momentos estressantes, um estudo realizado em Montes Claros, Minas
Gerais, com 10 pais de criangas, destacou que sentimentos de medo, desconhecimento e

incerteza foram comuns entre os participantes. Por desconhecerem a realidade do parto,
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muitos formaram uma imagem assustadora do evento, associada ao medo de sangue e de
outras situagdes inesperadas?’.

Outro estudo, realizado em uma maternidade de Fortaleza com 62 acompanhantes,
também apontou dificuldades enfrentadas pelos participantes, como inseguranca, medo e
falta de compreensao dos procedimentos realizados'®. Portanto, é interessante salientar a
necessidade de uma preparacao prévia para que os acompanhantes se sintam esclarecidos e
confiantes para participar do momento do parto'.

Por fim, cabe mencionar que, durante a coleta de dados deste estudo, houve dificuldade
na localizagao dos participantes pela técnica “bola de neve”, o que sugere que as pessoas nao

tém o habito de discutir sobre as suas experiéncias enquanto acompanhantes.

CONSIDERACOES FINAIS

Ser acompanhante durante o trabalho de parto e parto configura-se como uma
experiéncia significativa e positiva, capaz de gerar emogoes intensas, sentimentos de felicidade
e, em alguns casos, transformag¢des na vida do préprio acompanhante. A presenca do
acompanhante possibilita a parturiente a garantia de apoio, forca, seguranga, confianga, calma
e tranquilidade.

E fundamental que o acompanhante seja incentivado a participar de todo o processo
gravidico-puerperal, engajando-se nas consultas pré-natais e nos grupos de gestantes. Essa
preparacao pode contribuir para que ele se sinta mais seguro e capacitado a desempenhar seu
papel na maternidade.

Sugere-se que as unidades de saude adotem medidas para registrar e conhecer os
acompanhantes, pois eles devem ser acolhidos pela equipe como parte importante do processo

do cuidado, podendo contribuir de maneira positiva.

Informacdes sobre financiamento: Fundacdo de Amparo a Pesquisa do Estado de Minas Gerais
- FAPEMIG 2017/2018.

Manuscrito extraido da Pesquisa de Iniciacdo Cientifica intitulada “Significados de ser
acompanhante da mulher durante o trabalho de parto e parto”, defendida e aprovada em

27/02/2018, Faculdade Wenceslau Braz, Itajub4, Minas Gerais.
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Bloqueio interescalénico guiado por ultrassom e principais
complicacOes relacionadas: Uma revisao integrativa

RESUMO

Objetivo: Esse artigo visa elucidar as possiveis complicagdes do bloqueio
interescalénico (BIE) guiado por ultrassom (US) em procedimentos
cirurgicos de membros superiores e clavicula. Métodos: A revisdo

integrativa de literatura realizada nas bases de dados PubMed e SciELO
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complicagdes mais comuns estdo relacionadas a paralisia
hemidiafragmatica em decorréncia da paralisia de nervo frénico apds
injecdo do anestésico e sua disseccao cranial; e essas serdo clinicamente
relevantes em pacientes pneumopatas, os quais se apresentam entre as
principais contraindica¢des para a técnica. Conclusao: O BIE-US é mais seguro, eficaz. Aliado a isso, varios estudos
concordam que a experiéncia do anestesiologista é fundamental para melhores resultados.

Palavras-chave: bloqueio interescalénico, bloqueio de plexo braquial, bloqueio de nervo periférico.

ABSTRACT

Objective: This article aims to elucidate the possible complications of ultrasound (US)-guided interscalene block
(ISB) in upper limb and clavicle surgical procedures. Methods: An integrative literature review was carried out in
the PubMed and SciELO databases over the last 25 years (1999-2024). Twelve articles were selected, which
demonstrated a relationship with the proposed objectives. Results: The most common complications are related to
hemidiaphragmatic paralysis due to paralysis of the phrenic nerve after injection of the anesthetic and its cranial
dissection; and these will be clinically relevant in pneumopathic patients, who are among the main contraindications
for the technique. Conclusion: BIE-US is safer and more effective. In addition, several studies agree that the
experience of the anesthesiologist is essential for better results.

Keywords: interscalene block, brachial plexus block, peripheral nerve block.
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INTRODUCAO

A abordagem da ultrassonografia (US) em anestesia regional ¢ um dos maiores
avangos da anestesia nos ultimos anos. Sua eficicia se deve a melhor visualizacdo e
diferenciacao das estruturas adjacentes e raizes nervosas, bem como a aplicagdo mais segura
dos componentes anestésicos [1].

O bloqueio interescalénico (BIE) guiado por ultrassom promove anestesia segura ao
ombro e brago proximal, com tempo de inicio de acao rapida e duragao prolongada. Além
disso, necessita de volumes mais baixos de anestésicos para bloquear de forma eficaz. Com a
utilizagao da US, as abordagens periplexo e intraplexo sdo capazes de diminuir a incidéncia e
gravidade de sintomas neuroldgicos de maneira similar [2].

De acordo com Riazi et al. (2008), dentre os bloqueios de nervos periféricos, o bloqueio
interescalénico apresenta maior risco de lesdo neuroldgica. A taxa de incidéncia de neuropatia
apos o BIE nos pacientes é de aproximadamente 2,84 a cada 100. Com a abordagem guiada por
US o procedimento se torna mais seguro, porém ainda apresenta complicagdes, mesmo que em
menor ocorréncia. [3].

Por fim, esta pesquisa busca elucidar sobre o bloqueio do plexo braquial via interescalenica
e suas possiveis complica¢des, sobretudo quando guiado por ultrassom, em procedimentos
cirurgicos de membros superiores, ombro e clavicula por meio de uma revisao integrativa da
literatura cientifica.

Neste artigo, nao foram utilizados acronimos para a defini¢cao do problema.

METODOLOGIA

O presente artigo consiste de revisao integrativa, método que analisa e sintetiza resultados
de estudos independentes sobre uma tematica em comum, contribuindo para um possivel
impacto benéfico na qualidade dos cuidados prestados ao paciente. Os passos abordados sao:
elaboragao da pergunta norteadora, busca e amostragem, coleta de dados, andlise critica dos

estudos incluidos, discussao dos resultados e apresentacao da revisao [7].

BASE DE DADOS E ESTRATEGIA DE BUSCA
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Uma busca abrangente foi realizada em dezembro de 2023 nas bases de dados PubMed
e SciELO. Os termos de pesquisa incluiram os descritores controlador selecionados nos
Descritores em Ciéncias da Satde (Decs) da Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e MeSH
Database: bloqueio de plexo braquial. As palavras chave nao controlada delimitadas foram:
bloqueio interescalénico e bloqueio de nervo periférico. Limitou-se a incluir apenas estudos
disponiveis na integra com acesso online e gratuito.

Os descritores foram cruzados com a palavra-chave por meio de operadores
booleanos. Os operadores booleanos utilizados foram: (interescalene) AND ((interscalene block)

OR (plexus) OR (brachial)).

SELECAO DOS ARTIGOS

Identificaram-se 44 artigos na PubMed e 9 na SciELO, que foram selecionados através de
triagem, incluindo a remocao de duplicados e a leitura de titulos e resumos para identificar
estudos relevantes. Em seguida, os artigos foram lidos na integra para avaliar a elegibilidade
segundo os critérios de inclusao.

Os critérios foram definidos com base no problema da pesquisa, limitando-se a artigos que
abordassem complicagOes, sem restricao de idioma devido a escassez de producao cientifica.
Inicialmente, os artigos foram selecionados pelos titulos e resumos; na etapa seguinte, 12 estudos
foram escolhidos por se relacionarem com os objetivos propostos.

A estratégia de inclusao abrangeu publica¢des dos tltimos 25 anos (1999-2024), incluindo
tipos de artigos como meta-analise, coorte, ensaio clinico, comparativo e observacional.

A andlise dos resultados sera qualitativa e descritiva, com uma sintese e comparacao dos
estudos incluidos na revisao integrativa. Os dados extraidos serdo apresentados em tabelas,

agrupando as informagoes com base nas semelhangas observadas.

RESULTADOS
Dos 12 artigos selecionados para compor a revisao, 4 tiveram como método de guia o
neuroestimulador, 1 utilizou o ultrassom e 1 estudo comparou neuroestimulagao e ultrassom; nos

demais trabalhos o foco ndo se ateve no método do bloqueio. Em relagao as complicac¢des, todos
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os artigos trouxeram dados que poderiam complementar a pesquisa relacionada as

complicacdes do bloqueio interescalénico.

ULTRASSOM E NEUROESTIMULACAO

A partir do agrupamento das semelhangas de impacto dos artigos selecionados, foi
possivel associa-los a diferentes métodos: (1) aplicagao do BIE guiado por neuroestimulador
(NS); e (2) BIE guiado por ultrassom (US). Os estudos incluidos foram descritos no Quadro
1.

Ao total, 4 estudos abordaram o BIE guiado por neuroestimulagao. Um ponto importante
a ser esclarecido € que a neuroestimulagao vem perdendo espaco devido a melhores abordagens
e resultados do procedimento guiado por ultrassom, entre elas: visualizacao em tempo real dos
plexos nervosos, ponta da agulha, difusdo do anestésico local, bem como a visualizacao de
estruturas vasculares [8].

Em um estudo de comparacao, 110 pacientes foram divididos em dois grupos de 55 cada:
o grupo de neuroestimula¢dao, guiado por neuroestimulagao, e o grupo de ultrassonografia,
guiado por ultrassom. Desses, o grau de satisfagao e o niimero de complica¢des apresentaram um
valor p estatisticamente significativo a favor do grupo ultrassonografico. A satisfagao foi maior
no grupo da ultrassonografia. Isso porque nao ha movimento involuntario do brago devido a
neuroestimulagao, além de menos redirecionamentos de agulha. Outro ponto importante é o das
complicacdes, que no grupo de neuroestimula¢ao ocorreram em 18% dos pacientes, dos quais
10,86% incluem eventos neuroldgicos transitérios [8].

Outro estudo de comparacao realizado por Danelli et al. (2012) comparou NS e US para
aplicacao de bloqueio regional, trazendo resultados semelhantes. Os procedimentos foram
realizados por 2 anestesiologistas experientes. No grupo NS, houve 3 aspirag¢oes acidentais de
sangue, enquanto no grupo US nao houve relatos [9].

Por outro lado, Fanelli et al. (1999) realizaram um estudo em que o neuroestimulador foi
utilizado como guia. Dentre os fatores analisados que poderiam estar relacionados a
complicagOes, eles elencaram o tipo do bloqueio utilizado e se houve ou nao insuflagao de

torniquete no membro. Essas duas varidveis foram analisadas por regressao logistica multipla.
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Apenas a insuflagdo do torniquete foi associada a um risco aumentado de lesdo nervosa
transitoria (IC 95%, p<0,001) [10].

Embora o artigo tenha esse resultado, a maioria dos anestesiologistas que participaram
do estudo relataram preocupacao com o risco de trauma por agulha ou inje¢ao intraneural,
quando necessarias multiplas inje¢des [10].

Em outro estudo, Terrazas et al. (2012), foi realizado Artroplastia total do ombro com
bloqueio interescalénico guiado por neuroestimulagao. Dos 54 pacientes, 10 apresentaram
complicagoes [11].

Ja Schroeder et al. (2012), em uma andlise de 528 Bloqueios Interescalénicos Guiados por
Ultrassom, demonstraram que, apesar de os participantes apresentarem IMC elevado, o que
teoricamente dificultaria o acesso ao plexo braquial, a orientagao por ultrassom permite melhores
indices de sucesso. Isso ocorre porque ha menor nimero de perfuragdes por agulha e tempo mais
rapido de ajustes, quando comparado ao neuroestimulador [12].

De acordo com os resultados demonstrados, infere-se que a utilizagdo do US diminui a
incidéncia de possiveis complica¢cdes. Contudo, ¢ fundamental que o anestesiologista tenha

experiéncia para aplicar a devida técnica e minimizar a ocorréncia de complicagoes.

Quadro 1. Descri¢do dos estudos incluidos na revisdao com foco na orientagdo e nas complicagdes.

Chapeco, 2023.
Autores Titulo (ano) Tipo de estudo Métodos Principais resultados
TERRAZAS Bloqueo Estudo No periodo do estudo | O item satisfagdo no grupo
etal. interescalénico prospectivo, de janeiro de 2008 a ultrassonografia foi maior
para artroplastia | observacional,| dezembro de 2010, porgue ndao ha movimento
total de hombro: descritivo. foram incluidos 55 involuntério do brago,
estudio pacientes que devido a neuroestimulagdo e
comparativo receberam bloqueio menos ainda nimero de
ultrasonido vs interescalénico redirecionamentos de
neuroestimulacion. (ropivacaina na dose de agulha. O grupo que
(2014). 3 mg/kg e lidocaina recebeu neuroestimulacéo
dose de 5 mg/kg em teve 18.,8% de
volume total de 30 ml) | complicagGes, enquanto o
guiado por grupo do ultrassom 3,6%.
neuroestimulacdo e
mais sedagdo com
dexmedetomidina.
Foram mensurados no
intraoperatério e pds
operatorio questdes
referentes a anestesia.

. continua na proxima pagina
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TERRAZAS Artroplastia total | Estudo coorte | Pacientes selecionados | As complicagdes ocorreram
etal. de hombro con | prospectivo. | para cirurgia eletiva do | em 10 pacientes, entre elas:
bloqueo ombro sob anestesia dor cervical, Sindrome de
interescalénico. regional foram Horner, hipoestesia nos
Estudio de prospectivamente dedos indicador, médio e
factibilidade. incluidos neste estudo | anular disestesia em mao
(2012). observacional, de maio | hipoestesia na orelha
de 2016 a maio de hematoma cervical.
2017. Foram injetados
20ml de ropivacaina a
0,375% objetivando a
intersecdo da primeira
costela e da artéria
subclavia.
SCHROEDER Efeito Andlise Os prontuérios médicos | Estudo demonstra que o
et al. Perioperatdrio do | retrospectiva. | de 529 pacientes que BIE guiado por ultrassom
indice de Massa foram submetidos ao pode ser executado de
Corporal Elevado BIE guiado por forma segura e efetiva nos
no Blogueio do ultrassom pre- obesos, poréem o0 pode ser
Nervo Periférico: operatério para cirurgia | mais dificil e a analgesia
uma anélise de de ombro entre os dias | incompleta. Sendo assim, a
528 Bloqueios 7/12/2006 e 16/9/2008 | incidéncia de complicacdes
Interescalénicos foram analisados. analgésicas como nausea
Guiados por pode aumentar.
Ultrassom. (2012).
FANELLI et Nerve Stimulator | Ensaio Para o bloqueio de A incidéncia relativa de
al. and Multiple observacional | membro superior, a disfuncdo neuroldgica foi
Injection multicéntrico. | abordagem axilar foi maior em pacientes que
Technique for utilizada em 1.650 receberam bloqueios
Upper and Lower pacientes e a interescalénicos do que 0s
Limb Blockade: abordagem pacientes que receberam
Failure Rate, interescalénica foi blogueios axilares.
Patient utilizada em 171
Acceptance, and pacientes.Todos 0s
Neurologic bloqueios foram
Complications. realizados com auxilio
(1999). de estimulador de
nervo. As doses totais
recomendadas de
anestésicos nao foram
excedidas.
KENNETH et | Neurologic Observacional | Pacientes ASA l a lll N&o houveram casos de
al Sequelae After prospectivo que consentiram com o toxicidade cardiaca,

Interscalene
Brachial Plexus
Block for
Shoulder/Upper
Arm Surgery: The
Association of
Patient,
Anesthetic, and
Surgical Factors to
the Incidence and
Clinical Course
(2005).

ISB para cirurgia no
ombro ou brago sem o
uso de torniquete. Um
total de 693 ISBs em12

meses.

pneumotorax, hematoma ou
disseminacdo neuroaxial
central. sequelas

neuroldgicas envolveram
principalmente sintomas
sensoriais menores nas
distribuicbes dos nervos
mediano e ulnar na méo,

inervacdo distal do

dermatomo C6), nervo

auricular posterior e local

do BIE.
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DANELLI et Prospective Estudo Foram eleitos 50 O tempo necessario, nimero
al. randomized randomizado, | pacientes ASA I-IlI, de puncdes de agulha,
comparison of | comparativoe | aleatoriamente, para namero de
ultrasound-guided | prospectivo. receber tratamento redirecionamentos de
and continuo bloqueio agulha e incidéncia de
neurostimulation interescalénico do colocacdo da agulha
techniques for plexo braquial com 20 | intravascular foram menores
continuous ml de ropivacaina a 1% | quando os bloqueios foram
interscalene com SN ou US realizados usando
brachial plexus orientac&o. orientacdo.
block in patients
undergoing
coracoacromial
ligament repair.
(2012).

Fonte: elaborado pelo autor com base nos estudos incluidos na revisao (2023).

DESENVOLVIMENTO DE COMPLICACOES

Dos 6 estudos analisados, 2 focaram na paralisia hemidiafragmatica e os outros
apresentaram as demais complicacdes. No geral, as taxas de complicagdes foram relativamente
baixas.

Estudos como os de Ferré et al. (2019), Cruviel et al. (2006) e Nuno et al. (2022) encontraram
que a paralisia hemidiafragmatica é frequentemente associada a pacientes com funcao
respiratdria precaria, devido ao envolvimento do nervo frénico na regiao interescalénica [13, 5,
14].

As alteragOes respiratorias estdao relacionadas a diminuicdo da forca inspiratoria,
secunddria a paresia ou paralisia hemidiafragmatica. Com isso, podemos inferir que o
envolvimento do nervo frénico na anestesia mudara a mecanica pulmonar, pois acarreta distor¢ao
de movimentagao da parede toracica e abdominal [5].

Por outro lado, Faryniarz et al. (2006) realizaram um estudo com 133 pacientes, no qual a
anestesia foi bem-sucedida em 130 deles. Houve 3 falhas, sendo que um paciente necessitou de
anestesia geral apds inumeras tentativas de bloqueio fracassadas. O segundo paciente teve
sucesso ap0s dificuldade na realizagao do procedimento, e o terceiro exigiu sedacao monitorada
apos um episddio convulsivo resultante de uma injegao intravascular. A taxa de complicages foi
de 29,4%, consistindo principalmente em duas neuropraxias (1,4%), dor cervical e hematomas
(28%) [15].

Contudo, os autores pressupdem que a ocorréncia de complicagdes pode estar associada a

varios fatores. O uso de farmacos com tempo de bloqueio maior pode aumentar o risco de
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compressao nervosa, especialmente se o braco do paciente estiver com tipoia. Além disso, o
uso de farmacos com tempo de bloqueio maior também pode aumentar o risco de traumas
por agulha. Sendo assim, sugerem que a técnica do bloqueio deve ser realizada por
anestesiologista experiente para minimizar possiveis complicagoes.

Em uma meta-andlise que avaliou o bloqueio supraescapular (BNSE) como alternativa
ao bloqueio interescalénico (BIE) durante cirurgia artroscopia do ombro, 17 ensaios clinicos
randomizados com 1255 pacientes foram analisados. O grupo do BNSE apresentou menor
taxa de complicagdes como Sindrome de Horner (MD=0,06, IC 95% [0,02, 0,22], p<0,0001),
dormeéncia (MD = 0,05, IC 95% [0,01, 0,33], P = 0,002), dispneia subjetiva (MD = 0,4, IC 95% [0,17,
0,95]), rouquidao, (MD = 0,31, IC 95% [0,1, 0,97], P = 0,04). Embora seja ttil para analgesia pds-
operatdria, o IBS estd associado a complica¢Oes potencialmente graves [16].

Com excegao de Ikemoto et al. (2010), todos os artigos selecionados relataram complicagoes

na realiza¢ao do procedimento [17].

Quadro 2. Descri¢ao dos estudos que avaliaram as possiveis complicagdes do Bloqueio Interescalénico.
Chapeco 2023.

Autores Titulo (ano) Tipo de Métodos Principais resultados
estudo
FERRE et al. Paralisia Estudo coorte Pacientes selecionados A analise do desfecho primario
hemidiafragmatica | prospectivo. para cirurgia eletiva do identificou 59,5% dos casos de
ap0s bloqueio ombro sob anestesia paralisia hemidiafragmatica (PHd)
supraclavicular regional foram no Grupo bloqueio supraclavicular
guiado por prospectivamente (BSC) vs 95,3% no Grupo BIE. No
ultrassom: um incluidos neste estudo Grupo BSC PHd total + parcial
estudo coorte observacional, de maio de | (PHAT) 42,9% dos casos e parcial em
prospectivo 2016 a maio de 2017. 16,7%, enquanto no Grupo BIE a
(2019). Foram injetados 20ml de PHAT 88,4% dos casos e parcial
ropivacaina a 0,375% em7%.

objetivando a intersegao da
primeira costela e da
artéria subclavia.

CRUVINEL Prevaléncia de | Estudo coorte. | Participaram do estudo 22 | Em todos os pacientes, o bloqueio foi
etal. Paralisia pacientes, estado fisico efetivo e proporcionou boa analgesia
Diafragmatica ASATTell, submetidos a pos-operatoria. Foi observada
apo6s Bloqueio intervengdes cirtrgicasno | elevagao da ctipula diafragmatica
dePlexo Braquial ombro, por via compativel com paralisia
pela Via Posterior artroscopica. Em 20 deles hemidiafragmatica nos casos
com Ropivacaina a foram administrados 40 estudados
0,2%. (2006). mL de ropivacaina a 0,2%

e, em dois foram
administrados 20 mL por
meio de bloqueio de plexo
braquial pela via posterior

(continua na proxima pagina)
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NUNOetal. | Evaluacién dela |Ensaio clinico, Nos meses de junho a A paralisia diafragmatica ocorreu 1,5
paralisis controlado e dezembro de 2017 foram | vezes menos frequentemente no
diafragmatica con | randomizado. incluidos 52 pacientes grupo de bloqueio supraclavicular
ultrasonido y entre 18 e 90 anos, em comparagao com o
espirometria: agendados para cirurgia | interescalénico. Ao comparar a
comparacion del artroscopica do ombro, | excursdo diafragmatica em ambos os
bloqueo divididos em dois grupos | grupos, a diminui¢ao foi maior no
supraclavicular vs (bloqueio interescalénico e | grupo interescalénico e a duragao da
bloqueo bloqueio supraclavicular). | fraqueza diafragmatica. Enquanto
interescalénico en A excursao diafragmatica | aos valores expirométricos, ndo
cirugia de foi medida e a espirometria | houve alteragdes significativas no
hombro. (2022). foi realizada antes da grupo supraclavicular, enquanto no
admissao no hospital grupo interescalénico houve
diminuicdo do volume expiratério
final (VEF1) de 9,5 e 7,7%. Porém em
capacidade vital forcada nenhum
paciente apresentou sinais de
dificuldade ou desconforto
respiratorio.
IKEMOTO et | Estudo Estudo A randomizacao foi Nao houve relato de complicagoes
al. comparativo, comparativo, |realizada pelo método de | referentes ao bloqueio
prospectivo e prospectivo e | minimizacao, assegurando | interescalénico
randomizado randomizado | que os trés grupos
entre dois apresentassem nimero
métodos de similar em um total de 45
anestesia para pacientes. Todos os
cirurgia do ombro. procedimentos anestésicos
(2010). foram realizados por
apenas um anestesiologista
experiente do hospital. Os
pacientes do grupo A
foram submetidos ao
reparo artroscopico da
lesdo do manguito rotador
sob anestesia geral
associada com BIE sem uso
de estimulador elétrico de
nervo, foi realizado com
2mg/kg de ropivacaina a
0,5%.
FARYNIARZ | Interscalene block | Estudo de Prospectivamente 133 Anestesia cirtrgica BIE bem
et al. anesthesia atan | coorte pacientes, de setembro de | sucedida foi alcancada em 130
ambulatory prospectivo 2000 a julho de 2001, foram | pacientes. BIE teve associagao com
surgery center submetidos cirurgia eletiva | incidéncia de 1,4% de complicacdes
performing de ombro. A anestesia ISB | neuroldgicas e complicagdes maiores
predominantly foi realizada pelo uso de (convulsdo) resultante de uma
regional Mepivacaina a 1,5% injecao intravascular do local

anesthesia: A
prospective study
of one hundred
thirty-three
patients
undergoing
shoulder surgery.
(2006).

isoladamente ou em
combinagdo com
bupivacaina (0,5%-0,75%)
através de uma técnica de
parestesia e uma agulha de
calibre 23. Todos os blocos
foram executados por
anestesiologists
experientes.
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SUN et al. Suprascapular | meta-andlise | Meta-analise foi realizada | Os dados agrupados mostraram que
nerve blockisa | de ensaios para identificar 1.255 o grupo bloqueio do nervo
clinically clinicos pacientes, os quaisforam | supraescapular (BNSE) teve menor
attractive randomizados | avaliados em 17 ensaios | incidéncia de sindrome de Horner,
alternative to clinicos randomizados. | dormente, dispneia subjetiva,
interscalene nerve relevantes envolvendo | rouquidao. Comparado ao grupo
block during SSNB e ISB durante BIE, o grupo BNSE proporciona
arthroscopic cirurgia artroscopica do | menor controle da dor na internagao.
shoulder surgery: ombro. Web of Science, | Além disso, o BNSE parece reduzir o
a meta-analysis of PubMed, Embase, risco de sindrome de Horner,
randomized Cochrane Controlled Trials | dorméncia, dispneia subjetiva e
controlled trials. Register, Cochrane Library, | rouquidao. Nossa evidéncia de alto
(2021). Highwire, CNKI e banco | nivel estabeleceu o BNSE como uma
de dados Wanfang foram | alternativa eficaz, segura e
pesquisados de 2010 a clinicamente atraente ao BIE durante
margo de 2021. cirurgia artroscopica do ombro,
especialmente para pacientes com
doenga pulmonar obstrutiva cronica
grave, apneia obstrutiva do sono e
obesidade morbida

Fonte: elaborado pelos autores com base nos estudos incluidos na revisao (2023).

DISCUSSAO

O bloqueio interescalénico guiado por ultrassom (BIE-US) é considerado a técnica mais
segura e eficaz, pois permite ao anestesiologista visualizar os nervos alvo e evitar lesdes. As
principais vantagens do BIE-US incluem maior precisao, menor tempo de laténcia para inicio da
anestesia e menor incidéncia de complicagoes.

Alguns pontos importantes a serem considerados ao realizar o BIE guiado por ultrassom:
o anestesiologista deve ter treinamento e experiéncia na técnica, o equipamento de ultrassom
deve estar em boas condigdes de funcionamento, a agulha deve ser adequada para a técnica e o
paciente deve estar confortavel e relaxado.

Os resultados da revisao elucidam como ocorrem as complica¢des geradas pelo Bloqueio
Interescalénico. Por mais que a maioria dos estudos nao sejam direcionados inteiramente as
complicagdes, a andlise dos artigos esclarece como algumas patologias prévias possuem relagao
com 0s mecanismos provocadores. Assim como os fatores que podem aumentar a probabilidade
de eventos complicadores, sobretudo na parte pulmonar prévia do paciente.

BIE é um dos bloqueios com maior risco de complica¢des, desse modo todo ponto que
ajude a minimizar isso sera util. Com a uniao dos dados coletados neste estudo, uma informagao

que vale destaque, e que foi citada em diversos artigos presentes no estudo, ¢ a de que a
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experiencia do médico anestesiologista ¢ um fator crucial para a realizacdo da técnica

anestésica e a origem de possiveis complicagoes.

CONCLUSAO

Em sintese, o bloqueio interescalénico guiado por ultrassom apresenta-se como uma
ferramenta valiosa para o controle da dor no pds-operatorio de procedimentos cirargicos de
ombro, clavicula e braco proximal, oferecendo vantagens notorias.

Ainda assim, esta bastante relacionado a complicagdes de seu uso, de modo que todo
método que comprovadamente reduza isso estara muito bem indicado. Nesse contexto, a injegao
ecoguiada se apresenta como técnica com melhores resultados, permitindo menor volume de
anestésicos injetados, menor taxa de bloqueio de frénico, menos risco de pungao vascular, menor
dano neural, e menor tempo de laténcia.

Ao compreender a técnica e suas melhores indicagOes, os anestesiologistas e demais
profissionais da satide podem aprimorar a pratica clinica, maximizando os beneficios do bloqueio

e assegurando que seja bem indicada e com uma abordagem eficaz e segura para controle da dor.
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Perfil epidemiologico das interna¢oes hospitalares por

dengue classica no Parana

RESUMO

Introdugao: A dengue € uma arbovirose causada pelo virus da dengue. Seu
principal vetor é o mosquito hematdéfago Aedes aegypti, adaptado ao clima
brasileiro. Devido a sua importdncia, convém analisar as caracteristicas
epidemiolégicas da dengue no estado do Parand. Metodologia: Estudo
ecolégico, retrospectivo e quantitativo. A localidade pesquisada foi o
Parand, com dados contidos no Departamento de Informatica do Sistema
Unico de Saude (Datasus) de 2020 a 2023. Resultados: De 17.411 casos, o
maior e menor numero de notificacbes ocorreu em 2020 e 2021,
respectivamente. A distribuigdo das internacdes teve um pico no meés de
maio. Dentre as macrorregides, a Noroeste foi a que apresentou a maior
quantidade de casos. Sexo feminino e adultos entre 20 e 59 foram os mais
acometidos. Conclusao: Trata-se de uma doenga que possui como
caracteristica a relagdo dindmica entre inumeros fatores. Mesmo
considerando a subnotificagdo, a tendéncia é de uma alta progressiva na
incidéncia dessa afecgao.
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Introduction: Dengue is an arbovirus disease caused by the dengue virus. Its main vector is the hematophagous

mosquito Aedes aegypti, adapted to the Brazilian climate. Due to its importance, it is convenient to analyze the

epidemiological characteristics of dengue in the state of Parana. Methodology: Ecologic, retrospective, and

quantitative research. The location investigated was Parana, with data from the Department of Health Informatics

of the Unified Health System (Datasus) from 2020 to 2023. Results: Out of 17,411 cases, the highest and lowest number

of notifications occurred in 2020 and 2021, respectively. The distribution of hospitalizations peaked in May. Among

macroregions, the Northwest had the highest number of cases. Females and adults aged between 20 and 59 were

most affected. Conclusion: It is a disease characterized by a dynamic relationship among numerous factors. Even

considering underreporting, the trend is towards a progressive increase in the incidence of this condition.
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INTRODUCAO

A dengue é uma arbovirose causada pelo virus da dengue, pertencente a familia
Flaviviridae, o qual apresenta quatro sorotipos principais: DENV 1, 2, 3 e 4, sendo que
recentemente foi encontrado um quinto sorotipo na Maldsia. A infeccdo com 1 sorotipo do
virus induz apenas protecao contra futuras infecgdes sintomaticas pelo mesmo sorotipo de
forma vitalicia, mas induz apenas protecao reativa cruzada aos demais, possibilitando maior
risco de casos graves em novas infeccdes com outros sorotipos. Seu principal vetor é o
mosquito hematofago Aedes aegypti, artropode adaptado ao clima tropical brasileiro, o que facilita
a sua multiplicagao e disseminacdo. Devido a relevancia clinica e aumento das infec¢des na tiltima
década, a doenga vem sendo apontada como um problema de sauide publica dentro da lista de
Doengas tropicais negligenciadas.!

A dengue apresenta diversos graus de manifestacoes, desde quadros febris até sintomas
graves como a hemorragia. De forma clinica, a patologia pode ser definida em trés fases. A
primeira fase (fase aguda) é marcada pelo surgimento abrupto de febre alta (38° C — 40° C),
acompanhada de mialgia, cefaleia com dor retroorbital e manifestagdes gastrointestinais. A
segunda fase (fase critica) inicia com a regressio da febre acompanhada de piora do
extravasamento capilar, tendo manifestacdes hemorragicas mais intensas. Na terceira fase (fase
de regressao), ocorre a normalizacdo da pressdo arterial e amplitude do pulso, devido a
reabsorc¢ao do liquido extravasado.?

A arbovirose ¢ hiperendémica em climas quentes, como nas regides tropicais e
subtropicais, sobretudo nas areas urbanas e semiurbanas, fazendo com que a Asia tropical e a
América apresentem a maior densidade de casos. Estima-se, sob um aspecto global, que ocorram
de 100 a 400 milhoes de novas infec¢des todos os anos, apesar de esse nimero ser grandemente
subnotificado, visto que os paises tropicais apresentam em sua maioria fracas redes de vigilancia.*

Sob a andlise do contexto brasileiro da patologia, destaca-se que esta nao é uma doenca
recente no territdrio, sendo o primeiro caso descrito na cidade de Recife no ano de 1685. No século
XX, Oswaldo Cruz implementou um programa de controle do mosquito, fazendo com que o Aedes

aegypti fosse erradicado na década de 1950, porém, retornou em 1980, persistindo até os dias
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atuais. Apesar das oscilagoes durante a histéria quanto aos sorotipos responsaveis pelas
epidemias, nota-se uma maior prevaléncia de infec¢des pelos DENV 1 e 2.> Ademais, com
relacdo a distribuigao geografica do nimero de casos entre os anos de 2014 e 2021, a regiao
sudeste representou 52,4% de um total de 7.374.997 casos de dengue, sendo a populacao entre
20-59 anos os mais infectados.®

Nesse sentido, devido a importancia da patologia sob um viés global, convém

analisar as caracteristicas epidemiolodgicas da dengue no estado do Parana.

METODOS

Trata-se de um estudo ecologico, retrospectivo e quantitativo. A localidade pesquisada
foi o estado do Parand, baseando-se nas notifica¢oes realizadas no periodo entre os anos de 2020
e 2023, abrangendo o escopo de dados contido no Departamento de Informatica do Sistema Unico
de Satide (Datasus), uma base de dominio ptblico. As informagdes utilizadas foram extraidas na
secao epidemioldgicas e morbidade, acessando a subse¢ao de Morbidade Hospitalar do SUS
(SIH/SUS), selecionando os dados do topico Geral, por local de internagao — a partir de 2008.

Ademais, dentro das sele¢des disponibilizadas pelo Datasus, optou-se para os critérios
de andlise do estudo as selegOes: macrorregidao de saide (macrorregionais norte, noroeste, leste e
oeste), faixa etaria (menor de 1 ano, 1 a 4 anos, 5a 9 anos, 10 a 14 anos, 15 a 19 anos, 20 a 29 anos,
30 a 39 anos, 40 a 49 anos, 50 a 59 anos, 60 a 69 anos, 70 a 79 anos, 80 anos ou mais) e sexo
(masculino e feminino), sendo os dados selecionados do més de janeiro de 2020 a dezembro de
2023. Para o desenvolvimento da pesquisa, nao foram consideradas as notificagdes em que a
macrorregiao, faixa etaria e sexo foram ignorados.

A andlise estatistica dos dados foi processada pelo software Microsoft Excel®, para
elaboracao das tabelas e graficos com os resultados obtidos. Utilizou-se dentre as fungoes
matematicas do software: “SOMA”, responsavel por somar todos os nimeros em um intervalo
de células, usada para elucidagio dos totais das amostras; “MEDIA”, que apresenta a média
aritmética dos argumentos que contém numeros nas células; “MAXIMO”, que aponta o valor
maximo de um conjunto de argumentos, contribuindo para analisar os periodos de pico de

internagdes pela patologia analisada; e “MINIMO”, que identifica o valor minimo contido em um
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conjunto de valores, permitindo verificar o momento de reducgdo das notificacoes das

internacdes por dengue classica.

RESULTADOS

Ao analisar as internagOes hospitalares por dengue cldssica no estado do Parana,
durante o periodo compreendido entre janeiro de 2020 e dezembro de 2023, constatou-se
cerca de 17.411 casos, com uma média de 4.353 notificagcdes por ano, sendo que, 0 ano com o
maior nimero de notificagoes foi o ano de 2020, com 42,73% (n=7.440). Por outro lado, o ano
de 2021 foi marcado pela queda das internagdes, sendo o ano com o menor percentual de
notificagoes, representando 4,87% (n=848). Ademais, os anos de 2022 e 2023 foram marcados pela
elevagao progressiva da necessidade de internagao, com 23,16% (n=4033) e 29,23% (n=5090),

respectivamente, do total de acometidos, conforme observado na tabela 1.

Tabela 1 - Numero de internagoes hospitalares por ano de processamento no estado do Parana por

dengue classica.

ANO TOTAL - n (%)
2020 7.440 (42,73%)
2021 848 (4,87%)
2022 4033 (23,16%)
2023 5090 (29,23%)

Fonte: Autores (2024).

Com relagao a distribui¢ao das internagdes ao longo dos meses, observou-se uma maior
incidéncia durante os meses de marco, abril, maio e junho, em que os 4 meses somados
correspondem a 71,08% (n= 12.375) do montante de casos dos 4 anos analisados. Dentre esses
meses, as notificagdes do més de maio apresentam-se de forma mais expressiva, com o pico de
22,26% (n=3876) dos 17.411 casos. Por outro lado, o periodo em que houve reducao das
notificagdes de forma mais significativa compreende os meses de setembro, outubro, novembro
e dezembro, com apenas 5,61% (n=977) das internagdes, sendo o més de outubro o com a menor

quantidade, sendo de 1,07% (n=186), conforme ilustrado na tabela 2 e no grafico 1.
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Tabela 2 - Distribui¢ao das internagdes por dengue classica no Parana por més entre 2020 e 2023.

2020 2021 2022 2023 Total g
MES n N n n n (%) :
Janeiro 439 57 2% 104 625 (3,59%) =
Fevereiro 1200 78 57 199 1534 (8,81%) %
Marco 1642 125 351 391 2509 (14,41%) Y
Abril 1406 180 973 934 3493 (20,06%) <DE
Maio 1462 157 1144 1113 3876 (22,26%) %
Junho 815 116 579 987 2497 (14,34%) =
Julho 240 62 363 546 1211 (6,95%) 2\
Agosto 94 21 316 258 689 (3,96%) &
Setembro 36 19 76 113 244 (1,40%)
Outubro 35 6 45 100 186 (1,07%)
Novembro 37 13 47 101 198 (1,14%)
Dezembro 34 14 57 244 349 (20,04%)

Fonte: Autores (2024).

Grafico 1 - Internagdes por dengue classica por ano/més de processamento no Parana.
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Fonte: Autores (2024).

As internagOes apresentaram variagoes a depender da regiao onde ocorreu a notificagao.
Dentre as quatro macrorregioes de satide do estado do Parana, a macrorregiao Noroeste foi a que
apresentou a maior quantidade de casos, com 35,33% (n=6.152) do conjunto, seguido de Norte
com 31,46% (n=5.477), Oeste com 29,67% (n=5.167) e por fim Leste, com a menor quantidade de

casos de internagao notificados, apresentando apenas 3,53% (n= 615), conforme a tabela 3.
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Tabela 3 - Internacoes por dengue cldssica nas macrorregides do Parand entre 2020 e 2023.

MACRORREGIAO NUMERO DE INTERNACOES - n (%)
Norte 5.477 (31,46%)
Noroeste 6.152 (35,33%)
Leste 615 (3,53%)
Oeste 5.167 (29,67%)

Fonte: Autores (2024).

A prevaléncia das internacdes por dengue classica também sofreu influéncias pelo
sexo e faixa etaria dos pacientes. O sexo feminino foi o mais atingido, apresentando 55,70%
(n=9.699) dos casos, enquanto o sexo masculino correspondeu a 44,30% (n=7.712). Ao se
examinar o perfil das ocorréncias, nota-se que os individuos adultos (entre 20 e 59 anos) sao os
mais acometidos, com 51,90% (n= 9.036) das notifica¢des, seguidos de idosos (= 60 anos) com
30,05% (n=5.232) e jovens (< 19 anos) com 18,05% (n=3.143). Ademais, nota-se que na populagao
jovem os individuos do sexo masculino sao mais acometidos, com 53,43% (n= 1648) do total de
jovens, quando comparados ao sexo feminino, com 47,56% (n= 1495). Por outro lado, nas faixas
etarias mais avangadas, as mulheres sao mais atingidas, sendo que mulheres adultas representam
60,06% (n= 5.427) do total de adultos, comparado a 39,94% (n= 3.609) nos homens. De forma
semelhante, as idosas representam 53,08% (n=2.777) do total de pacientes com 60 anos ou mais,

enquanto os homens idosos 46,92% (n=2.455), como apresentado na tabela 4 e grafico 2.

Tabela 4 — Distribui¢ao das interna¢des por dengue classica no Parana por faixa etdria e sexo.

REIS; DE FARIA; DE CAMPOS ET. AL.

SEXO MASCULINO SEXO FEMININO TOTAL
FAIXA ETARIA n (%) n (%) n (%)
<1ano 119 (0,68%) 94 (0,54%) 213 (1,22%)
1 a4 anos 216 (1,12%) 180 (1,03) 396 (2,27%)
5a 9 anos 396 (2,27%) 352 (2,02%) 748 (4,30%)
10 a 14 anos 488 (2,80%) 397 (2,28%) 885 (5,08%)
15 a 19 anos 429 (2,46%) 472 (2,71%) 901 (5,17%)
20 a 29 anos 946 (5,43%) 1.421 (8,16%) 2.367 (13,59%)
30 a 39 anos 790 (4,53%) 1.310 (7,52%)  2.100 (12,06%)
40 a 49 anos 884 (5,07%) 1.313 (7,54%)  2.197 (12,62%)
50 a 59 anos 989 (5,68%) 1.383 (7,94%)  2.372 (13,62%)
60 a 69 anos 1.064 (6,11%) 1.265 (7,27%)  2.329 (13,38%)
70 a 79 anos 887 (5,09%) 956 (5,55%)  1.843 (10,58%)
> 80 anos 504 (2,89%) 556 (3,19%)  1.060 (6,09%)
TOTAL 7.712 (44,30%) 9.699 (55,70%) 17.411

Fonte: Autores (2024).
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Grafico 2 - Internagdes por sexo e faixa etaria no Parana entre 2020 e 2023.
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Fonte: Autores (2024).

DISCUSSAO

Analisando as caracteristicas epidemioldgicas da dengue no estado do Parand, nos anos
de 2020 a 2023, o presente estudo explora o comportamento de tal patologia nesse contexto
espaco/tempo. Durante o periodo compreendido, obteve-se um total de 17.411 interna¢des por
dengue cladssica. Notou-se recorde de casos em 2020 com 7.440 (42,73%) do total de casos, seguido
de queda brusca dos nimeros de notificagoes em 2021 com 848 (4,87%) internagdes. Hoje, sabe-
se que, em 2020, o pais enfrentava um complexo cendrio epidemioldgico. Simultaneamente, o
sistema de satide brasileiro teve que lidar com as consequéncias de infec¢des causadas por um
arbovirus e pelo SARS-CoV-2. O nimero de diagndsticos demasiadamente elevado pode ser um
indicativo de coinfec¢des ou de erro humano, dado que alguns autores descreveram como casos
erroneamente diagnosticados como dengue, mas posteriormente confirmados como COVID-19
devido as caracteristicas clinicas e laboratoriais compartilhadas por essas patologias.” 8

A diminuicao de 88,61% de casos em 2021 dificilmente indica sucesso na erradica¢ao do
vetor Aedes aegypti, dado retorno do crescimento de notificagdes em 2022 e 2023 de forma
progressiva. Durante a crise humanitdria sem precedentes na historia recente, o cenario
pandémico no Brasil foi marcado por uma rdpida escalada de internagdes. Assim, o grande

numero de pacientes necessitando acolhimento sobrecarregou o sistema de saude brasileiro,
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publico e particular, exigindo reorganizagao dos servigos para o enfrentamento da pandemia.
Tendo como objetivo dar prioridade aos pacientes gravemente enfermos, os servigos de
saude tiveram que remodelar o atendimento ambulatorial, limitando-se a casos especificos
como pacientes com sintomas respiratorios, gestantes de alto risco e consultas de urgéncia
previamente agendadas pelo municipio.” Isso gerou uma barreira de acesso as demais
condicdes de satide dos usudrios que nao tinham como causa base a COVID-19.1°

Outro aspecto da dinamica dessa afecgao trata-se da interferéncia dos fatores
climaticos. Com a transmissao viral influenciada por fatores como umidade e temperatura,
observou-se que a distribuigao de internagao foi maior nos meses de marco a junho, com pico
em maio com 22,26% (n=3876) dos 17.411 casos, coincidindo com as estagdes verao e outono,
respectivamente. Englobando os meses de dezembro a marco, o verao é marcado pelo aumento
da temperatura do ar sobre o continente, o que resulta em chuvas de curta duragao e forte
intensidade. J& o outono é caracterizado como uma época de transi¢ao entre verao e inverno,
marcado por reducao das chuvas e temperaturas amenas.!

A influéncia de determinantes meteoroldgicos na periodicidade da doenga no sul do
Brasil fez parte do estudo epidemioldgico desenvolvido por Bavia et al.'? (2020), em que se
correlacionou o nimero de pacientes positivos para dengue com a temperatura e precipitacao
local. Assim, no estado do Paran4, verificou-se um padrao de distribui¢ao sazonal que seguiu um
atraso de trés e quatro meses em relagao as variaveis. Ou seja, o comportamento observado foi de
aumento no numero de casos de dengue quatro meses apds o aumento de temperatura e trés
meses em relacdo a precipitacao. A constatagao dessas variaveis com atrasos temporais explica os
resultados desta pesquisa e reforca a relacao entre temperatura e pluviosidade com a proliferacao
de criadouros, facilitando assim o desenvolvimento dos agentes de transmissao.!314

De forma semelhante, a pesquisa desenvolvida por Mendes et al.’> (2022) averiguou os
fatores determinantes do perfil epidemioldgico da dengue na microrregido de Altamira, no
periodo de 2014 a 2020. Novamente, o padrao de sazonalidade entre as notificagdes foi observado,
uma vez que 0s primeiros cinco meses do ano — janeiro a maio — foram responsaveis por 75%
do total de notificagdes disponibilizadas pelo Sistema de Informagao de Agravos de Notificagao

(SINAN).
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Além de condiges historicas e ambientais, questdes espaciais podem ser debatidas
com os dados obtidos. Durante o periodo analisado, a macrorregidao Noroeste foi a que
apresentou a maior quantidade de casos no estado do Parana com 6.152 (35,33%) das
internagoes, seguida pela macrorregiao Norte com 5.477 (31,46%). Estudos que analisam a
associagao entre a taxa de urbaniza¢do municipal com a incidéncia de dengue estabelecem
relacdo alto-alto, isto é, em locais de elevada urbanizagdo como essas macrorregioes, o
numero de novos casos tende a ser maior quando comparado a locais de baixa urbanizacao.

Reconhecer o padrao do comportamento das doencas transmitidas por vetores é
fundamental para gerenciar os danos causados, especialmente se considerarmos a
regularidade desse desafio.'” Hoje, metade da populacao global vive em dreas ambientalmente
adequadas para a propagacao da dengue e espera-se que a area geografica de distribuicao do
mosquito transmissor se expanda devido as mudangas climaticas e a urbanizagao. Globalmente,
as projecoOes existentes preveem que em 2080 a populacgao total em risco serd superior a 6,1
bilhdes, especialmente as custas do crescimento populacional em dreas ja endémicas,
pressionando ainda mais a saude publica local.!®

As varidveis relacionadas ao sexo e a faixa etdria mais acometida destacam a
predominancia na populacao feminina, representando 55,70% (n=9.699) dos casos, e em adultos
dos 20 aos 59 anos, com 51,90% (n=9.036) das notificagdes. Apesar de a patologia acometer todas
as idades e ambos os sexos, essa particularidade epidemiologica é corroborada por achados da
literatura. Consoante, o estudo de Menezes et al.'” (2021) analisou o perfil epidemioldgico da
dengue no Brasil entre os anos de 2010 e 2019. Em sua andlise, as mulheres e a faixa etdria entre
20 e 59 anos foram as mais atingidas pela patologia, com 55,7% (n= 5.321.563) e 63,4% (n=
6.058.590), respectivamente. Nesse sentido, cabe ressaltar que, culturalmente, ha uma menor
busca dos homens por atendimento médico e, nessa faixa etaria, encontra-se grande parte da
populagdao economicamente ativa, que realiza maiores deslocamentos quando comparados a
outros grupos etdrios.!#1¢ Essas particularidades fazem com que as chances de notificacao sejam
maiores e resultem em um viés nas comparagoes dos dados.?

Por outro lado, nota-se um padrao inverso no perfil das internagdes nas populagoes
pediatricas, visto que, ao contrario do encontrado em adultos e idosos, os meninos representam

maior percentual dos casos quando comparados as meninas. Em confluéncia com o achado, o
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trabalho desenvolvido por Pingarilho et al. 2 (2024) avaliou as notificagdes das doencas
negligenciadas no estado do Para entre 2019-2023, observando uma leve predominancia das
notificacdes de dengue e outras arboviroses em criangas do sexo masculino. Assunto
controverso na literatura, na revisao sistematica e meta-analise realizada por Tsheten et al. 2
(2021) criangas foram positivamente associadas ao desenvolvimento da forma grave da
doenga quando comparado a adultos, sem apresentar diferenga significativa por sexo. Desse
modo, estudos voltados a andlise epidemioldgica demonstram ser constantemente

necessarios.

CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, conclui-se que a dengue é uma doenga infecciosa que possui como
caracteristica a relagao dinamica entre inimeros fatores que acabam interferindo no surgimento
de novos casos. Durante o periodo analisado, entre 2020 e 2023, ocorreram 17.411 internagdes por
dengue classica no estado do Parand, sendo o ano de 2020 o que apresentou a maior quantidade
de casos, seguido de uma queda abrupta em 2021 e posterior aumento de casos de forma
sucessiva, apresentando grande correlacdo com a subnotificacao de doencgas infectocontagiosas
durante a pandemia de COVID-19 vivenciada durante esse periodo.

Além disso, com rela¢do aos aspectos da distribui¢ao das notificagdes por més, notou-se
maior taxa de internagdes durante os meses de margo, abril, maio e junho, sendo que desses
quatro, maio evidenciou o pico de casos, evidenciando a associacdo da patologia com a
sazonalidade do ambiente, em que a temperatura e os aspectos pluviais possuem influéncia direta
na formacao de criadouros e consequente disseminacao dos vetores da doenga.

Dentre as varidveis analisadas, com relacdo a populagao amostral assistida, foi possivel
notar-se que ocorreram mais internagdes em individuos do sexo feminino, sendo uma possivel
explicagdo o maior cuidado com a satde por parte das mulheres. Com relacao as faixas etarias os
adultos, entre 20 e 59 anos, foram os mais acometidos, seguidos de idosos e jovens. Sob o aspecto
das macrorregides de Satide do Parand, notou-se maior numero de interna¢des na macrorregiao
Noroeste, sendo uma possivel explicacdo o maior nivel de urbaniza¢ao da regido, visto que o

mosquito hematéfago Aedes aegypti possui uma boa adaptagao ao ambiente urbano das cidades
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brasileiras. Logo, a descri¢ao promovida possibilita a andlise critica desse problema de satide

e a idealizagdo de intervencdes eficientes, impactando positivamente na saude dos

brasileiros.
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Educacdao em saude e doencgas inflamatdrias intestinais em
ambulatorio académico: um relato de experiéncia

RESUMO

Objetivo: Sensibilizar a populagdo assistida pelo
ambulatdrio Nicolau Esteves para a compreensao das
doengas inflamatorias intestinais no municipio de
Vitéria da Conquista — Ba, no ano de 2024-1. Métodos:
Trata-se de um relato de experiéncia, construido a
partir da percepcdo dos estudantes do terceiro
periodo do curso de Medicina, de uma instituicao de
ensino superior particular, situada no municipio de
Vitéria da Conquista-BA. Resultados: As agoes foram
realizadas por meio de dindmicas interativas e
oficinas de educagdo em saude. Além disso, foi
realizado o acolhimento dos pacientes durante a
triagem dos sinais vitais. Conclusao: As iniciativas de
promocao da educagdo em saude favoreceram o
desenvolvimento da autonomia no processo de busca
por conhecimentos atrelados ao bem-estar social. Para
além disso, esse projeto contribuiu de forma
significativa para a formacdo dos académicos, por
estar pautado nos principios da triade indissocidvel:
ensino, pesquisa e extensao.
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Educagao em Satide; Conhecimento.
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ABSTRACT

Objective: Raise awareness among the population assisted by the Nicolau Esteves outpatient clinic to
understand inflammatory bowel diseases in the municipality of Vitéria da Conquista — Ba, in the year 2024-1.
Methods: This is an experience report, constructed from the perception of students in the third period of the
Medicine course, at a private higher education institution, located in the city of Vitéria da Conquista-BA.
Results: The actions were carried out through interactive dynamics and health education workshops. In
addition, patients were welcomed during vital signs screening. Conclusion: Initiatives to promote health
education favored the development of autonomy in the process of searching for knowledge linked to social
well-being. Furthermore, this project contributed significantly to the training of academics, as it is based on the
principles of the inseparable triad: teaching, research and extension.

Keywords: Inflammatory Bowel Diseases; Health education; Knowledge.

INTRODUCAO

As doengas cronicas nao transmissiveis (DCNT) constituem um grupo de patologias de
longa duracao, geralmente com uma evolugdo gradual ao longo do tempo e sem perspectiva
de cural. Dentre as principais categorias das DCNT, destacam-se as doencas inflamatdrias
intestinais (DII), que sdo caracterizadas por inflamagao do trato gastrointestinal, tendo como
principais formas a doenca de Crohn e a retocolite ulcerativa?.

Nos ultimos anos, tem-se observado um aumento significativo na prevaléncia desse
grupo de doengas, um fendmeno que possivelmente estd correlacionado com o processo de
industrializagao e com a ado¢ao de maus hdabitos de vida®. Nesse cendrio, apesar da relevancia
do contexto atual das doencas inflamatorias intestinais, ainda ha uma deficiéncia na
transmissao de informacgdes importantes ao seu respeito, configurando uma limitagao para o
conhecimento sobre essas condigdes pelo publico*.

Ademais, devido a inespecificidade dos sintomas, as doengas inflamatdrias intestinais
sao frequentemente confundidas com outras patologias, levando ao atraso no diagndstico®.
Nesse contexto, observa-se que a maior parte das internagdes ocorre apds complicagoes, sendo
que, em 80% dos casos, o atendimento acontece apenas em quadros de urgencia®. Dessa forma,
a sinergia do saber popular com o conhecimento cientifico profissional corrobora a importancia
da educacao em saude para o diagnodstico precoce e para um melhor prognostico das doengas

inflamatorias intestinais®.
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Considerando os fatos apresentados, evidencia-se a importancia da realizacao de
atividades extensionistas e educativas, que visem a promocgao da satde, sobretudo no que
tange a uma melhor compreensao das doengas inflamatorias intestinais’. Dessa maneira, o
presente estudo estd pautado na relevancia do processo de educacdo em satde como
instrumento de promog¢ao da independéncia e da autonomia social, concernente a busca por
conhecimentos atrelados ao bem-estar, especialmente no que se refere as doencas
inflamatdrias intestinais®.

As agOes extensionistas realizadas tiveram o intuito de sensibilizar a populagao
assistida pelo ambulatoério Nicolau Esteves, de modo a favorecer o desenvolvimento da
autonomia no processo de busca por conhecimentos atrelados ao bem-estar social,
especialmente no que se refere as doencas inflamatorias intestinais. Para além disso, a execugao
dessas agdes contribuiu de forma significativa para a formagao médica dos académicos
envolvidos, a medida que possibilitou a troca de experiéncias entre os alunos e o publico, bem

como o aprimoramento das técnicas de avalia¢do dos sinais vitais.

METODOS

Trata-se de um projeto de extensao, de carater socioeducacional. A educagao em satude
¢ vista como um processo politico e pedagdgico que promove autonomia e autocuidado,
estimulando o pensamento critico e reflexivo na populacao-alvo®. Essas agdes contribuiram de
maneira eficiente no desenvolvimento pessoal e profissional tanto dos alunos, quanto dos
profissionais envolvidos.

O projeto de extensao teve como foco central o desconhecimento das Doencas
Inflamatorias Intestinais (DIIs), de forma que as atividades foram baseadas em métodos
participativos, ligados ao processo de aquisi¢ao do conhecimento, com o objetivo de engajar o
publico nas agdes e fortalecer o aprendizado.

O publico-alvo do projeto foi composto por cerca de 30 pacientes atendidos no
ambulatorio Nicolau Esteves, localizado no Shopping Boulevard, Bairro Candeias, na cidade
de Vitoria da Conquista, Bahia. Além disso, as a¢des do projeto foram realizadas nesse mesmo

ambulatorio, vinculado a Faculdade Santo Agostinho, e voltadas para oferecer atendimento a
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populagao nas areas de Clinica Médica e Pediatria, com foco no Método Clinico Centrado na
Pessoa, em uma abordagem holistica e integral.

No dia 20 de fevereiro de 2024, ocorreu a primeira visita ao Ambulatério Nicolau
Esteves, onde os alunos assistiram a uma palestra com o coordenador administrativo do
ambulatdrio, sobre a rotina da unidade, os servigos oferecidos e a populagao atendida.

A segunda visita ao ambulatdrio ocorreu no dia 27 de fevereiro de 2024, na qual
foram realizadas entrevistas estruturadas com 21 pacientes do ambulatorio, utilizando- se a
técnica de Diagnostico Rapido Participativo (DRP) para obter informagdes sobre o processo
saude-doenga, doencgas cronicas e DIIs. Os resultados mostraram que a maioria dos
entrevistados tinha pouco ou nenhum conhecimento sobre DIIs, apesar de muitos relatarem
sintomas associados a essas doengas e alguns mencionarem historico familiar.

No dia 25 de abril de 2024, foi realizada a primeira atividade no ambulatdrio, divididos
em dois grupos, no qual o Grupo 1 cuidou da recepcao, medigao de sinais vitais e explicacoes
sobre DIIs, enquanto o Grupo 2 conduziu as dinamicas do dia, por meio de uma apresentagao
interativa, onde utilizou-se modelos anatdmicos do trato digestivo para facilitar a
compreensao das DllIs, abordando sinais, sintomas e op¢des de tratamento. Enquanto isso, um
video ilustrativo, sem audio, sobre DIIs foi exibido continuamente na televisao do ambulatorio.
Por fim, foram distribuidos folhetos informativos sobre Dlls, contendo um cédigo QR para um
perfil no Instagram com contetido educativo sobre DllIs.

No dia 02 de maio de 2024, ocorreu a dindmica de mitos e verdades, com o objetivo de
informar sobre as DII. Os alunos foram divididos em grupos: um realizou triagem e explicagao
individualizada sobre as DII, enquanto o outro conduziu a dinamica de mitos e verdades. Em
seguida, foi dedicado tempo para feedback e esclarecimento de davidas. Por fim, houve
distribuicao de folhetos informativos e um QR code para acesso a conteudo adicional. Um
video ilustrativo foi exibido durante toda a acao.

No dia 16 de maio de 2024, a quarta atividade também foi realizada no ambulatdrio.
Novamente, os alunos foram divididos em dois grupos: o Grupo 1 ficou responsavel pelo
acolhimento e triagem dos pacientes, avaliando sinais vitais e fornecendo explicagdes sobre
DlIls, enquanto o Grupo 2 conduziu as dinamicas que se iniciou com jogo de caga-palavras com

trés termos relacionados a DIIs, estimulando a busca ativa por informagoes e introduzindo o
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tema. Seguiu-se uma explanacdo sobre os aspectos clinicos e epidemioldgicos das DlIls,
abordando causas, sinais, sintomas, diagnostico e tratamento, destacando as diferengas entre
DIIs e doencgas gastroesofagicas. Por fim, foi aberto um espago para didlogo e esclarecimento
de davidas.

Para fixa¢ao do aprendizado, realizou-se um jogo da memoria sobre sinais e sintomas
das DIIs e das doengas gastroesofagicas, desafiando os participantes a identificar a relacao
dos sintomas com as respectivas doengas. Durante toda a agao, um video ilustrativo sobre
DIIs foi exibido sem som. Ao final, os participantes receberam folhetos educativos com
informacgOes gerais e clinicas sobre DIIs, incluindo um QR code para uma pagina no
Instagram destinada ao compartilhamento de informagdes sobre DIls. Esses recursos
proporcionaram aprendizado pratico e interativo, util para a satde dos participantes e para

auxiliar na identificagdo precoce e manejo dessas condigoes.

RESULTADOS

A primeira e a terceira agao tiveram como foco uma oficina de pecas anatomicas, que
foi realizada pelos académicos. A integracao de recursos visuais, como modelos anatdmicos,
graficos, video explicativo, folhetos informativos, facilitou a compreensao das informagoes
disseminadas, garantindo uma maior participacdo dos pacientes presentes. Nesse viés, foi
percebido uma participagao ativa e maior aprendizado das pessoas presentes no dia da acao.

No segundo momento, ao utilizar a sala de espera como cendrio para abordar as
Doengas Inflamatorias Intestinais, por meio de uma dindmica de mitos e verdades, foi
perceptivel um interesse significativo por parte dos pacientes, indicando a eficicia desse
método como uma ferramenta de informagao e prevencao em um publico suscetivel a essas
doengas. Essa abordagem facilitou a troca de experiéncias e conhecimentos entre os
participantes, promovendo um ambiente de aprendizado mutuo e participagao social. Os
conhecimentos adquiridos contribuiram para o desenvolvimento de habilidades praticas e
para uma melhor compreensao das DIL

Na atividade do quarto dia, foi possivel perceber que o publico, de um modo geral,
compreendeu os temas abordados, quando lhes foi perguntado quais sintomas pertenciam a

cada tipo de doenga, apdés uma dinamica de jogo da memdria, na qual foram muito

59 | SANTE CADERNOS DE CIENCIAS DA SAUDE (2024)

PORTO ET. AL.



SANTE 'RNOS DE CIENCIAS DA SAUDE

v.3,n.2,(2024) ISSN 2764-9776 https://periodicos.unidep.edu.br/sante

participativos. Dessa forma, o objetivo da intervengao foi atendido, ja que a populagao
demonstrou entendimento sobre as informacdes passadas, além da aproximagao entre os
estudantes e a populagao, algo essencial para a formacao médica.

Ademais, em todas as agdes houve um momento de triagem realizado pelos
académicos. Assim, enquanto parte dos estudantes conduzia uma sala de espera, o restante
aferiu os sinais vitais dos pacientes que seriam atendidos, momento que proporcionou um
acolhimento do publico, além de uma oportunidade dos académicos demonstrarem
autonomia e aplicarem na pratica o que aprenderam.

Durante o projeto de extensao, o grupo enfrentou dificuldades, devido a insuficiéncia
de pacientes. Apesar disso, o projeto de extensao foi eficaz na disseminacdo de informagoes
sobre as Doencas Inflamatorias Intestinais e, também, na interacao académicos-comunidade.
Isso pode ser percebido pela atengao mostrada pelo publico sobre o assunto que estava sendo
abordado, pela participagao e proatividade nos jogos propostos e pelas perguntas feitas
quando surgia davidas. Além de beneficiar os pacientes, essa agdo também teve um impacto
significativo nos estudantes de medicina. Nessa perspectiva, houve um resultado positivo, por

ambas as partes, e espera-se que a populacgao tenha se sensibilizado sobre as DII.

DISCUSSAO

O projeto de extensao promoveu a interagao entre os académicos e a populagao
atendida pelo Ambulatdrio Nicolau Esteves, localizado no Shopping Boulevard. Deste modo,
ocorreu a troca de conhecimentos e experiéncias, gerando um publico mais informado, além
da formacgao de médicos mais humanizados, empaticos e engajados com a melhoria da
qualidade de vida da comunidade.

Nesse viés, o uso de aspectos ludicos nas intervengdes, como modelos anatdmicos,
cartilhas e jogos, foi imprescindivel para a abordagem, visto que sao uma ferramenta potencial
na facilitacdo do processo de ensino e aprendizagem, pois chama maior atencdo ao que estd
sendo exposto®. Isso é essencial, visto que muitas pessoas demonstram interesse por
informacOes mais acessiveis sobre esse tema?.

Além disso, essas atividades desempenham um papel crucial na redugao do risco de

desenvolvimento dessas doencas, incentivando um estilo de vida saudavel e prevenindo
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complicagdes mais graves!!. Isso ocorre por aumentar a autonomia dos pacientes, que passam
a compreender melhor sobre as DIl e, portanto, permitir a adogao de medidas saudaveis para
garantir seu bem-estar!?. Assim, o processo de educacao em satde ¢ de extrema importancia
na vigilancia e prevencao de doencas®.

Logo, as agOes realizadas resultam na melhora da satde do publico assistido pelo
Ambulatorio Nicolau Esteves, pois, ao conhecer sobre as DII, ndo ha um atraso no inicio do
cuidado adequado®. Somado a isso, a interacdo direta com os pacientes proporcionou uma
oportunidade valiosa de aplicar os conhecimentos tedricos em um contexto pratico,

desenvolvendo habilidades de comunicagao e empatia essenciais para a pratica médica'.

CONSIDERACOES FINAIS

O projeto, voltado para sensibilizar a populagao sobre as Doencas Inflamatorias
Intestinais (DII), adotou metodologias didaticas que possibilitaram a interagao com publico de
idade variada, o que facilitou a transmissao do conhecimento. As agdes feitas durante o
momento de triagem e de sala de espera abriram espago também para que os presentes
pudessem tirar duvidas e relatar experiéncias, o que contribuiu para a disseminac¢dao de
informagOes relevantes e para a promogao do diagnostico precoce, além de reduzir a
desinformacao e o preconceito.

Ressaltamos a necessidade de mais a¢oes educativas, dada a gravidade das doengas
abordadas. Além disso, a receptividade do publico as informagdes expostas pelo grupo
evidencia a importancia dessas as agdes, visto que auxiliam na formacdao médica dos
estudantes, por meio do exercicio da triagem e do estudo mais aprofundado sobre as DII,
colaborando para que haja o pensamento em atendimentos humanizados e diagnosticos
diferenciais.

Portanto, a continuidade dessas iniciativas favorece tanto os académicos quanto a
populacao alvo, que na situagao foram as pessoas atendidas no ambulatorio. Para além dos
beneficios da pratica, esses projetos possibilitam o fortalecimento do propdsito da construcao
do conhecimento no sistema de ensino superior, por meio do triplo dispositivo indissociavel

do ensino, pesquisa e extensao.
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Impacto do atendimento ludico na reducao do medo
infantil no ambito hospitalar: relato de experiéncia

RESUMO

Objetivos: relatar a experiéncia de discentes do
curso de medicina na utilizacdo de atividades
ltdicas em atendimentos médicos em um hospital
pediatrico. Métodos: a acdo de extensao realizada
em setembro de 2024 teve como base atividades
recreativas destinadas a transformar o ambiente
hospitalar e promover o acolhimento as criangas e
Resultados: o

seus familiares.

papel
desempenhado pela equipe foi crucial ao utilizar
a ludicidade como ferramenta para complementar
o0s servigos oferecidos pelos profissionais de satide
no hospital, essa abordagem facilitou a realizagao
de exames de imagem e outras intervengoes
médicas, promovendo a cooperacao das criangas e
proporcionando uma sensacdo de seguranga
durante os procedimentos. Conclusdao: o
desenvolvimento desta a¢do com criangas no
ambito hospitalar possibilitou que os académicos
testemunhassem os beneficios comportamentais
das atividades recreativas na éarea pedidtrica, a
pratica ladica como ferramenta terapéutica reduz
o medo hospitalar, causando ansiedade e desgaste
emocional de pacientes e seus familiares.

Palavras-chave: Atendimento ludico. Educacao

em Satde. Saude.

AUTORES

Ananza Avila C. B. Chianca! ORCID: 0009-0005-4704-1250
Andressa F. Bezerra! ORCID: 0009-0002-1858-3470

Anna Clara L. Morais! ORCID: 0009-0003-6081-6749

Beatriz A. Attandzio! ORCID: 0009-0005-3896-0335

Cecilia Fernanda B. de Aratijo! ORCID: 0009-0003-1665-9109
Dayanna G. Caetano' ORCID: 0009-0006-2618-0590

Elidiene de M. Moreira! ORCID: 0009-0002-0911-6213

Erica G. M. L. de Carvalho! ORCID: 0009-0007-8919-6829
Jéssyla Ravenna V. de Souto! ORCID: 0009-0003-2983-9811
Mannuelly F. P. de Figueiredo! ORCID: 0009-0006-6562-3059
Mariana S. Tavares! ORCID: 0009-0003-8794-4660

Nathalia O. Pinto! ORCID: 0009-0003-1978-4458

Pedro H. M. da Nobrega! ORCID: 0009-0008-7513-7630
Vanessa L. do N. Silva! ORCID: 0009-0003-7050-0692

Victor Gabriel C. C. de A. Nery! ORCID: 0009-0001-9502-3496
Luisiane de Avila Silva2 ORCID: 0000-0003-2991-8918

1 Discente de Medicina da Afya Faculdade de Ciéncias
Médicas da Paraiba.

2 Docente de graduacao de Medicina da Afya Faculdade de
Ciéncias Médicas da Paraiba.

63 | SANTE CADERNOS DE CIENCIAS DA SAUDE (2024)

CHIANCA ET. AL.



SANTE "RNOS DE CIENCIAS DA SAUDE

v.3,n.2,(2024) ISSN 2764-9776 https://periodicos.unidep.edu.br/sante

ABSTRACT

Objectives: to report the experience of medical students in using recreational activities in medical care in a
pediatric hospital. Methods: the extension action carried out in September 2024 was based on playful activities
designed to transform the hospital environment and promote care for children and their families. Results: the
role played by the team was crucial when using playful activities as a tool to complement the services offered
by health professionals at the hospital. This approach facilitated the performance of imaging exams and other
medical interventions, promoting children's cooperation and providing a feeling safety during procedures.
Conclusion: the development of this action with children in the hospital environment allowed academics to
witness the behavioral benefits of recreational activities in the pediatric area, playful practice as a therapeutic
tool reduces hospital trauma, causing anxiety and emotional exhaustion for patients and their families.

Keywords: Playful service. Health Education. Health.

INTRODUCAO

A utilizagao de praticas ludicas terapéuticas no cuidado de pacientes infantis internados
representa uma estratégia cada vez mais valorizada por equipes multidisciplinares no ambito
hospitalar, devido ao seu potencial para integrar satide de qualidade e promogao do bem-estar
emocional®’. Essa abordagem, fundamentada em evidéncias, visa ndo apenas minimizar o
medo e a ansiedade frequentemente associados a hospitalizacdo infantil, mas também
transformar o ambiente hospitalar em um espac¢o mais acolhedor e humanizado, por meio de
brincadeiras, escuta qualificada e atitudes de acolhimento, beneficiando tanto os pacientes
quanto seus responsaveis.

O fortalecimento do vinculo entre criangas e os responsaveis ¢ uma ferramenta essencial
para o processo de cura, contribuindo tanto para a reabilitagio emocional quanto para o
progresso fisico de ambas as partes?. A ansiedade e o estresse vivenciados pelos responsaveis
sao, frequentemente, elementos que exacerbam o medo e a inquietude das criangas, gerando
um ciclo vicioso onde o comportamento ansioso dos pequenos afeta o equilibrio e a paciéncia
dos adultos, e vice-versa. Nesse contexto, praticas ludicas que promovem a interagao
harmoniosa e a escuta acolhedora podem quebrar esse ciclo, transformando o ambiente
hospitalar em um espago mais seguro e receptivo para todos.

Dessa maneira, o emprego de estratégias terapéuticas ludicas se revela fundamental

para reduzir o sofrimento psicologico e o desgaste emocional, trazendo beneficios que
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transcendem o paciente infantil e alcancam também seus familiares, criando um ambiente

propicio ao cuidado integral.

METODOS

O presente trabalho configura-se como um relato de experiéncia de tipo descritivo e
qualitativo sobre uma agao de extensao realizada em setembro de 2024, durante o periodo
matutino, por 16 académicos do quarto periodo do curso de Medicina e uma preceptora. A
intervengao ocorreu no Hospital Infantil Municipal, na cidade de Joao Pessoa - PB, e teve
como base atividades ludicas destinadas a transformar o ambiente hospitalar e promover o
acolhimento as criancgas e seus familiares.

Para a realiza¢ao da agao, o grupo foi estrategicamente dividido em trés frentes: um
grupo composto por académicos que se fantasiaram- os personagens eram princesas Cinderela
e Bela, o super herdi Batman e Chase, do desenho “Patrulha Canina”-, a durac¢ao das atividade
ltdica duravam de 10-15 minutos, e acontecia na sala de ultrassom, e os didlogos perpassavam
por interagdo com os infantes para criar um ambiente descontraido, para tornar o ambiente
mais leve e acolhedor; outro grupo que, sem fantasias, dedicou-se a realizar pinturas-
utilizando aderegos como saias de tule, tiaras, glitter e pulseiras-, bem como a distribuicao de
kits - continham revistas de pintura, giz de cera, massas de modelar coloridas e moldes- para
as criangas; e, por fim, um grupo responsavel pela administragdao e organizagao geral da
atividade, garantindo a execugao eficiente das a¢des e o cumprimento dos objetivos propostos.
Essa divisao de fungdes possibilitou uma abordagem integrada e colaborativa, maximizando

o impacto da intervengao no ambiente hospitalar.

RELATO DE EXPERIENCIA

A agao iniciou-se com a preparagao das fantasias de alguns integrantes do grupo, que
se caracterizaram como personagens populares, como as princesas Cinderela e Bela, o super-
her6i Batman e Chase, do desenho “Patrulha Canina”. A presenca desses personagens foi
estratégica, pois buscou promover um ambiente mais acolhedor e magico para as criangas
internadas ou em atendimento ambulatorial, transformando o hospital em um espago caloroso

e menos hostil. O uso dessas figuras, reconhecidas por sua popularidade no universo infantil,
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proporcionou conforto as criangas por meio de palavras de afirmagao e encorajamento, que
enfatizavam coragem e bravura, o que tornou o processo de reabilitacio mais humanizado e
menos amedrontador.

A personificagdo em fantasias teve um impacto significativo, permitindo que, por meio
de didlogos e brincadeiras, a inquietacao das criancas fosse atenuada, especialmente em
ambientes como a sala de ultrassom. A introducao dessas figuras conhecidas do universo
infantil transformou o espaco anteriormente frio e pouco acolhedor em um ambiente mais
ameno e convidativo, reduzindo o medo e a resisténcia das criangas. Durante a agao,
personagens infantis interagiram diretamente com as criangas, criando uma atmosfera de
descontracao. Por exemplo, um dos académicos fantasiados aproximou-se de uma menina que
aparentava receio de realizar o exame e perguntou: "Vocé sabia que essa maquina magica
consegue ver se tem um arco-iris dentro da gente? Vamos descobrir o seu?" Ja para um menino
que hesitava em entrar na sala, outro personagem disse com entusiasmo: "Sera que o doutor
vai encontrar estrelas na sua barriga? Aposto que sim!" Para criancas que demonstravam medo
de estar no hospital, uma abordagem carinhosa foi adotada, como quando um personagem
disse: "Sabe por que vocé estd aqui hoje? Porque os super-herdis sempre visitam lugares
especiais como esse!" Ou ainda: "O médico é como um mago que sabe todos os segredos para
deixar a gente mais forte, e vocé ja é um campeao por estar aqui!" Esses didlogos simples e
ludicos ajudaram a desviar a atencdo das criangas de seus medos e a envolvé-las em um
contexto mais leve e fantasioso. Como resultado, procedimentos que antes eram prolongados
devido a relutancia infantil mostraram-se, no momento, realizados com maior celeridade e
serenidade.

Além das salas de espera e de exames, foram realizadas visitas as alas dos apartamentos
da unidade hospitalar, local onde os pacientes pediatricos permanecem internados a fim de
receber maiores cuidados, em que foi possivel perceber a dimensao da necessidade de apoio
emocional integrado para as criangas ali presentes.

Simultaneamente, sob atuacdo de outra parte da equipe, foram desenvolvidas atividades e
iniciativas lidicas sem o uso de fantasias, utilizando aderecos como saias de tule, tiaras, glitter
e pulseiras, além da distribui¢ao de kits montados pelo grupo. Esses kits continham revistas

de pintura, giz de cera, massas de modelar coloridas e moldes, o que proporcionou as criangas
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ferramentas para atividades interativas, como modelagem e pintura. Com essas atividades,
buscou-se desviar a atengao das criangas do medo e da ansiedade presentes, muitas vezes,
procedimentos médicos, promovendo a interagao social entre elas e incentivando o dialogo
e a superagao conjunta dos medos e ansiedades.

O didlogo e a integragao da acdao com a equipe multidisciplinar presente nas diversas
alas do hospital também foi um ponto de atencao para a integridade dos objetivos do projeto,
em que, desde o inicio buscou-se compreender as demandas, oferecer auxilio e promover um
ambiente facilitador do processo de trabalho que, por muitas vezes, gera estresse e ansiedade
em ambos os lados da relacao profissional-paciente. A interacdo ltdica colabora para a
reducao da ansiedade infantil®. Nesse contexto, a atuagdo do grupo incentivou maior
disposicado e receptividade por parte dos profissionais de satide, promovendo o engajamento
das criangas nas atividades e facilitando a realizagao dos exames e atendimentos, como exames
de imagem, atendimento de urgéncia e emergeéncia, e admissdes no pronto atendimento. O
papel desempenhado pela equipe do hospital foi crucial ao utilizar atividades Itdicas como
ferramenta para complementar os servigos oferecidos pelos profissionais de satide no hospital.
Essa abordagem facilitou a realiza¢ao de exames de imagem e outras abordagens médicas ao
promover a cooperagao das criangas e proporcionar um sentimento de seguranga durante os
procedimentos.

Por fim, foi promovida a inclusdo dos pais e responsaveis nas atividades ludicas, por
meio de convites para as brincadeiras e conversas que os distraissem de suas preocupagoes.
Esse contato aproximado com os familiares teve como objetivo fortalecer o vinculo entre pais,
filhos e profissionais e a transformar o ambiente hospitalar, que antes era apreensivo e tenso,
em um espago mais leve e agradavel, promovendo bem-estar a todos os envolvidos.

A interagao revelou-se eficaz na modificagdo da percepcao das criangas sobre o ambiente
hospitalar e os procedimentos médicos. Ao proporcionar experiéncias imbuidas de
sentimentos e sensagdes positivas, além de iniciativas ndao ameagadoras, a ludicidade atuou
como um importante instrumento para o estabelecimento de um vinculo de confianga e

tranquilidade entre os profissionais de satide e os pacientes pediatricos.
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CONCLUSAO

O desenvolvimento desta agdo com criangas em ambito hospitalar possibilitou que os
académicos pudessem destrinchar e testemunhar os beneficios comportamentais da
realizacao de atividades recreativas na drea pediatrica. A aplicabilidade da pratica ladica
como ferramenta terapéutica viabilizou a redugao do trauma hospitalar, diminuindo a
ansiedade e desgaste emocional do paciente e seus familiares frente as admissdes e
intervengoes hospitalares. O cendrio hospitalar, antes hostil, se mostrou repleto de sorrisos e
brincadeiras; a constru¢ao de uma atmosfera acolhedora influenciou positivamente o bem-
estar dos pequenos e seus responsaveis.

Pode ser contemplado, também, que ao propiciar um ambiente mais confortavel e
acolhedor houve um entrosamento maior dos profissionais de saude envolvidos no cuidado
da crianca, reduzindo a resisténcia dos pacientes e promovendo um atendimento menos
estressante para os envolvidos.

A guisa de conclusio, é pertinente reforcar que a presente agio, de proporcionar a
presenca de personagens infantis, atividades recreativas, escuta qualificada e acolhimento foi
uma vivéncia enriquecedora, satisfatoria e pratica. Sob esse aspecto, ampliou-se o conceito do
cuidar para muito além da melhora fisiologica, formando profissionais aptos a acolher as

demandas emocionais.
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Relato de experiéncia

Desafio 21 dias: projeto de atividade fisica entre
académicos de medicina e populagao geral
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This article reports on the experience of the "21-Day Challenge," ) .
ICentro Universitario de Pato Branco,

promoted by the Academic League of Sports Medicine and Parana.

Nutrition at the Centro Universitario de Pato Branco, aiming to

combat sedentary lifestyles and encourage physical activity. Using a descriptive and qualitative method, this
report describes the project carried out virtually in the second half of 2023, with the participation of 90 people.
For 21 days, participants proved their daily exercise routines by sending photos via social media. In the end, 31

participants completed the challenge and competed for prizes such as personal trainer consultations and
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supplementation kits. Thus, the project showed that incentives like prizes can motivate the adoption of healthy
habits, generating a positive impact on the participants' routines.

Keywords: Health. Health Education. Physical activity.

INTRODUCAO

A pratica de atividade fisica é definida como um conjunto de a¢des que engloba os
movimentos voluntarios do organismo, demandando um consumo de energia superior ao
estado de descanso. Essa pratica favorece interagoes sociais, revelando-se fundamental para
o completo desenvolvimento humano. Recomenda-se sua incorporagao em todas as etapas
da vida, em diferentes situacdes, seja no lazer, durante deslocamentos, no ambiente
profissional ou académico, bem como nas atividades domésticas'?.

A atividade fisica é de suma importancia para a promocao da satide. Contribui para
um bom funcionamento do organismo, promovendo o fortalecimento muscular, redugao no
nivel de estresse e sintomas de ansiedade, melhora a qualidade do sono, melhora a
aprendizagem, reduz sintomas depressivos, previne e diminui a mortalidade por doengas
cronicas como obesidade, hipertensao e diabetes, melhora a forga, equilibrio e flexibilidade,
proporciona a socializagdo e a convivéncia, aumenta a expectativa e qualidade de vida do
individuo que a pratica®.

A falta de atividade fisica regular desencadeia varios problemas na saude como um
todo, levando a uma alta taxa de sedentarismo mundial segundo a Organizagao Mundial da
Saude (OMS)3. O sedentarismo esta relacionado a um aumento do risco de doencas
cardiovasculares, da obesidade, da diabetes e de uma piora na qualidade de vida. Por isso, é
necessario o estimulo a pratica regular de atividades fisicas.

Com isso, o desafio de 21 dias foi criado com o objetivo de promover a pratica de
atividade fisica em um periodo de 21 dias, visando a integracao entre a comunidade e os
académicos de medicina. O desafio teve como meta combater o sedentarismo e estimular a
adocao de um novo habito para a melhoria da saude da populacdo. Foi incentivado aos
participantes por meio de premiagOes, aqueles que realizassem as atividades propostas

estariam concorrendo a prémios e bonificagoes.

OBJETIVOS
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Relatar a experiéncia da aplicacdo do projeto de extensdo “Desafio de 21 dias”,
voltado para académicos de medicina e populagao em geral, da Liga Académica de Medicina
do Esporte e Nutrologia (LAMEN), de forma a documentar a forma como o desafio foi
planejado, organizado e executado.

Destacar a importancia da pratica de atividades fisicas didrias, visando a satide e bem

estar geral.

METODOS

Este trabalho ¢ um método descritivo, qualitativo, do tipo relato de experiéncia acerca
do projeto de extensao “Desafio de 21 dias” realizado pela Liga Académica de Medicina do
Esporte e Nutrologia (LAMEN) do Centro Universitario de Pato Branco. O desafio ocorreu no
segundo semestre de 2023, de forma virtual em redes sociais, estruturado como uma
intervencao de seis semanas, compreendendo a realizagdo de atividades fisicas didrias,
adaptados as capacidades e vontades individuais dos participantes. Ainda, o projeto de
extensao contou, no total, com a participagao de 90 pessoas, entre académicos de medicina e
membros da comunidade em geral. Os participantes foram convidados através da divulgagao
do projeto nas redes sociais como Whatsapp e Instagram. Obteve-se o auxilio dos
patrocinadores através de contato direto e via mensagens, com empresas da cidade, como loja
de suplementos, academias e profissionais conhecidos da diretoria da liga académica, como
nutricionistas e personal trainer.

Diante de um relato de experiéncia, neste trabalho ndo houve a necessidade de
submissao ao comité de ética. Além disso, nao houve conflitos de interesse por parte dos

autores.

RELATO DE EXPERIENCIA

O autocuidado e a pratica constante de atividades fisicas sao um desafio didrio para a
populacao em geral. Nesse sentido, existem pontos que somatizam os mesmos desafios e estao
diretamente relacionados ao periodo do ano em que se encontram. Por conseguinte, quando
se leva em consideragdo pontos como: término do ano letivo, periodo de férias coletivas e

festividades associadas, observa-se que uma grande porcentagem das pessoas cessa suas
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atividades rotineiras e, como consequéncia, as atividades fisicas que costumam, ou nao,
realizar?.

Atualmente, sabe-se da importancia da pratica didria dessas atividades — como, por
exemplo: caminhadas, corridas, pratica esporadica de esportes, musculacao, etc; tal qual dos
beneficios que estdao intrinsecamente correlacionados: melhora da qualidade de vida,
prevencao e controle de obesidade, disposi¢ao, melhora da ansiedade, humor, sono e
prevencao de doengas cronicas!.

Por esses e outros motivos, a Organizacao Mundial da Satde (OMS)? recomenda para
adultos a pratica de 150 a 300 minutos de atividade fisica aerdbica de moderada intensidade
ou pelo menos 75 a 150 minutos de atividade fisica aerobica de vigorosa intensidade. Isto
posto, com o objetivo de incentivar a pratica constante de atividade fisica, melhorar a
qualidade de vida e realizar a manutencao da saude fisica e mental durante o periodo de férias
coletivas, a Liga Académica de Medicina do Esporte e Nutrologia (LAMEN), propds um
desafio de 21 dias de atividade fisica ininterruptos.

Dessa forma, os participantes do desafio foram recrutados principalmente através de
publicac¢des nas redes sociais, com o objetivo de alcangar pessoas interessadas em cuidar da
saude durante as férias. A proposta era atrair ndo apenas estudantes, mas qualquer pessoa que
estivesse buscando um desafio para se manter ativa e focada nesse periodo. As campanhas
foram planejadas para mostrar que o desafio era acessivel a todos, independentemente da
idade ou rotina, incentivando um ambiente acolhedor e motivador para quem quisesse se
desafiar por 21 dias para a conquista de habitos saudaveis.

Dessarte, o desafio consistiu na comprovagao — por meio de fotos — da realizagao de
atividade fisicas em qualquer modalidade entre os dias dois e vinte e trés de dezembro de dois
mil e vinte e trés. A comprovagao foi enviada no aplicativo “Telegram” (todos os dias) e,
também, dez publicagdes no Instagram com a marcagao da LAMEN e dos patrocinadores. Os
participantes, desse modo, adaptaram atividades condizentes com suas respectivas rotinas,
preferéncias e limitagdes. De um simples abdominal dentro de casa até campeonatos de
esportes individuais e coletivos.

Em vista disso, como forma de gratificacao e incentivo, a diretoria da LAMEN buscou

patrocinios alinhados com os propdsitos do desafio, que visavam o desenvolvimento da
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atividade fisica e a promogao da saude. Os patrocinadores foram cuidadosamente
selecionados pela diretoria da liga com base na afinidade de seus produtos e servigos com os
objetivos do desafio, garantindo que os prémios oferecidos reforcassem o compromisso com
um estilo de vida saudavel. Assim, foram obtidos patrocinios de consultorias online de
personal trainers e nutricionistas, fornecimento de marmitas fitness e kits de suplementacao.
Os prémios foram distribuidos para o primeiro, segundo e terceiro lugar, com a tnica
diferenca sendo o tempo durante o qual cada premiado sera agraciado com os servigos ou
produtos oferecidos.

No final do desafio, 31 pessoas cumpriram com as regras propostas pela diretoria da
liga académica — realizaram 21 dias de atividade fisica e comprovaram em ambas as redes
sociais. Portanto, houve um expressivo engajamento do desafio por parte de académicos,
professores e a popula¢ao em geral.

Durante as semanas do desafio, houve variagdes no comprometimento dos
participantes devido a fatores como festividades de fim de ano, trabalho e viagens. No entanto,
alguns participantes, mesmo com esses compromissos, se dedicaram ao maximo para realizar
as atividades possiveis e completar o desafio. Apds vinte e um dias de andlise e
acompanhamento, ficou evidente que aqueles que se mantiveram dedicados, mesmo com as
adversidades, foram os que conseguiram cumprir o desafio na integra.

Desde o primeiro dia do desafio, obteve-se um grande engajamento — em torno de
noventa participantes na primeira semana, com uma queda relativa dos colaboradores ao
longo dos dias (trinta e um participantes ao final do desafio proposto). Portanto, percebe-se
que a pratica de atividade fisica é, sem duvidas, um misto de pretensao, anseio e,
principalmente, disciplina para contornar os contratempos do cotidiano e a indisposicao que

rodeiam a populagao em geral.

CONCLUSAO
Com o atual trabalho, foi possivel perceber que, mesmo com intimeras dificuldades
por conta de festividades e viagens, grande parte do grupo seguiu firme no desafio e foi capaz

de reproduzir na propria rotina um habito que antes nao era prioridade: a atividade fisica.
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Além disso, notou-se que, com o estimulo certo, os individuos passam a incorporar
o desafio e de fato implementa-lo na sua vida. No caso do presente trabalho, o estimulo foram
os prémios, que de certa forma incentivam ainda mais o participante a seguir no processo de
conquistar uma vida mais saudavel.

Ademais, observou-se que, o fato de os participantes diariamente compartilharem
seus relatos, acabou gerando uma motiva¢ao maior em todos os integrantes do grupo, o que
fez com que todos permanecessem firmes no desafio.

Por fim, pode-se perceber um resultado extremamente positivo a partir do projeto,
que segue até hoje trazendo inimeros beneficios para os participantes e ganhadores do

desafio.
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Relato de experiéncia: além das grades, o cuidado com as

mulheres

RESUMO

Objetivo: Relatar a experiéncia da coleta de dados para um
TCC, realizada com mulheres privadas de liberdade numa
Unidade Prisional no Norte de Minas Gerais, com foco na
avaliacdo de fatores relacionados a saude, bem-estar e saude
mental. Métodos: A pesquisa foi conduzida entre maio e junho
de 2024 por académicos de medicina, com supervisao de
professores, utilizando questionarios validados. O estudo
seguiu normas éticas, com consentimento informado das
participantes. Resultados: A coleta de dados evidenciou a
necessidade urgente de interven¢des na satide mental das
detentas, principalmente em ansiedade, depressao e
desesperanca. A interagdo com as participantes proporcionou
um entendimento mais profundo sobre as vulnerabilidades
enfrentadas no carcere, destacando a importancia de cuidados
humanizados. Conclusao: A pesquisa contribuiu para a

formacao dos académicos, além de ressaltar a importancia de

politicas publicas direcionadas as mulheres no sistema
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penitenciario, promovendo o cuidado integral da satide e melhorando a sua reintegragao social.

Palavras-chave: Satide da Mulher; Presidio; Vulnerabilidade Social

ABSTRACT

Objective: To report the experience of data collection for a TCC, carried out with women deprived of liberty in a

Prison Unit in the North of Minas Gerais, focusing on the evaluation of factors related to the health, well-being

and mental health. Methods: The research was conducted between May and June 2024 by medical students,

supervised by professors, using validated questionnaires. The study followed ethical standards, with informed

consent from the participants. Results: Data collection highlighted the urgent need for interventions in the mental

health of inmates, mainly on anxiety, depression and hopelessness. Interaction with the participants provided a
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deeper understanding of the vulnerabilities faced in prison, highlighting the importance of humanized care.
Conclusion: The research contributed to the training of students, in addition to highlighting the importance of
public health policies aimed at women in the penitentiary system, promoting comprehensive health care and
improving their social reintegration.

Keywords: Women's Health; Prison; Social Vulnerability

INTRODUCAO

O sistema carcerario brasileiro apresenta desafios significativos, especialmente no que
se refere a populagdao feminina, que lida com questdes especificas relacionadas ao
encarceramento. As mulheres privadas de liberdade enfrentam mudancgas intensas nao
apenas no aspecto fisico, mas também no psicoldgico, o que impacta diretamente sua satide
mental e bem-estar.! Esse periodo de privacao de liberdade pode ser visto como uma transigao
marcada por altos e baixos emocionais, os quais exigem uma abordagem sensivel e atenciosa,
tanto da parte das institui¢oes quanto da sociedade. As mulheres encarceradas, em sua grande
maioria, apresentam historico de vulnerabilidade social, com episddios de violéncia, abuso e
marginaliza¢do, o que intensifica os desafios do processo de adaptagao ao ambiente prisional.?
Nesse sentido, torna-se essencial a implementagao de a¢des que promovam o cuidado integral
dessas mulheres, incluindo a oferta de suporte psicoldgico e programas de educagao em saude
mental, para que o periodo de encarceramento seja vivido com dignidade e cuidados
adequados.

Os estabelecimentos penitencidrios tém como finalidade acolher individuos
sentenciados a cumprir penas, seja em regime fechado, semiaberto ou aberto, bem como
aqueles que aguardam julgamento. De acordo com as normas legais, o principal objetivo do
cumprimento de penas privativas de liberdade é promover a reintegragao dos detentos a
sociedade, facilitando sua adaptacdo ao convivio social apds o cumprimento de sua
condenacao.’ A ressocializagao visa prevenir a reincidéncia de crimes, por meio de programas
de reabilitagdo, oportunidades de visitacdo e lazer. No entanto, o sistema penitenciario
brasileiro enfrenta desafios como a superlotagao, a falta de condig¢des sanitarias adequadas e o
atendimento médico deficiente.* De acordo com o Departamento Penitencidrio Brasileiro, o
Brasil ocupa a terceira posi¢ao no ranking mundial de populagao prisional, com mais de 826

mil detentos, evidenciando um crescimento substancial de 354% desde a década de 2000.°
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E importante destacar que, dentro dessa realidade, uma parcela significativa da
populagao carcerdria é composta por mulheres, totalizando cerca de 46 mil detentas.®> Esse
numero levanta questdes especificas relacionadas a igualdade de género e a necessidade de
politicas publicas adequadas para atender as mulheres encarceradas, incluindo cuidados com
a saude, questdes materno-infantis e programas de ressocializagdo especificos. Nesse
contexto, o sistema prisional, especialmente nas unidades que acolhem mulheres, demanda
uma abordagem diferenciada que contemple suas necessidades emocionais, fisicas e sociais,
promovendo um ambiente mais justo e propicio a reintegracao.

O projeto, do qual o presente estudo faz parte, visou avaliar os fatores relacionados
a saude, bem-estar e saide mental das mulheres privadas de liberdade. Por intermédio da
coleta de dados no presidio Alvorada, em Montes Claros, foi possivel perceber a necessidade
urgente de intervengdes que promovam o cuidado integral das detentas, considerando as
especificidades do encarceramento feminino. Por meio de um acompanhamento psicoldgico
continuo, aliado a programas de reintegragao e reabilitagao que contemplem as demandas de
saude mental das mulheres, pode-se contribuir para um sistema penitencidrio mais eficiente e
humano. A conscientizacao sobre os direitos das detentas e a implementacdo de politicas
publicas voltadas para suas necessidades especificas sao fundamentais para garantir a
reintegracao social e a recuperacao emocional das mulheres encarceradas.

Assim, o objetivo do presente estudo € relatar as experiéncias obtidas durante a coleta
de dados realizada no contexto de uma pesquisa mais ampla, para um Trabalho de Conclusao
de Curso (TCC), que avaliou fatores relacionados a satide, bem-estar e saude mental de

mulheres privadas de liberdade em uma Unidade Prisional no Norte de Minas Gerais.

METODO

O presente trabalho consiste em um estudo descritivo, qualitativo, do tipo relato de
experiéncia, que descreve a vivéncia da coleta de dados realizada para um TCC, com mulheres
privadas de liberdade em uma Unidade Prisional no Norte de Minas Gerais. A abordagem foi
a interacao dos académicos de medicina com as detentas, proporcionando uma compreensao

pratica das vulnerabilidades sociais e psicologicas enfrentadas por essa populacao.
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A coleta de dados foi realizada entre maio e junho de 2024, conduzida por
académicos de medicina, com supervisao de professores da instituicdo. A metodologia
envolveu entrevistas individuais com as participantes, utilizando questiondrios validados e
estruturados, com perguntas que abordavam condi¢oes de satde, bem-estar e percepgao de
saude mental.

A coleta de dados foi submetida e aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da
instituicao, n? parecer: 6.578.283, CAAE: 76315823.4.0000.5109, garantindo o cumprimento
das normas éticas para a realizagdo de pesquisas com seres humanos, incluindo o
consentimento informado das participantes e o respeito a confidencialidade. No entanto, por
se tratar de um relato de experiéncia sobre o processo de coleta, este ndao necessitou de
apreciagao ética formal. O estudo seguiu os principios éticos relacionados a pesquisa com seres

humanos, assegurando a protegao e o respeito aos direitos das participantes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Nos meses de maio e junho de 2024, nds, académicos de medicina, conduzimos uma
pesquisa sobre saide mental com mulheres privadas de liberdade em uma Unidade Prisional
no Norte de Minas Gerais. Motivados pela observagao das necessidades psicologicas dessa
populacao, focamos em temas como ansiedade, depressao e desesperanca. Estar no ambiente
prisional foi um desafio inicial, despertando certa inseguranga, mas, rapidamente, ficou
evidente a urgéncia e importancia desse estudo para entender as vulnerabilidades dessas
mulheres.

O contato com as participantes foi, a0 mesmo tempo, desafiador e transformador.
Cada interagao era uma oportunidade de ouvir historias marcantes e conhecer realidades
complexas. Essa experiéncia nos ensinou a abordagem humanizada e o valor de olhar essas
mulheres além de suas condi¢des de aprisionamento, reconhecendo-as em sua totalidade e
vulnerabilidade.

Apesar das dificuldades, o apoio da equipe do presidio foi essencial, oferecendo
seguranga e facilitando o acesso as detentas. A receptividade e a colabora¢do da equipe foram
fundamentais para o sucesso do estudo e para que pudéssemos nos sentir confortaveis nesse

ambiente tao distinto do que estamos acostumados.
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A coleta de dados nos revelou a precariedade dos recursos de saude mental
disponiveis, evidenciando barreiras que essas mulheres enfrentam para receber assisténcia
psicologica, as quais sao agravadas por questdes especificas de género. Muitas delas possuem
um historico de traumas, como violéncia doméstica, abuso sexual e abandono, que
potencializam condi¢des como depressao, ansiedade e transtorno de estresse pos-traumatico.
Além disso, a ruptura de vinculos familiares, especialmente com os filhos, e a sobrecarga
emocional decorrente dessas experiéncias diferem o sofrimento psiquico feminino, tornando-
o mais complexo.. Esses aspectos tornam a experiéncia feminina no carcere distinta, pois
potencializam o sofrimento psiquico e criam barreiras emocionais adicionais ao acesso aos ja
escassos recursos de saude mental disponiveis.

Essa experiéncia teve um impacto profundo em nossa formacgao. Entender a realidade
prisional e o estado emocional das mulheres nesse contexto nos mostrou a importancia de
politicas publicas que amparem a satide mental no sistema penitencidrio. Com cada entrevista,
aprimoramos nossa habilidade de interagir com respeito, dignidade e empatia,
compreendendo a complexidade dos fatores sociais e psicoldgicos que cercam essas mulheres.

O estudo foi conduzido com rigor ético, respeitando o consentimento e a
confidencialidade das participantes. Esta experiéncia, mais do que uma coleta de dados, foi
uma ligao sobre empatia e humanizag¢ao no cuidado com a satide mental. Para nds, académicos,
foi um aprendizado que transcendeu o conhecimento técnico, permitindo-nos uma nova
perspectiva sobre saude mental em ambientes de extrema vulnerabilidade, algo que levaremos

para toda a nossa carreira.

CONCLUSAO

O projeto realizado com mulheres privadas de liberdade foi de grande importancia
para a integracdo entre os académicos de medicina e a populagao carcerdria, permitindo uma
analise profunda das condi¢des de satide feminina nesse contexto. A pesquisa abordou nao
apenas questdes de saide mental, mas também diversas necessidades de satide que afetam as
mulheres no sistema penitencidrio, como o cuidado ginecoldgico, doencas cronicas e o acesso

a servicos de saude adequados.
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A interagao com as participantes foi enriquecedora, pois possibilitou uma troca de

saberes entre os académicos e as mulheres, além de proporcionar uma reflexao critica sobre

as vulnerabilidades enfrentadas por elas no encarceramento. A colaboracdo com a equipe do

presidio foi essencial para garantir um ambiente seguro e ético para a coleta de dados,

respeitando as condi¢oes de privacao de liberdade e as necessidades de satide das detentas.

Este projeto destacou a importancia de politicas publicas voltadas para a saude das

mulheres no sistema prisional, principalmente em relacdo ao cuidado integral da saude,

incluindo satde mental, ginecoldgica e manejo de doengas cronicas. A experiéncia

vivenciada pelos académicos contribuiu significativamente para a formagao profissional,

proporcionando uma compreensdao mais aprofundada sobre a realidade das mulheres

encarceradas e reforcando a necessidade de atendimento de satide de qualidade para essa

populacao.
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