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APRESENTACAO VIICOMER

O VII Congresso Médico de Rio Verde (COMERV) foi realizado nos dias 26, 27 e
28 de setembro de 2025. O evento reuniu médicos, estudantes e demais interessados
da area da saude. O objetivo foi promover atualizagao cientifica, troca de experiéncias
e integragcdao académica e profissional. Nesta edigdo, o congresso teve como tema
“Medicina com Propésito: unindo ciéncia e transformagao humana”.

A programacao destacou a ciéncia como base fundamental da pratica médica,
enfatizando a importancia da humanizagao no cuidado em saude. Ela incluiu palestras,
mesas-redondas e workshops nas quais foram discutidos temas relevantes da
medicina contemporanea. Entre eles, inovagdes diagnosticas e terapéuticas, além de
abordagens interdisciplinares voltadas ao cuidado integral.

O congresso contou ainda com a apresentagao de trabalhos cientificos nas
modalidades oral e pdster. Essas produgdes contribuiram para o fortalecimento da
pesquisa cientifica local e regional e estimularam o debate académico e o pensamento
critico entre os participantes. Os trabalhos aprovados e apresentados durante o VII
COMERYV resultaram na elaboragéao e publicagao dos Anais do congresso.

Os Anais reunem as produgdes cientificas apresentadas e consolidam o
conhecimento compartilhado durante o evento. Esse material amplia o alcance das
discussoes realizadas e valoriza a produgdao académica dos participantes. Dessa
forma, o VIl COMERV cumpriu seu papel cientifico e académico e consolidou-se como
um espaco de interagao entre estudantes, profissionais e pesquisadores, reafirmando
sua relevancia para a comunidade da saude.
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Capitulo 01
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RESUMO

O presente trabalho teve como objetivo analisar o papel da inteligéncia artificial (I1A) no
diagnoéstico de doengas neuroldgicas, destacando suas principais aplicagdes, avangos
recentes, limitagdes e perspectivas futuras. Para isso, foi conduzida uma revisao
integrativa da literatura, baseada no modelo PRISMA 2020, com busca realizada nas
bases PubMed e SciELO, entre os anos de 2020 e 2025. Foram incluidos artigos em
inglés ou portugués, disponiveis na integra, nos formatos de ensaios clinicos, revisdes
sistematicas, metanalises e analises criticas, sendo excluidos estudos duplicados, em
outros idiomas ou que ndo abordassem diretamente a tematica. Apos a triagem e
aplicacao dos critérios de elegibilidade, oito artigos compuseram a amostra final para
analise qualitativa. Os resultados apontam que a IA ja tem se mostrado eficaz em
diferentes areas da neurologia. Na neurorradiologia, algoritmos de aprendizado
profundo apresentam elevado desempenho na detec¢cdo de hemorragias, tumores e
alteracbes associadas a esclerose multipla, além de possibilitar reconstrucbes de
imagens com doses reduzidas de radiagdo. Na doenca de Alzheimer, a associagéo de
técnicas de machine learning com biomarcadores demonstrou aumento da
sensibilidade e especificidade diagnédstica, favorecendo a detec¢gdo em fases iniciais.
Em relagdo ao Parkinson, modelos supervisionados tém auxiliado no diagnostico
diferencial entre sindromes parkinsonianas, enquanto na neurologia pediatrica
algoritmos mostraram até 95% de acuracia na classificacdo de tumores da fossa
posterior e aproximadamente 89% na detecc¢ao de crises epilépticas por meio de EEGs.
Além disso, a IA tem sido aplicada em sistemas de suporte a decisao clinica e no
planejamento cirdrgico de deformidades espinhais, com impacto positivo no
prognostico e na personalizagao do tratamento. Apesar dos avangos, desafios ainda se
impdéem, como a necessidade de bases de dados robustas e diversificadas, a
integracdo aos sistemas clinicos existentes, bem como a abordagem de questdes
éticas e regulatorias. Conclui-se que a inteligéncia artificial se apresenta como
ferramenta inovadora e complementar ao julgamento médico, consolidando-se como
recurso essencial para o futuro da neurologia personalizada e preditiva.

Palavras-chave: Inteligéncia Artificial; Diagndstico Neurologico; Neurorradiologia;
Machine Learning; Deep Learning.
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INTRODUGCAO

O diagnéstico em neurologia € desafiador, pois envolve doengas complexas e de
evolugdo heterogénea, que frequentemente demandam exames complementares
sofisticados como ressonancia magnética, tomografia computadorizada e
eletroencefalografia. A interpretacdo desses exames exige grande expertise, 0 que
pode limitar a precisdo diagnostica. Nesse contexto, a inteligéncia artificial (I1A) tem
emergido como aliada promissora, oferecendo maior rapidez, acuracia e padronizagao
na analise de dados clinicos e de imagem (LUI et al., 2020).

O uso da IA nao se limita a analise automatizada de imagens, mas também se
expande para a integragao de diferentes fontes de dados, como biomarcadores, sinais
fisiologicos e informacgdes clinicas, permitindo uma visdo mais abrangente do paciente.
Em neurorradiologia, algoritmos de aprendizado profundo ja demonstraram
desempenho superior em tarefas como segmentacdo de lesdes, quantificagdo de
atrofias e reconstrucdo de imagens de alta qualidade com doses reduzidas de radiagao
(LUI et al., 2020). Esses avangos tém permitido diagnosticos mais precoces e precisos
em condigdes como Alzheimer e esclerose multipla (CHANG; LIN; LANE, 2021).

Além da radiologia, modelos preditivos sao utilizados para estimar risco de
transformacgao hemorragica apds acidente vascular cerebral, detectar padrdes de crises
epilépticas em EEGs e até realizar triagem de disturbios neurolégicos por meio de
aplicativos moveis (GOMBOLAY et al., 2023). Entretanto, a implementagé&o clinica em
larga escala enfrenta obstaculos éticos e técnicos, como a explicabilidade dos
algoritmos, a integragdo com sistemas hospitalares e a necessidade de supervisdo
humana continua (GOMBOLAY et al., 2024).

OBJETIVOS

Este trabalho tem como objetivo analisar as principais aplicagdes da inteligéncia
artificial no diagnodstico de doengas neurolégicas, com enfoque em seus avangos
recentes, nas limitagbes que ainda persistem e nas perspectivas futuras de integragéo
a pratica clinica. Busca- se destacar como a |IA pode atuar como ferramenta de apoio,
e ndo substituicdo, ao julgamento médico, ampliando a capacidade de diagnostico
precoce e melhorando a tomada de deciséo.

METODOLOGIA

A presente pesquisa trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com
abordagem basica, qualitativa, exploratoria e bibliografica, cujo objetivo foi identificar
publicagdes sobre o papel da inteligéncia artificial (IA) no diagnostico de doencgas
neuroldgicas. A busca foi realizada na base de dados PubMed, utilizando os descritores:
“Artificial Intelligence”, “Machine Learning”, “Deep Learning”, “Neurology”,
“‘Neuroimaging”, “Neuroradiology”, “Surgery” e “Diagnosis”. Fazendo as devidas
combinagdes com os operadores booleanos (AND e OR) como “Artificial intelligence

AND neuroimaging”, “Artificial Intelligence AND neurology” e outras.
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Como critérios de inclusdo, foram considerados artigos em inglés ou portugués,
disponibilizados gratuitamente na integra, publicados entre 2020 e 2025, que se
enquadrassem nos formatos de ensaios clinicos, metanalises, estudos randomizados,
analises criticas e revisdes sistematicas, voltados a fisiopatologia, formagao e
progressdo dessas disfungdes. Dessa forma, foram encontrados um total de 1204
publicacdes. Excluindo artigos através do modelo PRISMA (Preferred Reporting ltems
for Systematic Reviews and Meta-Analyses) como duplicatas (n=151), publicagbes em
outros idiomas (n=54), trabalhos indisponiveis na integra (n=350), analise de titulo e
resumo (n=376) ou que n&o abordassem diretamente o tema proposto (n=243). Assim,
dos artigos restantes 30 foram escolhidos para serem lidos na integra, e destes, foram
selecionados 7 por melhor atenderem aos objetivos da pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Na neurorradiologia, algoritmos de deep learning aplicados a imagens de
ressonancia magnética e tomografia computadorizada demonstraram alto desempenho
na detecgdo de hemorragias intracranianas, tumores cerebrais e alteragdes
relacionadas a esclerose multipla (LUI et al., 2020). Além da deteccéo, a IA tem sido
empregada na predi¢cado de desfechos clinicos, como a evolugéo de areas isquémicas
em acidentes vasculares cerebrais, auxiliando a definigdo da conduta terapéutica.

Na doencga de Alzheimer, estudos recentes apontam que o emprego de machine
learning aliado a biomarcadores de neuroimagem e liquido cefalorraquidiano aumenta
a sensibilidade e especificidade do diagndstico precoce (CHANG; LIN; LANE, 2021).
Essa abordagem é fundamental para identificar a doenga em estagios iniciais, quando
intervengdes ainda podem retardar sua progresséo. Pesquisas também sugerem que a
IA pode contribuir para a descoberta de novos biomarcadores com potencial clinico.

Em relagdo ao Parkinson, modelos de aprendizado supervisionado e técnicas de
radibmica tém alcangcado alta acuracia na diferenciacdo entre sindromes
parkinsonianas, além de auxiliar no acompanhamento da progressdo da doenca
(VITALE et al.,, 2021). Tal aplicabilidade € particularmente relevante diante da
sobreposigao clinica entre diferentes formas de parkinsonismo.

Na neurologia pediatrica, a utilizagdo da IA também apresenta resultados
encorajadores. Algoritmos de machine learning obtiveram até 95% de acuracia na
classificagdo de tumores da fossa posterior, enquanto modelos de deep learning
aplicados a sinais de EEG mostraram desempenho médio de 89% na deteccéo de
crises epilépticas (GOMBOLAY et al., 2023). Essas ferramentas representam avangos
importantes, uma vez que diagnosticos precoces em idade pediatrica impactam
diretamente o progndstico.

Além disso, a IA vem sendo explorada em sistemas de suporte a decisdo clinica,
integrando dados clinicos complexos para auxiliar no processo diagnostico e
prognostico. Contudo, sua eficacia depende de bases de dados de qualidade e
supervisdo humana rigorosa, pois falhas ou vieses podem comprometer a segurancga
do paciente (PEDERSEN et al., 2020; GOMBOLAY et al., 2024). No campo cirurgico,
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modelos multimodais de IA ja tém sido incorporados no planejamento e
acompanhamento de cirurgias de deformidade espinhal em adultos, auxiliando desde
a selecdo dos pacientes até a personalizagdo da reabilitacdo (AZAD; VATTIPALLY;
AMES, 2024).

Apesar dos avancos, desafios permanecem. Entre eles estdo a necessidade de
bases de dados robustas e representativas, o risco de vieses nos algoritmos, a
dificuldade de integracdo aos sistemas hospitalares e as discussdes éticas sobre
autonomia médica e responsabilidade em casos de erro diagnostico.

CONSIDERAGOES FINAIS

A inteligéncia artificial consolida-se como uma ferramenta inovadora no
diagnoéstico de doengas neurologicas, oferecendo ganhos de precisao, rapidez e apoio
a decisao clinica. Evidéncias cientificas demonstram sua relevancia em areas diversas,
como Alzheimer, Parkinson, epilepsia pediatrica e neurorradiologia, além de aplicagdes
no suporte a decisédo e na pratica cirurgica. Apesar disso, sua ado¢ao em larga escala
ainda depende da superagdo de barreiras éticas, regulatérias e técnicas, e da
integragdo harmoniosa com o julgamento clinico. O futuro da neurologia caminha para
uma medicina mais personalizada e preditiva, na qual a A tera papel complementar
essencial, ampliando a capacidade diagndstica sem substituir a expertise médica.
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RESUMO

Objetivos: Analisar o impacto dos analogos do receptor do peptideo-1 semelhante ao
glucagon (GLP-1) na medicina, desde seu uso no diabetes tipo 2 até novas aplicacdes,
discutindo também suas implica¢des sociais e econdmicas. Metodologia: Realizou-se
uma revisdo integrativa de literatura cientifica recente, com foco em ensaios clinicos
relevantes e estudos emergentes sobre novas frentes terapéuticas para esses
medicamentos. Fundamentacao teodrica: A revisdo mostrou que os analogos de GLP-1
promovem melhora do controle glicémico com baixo risco de hipoglicemia, perda de
peso sustentada, redugdo de eventos cardiovasculares, protegao renal e potenciais
efeitos hepatoprotetores e neuroprotetores. Tais evidéncias os consolidam como uma
classe farmacoldgica transformadora, embora desafios praticos possam comprometer
sua efetividade. Consideragdes finais: Os analogos de GLP-1 sdo um marco no
tratamento de doengas metabdlicas, representando uma mudanga de paradigma com
amplos beneficios. Contudo, sua plena incorporacdo na saude publica depende da
superacao de barreiras socioeconémicas.

Palavras-chave: Analogos do GLP-1; Diabetes Mellitus Tipo 2; Obesidade; Risco
Cardiovascular.

INTRODUGCAO

O século XXI enfrenta uma catastrofe global de doengas metabdlicas, como
diabetes mellitus tipo 2 (DM2) e obesidade, que alcangaram proporgdes epidémicas e
impdéem um fardo crescente aos sistemas de saude, a economia e a qualidade de vida,
sobretudo pelo aumento do risco cardiovascular (SARAIVA; COUTINHO, 2024,
SCRAGG et al., 2025). Diante disso, a busca por tratamentos eficazes e seguros é
continua. Nesse contexto, os analogos do receptor do peptideo-1 semelhante ao
glucagon (AR GLP-1) destacam-se como classe inovadora. Ao mimetizar um hormonio
incretinico endogeno, esses agentes evoluiram de terapias para diabetes a
intervengdes com multiplos beneficios metabdlicos (COSTA et al., 2021). Esta analise
abordara o uso de analogos do GLP-1 para diabetes, obesidade e protegéo
cardiovascular, além de explorar seus beneficios em nefrologia, hepatologia e
neurologia, e examinar suas implicagdes socioecondmicas no cenario global.
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OBJETIVOS

Este artigo visa demonstrar que os analogos do GLP-1 representam uma das
mais significativas inovagdes farmacéuticas da atualidade, com um impacto que se
estende muito além do controle glicémico. (WILBON; KOLONIN, 2024).

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisédo integrativa de literatura realizada no periodo de agosto
de 2025, por meio de pesquisas nas bases de dados: Portal de Periédicos CAPES,
Scientific Electronic Library Online (SciELO), PubMed e ScienceDirect. Foram utilizados
os descritores em portugués e inglés: “Analogos do GLP-1”, “Agonistas do receptor de
GLP-17, “GLP-1 receptor agonists”, “GLP-1 analogs”, além dos nomes dos principais
farmacos desta classe (semaglutida, liraglutida, dulaglutida, exenatida, lixisenatida,
tirzepatida). Nesta busca, foram encontrados inicialmente 2.391 artigos que foram
submetidos aos critérios de selecao

Os critérios de inclusao foram: artigos nos idiomas inglés e portugués, publicados
no periodo de 2020 a 2025, que abordassem os analogos do GLP-1 no contexto clinico,
farmacoldégico ou metabdlico, nas areas de Medicina, Endocrinologia, Nefrologia,
Hepatologia ou Metabolismo, com disponibilidade na integra e acesso aberto quando
aplicavel. Foram incluidos artigos originais, de revis&do, discussdes e capitulos de livros
revisados por pares. Os critérios de exclusdo foram: artigos duplicados, disponibilizados
apenas em formato de resumo, estudos que ndo abordavam diretamente a tematica
proposta, publicagcdes sem revisdo por pares, relatos de caso isolados e estudos
exclusivamente pré-clinicos sem aplicagao translacional. Apos a aplicacdo desses
critérios, os artigos elegiveis foram submetidos a leitura minuciosa para a coleta de
dados relevantes.

Os resultados foram organizados e apresentados de forma descritiva, agrupados
em categorias tematicas abordando: mecanismos de agao e farmacologia dos analogos
do GLP-1, impacto no controle glicémico e perda ponderal, efeitos renais e hepaticos,
segurancga e eventos adversos, e perspectivas terapéuticas emergentes.

FUNDAMENTAGAO TEORICA
1. ANALOGOS DO GLP-1 NO TRATAMENTO DO DIABETES MELLITUS TIPO 2
A terapia com AR GLP-1 baseia-se em um mecanismo sofisticado que corrige
multiplos defeitos do DM2. Esses agentes aumentam a secregdo de insulina pelas
células-p de forma dependente da glicose, reduzindo o risco de hipoglicemia, suprimem
o glucagon das células- a, diminuindo a produgao hepatica de glicose, e retardam o
esvaziamento gastrico, atenuando picos glicémicos pos-prandiais (COUTINHO;
SARAIVA, 2023; COSTA et al.,, 2021). Além disso, atuam no SNC promovendo
saciedade e menor apetite (WILBON; KOLONIN, 2024).
Ensaios como LEADER (liraglutida) e SUSTAIN (semaglutida) confirmaram a
superior eficacia desses farmacos na reducédo da HbA1c em relagcédo a outras classes
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(COUTINHO; SARAIVA, 2023). A tirzepatida, agonista duplo GIP/GLP-1, mostrou
eficacia inédita, com redugdes de 1,87% a 2,59% na HbA1c e 62-86% dos pacientes
atingindo HbA1c < 6,5% (MELSON; MIRAS; PAPAMARGARITIS, 2023).

2. AREVOLUGAO NO CONTROLE DE PESO: O PAPEL DOS ANALOGOS DO
GLP-1 NO EMAGRECIMENTO
Os AR GLP-1 transformaram o manejo da obesidade ao promover perda de peso
substancial e sustentada, por ativagao de neurénios POMC no hipotalamo, que regulam
a ingestao alimentar e aumentam a saciedade (COUTINHO; SARAIVA, 2023). Ensaios
clinicos confirmam essa eficacia: a série STEP, com semaglutida 2,4 mg, mostrou perda
média de 15% em individuos sem diabetes; no programa SURMOUNT, a tirzepatida
(GIP/GLP-1) resultou em perdas de 15% a 20,9%, com 30% a 57% atingindo =20%,
aproximando-se da cirurgia bariatrica (MELSON; MIRAS; PAPAMARGARITIS, 2023).
Contudo, a suspensdo da semaglutida leva ao reganho de dois tergos do peso em um
ano, destacando a cronicidade da obesidade e a necessidade de tratamento continuo
(SCRAGG et al., 2025).

3. ALEM DA GLICEMIA E DO PESO: A PROTEGAO CARDIOVASCULAR

O principal impacto dos AR GLP-1 é a protegcao cardiovascular, obtida
indiretamente pela melhora de glicemia, peso, pressédo arterial e perfil lipidico, e
diretamente por efeitos anti-inflamatorios (redugdo da PCR), antiateroscleroticos
(inibicdo de células espumosas) e vasodilatadores via oOxido nitrico (SARAIVA;
COUTINHO, 2024; WILBON; KOLONIN, 2024; COUTINHO; SARAIVA, 2023).

Nos Ensaios clinicos de resultados cardiovasculares (CVOTs), as evidéncias s&o
robustas: o estudo SELECT mostrou que a semaglutida 2,4 mg reduziu Eventos
Cardiovasculares Maiores (MACE) em 20%, mortalidade total em 19% e PCR em 37%
em individuos com sobrepeso/obesidade e doenga cardiovascular, mas sem diabetes
(SARAIVA; COUTINHO, 2024). Associados aos beneficios ja observados em diabéticos
nos estudos LEADER e SUSTAIN-6, esses achados consolidam os AR GLP-1 como
terapia cardioprotetora essencial (COUTINHO; SARAIVA, 2023).

4. IMPACTOS EMERGENTES DOS ANALOGOS DO GLP-1

O espectro terapéutico dos AR GLP-1 continua a se expandir. No estudo FLOW,
a semaglutida reduziu em 24% o risco de desfecho renal primario em pacientes com
DM2 e doencga renal crénica, com menor albuminuria e preservacao da taxa de filtragao
glomerular (COUTINHO et al., 2024; WILBON; KOLONIN, 2024). Evidéncias também
mostram redug&o da gordura hepatica, possivelmente independente da perda de peso,
por modulagdo do metabolismo lipidico (MCGLONE et al., 2024). Além disso, ha
potencial neuroprotetor: estudos sugerem menor incidéncia de deméncia e, em
modelos de Alzheimer e Parkinson, reducédo de placas amiloides, neuroinflamacgao e
estresse oxidativo, com restauracdo da proliferagdo neuronal via melhora da
sinalizagao insulinica cerebral.
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5. OS IMPACTOS SOCIAIS E ECONOMICOS DA "ERA GLP-1"

A ascensao dos AR GLP-1 levanta questdes sociais e econémicas. O alto custo
cria disparidades no acesso, limitado a quem pode pagar, exacerbando desigualdades
em saude (SCRAGG et al., 2025). A sustentabilidade financeira de tratamentos cronicos
e caros desafia os sistemas de saude, que enfrentam pressao e falta de recursos
(SCRAGG et al., 2025). A adeséao ao tratamento injetavel € um desafio, com taxas de
descontinuagcédo de até 70% em dois anos, e o receio do reganho de peso afeta a
aceitacao a longo prazo (SCRAGG et al., 2025).

6. PERSPECTIVAS FUTURAS

Os analogos do GLP-1, antes restritos ao diabetes, tornaram-se agentes de
amplo espectro no tratamento da sindrome cardio-renal-metabdlica. Ainda séo
necessarios estudos de longo prazo para confirmar seguranga e durabilidade dos
beneficios em diferentes populagdes (WILBON; KOLONIN, 2024). A pesquisa avanga
com combinagdes a outros horménios — GIP (tirzepatida), amilina (CagriSema) e
glucagon (retatrutida) — que mostram maior eficacia (MELSON; MIRAS;
PAPAMARGARITIS, 2023). Formulagdes orais como o orforglipron podem ampliar
adesao e acesso, enquanto estudos futuros devem priorizar adolescentes, idosos
frageis e a integragdo de terapias comportamentais para otimizar resultados e reduzir
o reganho de peso (SCRAGG et al., 2025).

CONSIDERAGOES FINAIS

Os analogos do GLP-1 marcaram uma mudanga de paradigma, transformando
o tratamento do diabetes, da obesidade e da doencga cardiovascular, com potencial
crescente em outras areas meédicas. Essa classe revolucionaria traz esperancga para
reduzir o fardo global das doengas crbnicas. Contudo, para que seu impacto seja
plenamente alcangado, € essencial enfrentar desafios de custo, acesso e equidade,
assegurando que a inovagéo se traduza em beneficios sustentaveis para a saude
publica global.
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O lipedema é uma doencga cronica caracterizada pelo acumulo bilateral, simétrico e
desproporcional de gordura, principalmente nos membros inferiores, frequentemente
confundido com obesidade e linfedema. Sua etiopatogenia permanece pouco
esclarecida, mas ha evidéncias crescentes de um papel central da sinalizagcéo
estrogénica. Diante disso, essa pesquisa objetiva-se, principalmente, analisar a
influéncia do horménio estrogénio no desenvolvimento e na progresséo do lipedema, a
partir de uma revisdo de literatura. O estrogénio, horménio esteroide que inclui as
formas estrona (E1), estradiol (E2) e estriol (E3), exerce seus efeitos principalmente por
meio dos receptores nucleares ERa e ERB. O equilibrio funcional entre ERa e ER[ €
determinante: enquanto o ERa promove expansao saudavel do tecido adiposo
subcutaneo, sensibilidade a insulina e protecao cardiovascular, o ER[3 apresenta efeitos
antiproliferativos e antiadipogénicos, funcionando como modulador negativo.
Alteracdes nesse balanco, como ocorre em condigdes como o lipedema, comprometem
os efeitos benéficos do estradiol e favorecem hipertrofia adipocitaria, fibrose e
inflamacao crénica. Além disso, no lipedema, as enzimas, como a aromatase e a 17[3-
hidroxiesteroide desidrogenase, presentes no tecido adiposo estdo com regulagéo
alterada, o que cria um microambiente local hiperestrogénico que contribui para
adipogénese patologica, mesmo em contextos de baixos niveis sistémicos de estradiol.
Contudo, embora bases bioldgicas robustas sustentem a relagdo entre estrogénio e
lipedema, a auséncia de ensaios clinicos randomizados ainda limita conclusdes
definitivas. Desse modo, compreende-se a importancia de estudos futuros para
compreender melhor a tematica e, com isso, explorar abordagens terapéuticas
direcionadas a sinalizagao estrogénica, visando diagnostico mais preciso e tratamentos
individualizados.

Palavras-chave: endocrinologia; estrogénio; lipedema.
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RESUMO

Objetivo: Evidenciar o potencial da bioimpressdo 3D como alternativa aos métodos
convencionais de transplante na perspectiva de suprir a escassez de 6rgados por meio
da producédo sob demanda com células autdlogas. Metodologia: Trata-se de uma
revisdo narrativa integrativa com abordagem exploratéria e carater multidisciplinar a
partir de busca bibliografica nas bases PubMed, Scopus, Web of Science, e Biblioteca
Virtual de Saude (BVS) e SciELO, utilizando os descritores “3D bioprinting”,
‘regenerative medicine”, “bioethics” e “organ transplantation” combinados pelo
operador booleriano “AND”. Foram escolhidos artigos recentes, datados entre 2019 e
2025, com o intuito de abordar os focos mais atuais do tema. Ao total, 15 obras foram
selecionadas de acordo com o periodo de publicagdo e os descritores de interesse.
Resultados e discussao: Através da leitura dos artigos foi possivel compreender a
relevancia dos estudos cientificos baseados em engenharia tecidual, especialmente,
na area da bioimpressao 3D. Foram abordados avangos contundentes nessa area, que
ja refletem seu enorme potencial. Dentre as vantagens, podemos citar a diminuigdo da
escassez de oOrgédos e tecidos, pois esse método consegue suprir demandas
individualizadas ao invés de depender de ofertas como nos casos de transplantes
tradicionais. Contudo, ha fatores tecnoldgicos, bioéticos e socioculturais que implicam
na possivel implementagédo da bioimpresséo no futuro. Todavia, é necessario explorar
novas intervengdes para o cenario de transplante de 6rgéos, onde ha milhares de
pessoas espalhadas globalmente aguardando em filas de espera e com altos indices
de desfechos ruins devido ao risco de rejeicdo. Consideragdes finais: Com o advento
da inteligéncia artificial, devemos considerar a grandiosa capacidade sinérgica dessas
tecnologias se usadas em conjunto. Algoritmos gerados por |A podem otimizar os
recursos de scanning e de remodelagao, trazendo uma grande preciséo ao replicar as
células. Compreende-se que os avangos biotecnologicos estdo cada vez chegando
mais proximo de transcender os limites entre as barreiras atuais da medicina, o que
pode gerar um marco historico em um futuro ndo distante.

Palavras-chave: Bioimpressdo 3D; Transplante de Orgdos; Medicina Regenerativa;
Bioética.
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INTRODUGCAO

A bioimpressdo 3D é uma tecnologia inovadora da engenharia tecidual e da
medicina regenerativa, que utiliza impressoras adaptadas para fabricar tecidos e 6érgaos
funcionais por meio da deposigdo precisa de biotintas, geralmente compostas por
células e biomateriais. Seu processo baseia-se na integracdo de design auxiliado por
computador e dados de exames de imagem, como ressonancia magnética e tomografia
computadorizada, possibilitando a criagdo de modelos digitais tridimensionais que
orientam a impresséo. Essa abordagem tem aplicagdes promissoras em transplantes,
testes farmacoldgicos e remodelagem tecidual, representando um avancgo significativo
em direcdo a personalizagao terapéutica e a reducdo da dependéncia de modelos
animais ou doadores humanos (Ricci; Gibelli; Sirignano, 2023).

A engenharia de tecidos funcionais tridimensionais € uma promessa significativa
para o cenario dos transplantes de 6rgéos, mas varios desafios impedem a criagéo de
construtos totalmente funcionais e transplantaveis. No ambito tecnolégico, um dos
principais desafios encontrados é replicar as vastas e emaranhadas redes vasculares
essenciais para o fornecimento de nutrientes e oxigénio, além de também atuarem na
remogao de residuos em tecidos mais espessos (Eskandar, 2025).

No ponto de vista ético, a criagcdo de tecidos e 6rgdos humanos para transplantes
por meio da bioimpressao aborda reflexdes sobre os limites morais da intervencao
tecnolégica em processos bioldgicos naturais, como a propria morte. Ainda que essa
tecnologia tenha a premissa de reduzir a escassez de 6rgaos, ela também levanta
preocupagdes em relacdo a mercantilizagdo da vida humana (Eskandar, 2025).

Segundo dados da Organizagdo Mundial da Saude (OMS, 2024), globalmente,
milhdes de pessoas aguardam na fila de transplantes, com uma desproporgao
acentuada entre o numero de doadores e receptores, de modo que, a faléncia de
orgaos, apesar dos avangos da medicina, ainda persiste como um problema de saude
global. Logo, em virtude destes fatos, observa-se que o advento da bioimpressao 3D
tem potencial para adentrar neste cenario como uma via alternativa aos transplantes
tradicionais, diminuindo o tempo de espera e otimizando questdes de logistica (Almeida
et al., 2025).

Diante de seu potencial transformador, a bioimpressao deve ser vista como uma
ferramenta essencial para o futuro da medicina regenerativa. A busca continua por
inovagdes nessa area pode impactar profundamente a qualidade de vida de milhdes de
pacientes ao redor do mundo, oferecendo solu¢des personalizadas e mais eficazes. A
implementagdo estratégica dessa tecnologia, aliada a investimentos em pesquisa,
regulamentagcdo e formagédo profissional, sera determinante para consolidar a
bioimpressdo 3D como um dos pilares da medicina do futuro (Souza e Silva et al.,
2025).
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OBJETIVOS

Evidenciar o potencial da bioimpressdao 3D como alternativa aos métodos
convencionais de transplante na perspectiva de suprir a escassez de 6rgados por meio
da produgéo sob demanda com células autélogas.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa integrativa com abordagem exploratéria e
carater multidisciplinar a partir de busca bibliografica nas bases PubMed, Scopus, Web
of Science, e Biblioteca Virtual de Saude (BVS) e SciELO, utilizando os descritores “3D
bioprinting”, “regenerative medicine”, “bioethics” e “organ transplantation” combinados
pelo operador booleriano “AND”.

Foram incluidos artigos publicados entre 2019 e 2025, em inglés, portugués ou
espanhol, que abordassem aspectos tecnoldgicos, clinicos e bioéticos da bioimpressao
3D, recorrendo-se a obras de referéncia de mesma temporalidade para conceituar e
esclarecer, de maneira precisa, as principais alteragdes relevantes do estudo.

O processo de refinamento ocorreu em duas etapas: inicialmente, realizou-se a
triagem dos titulos e resumos para identificar os estudos que atendiam aos critérios de
elegibilidade; em seguida, procedeu-se a leitura integral das obras selecionadas. Apos
a sondagem inicial foram encontrados 158 artigos nas bases de dados citadas, dos
quais foram selecionados cerca de 15 artigos por apresentarem maior pertinéncia ao
proposto.

Quanto aos critérios de exclusdo, foram descartadas publicagdes
desatualizadas, assim como produgdes cientificas que ndo apresentavam alinhamento
ou relevancia para o pressuposto proposto, bem como duplicatas eletrénicas. Os
resultados foram sintetizados em uma perspectiva translacional, correlacionando
evidéncias pré-clinicas e desafios clinicos, além de discutir implicagdes regulatérias e
bioéticas para a implementagao da bioimpressao 3D no cenario dos transplantes de
Orgaos.

”

RESULTADOS E DISCUSSAO

A bioimpresséao consiste em um modelo tecnoldgico inovador que representa um
marco na histéria da medicina regenerativa e da engenharia de tecidos. Seu processo
envolve a criagédo de estruturas biolégicas complexas, como tecidos e 6rgaos, utilizando
uma impressora 3D especializada. O processo se resume na preparacao de biotintas,
as quais consistem em misturas contendo células vivas obtidas do proprio paciente e
biomateriais, como colageno ou acido hialurdénico, que servem como suporte ou
“scaffolds” de matriz extracelular para as células com intuito de replicagéo, sendo assim
possivel remodelar ou reconstruir tecidos utilizando células-tronco pluripotentes ou
células especificas de determinado tecido, como os hepatdcitos. (D’Alessandro et al.,
2024)

As aplicagbes atuais da bioimpressdo 3D abrangem um campo vasto, estando
ja presente em diferentes vertentes clinicas, mesmo que de forma sucinta. Um exemplo
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disso, s&o os ensaios farmacoldgicos em tecidos que mimetizam tumores hepaticos
reais, reduzindo a necessidade de modelos animais ou humanos. Nesta vertente,
pesquisadores alcangaram fungdes hepaticas parciais, incluindo a sintese de albumina
e a atividade do citocromo P450. De modo semelhante, os avangos no tecido
miocardico sdo contundentes, alcangando propriedades eletrofisiolégicas proximas as
do musculo cardiaco, indicando potencial para regenerar areas afetadas por infarto
agudo do miocardio (Das et al., 2023; Eskandar, 2025; Wang et al, 2021)

A rede vascular, cuja fungdo se resume em transporte de nutrientes e oxigénio
para os tecidos também é um fator crucial a ser aprimorado para a possivel
implementagdo desse método. Dentre as principais técnicas de nesta vertente,
destacam-se os métodos por extrusdo e por laser, nos quais hidrogéis como alginato
de sodio e quitosana formam estruturas tubulares com células encapsuladas,
favorecendo a viabilidade celular, a troca metabdlica e a obtencéo de redes vasculares,
essenciais a produgdo de tecidos e 6rgaos funcionais. (Das et al., 2023)

Na area da dermatologia, enxertos e biocurativos de pele feitos através de
células-tronco mesenquimais demonstraram melhora na cicatrizacdo de feridas por
gueimaduras e também associadas a microvascularizagdo, como no diabetes mellitus.
Esses tratamentos estimularam a producdo de colageno, aumentaram a proliferacéo
celular e favoreceram a adeséao do tecido regenerado. No campo dermatoldgico, o foco
€ otimizar a reparacdo durante a cicatrizagdo. Estudos mostram que células-tronco
mesenquimais da medula éssea ou do tecido adiposo regulam interleucinas
inflamataorias, promovem quimiotaxia celular e intensificam a angiogénese no processo
cicatricial da pele. (Pereira et al., 2023)

Apesar das inumeras vantagens, diversos aspectos bioéticos e sociais ainda
limitam a plena implementagdo da bioimpressdo 3D. Os principais desafios
concentram-se na viabilidade dos produtos, nos protocolos de seguranca e nas
questdes juridicas e socioculturais. Até 0 momento, ndo ha consenso entre agéncias
reguladoras, como a FDA, sobretudo porque cada tipo celular exige protocolos
especificos e rigorosos. Embora persistam obstaculos relevantes, as perspectivas
futuras permanecem promissoras, e é inegavel que os avangos alcangados ao longo
de anos de pesquisa ja beneficiam, direta e indiretamente, inUmeras pessoas em
diferentes partes do mundo. (Das et al., 2023).

A era da inteligéncia artificial ja é realidade, e sua integragdo com a bioimpressao
revela grande potencial sinérgico. Algoritmos de |A permitem otimizar a organizagao
geoespacial dos construtos, aumentando a capacidade regenerativa e reduzindo riscos
de rejeigdo, pois utilizam células do proprio paciente. Estudos ja apontam essa
associagdo, indicando que a unido dessas tecnologias pode gerar avangos
significativos na medicina regenerativa em um futuro proximo. (D Alessandro et al.,
2024)

Diante desse cenario inconclusivo, por ora, devemos também enfatizar a
necessidade crescente de transplante de 6rgaos pelo mundo. O transplante tradicional
de 6rgdos depende de doadores, que geralmente s&o limitados, levando a longos
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periodos de espera e altas taxas de morbimortalidade entre os pacientes que aguardam
em filas. A bioimpresséao, por outro lado, tem o potencial de gerar 6rgaos sob demanda,
podendo suprimir ou minimizar os efeitos da escassez. (Eskandar et al., 2025)

CONSIDERAGOES FINAIS

Os artigos analisados possibilitam entender a importancia dos estudos em
medicina regenerativa, especialmente, na area da bioimpressdo 3D. Como visto, essa
técnica tem um enorme potencial embutido em sua trajetoria atual e também em suas
perspectivas futuras, incluindo a possibilidade ser incluida no cenario dos transplantes
de 6rgédos. Apesar dos obstaculos biotecnolégicos e socioculturais, seus feitos até
entdo carregam um grande impeto que tendem a cruzar as barreiras atuais ja
conhecidas na medicina.

O advento da inteligéncia artificial, por sua vez, tem a capacidade de expandir
os horizontes da bioimpressao, que pode chegar a patamares de precisdo jamais antes
vistos. Com a sequenciag¢ao de algoritmos criados por |A, essa técnica tende a ser mais
precisa, e, por consequéncia, havera um aprimoramento tecnologico significativo nos
préximos anos, o que pode sugerir novas descobertas em varios campos clinicos e
trazer inumeros beneficios para a sociedade.

O transplante de 6rgéos € um tema de extrema relevancia, pois define a trajetéria
de milhares de vidas anualmente, considerando a quantidade de pessoas na fila de
espera, além das inUmeras rejeigdes que ocasionam o ébito. E indispensavel evidenciar
a necessidade de pesquisas cientificas continuas na area da medicina regenerativa,
com o intuito de reduzir as mortes causadas pela demora da aquisicdo de 6rgaos e
pelas rejeicdes que o mesmo pode ocasionar.
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RESUMO

Objetivo: Evidenciar a importancia da técnica de bloqueio do nervo pudendo e sua
funcdo na analgesia e relaxamento perineal intraparto. Metodologia: Trata-se de uma
revisado integrativa de literatura, realizada nas bases cientificas Scientific Eletronic
Library Online e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online, o qual
acessado via PUBMED. Foram utilizados os Descritores em Ciéncias de saude “dor no
parto”, “analgesia obstétrica” e “nervo pudendo” e seus respectivos em inglés. Os
trabalhos selecionados sao datados entre 2014 e 2025, com relevancia ao assunto.
Resultados e discussdo: A anestesia peridural é consolidada como padrdo ouro para
analgesia durante o trabalho de parto. Apesar disso, € benéfico conhecer diferentes
técnicas de alivio algico, que mantenham a parturiente ativa e com mobilidade
preservada. E nesse sentido que o bloqueio do nervo pudendo tem evidéncia, por ser
uma técnica que promove nao sé melhora da dor, como também auxilia a expulsao fetal
ao relaxar musculos perineais. O bloqueio bilateral dos nervos pudendos também é
muito bem aplicado em ocasidées onde o parto sera realizado em local de baixa
complexidade, sendo realizado pelo proprio obstetra. Consideragdes finais: O bloqueio
do nervo pudendo no segundo estagio do parto é uma alternativa eficaz, segura e de
facil execucédo, além de gerar o benéfico relaxamento de musculatura. Sua capacidade
de analgesia para perineo, com minima interferéncia hemodinamica e preservacéo de
mobilidade materna refor¢a seu valor. O presente artigo considerou que o bloqueio do
ramo pudendo é uma técnica com muitas vantagens, as quais superam riscos ou
possiveis efeitos adversos.

Palavras-chave: Dor no Parto; Nervo Pudendo; Analgesia Obstétrica.

INTRODUCAO

O trabalho de parto é sabidamente uma situagao emocionante, e que pode ser
traumatica para a parturiente, de acordo com o grau de dor pelo qual a mesma é
submetida. Deste modo, a mulher que optar por analgesia de parto € assegurada pela
lei, por meio das portarias do Ministério da Saude numero 2.815/1998 e numero
572/2000. Sendo assim, a evidéncia mais precoce da necessidade de métodos
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analgésicos durante o parto é o pedido da gestante, visto que ela, e apenas ela,
conhece seu limiar de dor (Maia, Costa; 2024).

As mudangas fisiologicas pelas quais o corpo passa para preparagédo do parto
incluem: dilatag&do cervical, aumento da tens&do muscular do utero e compressao de
estruturas pélvicas, que geram incbmodo, principalmente no curso do plexo lombo-
sacro, adjacente ao canal de parto (Veiga et al.; 2021). Ademais, a dor, somada a
ansiedade do momento, pode gerar efeitos ruins, causados pela liberagéo de cortisol e
catecolaminas, em resposta ao estresse doloroso. A atividade tocolitica da adrenalina,
por exemplo, produz contragdes descordenadas, e as demais substancias liberadas em
resposta ao estimulo doloroso também afetam fatores de circulagdo uteroplacentaria
(Aragao et al.; 2019).

A dor visceral ocorre durante o primeiro e segundo estagio do parto, a cada
contragao uterina a pressao sobre o ceérvix ativa aferéncias nociceptivas excitatorias
tipos C, originadas de raizes de T10 até L1 (Guedes-Martins et al., 2014). Ja no
segundo estagio. a dor somatica entra em ag&o, com carater agudo, mais localizada
em perineo, vagina e reto. Esta dor é essencialmente causada pelo estiramento,
isquemia e algumas vezes lesdo lacerativa, gerados pelo deslocamento do bebé pelo
canal de parto. As estruturas nervosas responsaveis pela comunicagao deste estimulo
em raizes de S2-S4 e L1-L2 sao, respectivamente, as fibras finas e mielinizadas dos
nervos pudendo e cutédneo posterior da coxa, além dos ramos cutdneos do nervo
ilioinguinal (Rocha, Nascimento; 2024).

Atualmente, muito se propaga o uso de técnicas ndo farmacolégicas para o
manejo algico, como banhos quentes, deambulacdo e estimulagcdo elétrica
transcutanea, a qual envia aferéncias ao cérebro mais rapido que as fibras
transmissoras do sinal doloroso, mascarando-o (Rocha, Nascimento; 2024). Vale
ressaltar que o anestésico mais indicado para o parto € aquele que bloqueia
exclusivamente as vias sinalizadoras de dor, mantendo demais fung¢des intactas, para
isto, a anestesia regional, também chamada bloqueio de neuroeixo, é ideal.

A esse respeito, o bloqueio do nervo pudendo surge como técnica classica,
menos invasiva do que as atualmente empregadas e, apesar de raramente utilizado,
tem excelentes resultados no controle e manejo algico durante o periodo de expulsivo.
Além disso, o bloqueio bilateral do pudendo se aplica muito bem em ocasides onde o
parto sera realizado em local de baixa complexidade.

Sendo assim, o intuito desse trabalho é evidenciar a importancia da técnica de
bloqueio do ramo pudendo, como alternativa aos métodos convencionais de analgesia,
para manejo algico no segundo periodo de parto. Haja vista ser uma técnica que
promove né&o sO6 melhora da dor, como também auxilia a expulsdo fetal ao relaxar
musculos perineais. Trata-se de uma técnica de execugao facil, que pode ser realizada
por outros membros da equipe que ndo o anestesista. O bloqueio tem exceléncia em
diferentes niveis de assisténcia ao parto.
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OBJETIVOS
O presente artigo tem como objetivo evidenciar a técnica de bloqueio do ramo
pudendo para manejo algico no segundo periodo de parto.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, que aborda os diferentes
panoramas sobre a analgesia de parto, sua importéncia, técnicas e desfechos,
buscando evidenciar ainda o método de bloqueio do nervo pudendo. Para elaborar o
documento, primeiro foi necessario identificar um tema relevante e selecionar uma
questdo que seria o norte da discussdo, assim surgiu a pergunta “Quais s&o as
vantagens, limitagdes e técnica da analgesia intraparto realizada pelo bloqueio do ramo
pudendo?”. Depois desta etapa, foram definidos critérios de inclusdo, ou nao, da
bibliografia, seguida da coleta e analise de informacgbes dos textos selecionados.
Porfim, os dados trazidos pelas referéncias utilizadas foram interpretados conforme a
visdo critica dos autores, para serem sintetizados neste artigo.

A busca foi realizada por meio da internet, em bases como Scientific Eletronic
Library Online (SciELO), e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE), este ultimo visualizado por meio da plataforma PUBMED, usando os
descritores em ciéncias da saude (DeCS) “dor no parto”, “nervo pudendo” e “analgesia
obstétrica” e suas respectivas equivaléncias em inglés as MeSH'’s (Medical Subject
Headins) “Labor Pain”, “pudendal nerve” e “anelgesia, obstretrical”.

O critério de excluséo inicial teve carater temporal. A inteng&o inicial era excluir
trabalhos anteriores ao ano de 2018, mas houve excegdao para um unico artigo,
Bloqueio do nervo pudendo e simulagdo obstétrica (Guedes-Martins et al., 2014),
publicado em 2014, devido ao seu conteudo e relevancia para a discussao. Por isso, o
intervalo temporal foi maior, de 2014 até 2025. A proxima etapa para a inclusao foi
baseada na leitura do titulo e a terceira, na analise do resumo do estudo, para breve
estudo da relagdo com o tema de debate. Ao final desta leitura, foram encontrados os
artigos que passariam por leitura completa e selegéo definitiva dos que seriam fontes
para o atual texto.

Ao todo, foram encontrados na plataforma SciELO 232 artigos na lingua
portuguesa, e 457 em inglés conforme os descritores escolhidos. Ainda, no site
PUBMED 26 932 estdo disponiveis na lingua inglesa, e 132 em portugués. Vale
ressaltar que os resultados numeéricos apresentados se referem a busca de um
denominador, por vez, sem filtro algum, a ndo ser o vernaculo de pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Com base em todo o processo metodologico, foram selecionadas pesquisas
entre 2014-2025, nos idiomas inglés e portugués, que estivessem diretamente
relacionadas ao tema. Em resumo, 247 estudos passaram pelo primeiro e segundo
filtro, destes sobraram 23 e, apds a leitura meticulosa, 12 foram escolhidos. Esses
artigos ainda necessitaram de uma nova filtragem por relevancia para que se
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encaixassem no numero ideal de referéncias permitidas para a publicacdo deste
estudo.

O manejo da dor permanece sendo um desafio para o obstetra. A analgesia
peridural € considerada ha muito tempo o padrdao ouro durante o trabalho de parto
(Rocha, Nascimento; 2024), mas ainda assim o seu uso possui limitagdes e efeitos que
nao sao benéficos, como o prolongamento do periodo expulsivo e maior necessidade
de partos instrumentais, isto €, aqueles com uso de forceps ou vacuo (Veiga et al.,
2021). E neste contexto que surge o bloqueio do nervo pudendo, uma alternativa
segura, especialmente para o segundo periodo de parto, em situagcbes com
indisponibilidade ou contraindicagbes para o bloqueio neuroaxial (Guedes-martins et
al., 2014).

O bloqueio do nervo pudendo apresenta muitas vantagens, ele é de facil
execucao, podendo ser realizado por membros da equipe que nao o anestesista, como
o proprio obstetra. Além disso, oferece baixo risco de hemorragias e infecgées em sitio
de aplicagdo (Guedes-martins et al., 2014). Este método age em perineo, vagina e
regido inferior da pelve, de acordo com o curso do nervo, diminuindo a dor e conferindo
intenso relaxamento muscular perineal (Pan et al, 2025), o que facilita o processo de
expulsdo do feto. Ademais, tem interferéncia minima na dinamica do utero e na
mobilidade materna. Assim a parturiente se mantém ativa e aliviada durante o parto.

Todavia, as limitagdes relacionadas ao bloqueio do nervo pudendo podem ser
significativas. Esta técnica ndo confere analgesia no primeiro periodo do parto, por
causa da origem visceral da dor nesse momento. Além disso, a parte anterior da pelve
nao pode ser anestesiada por este método, uma vez que € inervada pelos nervos
genitofemoral e ilioinguinal, de modo que € necessaria a infiltracdo adicional destes
ramos para a completa analgesia (Guedes-martins et al., 2014). Os riscos fetais sédo
infimos, pois nao existe tempo suficiente para a metabolizagdo placentaria do
anestésico, entre 0 momento do bloqueio nervo pudendo e a expulsao completa do
feto. Assim, os bebés ndo costumam apresentar niveis plasmaticos da droga
anestésica.

A técnica para realizagédo do bloqueio tem abordagem transvaginal, apalpando-
se a espinha isquiatica pela vagina ou reto com o dedo indicador, a agulha € inserida
entre o dedo indicador e médio, rumo a espinha isquiatica, buscando atravessar o
ligamento sacro-espinhoso até encontrar a resisténcia conferida pelo nervo pudendo,
onde injeta-se o anestésico. Em contrapartida, a abordagem transperineal € bem
aplicada quando a apresentagao fetal atrapalha a palpagéo da vagina. Por esta via,
localiza-se a tuberosidade isquiatica em palpagdo superficial. E neste local onde a
agulha sera inserida, medialmente ao ponto palpado, cerca de 2,5 cm, para a injegao
anestésica. Como supracitado, a regido anterior da pelve nao recebe os beneficios do
bloqueio do ramo pudendo. Sendo assim, durante o bloqueio transperineal desse nervo,
a agulha pode ser redirecionada para tecidos vulvares, na intencdo de atingir ramos
genitofemorais e ilioinguinais. A técnica, independente da abordagem, deve ser
realizada bilateralmente (Guedes-martins et al., 2014).
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Acresce que parturientes por via natural frequentemente relatam a percepcao,
individual como deve ser, de analgesia inadequada, principalmente durante o periodo
expulsivo, o que pode ter impacto negativo no vinculo com o recém-nascido (Rocha et
al., 2024). Sdo em casos como este panorama que se enquadra a boa indicagdo do
bloqueio do nervo pudendo, que ajuda a reduzir a dor mais intensa do segundo periodo,
além de melhorar a satisfacdo da mulher nesse momento delicado.

Em suma, por mais que as técnicas neuroaxiais se mantenham em destaque no
controle algico perinatal (Aragao et al., 2019), a classica técnica do bloqueio pudendo
deve se reestabelecer, seja em partos com evolugéo rapida, ou ambientes de menor
complexidade, nos quais técnicas menos invasivas devem ter prioridade. O processo
de valorizag&do deste método pode ampliar o repertério de opg¢des seguras e contribuir
para condutas mais humanizadas.

CONSIDERAGOES FINAIS

O alivio da dor durante o trabalho de parto € direito fundamental da mulher,
devendo ser assegurando pela equipe médica. Assim, embora a analgesia peridural
permaneg¢a como padrao ouro, este estudo evidencia que o bloqueio do nervo pudendo
no segundo estagio do parto € uma alternativa eficaz, segura e de facil execugao, além
de gerar o benéfico relaxamento de musculatura. Sua capacidade de analgesia para
perineo, com minima interferéncia hemodinamica e preservacido de mobilidade
materna refor¢a seu valor.

Além disso, ao minimizar a dor, o bloqueio contribui para uma experiéncia de
parto mais positiva, reduzindo a percepc¢éo de analgesia insuficiente e incentivando a
participagéo ativa da mé&e no processo de dar a luz. Assim, o presente artigo considerou
que o bloqueio do ramo pudendo é uma técnica com muitas vantagens, as quais
superam riscos ou possiveis efeitos adversos, que deve ser apresentada para a
paciente durante as consultas pré-natais.

Dessa forma, amplia-se as estratégias individualizadas de analgesia,
respeitando a autonomia da mulher, promovendo também uma assisténcia obstétrica
mais acolhedora e baseada em evidéncias.
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RESUMO

O presente trabalho tem como objetivo esclarecer os efeitos do tabagismo na formagéao
e progressdo das doengas vasculares, com énfase na Doencga Arterial Obstrutiva
Periférica (DAOP) e na Trombose Venosa Profunda (TVP), destacando os impactos
fisiologicos da nicotina e outras substéncias presentes no tabaco. Foi realizada uma
revisao integrativa da literatura, de abordagem qualitativa e exploratoria, baseada em
artigos publicados entre 2020 e 2025 nas bases PubMed, utilizando descritores
relacionados ao tabagismo e doengas vasculares, com selec¢do criteriosa de estudos
clinicos, metanalises e revisdes sistematicas. Os resultados apontam que o tabagismo
promove disfun¢cdo endotelial, aumento do estresse oxidativo e estado pro-trombdético,
fatores que potencializam a aterogénese e a formagao de trombos venosos. Na DAOP,
o tabaco eleva em aproximadamente 3,4 vezes o risco da doenga, acelerando seu
desenvolvimento e agravando o prognostico, enquanto na TVP, mesmo com influéncia
menos marcante, o tabagismo aumenta em cerca de 20% o risco, com relagdo dose-
resposta significativa. A discussdo destaca que esses efeitos decorrem da agéo
conjunta da nicotina e das toxinas do cigarro, presentes também em formas alternativas
como o cigarro eletrénico e o tabaco aquecido, reforgcando a importancia da prevengao
e cessacgao do tabagismo. Além disso, avangos na farmacoterapia, incluindo o uso de
inibidores da enzima conversora de angiotensina, estatinas e agentes antioxidantes,
mostram-se promissores na reversao da disfuncado endotelial e na redug¢ao dos eventos
cardiovasculares associados. Conclui-se que o tabagismo € um fator determinante na
génese e progressao das doengas vasculares estudadas, sendo essencial sua
abordagem integrada para prevencdo e tratamento, visando diminuir a
morbimortalidade relacionada.

Palavras-chave: Tabagismo; Doenga Arterial Obstrutiva Periférica; Trombose Venosa
Profunda; Disfungdo Endotelial; Fisiopatologia.

INTRODUGCAO

O tabagismo permanece como uma das principais causas evitaveis de
morbidade e mortalidade em todo o mundo, representando um fator de risco crucial
para diversas doencgas cronicas, especialmente as cardiovasculares. Estima-se que
mais de 1 bilhdo de pessoas globalmente sejam fumantes ativos, e o tabaco é
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responsavel por aproximadamente 8 milhdes de mortes anuais, segundo dados da
Organizagao Mundial da Saude (OMS). A inalagdo dos compostos toxicos presentes na
fumaca do tabaco desencadeia uma série de alteragdes bioldgicas que promovem a
disfuncdo vascular, entre elas a lesdo endotelial, o aumento do estresse oxidativo,
processos inflamatérios crénicos e uma maior tendéncia a formagéo de trombos. Estes
mecanismos sao fundamentais na génese e progressao das doengas vasculares, que
constituem uma das maiores causas de incapacitagao e obito globalmente.

Além do cigarro convencional, formas alternativas de consumo, como o cigarro
eletrbnico, o tabaco aquecido e o uso de narguilé, vém ganhando popularidade e
despertando preocupacgdes crescentes entre os especialistas. Embora apresentem
diferencas em sua composi¢ao e modo de consumo, estas modalidades compartilham
a presenca da nicotina e de diversas substancias toxicas capazes de promover efeitos
deletérios sobre a vasculatura. A crescente evidéncia cientifica sugere que, apesar de
algumas variagdes no grau de impacto, o potencial para causar disfungcdo endotelial e
alteragdes hemostaticas permanece significativo.

No contexto das doencas vasculares, destaca-se a Doenca Arterial Obstrutiva
Periférica (DAOP) e a Trombose Venosa Profunda (TVP) como condi¢des relacionadas
ao tabagismo, embora cada uma apresente caracteristicas fisiopatologicas especificas.
A DAOP envolve a obstrugdo progressiva das artérias periféricas, levando a diminuicdo
do fluxo sanguineo para os membros, enquanto a TVP se caracteriza pela formagao de
trombos nas veias profundas, podendo ocasionar complicagdes graves como a embolia
pulmonar. Ambas as condi¢des tém sua formacao e evolugao influenciadas por fatores
que incluem o consumo de tabaco, reforcando a importancia do entendimento do
tabagismo como um elemento central na saude vascular.

Este trabalho visa aprofundar a analise do tabagismo como fator determinante
na formagao e progresséo de doengas vasculares, com foco na DAOP e TVP, buscando
fundamentar a importancia da prevengao e controle do consumo de tabaco para a
reducao do impacto dessas enfermidades.

OBJETIVOS

Esclarecer os efeitos cardiovasculares do tabagismo, especialmente no contexto
da Doencga Arterial Obstrutiva Periférica e da Trombose Venosa Profunda, mostrando
os efeitos fisioloégicos da nicotina e de outras substéncias de forma prejudicial no
organismo, a fim de ndo so6 elucidar, mas também conscientizar.

METODOLOGIA

A presente pesquisa trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com
abordagem basica, qualitativa, exploratoria e bibliografica, cujo objetivo foi identificar
publicagdes sobre o tabagismo como fator determinante na formacgéo e progresséo de
doencas vasculares com foco na doenca arterial obstrutiva periférica e na trombose
venosa profunda. A busca foi realizada na base de dados PubMed, utilizando os
descritores: “smoking”, “smoke”, “tobacco”, “peripheral artery desease”, “artery”,
“thrombus”,  “endothelial  dysfunction”,  “atherosclerosis”,  “pathophysiologic”,
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‘mechanism” e “pharmacotherapies”. Fazendo as devidas combinagbes com os
operadores booleanos (AND e OR) como “tobacco AND peripheral artery disease”.

Como critérios de inclusdo, foram considerados artigos em inglés ou portugués,
disponibilizados gratuitamente na integra, publicados entre 2020 e 2025, que se
enquadrassem nos formatos de ensaios clinicos, metanalises, estudos randomizados,
analises criticas e revisdes sistematicas, voltados a fisiopatologia, formagao e
progressdo dessas disfungdes. Dessa forma, foram encontrados um total de 696
publicacdes. Excluindo artigos através do modelo PRISMA (Preferred Reporting ltems
for Systematic Reviews and Meta-Analyses) como, duplicatas (n=13) publicagdes em
outros idiomas (n=56), trabalhos indisponiveis na integra (n=63), analise de titulo e
resumo (n=287) ou que n&o abordassem diretamente o tema proposto (n=247). Assim,
os 30 artigos restantes foram lidos na integra, e destes, foram selecionados 5 por
melhor atenderem aos objetivos da pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSOES

O tabagismo exerce efeitos deletérios multifatoriais sobre o sistema vascular,
sendo um dos principais fatores de risco para doencgas arteriais e venosas (Wang,
2021). Seus impactos podem ser compreendidos em trés eixos fisiopatoldgicos
centrais: disfungcéo endotelial, estresse oxidativo e estado pré-trombaético (Klein, 2022).

O tabaco compromete a fungdo endotelial ao reduzir a biodisponibilidade do
oxido nitrico (NO). Isso resulta em vasoconstrigdo, adesdo leucocitaria e ativagéo
plaquetaria (Wang, 2021). Estudos recentes mostram que fumantes apresentam menor
dilatagcao fluxo-mediada e aumento de PAI-1, evidenciando perda da fungao protetora
do endotélio (Behrooz, 2023). Esse desequilibrio promove perda da tonicidade vascular
e favorece o desenvolvimento de placas aterosclerdticas.

Associada a disfungdo endotelial, ocorre intensa geracao de espécies reativas
de oxigénio, levando a oxidagdo de LDL, formacdo de foam cells e ativagdo de
processos inflamatorios (Klein, 2022). Esse ambiente acelera a aterogénese e explica
por que fumantes desenvolvem Doenga Arterial Obstrutiva Periférica (DAOP) mais cedo
e de forma mais grave (Wang, 2021). Vale destacar que n&do apenas o cigarro
convencional, mas também produtos aquecidos como o cigarro eletrénico demonstram
aumentar a rigidez arterial e a formagéo de trombos plaquetarios (Lyytinen, 2024),
reforcando que novas formas de consumo de nicotina ndo séo isentas de risco vascular.

Além da disfungdo endotelial e do estresse oxidativo, o tabagismo também
favorece a formag&o de coagulos ao induzir um estado de hipercoagulabilidade. Isso
acontece porque o cigarro aumenta os niveis de fibrinogénio no sangue, deixa as
plaquetas mais ativas e diminui a capacidade natural do organismo de dissolver
coagulos (fibrindlise), principalmente pelo aumento do inibidor do ativador do
plasminogénio (PAI-1). Além disso, altera o equilibrio entre o fator tecidual (TF),
responsavel por iniciar a coagulagao, e o seu inibidor (TFPI), tornando a circulagdo mais
propensa a formagdo de trombos (Klein, 2022). Esse ambiente hemostatico
desregulado n&o afeta apenas as artérias, contribuindo para eventos como infarto e
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DAOP, mas também aumenta a vulnerabilidade para a trombose venosa profunda,
especialmente quando outros fatores de risco estdo presentes.

Na DAOP, esses mecanismos convergem para uma evolugao clinica agressiva:
claudicagao progressiva, isquemia critica, ma cicatrizagao, infecgdes e risco elevado
de amputagdes. Estudos populacionais recentes mostram que fumantes ativos tém
risco 3 a 4 vezes maior de desenvolver DAOP em comparagao a nado fumantes
(Behrooz, 2023). Além disso, mesmo apoOs intervengdes, pacientes que continuam
fumando apresentam pior prognostico, com maior mortalidade e incidéncia de eventos
adversos (Wang, 2021).

No contexto da trombose venosa profunda (TVP), o papel do tabaco se relaciona
diretamente a triade de Virchow (lesdo endotelial, estase e hipercoagulabilidade).
Embora n&o seja o fator isolado mais determinante, interage com outros riscos — como
imobilizagdo e uso de horménios —, aumentando a probabilidade de eventos
trombdticos (Behrooz, 2023). Meta- analises recentes confirmam risco relativo 20%
maior de TVP em fumantes cujo impacto segue um padrao dose-resposta: quanto maior
e mais prolongada a exposi¢ao, maior o risco vascular.

Diante desse cenario, a farmacoterapia tem papel relevante no manejo. Classes
como inibidores da ECA, estatinas e agentes antioxidantes mostram eficacia em
restaurar a funcdo endotelial, reduzir o estresse oxidativo e atenuar processos
inflamatorios (Klein, 2022). Contudo, tais estratégias tém efeito limitado se o tabagismo
persiste. A cessagao permanece como a intervencgao isolada mais eficaz, com impacto
comprovado na redugdo do risco de eventos vasculares (Behrooz, 2023).

CONCLUSOES

Em sintese, o tabagismo age como um potente acelerador da aterosclerose e da
trombose venosa, com forte base fisiopatoldgica e epidemioldgica que justifica sua
identificacdo como alvo central em prevengao vascular. Os vinculos entre exposi¢ao ao
tabaco, alteragdes no endotélio, inflamagdo continuada e trombogenicidade explicam
tanto a magnitude quanto a rapidez dos efeitos clinicos observados.
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RESUMO

Objetivos: Descrever a aplicagado da Telemedicina no Brasil, dando enfoque em seus
avancos, desafios e barreiras encontradas para a sua consolidagéo no Sistema Unico
de Saude (SUS). Metodologia: Trata-se de uma revisao integrativa de literatura. Foram
utilizadas as bases de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e PubMed.
Selecionaram-se trabalhos desenvolvidos nos ultimos 10 anos que incluissem as
palavras-chave "Telemedicine" AND "Unified Health System" AND "Brazil". No final do
processo de triagem foram incluidos 14 artigos, e desses, os 6 mais pertinentes a
proposta da discussdo foram selecionados para compor o resumo. Resultados e
Discussao: A Telemedicina no Brasil passa por avangos significativos em sua
implementagao, permitindo atualmente que ela possa ser incluida em todos os niveis
de atencdo a saude. Na Atencgao Primaria, contribui para ampliar a acessibilidade dos
servicos de saude em locais remotos ou com atendimento precario. Isso repercute nos
niveis secundario e terciario, favorecendo a descentralizacdo do atendimento
hospitalar, a melhora no monitoramento do quadro dos pacientes e a reducéo de custos
nas internagcdes e no acompanhamento hospitalar ofertados pelo SUS. Entretanto, a
resisténcia de algumas equipes profissionais e a sua falta de capacitagdo, a
inseguranga e o desconhecimento dos pacientes sobre essa pratica, bem como a falta
de uma infraestrutura adequada e também de uma regulamentacdo sobre a
Telemedicina, formam barreiras para a sua implementag¢ao. Conclusao: A telemedicina
€ uma ferramenta estratégica para a ampliagdo do acesso a saude através do SUS. Ao
contar com o fomento de iniciativas publicas, a implementacédo da telemedicina pode
contribuir como um novo modelo de atendimento integralizado, resolutivo e
universalizado para o cidadao brasileiro.

Palavras-chave: Covid-19; SUS; Tecnologias em Saude; Telemedicina; Telessaude.

INTRODUGCAO

A telemedicina refere-se a oferta de servigos de saude realizados a distancia, na
qual paciente e profissional ndo compartiiham o mesmo espaco fisico, interagindo por
meio de recursos tecnolégicos (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020). Essa
abordagem abrange diferentes modalidades, como consultas médicas e
multiprofissionais realizadas remotamente (teleconsultas, linhas diretas e de apoio),
acompanhamento continuo de pacientes a distancia (telemonitoramento), programas
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de reabilitagdo mediados por tecnologia (telereabilitacdo), além do armazenamento e
envio eletrénico de informagdes clinicas — incluindo imagens, registros e videos —
para fins diagndsticos ou de acompanhamento. Também contempla a teleconsultoria,
que possibilita a troca de informacgdes e a discussédo de casos entre profissionais de
saude, favorecendo decisdes clinicas mais assertivas (Catapan et al., 2021).

Até o ano de 2019, a regulamentacdo da telemedicina no Brasil estava sob
responsabilidade do Conselho Federal de Medicina (CFM), sendo definida, a época,
como a pratica médica mediada por metodologias interativas de comunicagao
audiovisual e transmiss&o de dados, com finalidades assistenciais, educacionais e de
pesquisa em saude, sem especificacdo das modalidades contempladas (CONSELHO
FEDERAL DE MEDICINA, 2018). Em fevereiro de 2019, foi autorizada a realizagao de
consultas on-line, telecirurgias, telediagnosticos e outras aplicagdes, entretanto, a
resolucao foi revogada no mesmo ano.

No inicio de 2020, diante da pandemia causada pelo novo coronavirus, o pais e
o cenario internacional vivenciaram uma crise sanitaria sem precedentes, com impactos
severos sobre a vida humana, a saude publica e a economia. A Covid-19 apresentou-
se como um desafio global aos sistemas de saude, caracterizado pelo rapido
crescimento no numero de obitos e de pacientes em estado critico com pneumonia e
necessidade de suporte avangado. Em marco de 2020, o CFM passou a reconhecer a
telemedicina como eticamente valida para uso em carater excepcional, enquanto
perdurasse o enfrentamento a disseminac¢ao da Covid-19 (Caetano et al., 2020).

A promulgagdo da Lei Federal n° 14.510, em 27 de dezembro de 2022,
representou um marco regulatorio para a telessaude no Brasil. Essa norma alterou
dispositivos da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, com o objetivo de autorizar e
disciplinar a prestagéo de servigos de saude mediada por tecnologias de informagéao e
comunicagado em todo o territério nacional (6). Além disso, modificou a Lei n® 13.146,
de 6 de julho de 2015, que institui a Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com
Deficiéncia, adequando-a a nova realidade de atendimento remoto. A medida também
revogou a Lei n°® 13.989, de 15 de abril de 2020, que havia autorizado temporariamente
a pratica da telemedicina durante o periodo de emergéncia em saude publica
decorrente da pandemia de Covid-19. Dessa forma, a Lei n°® 14.510/2022 consolidou a
telessaude como pratica legitima, permanente e regulamentada no pais, assegurando
maior seguranga juridica e ampliando o acesso aos servigos de saude (Silva et al.,
2020).

Assim, a evolucdo da telemedicina no Brasil reflete ndo apenas avancos
tecnologicos e regulamentares, mas também uma transformacé&o estrutural no acesso
e na prestacao de cuidados em saude.

OBJETIVOS

O objetivo deste trabalho € desenvolver uma revisdo de cunho integrativo de
literatura que disserte sobre a implantacdo da Telemedicina no Brasil, dando énfase

42



Capitulo 07

nos avangos, desafios e barreiras tecnoldgicas encontradas durante a sua consolidagao
no Sistema Unificado de Saude (SUS).

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, com o objetivo de identificar os
principais avangos, desafios e barreiras tecnoldgicas que impactam a consolidagéo da
telemedicina no Sistema Unico de Saude (SUS) no Brasil. A busca foi realizada nas
bases de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e PubMed, no més de agosto de
2025. Em ambas as bases, foi aplicada a seguinte estratégia de busca: "Telemedicine"
AND "Unified Health System" AND "Brazil". Foram incluidos apenas os artigos com
texto completo disponivel e publicados nos ultimos 10 anos (2015-2025).

A pesquisa resultou em 64 artigos na BVS (provenientes das bases LILACS e
MEDLINE) e 33 na PubMed, totalizando 97 estudos. Apos a leitura dos titulos e
resumos, foram excluidos os artigos duplicados, aqueles que tratavam exclusivamente
da aplicacdo da telemedicina em uma unica doenca ou especialidade sem uma
discussao mais ampla sobre o SUS, e os que nao abordavam diretamente os avancos,
desafios ou aspectos tecnoldgicos da telemedicina no contexto da saude publica
brasileira.

Ao final do processo de triagem, foram incluidos 14 artigos que atenderam aos
critérios de inclusdo definidos para esta revisédo, dos quais foram selecionados 6 artigos
gue mais se adequaram a discussao do tema proposto.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise dos artigos selecionados pela metodologia revelou avangos
significativos da Telemedicina no Brasil, assim como desafios e barreiras para sua
consolidagdo no Sistema Unico de Saude (SUS) nacional. Diante do cenario de
progresso, destaca-se a maior acessibilidade de servigos de saude a populagées com
atendimento precario, em locais remotos; tal como a descentralizagdo dos
atendimentos hospitalares. Desse modo, como retratado por Lamas et al., 2025, a
implementacgéo da telemedicina € defendida como uma iniciativa de saude publica para
a ampliacdo do acesso a Atengao Primaria de Saude no Brasil.

Concomitante a isso, evidencia-se a melhoria no monitoramento do quadro de
pacientes e a abrangéncia de mais especialidades clinicas como telecardiologia,
teledermatologia, e teleradiologia. Um dos principais pontos vantajosos da
incorporagao da telemedicina, seria na viséo financeira, reduzindo custos do SUS com
hospitais, internagdes e atendimentos emergenciais (Pachito et al., 2022; Caetano et
al. 2020). Com isso, programas nacionais como o Telessaude Brasil Redes (TBR), vem
se fortalecendo em meio a rede de saude populacional (Silva et al., 2020).

Contudo, barreiras existentes dificultam o processo da consolidacdo da
telemedicina no SUS. Tais como a falta de infraestrutura adequada, desigualdades
regionais no acesso a Tecnologia de Informacdo e Comunicagédo (TIC), e falta de
regulamentac¢des bem definidas e disseminadas (Catapan et al., 2021). Além disso,
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existem desafios sociais em relacdo a resisténcia de equipes na incorporacdo da
telessaude dos atendimentos, da incapacitagado profissional, e da inseguranga dos
usuarios, além de questdes éticas e seguranga de dados dos usuarios (Cruz, 2021).

Em suma, os estudos e pesquisas revelam multiplos avangos e beneficios na
consolidagédo da telemedicina no Brasil. Com isso, tendéncias para o futuro também
foram destacadas, como a expansao do telemonitoramento nas redes de atencao,
organizagéo padronizada para os servigos de telessaude, capacitagdo adequada para
os profissionais, e investimento financeiro em infraestrutura e servigcos, a fim de
proporcionar acessibilidade e melhor atendimento médico com a telemedicina para os
usuarios.

CONSIDERAGOES FINAIS

Atelemedicina tem-se consolidado como uma ferramenta estratégica e funcional
para a ampliacdo e acessibilidade dos atendimentos de saude pelo SUS,
principalmente para regides isoladas com precariedade desse sistema. A pandemia
causada pelo Covid-19 foi o estopim para a adog¢ao desse modelo as redes de atencéo,
processo que se desenvolve até os dias atuais, enfrentando barreiras e desafios, para
sua consolidacao definitiva.

A politica publica tem seu dever de fomentar iniciativas que favorecem a
implementacdo da telemedicina dentro do Sistema Unico de Salde, superando
obstaculos tecnoldgicos e sociais, a fim de promover uma qualidade de atengao melhor
para a promog¢ao e prevencao da saude populacional. Com isso, tal modelo de
atendimento contribuira com um sistema mais integral, resolutivo e humanizado para o
cidadao brasileiro.
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RESUMO

O presente resumo expandido tem como objetivo sintetizar as principais evidéncias
cientificas sobre a eficacia da utilizagao da terapéutica baseada em Fibrina Rica em
Plaquetas (PRF) no tratamento de feridas cronicas e discutir a sua viabilidade de
implementagdo no cotidiano da assisténcia a saude. Com o intuito de alcangar os
objetivos propostos, foi realizada uma pesquisa de artigos cientificos nas bases de
dados National Library of Medicine (PubMed) e Scientific Electronic Library Online
(SciELO). Foram utilizados os descritores “Platelet-rich fibrin” e “Wound” e seus
correspondentes em portugués com a selecdo dos artigos seguindo critérios de
inclusdo e exclusao predefinidos. Os resultados indicam que o uso de membranas de
PRF é eficiente e vantajoso tanto para os pacientes quanto para os servigos de saude,
pois acelera o processo de reparacdo tecidual, possui minimos riscos associados,
reduz a dor local e a necessidade de analgésicos, bem como apresenta baixo custo.
Concluiu-se que os agregados plaquetarios constituem uma terapia inovadora
acessivel da medicina regenerativa, oferecendo uma perspectiva otimista para a
melhoria da qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-chave: Fibrina Rica em Plaquetas; Reparagéo Tecidual; Curativos Biologicos;
Feridas Cronicas.

INTRODUGCAO

A reparacao de feridas cronicas é um desafio significativo na area da saude que
requer constantemente tratamentos com terapias inovadoras para otimizar a
recuperacéo dos tecidos danificados (Nascimento et al., 2023). Nesse contexto, essas
feridas configuram um grave problema de saude publica devido a dificuldade de acesso
e/ou adeséo ao tratamento, muitas vezes relacionado ao custo elevado para os doentes
(Rodrigues et al., 2024). Por consequéncia, esse atraso no processo de reparagao de
feridas crénicas, como ulceras, lesdes por pressao e traumas, impacta negativamente
a qualidade de vida dos individuos acometidos (Nascimento et al., 2023).

Nesse ambito, a utilizagcdo de membranas de Fibrina Rica em Plaquetas (PRF)
tem emergido como uma das estratégias promissoras na busca por acelerar e melhorar
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o processo de reparagao de feridas (Nascimento et al., 2023). Seu mecanismo decorre
de suas propriedades bioquimicas e fisico-quimicas desempenhadas pelos elementos
sanguineos seletivamente fracionados que configuram um grande arsenal bioldgico
capaz de promover uma melhor e mais rapida resposta de reparo tecidual (Rodrigues
et al., 2024). Essa abordagem terapéutica pode ser obtida por métodos distintos, como
o Plasma Rico em Plaquetas (PRP), a Fibrina Rica em Leucécitos e Plaquetas (L-PRF)
e o protocolo progressivo (PRO-PRF), que foi desenvolvido como uma terceira geragao
de concentrados sanguineos para produzir membranas com maior resisténcia
(Nascimento et al., 2023; Pinto et al., 2017; Saboia-Dantas et al., 2023).

Desse modo, devido ao seu baixo custo, rapidez no tempo de reparacéao tecidual
e resultados eficazes a longo prazo quando comparados aos tratamentos
convencionais, os agregados plaquetarios devem ser considerados como uma opgao
terapéutica na assisténcia a saude (Nascimento et al., 2023).

OBJETIVOS

O objetivo deste resumo expandido € sintetizar as principais evidéncias
cientificas sobre a eficiéncia da utilizacdo da terapéutica baseada em Fibrina Rica em
Plaquetas (PRF) no tratamento de feridas crénicas e evidenciar a viabilidade de sua
implementagéo no cotidiano da assisténcia a saude.

METODOLOGIA

Na elaboracao deste resumo expandido foi realizada uma pesquisa dos artigos
cientificos com texto completo disponivel associados ao tema em questdo, de modo a
sintetizar as informacdes acerca do uso de fibrinas ricas em plaquetas no tratamento
de doencgas cronicas. A estratégia de busca baseou-se na selegdo de descritores,
encontrados no dicionario Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), como “Platelet-
rich fibrin”, que foi combinado, utilizando o operador booleano “and”, com o descritor:
“Wound”, assim como seus correspondentes em portugués (“Fibrina rica em plaquetas”
E “Ferida”).

Assim, foram encontrados 93 artigos em bases de dados, como National Library
of Medicine (PubMed) e Scientific Electronic Library Online (SciELO) publicados entre
2017 e 2025. Dentre os quais foram excluidos 72 por estarem fora da tematica proposta,
7 por falta de detalhamento dos experimentos praticos e 2 por ndo possuirem critérios
metodoldgicos adequados. Deste modo, foram selecionados 5 artigos. Os artigos
incluidos disponibilizaram integralmente as pesquisas e estavam disponiveis no idioma
portugués e/ou inglés. Os dados dos artigos selecionados foram analisados
criticamente para fundamentar a discussao e as conclusoes.
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Figura 1. Fluxograma prisma adaptado. Fonte: Acervo pessoal (2025)

RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da literatura utilizada, verificou-se a existéncia de diferentes métodos
para a obtengdo de agregados plaquetarios, dentre os quais se destacam o Plasma
Rico em Plaquetas (PRP), a Fibrina Leucoplaquetaria (L-PRF) e o Protocolo
Progressivo (PRO-PRF). O PRP & considerado um composto autdlogo de primeira
geracéo, pois € produzido a partir da manipulagao bioquimica do sangue do paciente,
com adigdo de fatores de coagulagdo e/ou outros materiais exdégenos e dupla
centrifugacéo (Nascimento et al., 2023; Saboia-Dantas et al., 2023).

Por sua vez, a L-PRF corresponde a um produto sanguineo obtido com um unico
ciclo de centrifugagao, sem a adigao de anticoagulantes ou outros compostos, sendo
assim denominada como de segunda geracao (Pinto et al., 2017; Saboia-Dantas et al.,
2023). Tanto o PRP quanto a L-PRF tém demonstrado eficacia na reparacéo de feridas
cronicas (como ulceras varicosas, lesdes por pressao e traumas), visto que liberam
continuamente grande quantidade de fatores de crescimento no sitio lesionado, tais
como VEGF, EGF, IGF-1 e PDGF-AB, favorecendo a manutencdo da matriz
extracelular, a angiogénese, e a migragdo e diferenciagdo celular necessarias ao
processo de cicatrizagao (Nascimento et al., 2023). Além disso, ambas abordagens se
mostraram eficientes na redugcédo da extensao dos ferimentos de longa duragao, na
diminuicdo da dor local e do uso de analgésicos, bem como na aceleracdo da
cicatrizagdo (Nascimento et al., 2023).
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Entretanto, os métodos de segunda geragao apresentam limitagbes em relagéo
ao tamanho e espessura das estruturas de PRF, devido a sua produgdo em pequenos
tubos de vidro, sendo necessarias varias pequenas membranas para cobrir toda a
extensdo da ferida (Saboia-Dantas et al., 2023). Nesse viés, o protocolo progressivo
(PRO-PRF) foi desenvolvido com a finalidade de criar membranas de PRF de grandes
dimensdes a partir da manipulagdo do sangue do paciente em tubos de plastico, com
aplicacao de forgas progressivas durante a centrifugagao de 60g, 200g e 700g por 15
minutos (Saboia-Dantas et al., 2023). Esse protocolo confere @ PRF maior resisténcia
a tracao e apresenta distribuicdo celular adequada em toda a membrana, ndo havendo
diferencas significativas em relagdo a quantidade de plaquetas e de leucdcitos quando
comparados aos outros métodos (Saboia-Dantas et al., 2023).

Portanto, a analise dos artigos selecionados evidéncia que a terapia com
agregados plaquetarios € de grande relevancia no tratamento de feridas cronicas, pois
melhora a qualidade de vida do paciente ao reduzir a necessidade de trocas frequentes
de curativos, em razao da liberagao continua de fatores de crescimento por 7 a 14 dias
(Pinto et al., 2024). Além disso, essa abordagem acelera o processo de reparagao
tecidual, contribui para a redugcdo da dor local e do uso de analgésicos e pode
apresentar propriedades antibacterianas contra Staphylococcus aureus e Escherichia
coli (Pinto et al., 2024). A literatura constata, ainda, que o tratamento com PRF é
vantajoso por ser um método de baixo custo tanto para os pacientes quanto para os
servicos de saude, favorecendo sua ampla adesao (Rodrigues et al., 2024). Por fim,
essa terapia n&o envolve muitas limitagées ou riscos associados, ja que é feita com o
sangue do proprio paciente, 0 que minimiza os riscos de rejei¢cao pelo organismo.

CONSIDERAGOES FINAIS

Este estudo mostra que, de acordo com as evidéncias cientificas, a utilizagao de
membranas de Fibrina Rica em Plaquetas constitui uma estratégia eficiente e benéfica
no tratamento de feridas crénicas, sobretudo as de grandes dimensdes obtidas pelo
protocolo progressivo, pois proporciona uma melhora significativa na qualidade de vida
dos pacientes. Ademais, verifica-se que essa abordagem terapéutica inovadora da
medicina regenerativa demonstra viabilidade para implementagdo no cotidiano da
assisténcia em saude, em virtude de sua praticidade e do baixo custo associado.
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RESUMO

O presente estudo teve como objetivo analisar a relagdo entre o tempo de exposigao a
telas digitais e o atraso no desenvolvimento da linguagem infantil, considerando
mecanismos fisiopatologicos, fatores de risco e implicagbes para a pratica clinica e
educativa. Para tanto, foi realizada uma revisao integrativa da literatura, de carater
basico, qualitativo, exploratério e bibliografico. A busca foi conduzida nas bases
PubMed e Google Académico, utilizando descritores em inglés e portugués
relacionados a “tempo de tela”, “linguagem”, “cognitivo” e “atraso no desenvolvimento”,
combinados por operadores booleanos. Como critérios de inclusdo, consideraram-se
artigos publicados entre 2020 e 2025, em inglés ou portugués, disponiveis na integra e
enquadrados nos formatos de ensaios clinicos, metanalises, estudos randomizados,
analises criticas e revisdes sistematicas; foram excluidos trabalhos em outros idiomas,
indisponiveis na integra ou que n&o abordassem diretamente o tema. Apos a triagem,
sete artigos foram selecionados para analise. Os resultados apontam que o tempo de
tela excessivo esta fortemente associado ao atraso no desenvolvimento da linguagem
receptiva e expressiva, especialmente em criangas menores de cinco anos. Os estudos
indicam que a principal explicagdo para esse fenbmeno € a redugdo de interacdes
sociais presenciais, fundamentais para o aprendizado comunicativo, além de
mecanismos fisiopatologicos como prejuizos a atengdo compartilhada, sobrecarga
cognitiva, déficit de transferéncia de informagdes da midia para o cotidiano e alteragdes
no sono, que comprometem a consolidagdo de memodria e o aprendizado da fala. A
discussao evidenciou ainda que fatores como mediagdo parental, qualidade do
conteudo e contexto socioeconémico podem atenuar ou intensificar esses impactos,
embora a pratica mais comum observada seja o uso passivo de telas como forma de
distracdo infantil. Conclui-se que a exposigdo precoce, prolongada e sem
acompanhamento adulto constitui um fator de risco relevante para o atraso da
linguagem, reforcando a necessidade de medidas preventivas, como a limitagdo do
tempo de tela em idades iniciais, a orientagcao parental e a intervencao precoce com
acompanhamento fonoaudioldgico nos casos ja diagnosticados. Assim, este trabalho
contribui para a compreensdo critica dos riscos associados ao uso excessivo de
dispositivos digitais na infancia e ressalta a importancia de estratégias interdisciplinares
para promog¢ao do desenvolvimento saudavel da linguagem.

Palavras-chave: tempo de tela; atraso de linguagem; desenvolvimento infantil;
fonoaudiologia; cognicao.
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INTRODUGCAO

O avanco das tecnologias digitais e a popularizagdo de dispositivos eletrénicos
moveis, como smartphones e tablets, tém modificado intensamente a rotina social e
familiar, atingindo inclusive a primeira infancia. Embora esses recursos sejam
frequentemente utilizados como instrumentos de entretenimento e, em alguns casos,
como ferramentas pedagogicas, sua insergao precoce e prolongada no cotidiano infantil
tem gerado crescente preocupagao entre pesquisadores e profissionais da saude. A
Sociedade Brasileira de Pediatria (2020) e a Organizagdo Mundial da Saude (2019)
recomendam restricbes rigorosas quanto ao tempo de tela em criangas menores de
cinco anos, enfatizando que, em faixas etarias iniciais, os riscos superam os potenciais
beneficios (SOUSA, 2023).

Diversos estudos tém apontado a associagao entre tempo excessivo de tela e
desfechos adversos no desenvolvimento infantil, incluindo obesidade, alteragbes no
sono, déficit de atencado, redugdo de atividades motoras e prejuizos nas interagdes
sociais (ASARNOW, 2021; SOUSA, 2023; PASSOS, 2021). Entre esses efeitos,
destaca-se o atraso no desenvolvimento da linguagem, considerado um dos mais
impactantes por comprometer n&do apenas a comunicagao imediata, mas também a
aquisicao de competéncias académicas, cognitivas e socioemocionais (ADAMS, 2023;
RASHID, 2025).

A aquisicdo da linguagem resulta da interagdo entre fatores neurobiolégicos e
estimulos ambientais. A mediacido interpessoal, especialmente exercida por pais e
cuidadores, constitui elemento essencial nesse processo. Entretanto, a substituicdo
dessa interagdo pelo consumo passivo de conteudos digitais pode reduzir
oportunidades de dialogo, de atengdo compartilhada e de brincar simbdlico — aspectos
fundamentais para a construgdo da linguagem receptiva e expressiva (ANDRADE,
2024; MUNHOZ, 2023). Pesquisas recentes reforcam que o aumento do tempo de tela
esta diretamente relacionado a diminuicdo das trocas comunicativas e a menor
estimulacdo verbal, favorecendo o surgimento de atrasos significativos no
desenvolvimento da fala (RASHID, 2025; PASSOS, 2021).

Diante desse cenario, este trabalho visa aprofundar a analise sobre os impactos
do tempo de tela no desenvolvimento da linguagem, compreendendo ndo apenas seus
efeitos negativos, mas também os fatores moderadores, como a qualidade do
conteudo, o contexto socioecondmico e o acompanhamento parental. Tal investigagéo
pode subsidiar a formulagdo de estratégias de orientagdo clinica e educativa mais
assertivas, contribuindo para praticas digitais que favoregam, em vez de comprometer,
o pleno desenvolvimento infantil.

OBJETIVOS

Analisar, a partir da literatura cientifica recente, a relagédo entre o tempo de
exposicdo a telas digitais e o atraso no desenvolvimento da linguagem infantil,
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considerando os principais mecanismos envolvidos, os fatores de risco associados e
as possiveis implicagcdes para a pratica clinica e educativa.

METODOLOGIA

O presente estudo consiste em uma revisao integrativa da literatura, de carater
basico, qualitativo, exploratorio e bibliografico. Com o intuito de identificar publicagdes
que abordassem a relagao entre o tempo de tela e o atraso no desenvolvimento da
linguagem infantil. A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados PubMed e
Google Académico, utilizando os descritores “Screen time”, “Language development”,
“Cognitive dysfunction”, e “Developmental disabilities” combinados por meio dos
operadores booleanos AND e OR, de acordo com a necessidade da estratégia de
pesquisa.

Foram definidos como critérios de inclusdo: artigos publicados entre 2020 e
2025, redigidos em portugués ou inglés, disponiveis gratuitamente na integra e
enquadrados nos formatos de ensaios clinicos, metanalises, estudos randomizados,
analises criticas e revisbes sistematicas. Foram excluidos aqueles que néo
abordassem de forma direta a tematica proposta.

Apoés a triagem, vinte e cinco (25) artigos foram escolhidos por melhor se
adequarem, e destes sete (7) foram selecionados por atenderem de forma mais
consistente aos objetivos da pesquisa, compondo a base de analise para o presente
estudo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A anadlise da literatura evidencia uma associacdo consistente entre o uso
excessivo de telas e prejuizos no desenvolvimento da linguagem infantil, especialmente
em criangas menores de cinco anos. Os estudos revisados convergem em apontar que
o tempo prolongado de exposigao a dispositivos digitais esta relacionado a atrasos
tanto na linguagem receptiva quanto na expressiva, com impacto mais pronunciado em
idades criticas para a aquisigao da fala (ADAMS, 2023; RASHID, 2025; MUNHOZ,
2023).

Do ponto de vista fisiopatologico, a aquisicdo da linguagem é resultado da
interacdo entre circuitos neurobiologicos de processamento auditivo, memodria e
atencdo com estimulos ambientais mediados por cuidadores. O tempo de tela
excessivo interfere nesse processo por reduzir as oportunidades de interacao face a
face, fundamentais para o desenvolvimento de habilidades comunicativas. Pesquisas
demonstram que bebés e criangas pequenas tém dificuldade em transferir informagdes
da midia para situacbes do cotidiano, fendmeno conhecido como “déficit de
transferéncia” (ADAMS, 2023; RASHID, 2025). Isso ocorre porque, nos primeiros anos
de vida, o aprendizado depende de atencdo compartiihada e reciprocidade
comunicativa, elementos pouco estimulados pela interacdo passiva com telas
(ANDRADE, 2024; PASSOS, 2021).
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A exposicao precoce e prolongada também repercute sobre fungdes executivas
em desenvolvimento, como atengdo e memoria de trabalho. Evidéncias sugerem que
estimulos digitais rapidos e altamente atrativos competem com a atencgéo dirigida ao
ambiente social, prejudicando a consolidacdo de memorias relacionadas a linguagem.
Esse processo pode ser explicado pela sobrecarga sensorial e pela ativagcéo
desbalanceada de circuitos dopaminérgicos ligados a recompensa, que favorecem a
busca por estimulos imediatos em detrimento de experiéncias comunicativas mais
lentas e interativas (SOUSA, 2023; PASSOS, 2021). A plasticidade cerebral,
especialmente intensa nos primeiros anos de vida, pode, assim, ser direcionada para
padrées de resposta a estimulos digitais em vez de ser fortalecida em habilidades
comunicativas (ASARNOW, 2021).

Outro achado recorrente refere-se a alteracdo do sono em criangas expostas
precocemente as telas. Estudos demonstram que, para cada hora adicional de tempo
de tela, observa-se uma redugéo significativa na duragdo do sono, o que compromete
processos neurofisioldgicos de consolidagdo da memoria e aprendizado (ASARNOW,
2021). Como o sono desempenha papel essencial na maturagdo das redes neurais
relacionadas a linguagem, a reducdo de sua qualidade e quantidade pode agravar
atrasos na aquisicio da fala.

Apesar dos impactos negativos, alguns trabalhos destacam que a qualidade do
conteudo, o monitoramento dos pais e o uso moderado das telas podem mitigar os
riscos. Quando o tempo de tela € associado a conteudos educativos e acompanhado
por adultos, ha maior estimulo de vocabulario e maior engajamento comunicativo
(ANDRADE, 2024; MUNHOZ, 2023). Contudo, a pratica mais comum observada nos
estudos é o uso das telas como estratégia de “distragao passiva”, em que a crianga é
exposta a videos sem interagéo, reduzindo a possibilidade de construgao de dialogo e
de desenvolvimento da linguagem expressiva (RASHID, 2025; PASSOS, 2021).

Embora haja consenso sobre os riscos do tempo de tela excessivo, algumas
revisdbes apontam resultados contraditérios, especialmente em populagdes de classes
sociais mais altas, nas quais a exposi¢ao tende a ser maior, mas associada a maior
controle de conteudo e estimulos complementares (SOUSA, 2023; ANDRADE, 2024).
Isso refor¢ca que ndo apenas a quantidade, mas também a qualidade do tempo de tela,
o contexto familiar e a idade de exposi¢cao sao determinantes no impacto sobre a
linguagem.

CONSIDERACOES FINAIS

A analise da literatura evidencia que o tempo excessivo de exposicado a telas
digitais esta fortemente associado ao atraso no desenvolvimento da linguagem infantil.
Os estudos revisados apontam que a principal via desse impacto ocorre pela reducéo
das interacdes sociais presenciais e pela substituicdo de experiéncias comunicativas
ativas por estimulos digitais passivos, comprometendo etapas essenciais da aquisigao
da linguagem receptiva e expressiva (MUNHOZ, 2023; RASHID, 2025). Além disso,
mecanismos como alteracbes do sono, diminuicdo da atencdo compartilhada e
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sobrecarga cognitiva decorrente da estimulagao visual e auditiva intensa contribuem
para a instalacdo ou agravamento do atraso (ASARNOW, 2021; ADAMS, 2023).

Diante desse cenario, 6rgaos internacionais e nacionais de saude recomendam
limitar rigorosamente o tempo de tela em criangas menores de cinco anos, sendo a
restricdo absoluta indicada para aquelas abaixo de dois anos (SOUSA, 2023). Quando
a exposicao for inevitavel, deve-se priorizar conteudos educativos de curta duragéo,
sempre acompanhados por mediagao parental, de modo a estimular o dialogo e a
atencao conjunta (ANDRADE, 2024; PASSOS, 2021).

A conduta terapéutica diante de casos ja estabelecidos de atraso de linguagem
inclui a intervengao precoce com acompanhamento fonoaudioldgico, visando estimular
a comunicagao por meio de atividades ludicas, estratégias de interagao face a face e
orientacdo parental. O papel dos profissionais de saude, em especial pediatras e
fonoaudidlogos, € central ndo apenas no tratamento, mas também na prevengao, por
meio da conscientizacdo de pais e cuidadores acerca dos riscos do uso precoce e
prolongado de dispositivos digitais (MUNHOZ, 2023).

Assim, os achados do presente estudo reforgam que a reducgdo do tempo de tela,
a qualificagao das interagdes sociais e a implementacao de estratégias educativas de
conscientizagao constituem medidas essenciais para a promog¢ao do desenvolvimento
saudavel da linguagem infantil. Ainda que sejam necessarios mais estudos longitudinais
para esclarecer nuances da associagéo entre tempo de tela e linguagem, as evidéncias
atuais ja oferecem suporte suficiente para a adogdo de condutas preventivas e
interventivas.
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RESUMO

Objetivo: Esse estudo busca analisar a correlagao clinica entre o Diabetes Mellitus tipo
2 (DM2), o transtorno depressivo e as estratégias farmacologicas disponiveis para o
manejo clinico eficiente dessa comorbidade. Metodologia: A pesquisa € uma revisao
integrativa de literatura, focada na correlagdo clinica dual entre o uso de
antidepressivos e a incidéncia de DM2 em adultos. A busca foi realizada nas bases de
dados United States National Library of Medicine (Pubmed) e Biblioteca Virtual de
Saude (BVS), utilizando os descritores “antidepressivos”, “diabetes mellitus tipo 2”, e
“clinica”. Os critérios de inclusdo foram artigos completos em inglés e portugués,
publicados entre 2020 e 2025. Ap6ds uma triagem inicial, 15 artigos foram selecionados
por sua relevancia a partir de um total de 158 encontrados. Resultados e discussao: A
pesquisa revelou uma interacdo complexa e bidirecional entre DM2 e depressao.
Pacientes com DM2 tém uma prevaléncia maior de sintomas depressivos e ansiosos,
e a depressdo € um fator de risco para o desenvolvimento de DM2. Mecanismos
biolégicos como resisténcia a insulina, inflamagao crénica e desregulagdo do eixo
hipotalamo - hipdfise - adrenal contribuem para essa relagdo. Além disso, fatores de
estilo de vida como dietas inadequadas e sedentarismo, comuns em pacientes
deprimidos, aumentam o risco de DM2. O estudo também destaca que pacientes com
DM2 diagnosticados em idade mais jovem podem enfrentar maior sofrimento
depressivo, estigma social e menor autocompaixao. Em termos de tratamento, o estudo
sugere que inibidores seletivos da recaptagéo de serotonina (ISRS) podem melhorar os
sintomas depressivos sem comprometer o controle glicémico. A sertralina, por exemplo,
foi associada a melhora dos sintomas depressivos sem aumento nos niveis de
hemoglobina glicada (HbA1c). A fluoxetina também mostrou potencial para melhorar a
sensibilidade a insulina em estudos com animais. Consideragdes finais: A relagao entre
DM2 e depressao € uma interagdo complexa e mutua que forma um ciclo dificil de ser
quebrado. A idade no diagnodstico de DM2 & um fator determinante para a experiéncia
da doencga, com individuos mais jovens enfrentando desafios adicionais como estigma
social e a necessidade de reorganizagéo da vida. Para um cuidado eficaz e humano, é
crucial que os protocolos clinicos integrem a saude fisica e mental, com avaliagdes
regulares de saude mental e suporte psicossocial para reduzir o sofrimento e fortalecer
a autonomia dos pacientes. Uma abordagem integral, que considere aspectos
bioldgicos, psicologicos e sociais, € essencial para o tratamento.
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INTRODUGCAO

O Diabetes Mellitus Tipo 2 (DM2) é uma doencga cronica que afeta milhdes de
pessoas em todo o mundo, configurando uma crescente preocupagéo na saude publica
devido ao aumento na prevaléncia de casos nos ultimos anos. A prevaléncia global da
DM2 foi estimada em cerca de 470 milhdes de casos em 2019, e projeta-se um aumento
para aproximadamente 580 milhdes em 2030 (FANG et al., 2021). De acordo com
estudos recentes, individuos com diabetes apresentam maiores chances de
desenvolver depressdo ou agravar um quadro depressivo prévio, em comparagao
aqueles sem a doenca (Xu & Chen, 2025). Este cenario evidencia a necessidade de
considerar os multiplos desfechos biopsicossociais associados ao DM2.

Pesquisas que investigaram a concomitancia entre DM2 e depressao revelaram
uma associagao bidirecional, em que ha uma prevaléncia significativa de depressao em
pacientes com DM2, ao mesmo tempo em que a depressao € um fator de risco para o
desenvolvimento de DM2 (GRIGOLON, Ruth et al., 2019). Além disso, € necessario
destacar que o transtorno depressivo tem sido relacionado a maior dificuldade do
controle glicémico e complicagbes micro e macrovasculares nesses pacientes
(GRIGOLON, Ruth et al., 2019).

No que se refere ao manejo terapéutico, os estudos indicam a complexidade do
tratamento da comorbidade DM-depressao, devido a constituicdo multifatorial do seu
desenvolvimento clinico, como resisténcia insulinica, estresse oxidativo, inflamacéao
sistémica, aumento dos niveis de cortisol noturno, entre outros (LI et al., 2023). Outros
estudos indicam, por exemplo, uma questdo controversa na conciliacdo entre o
tratamento farmacoldgico, uma vez que agonistas do receptor de GLP-1 mostraram
leve, porém significativa, redugdo nas pontuagbes de escalas de depressdao em
pacientes com DM2 (Chen, et al., 2024). No entanto, o tratamento padrdo da depresséao
sdo os inibidores seletivos da recaptacéo da serotonina (ISRSs), mas estes ndo estéao
associados ao controle glicémico (LI et al., 2023).

Mediante a alta prevaléncia da associacédo entre DM2 e depressao, € necessario
aprofundar o estudo para compreender melhor a clinica dessa comorbidade. E
fundamental reconhecer os mecanismos fisiopatoldgicos que envolvem cada condigéo,
assim como investigar as estratégias para integrar o tratamento farmacolégico de modo
a alcangar o controle glicémico e a melhoria dos sintomas depressivos (LI et al., 2023).

OBJETIVOS

Este estudo tem como objetivo analisar a correlagao clinica dual entre Diabetes
Mellitus tipo 2, o transtorno depressivo e as estratégias farmacolégicas disponiveis para
o0 manejo clinico adequado e eficaz desta comorbidade.

METODOLOGIA
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Trata-se de uma revisao integrativa de literatura, centrada na correlagéo clinica
dual entre o uso de antidepressivos e a incidéncia de diabetes mellitus tipo 2 na
populagdo adulta. As buscas foram realizadas nas bases de dados ele eletrbnicas
United States National Library of Medicine (Pubmed) e Biblioteca Virtual de Saude
(BVS), utilizando os descritores: “antidepressivos” AND “diabetes mellitus tipo 2” AND
“clinica”, combinados pelo operador booleriano “AND”.

Estabeleceu-se como critérios de inclusdo artigos disponiveis nas principais
plataformas digitais, na integra, nos idiomas portugués e inglés, publicados de 2020 a
2025 que abordassem a tematica deste estudo. Além disso, recorreu-se a obras de
referéncia de mesma temporalidade para conceituar e esclarecer, de maneira precisa,
as principais alteracdes relevantes do estudo.

O processo de refinamento ocorreu em duas etapas: inicialmente, realizou-se a
triagem dos titulos e resumos para identificar os estudos que atendiam aos critérios de
elegibilidade; em seguida, procedeu-se a leitura integral das obras selecionadas. Apos
a sondagem inicial foram encontrados 98 artigos nas bases de dados citadas, dos quais
foram selecionados cerca de 8 artigos por apresentarem maior pertinéncia a conjectura
proposta.

Quanto aos critérios de exclusdo, foram descartadas publicagdes
desatualizadas, assim como produgdes cientificas que ndo apresentavam alinhamento
ou relevancia para o pressuposto proposto, bem como duplicatas eletrénicas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A complexa interagdo entre diabetes tipo 2 (DM2) e transtornos do humor,
especialmente a depresséo, tem sido alvo de extensa investigagéo, revelando multiplas
dimensdes que envolvem desde processos metabdlicos até aspectos psicossociais.
Evidéncias demonstram que pacientes com DM2 apresentam uma prevaléncia
significativamente maior de sintomas depressivos e ansiosos em comparagao a
populagdo sem a doencga, sugerindo uma relagdo que vai além do simples efeito
colateral, estabelecendo como uma via bidirecional de influéncia mutua (GRIGOLON et
al., 2019; WANG et al., 2021).

Dessa maneira, € necessario analisar que a hiperatividade do eixo hipotalamo—
hipofise— adrenal (HPA) favorece a liberagédo cronica de cortisol, o que intensifica a
gliconeogénese hepatica (producdo de glicose pelo figado), contribuindo para a
resisténcia a insulina e, consequentemente, facilitando o acumulo de gordura
abdominal. Ou seja, existe uma correlagéo, na qual sugere que a depressdo aumenta
os riscos de desenvolver DM2 e, a propria DM2 aumenta a probabilidade de quadros
depressivos. Com isso, nota-se que dietas inadequadas e sedentarismo s&o
importantes fatores de risco (LI, et al, 2023; XU; CHEN, 2025).

Nesse sentido, € crucial destacar que a resisténcia a insulina ndo se limita a um
prejuizo metabdlico, mas exerce impacto direto sobre o funcionamento cerebral. Nesse
contexto, observou-se a piora da neurogénese, especialmente na regido hipocampal,
area relacionada com memodria e regulagao do humor. Foi relatado, ainda, uma redugéo
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de atividades de neurotransmissores, como serotonina e dopamina, os quais estao
relacionados com uma maior predisposi¢cao a sintomas deprimidos, como ansiedade e
irritabilidade. Entretanto, o estudo ressalta a importancia de avaliar varias vertentes,
como o estilo de vida (ANDERSEN et al.,2022).

Como foi apontado no estudo, observou-se que pacientes com sindrome
metabdlica, incluindo a Diabetes Mellitus, que utilizavam farmacos da classe dos
Inibidores Seletivos da Recaptacdo de Serotonina (ISRS), apresentaram menor
mortalidade. Observou-se que o uso de sertralina foi associado a melhora dos sintomas
depressivos sem prejuizo do controle glicémico. Contudo, nesta investigagao néo foi
possivel incluir os valores de hemoglobina glicada (HbA1c), porém é defendida por essa
literatura que tanto niveis altos ou baixos podem repercutir em sintomas depressivos
(LINDEKILDE et al.,2023).

Por outro lado, sob a dética psicossocial, a idade no momento do diagndstico de
DM2 emerge como um fator decisivo para a experiéncia subjetiva da doenca e a
gravidade dos transtornos de humor associados. Dessa forma, notou-se que pacientes
mais jovens costumam apresentar de forma mais acentuada comportamentos
deprimidos, como isolamento social. Diante disso, evidenciou-se que a perspectiva
terapéutica deve considerar agentes hipoglicemiantes que apresentem também efeitos
antidepressivos, como os inibidores da recaptacdo de serotonina, ja@ mencionados
(BARKER et al., 2023;).

Portanto, observa-se que fatores relacionados ao estilo de vida, como habitos
alimentares inadequados e sedentarismo, exercem papel importante tanto no
desenvolvimento quanto na progressdo da DM2 e da depresséo. Dessa forma, torna-
se evidente que o tratamento isolado da condicdo metabdlica, sem a implementacao
de mudancas que favoregcam a qualidade de vida e a saude mental, apresenta
resultados limitados. Assim, a ado¢gdo de uma abordagem integrada, que contemple
intervencgdes clinicas, psicossociais e de promog¢ao de habitos saudaveis, mostra-se
fundamental. (BARKER et al., 2023; GRIGOLON et al., 2019).

CONSIDERAGOES FINAIS

A relacdo entre o Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2) e a depresséao revela-se como
uma interacdo complexa em que ambas as condigcdes se entrelacam de forma
significativa e mutua, ja que a depressao pode aumentar o risco de desenvolver DM2
ao fragilizar habitos de vida e interferir na adesao ao tratamento, enquanto o diagndstico
de DM2, por sua vez, eleva a probabilidade de sintomas depressivos em razao das
exigéncias constantes do manejo da doenca, instaurando um ciclo dificil de romper que
evidencia a necessidade de compreender essas condicdes ndo de maneira isolada,
mas como partes de um mesmo processo que impacta a vida, a saude emocional e o
bem-estar global das pessoas envolvidas.

Diante disso, a implementagao de protocolos clinicos que integrem a saude fisica
e mental torna-se fundamental para a construcdo de um cuidado mais humano e eficaz,
pois avaliagdes regulares de saude mental aliadas a estratégias de suporte psicossocial
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permitem reduzir o sofrimento e fortalecer a autonomia dos pacientes, de modo que
considerar o individuo em sua totalidade, englobando aspectos bioldgicos, psicolégicos
e sociais que possibilitam intervengcbes mais completas que nédo apenas tratam a
doenga, mas favorecem também uma vida mais plena, equilibrada e significativa.
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RESUMO
O trabalho desenvolvido teve como objetivo analisar de forma critica e aprofundada a
inovacado representada pela cirurgia robotica no tratamento da doenga arterial
coronariana (DAC), enfatizando seus impactos clinicos, tecnologicos e estruturais no
contexto nacional e internacional. A DAC, como principal causa de mortalidade
cardiovascular, exige abordagens terapéuticas cada vez mais seguras e eficientes, o
que motiva a busca por técnicas menos invasivas em comparagao a cirurgia de
revascularizagdo miocardica convencional. Nesse sentido, a introdugcédo de sistemas
roboticos, como Da Vinci, Versius e Hugo, configura-se como uma alternativa
paradigmatica, oferecendo beneficios relacionados a preciséo, a ergonomia cirurgica e
a recuperagao mais rapida do paciente. A metodologia adotada consistiu em uma
revisdo sistematica rigorosa, fundamentada nas diretrizes de Kitchenham e no
protocolo PRISMA, que orientaram a selegéo de artigos publicados entre 2010 e 2024
em bases indexadas como PubMed, SciELO e Web of Science. A analise dos estudos
ocorreu em etapas, com triagem inicial de titulos e resumos, seguida de leitura completa
dos trabalhos elegiveis, sendo a qualidade metodoldgica avaliada pela ferramenta
CASP, o que garantiu a validade cientifica dos achados. Os resultados revelaram que
a cirurgia robotica apresenta vantagens expressivas em relagdo as técnicas
tradicionais: incisbes minimas de 5 a 8 mm, menor trauma tecidual, redug¢ao de dor pos-
operatéria, risco de infeccbes e complicagdes pulmonares, além de possibilitar
extubacao precoce, tempo de internagdo reduzido para 3 a 4 dias e recuperagao
funcional até 50% mais rapida. Outro aspecto relevante € a precisdo técnica dos
sistemas robdticos, que permite realizar anastomoses coronarianas com elevada
exatidao, reduzindo a ocorréncia de tromboses e falhas de enxertos, e ampliando a
aplicabilidade em diferentes modalidades de revascularizagdo. A discussao evidencia
que, apesar dos custos iniciais elevados e da necessidade de treinamento
especializado, a expansao da cirurgia robotica no Brasil foi notavel, com crescimento
de 417% no numero de procedimentos nos ultimos cinco anos, resultado da
incorporacgao de novas plataformas, da adaptacao hospitalar e da ampliagao de centros
especializados. Esse movimento indica uma consolidagédo da pratica como padréao de
exceléncia, impactando positivamente a democratizagdo do acesso, a sustentabilidade
do sistema de saude e os desfechos clinicos. Conclui-se, portanto, que a cirurgia
robdtica representa um marco paradigmatico na cardiologia contemporanea, alinhando-
se as tendéncias globais de medicina de precisdo e cuidado centrado no paciente, ao
mesmo tempo em que promove ganhos substanciais em qualidade de vida, sobrevida
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e eficiéncia assistencial, consolidando-se definitivamente como uma ferramenta de
transformagao no manejo da DAC.

Palavras-chave: Cirurgia Robotica; Cardiologia; Doenca Arterial Coronariana; Saude
Cardiovascular; Inovagao.

INTRODUGCAO

O presente trabalho teve como objetivo analisar criticamente a inovagado da
cirurgia robotica no tratamento da doencga arterial coronariana (DAC), com énfase nos
seus impactos clinicos, tecnoldgicos e estruturais no cenario internacional e brasileiro.
Procurou-se compreender de que forma sistemas robdticos de ponta, como Da Vinci,
Versius e Hugo, contribuem para superar as limitagdes da revascularizagdo miocardica
convencional, marcada por alta morbidade, risco elevado de complicagcdes e
recuperacéo lenta. Nesse sentido, buscou-se avaliar como tais tecnologias promovem
maior seguranga, precisdo cirurgica e recuperagdo funcional acelerada, além de
identificar os fatores que possibilitam sua expansao e consolidacdo como pratica de
exceléncia na cardiologia contemporanea, sobretudo em paises em desenvolvimento
como o Brasil.

OBJETIVOS

O presente trabalho teve como objetivo analisar criticamente a inovagdo da
cirurgia robotica no tratamento da doencga arterial coronariana (DAC), com énfase nos
seus impactos clinicos, tecnoldgicos e estruturais no cenario internacional e brasileiro.
Procurou-se compreender de que forma sistemas robdticos de ponta, como Da Vinci,
Versius e Hugo, contribuem para superar as limitagdes da revascularizagdo miocardica
convencional, marcada por alta morbidade, risco elevado de complicagcdes e
recuperacéo lenta. Nesse sentido, buscou- se avaliar como tais tecnologias promovem
maior seguranga, precisdo cirurgica e recuperagdo funcional acelerada, além de
identificar os fatores que possibilitam sua expansao e consolidacdo como pratica de
exceléncia na cardiologia contemporanea, sobretudo em paises em desenvolvimento
como o Brasil.

METODOLOGIA

A pesquisa foi desenvolvida por meio de uma revisao sistematica da literatura,
fundamentada nas diretrizes de Kitchenham e no protocolo PRISMA, de modo a
assegurar rigor cientifico, reprodutibilidade e qualidade metodologica. Foram
analisados estudos publicados entre 2010 e 2024, com buscas realizadas em bases
consolidadas, como PubMed, SciELO e Web of Science. A selecdo ocorreu em duas
etapas: triagem inicial de titulos e resumos, seguida da leitura integral dos trabalhos
considerados elegiveis. Para validar a consisténcia e relevancia dos achados,
empregou-se a ferramenta CASP, que permite avaliar criticamente aspectos
metodoldgicos e aplicabilidade clinica. Essa estratégia possibilitou a sintese de
evidéncias robustas acerca da seguranga, eficacia e aplicabilidade da cirurgia roboética
no manejo da DAC.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados apontaram que a cirurgia robotica apresenta beneficios
expressivos em comparagdo as técnicas convencionais, destacando-se incisdes
menores (5—8 mm), menor trauma tecidual, reducdo de infecgbes, complicagdes
pulmonares e dor pds-operatoéria, além de acelerar a recuperacao funcional em até
50%, com tempo médio de internacdo de apenas 3 a 4 dias. Os sistemas roboéticos
demonstraram elevada precisdo na confeccdo de anastomoses coronarianas,
reduzindo significativamente complicagées como trombose e falha de enxertos. No
Brasil, o crescimento no numero de procedimentos robdticos foi de 417% nos ultimos
cinco anos, impulsionado pela incorporagcdo de novas plataformas, ampliagdo de
centros especializados e adaptacédo a infraestrutura hospitalar nacional. Apesar dos
custos iniciais elevados e da necessidade de treinamento especializado, a relagéo
custo-beneficio é positiva, considerando os impactos clinicos, sociais e econémicos
observados, além do potencial de democratizacdo do acesso.

CONSIDERAGOES FINAIS

Conclui-se que a cirurgia robotica representa um marco transformador no
tratamento da DAC, ao superar limitagées da cirurgia convencional e alinhar-se as
tendéncias globais de medicina de precisdo e cuidado centrado no paciente. Seus
beneficios englobam n&o apenas a melhora da qualidade de vida e sobrevida dos
pacientes, mas também a sustentabilidade dos sistemas de saude, consolidando-se
como padrédo de exceléncia em cardiologia intervencionista. No contexto brasileiro, a
continuidade de investimentos em inovacgao tecnoldgica, capacitagcao profissional e
avaliacdo sistematica dos desfechos é fundamental para assegurar o avango
sustentavel e a consolidacdo definitiva dessa pratica como ferramenta de
transformacgao na medicina contemporénea.
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RESUMO

OBJETIVOS: A hanseniase é uma doenga infecciosa cronica, negligenciada e
endémica, com alta infectividade e baixa patogenicidade, que atinge principalmente
populagdes em situacdo de vulnerabilidade socioeconémica. Causada pelo
Mpycobacterium leprae, afeta a pele e os nervos periféricos, podendo levar a
incapacidades fisicas. Apesar de curavel e com tratamento gratuito pelo SUS, o estigma
social, a falta de diagndstico precoce e a baixa ades&o ao tratamento ainda dificultam
seu controle. O objetivo deste estudo foi analisar a adesdo ao esquema
poliquimioterapico e os efeitos adversos relacionados ao tratamento da hanseniase.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com buscas nas
bases PubMed, SciELO e BVS, utilizando descritores e operadores booleanos. Foram
encontrados 17 artigos, sendo selecionados 7, publicados entre 2014 e 2025, que
abordam o tratamento da hanseniase. RESULTADOS E DISCUSSAO: A andlise
revelou que a baixa ades&o ao tratamento esta associada a fatores como agravamento
dos sintomas, orientacao insuficiente, efeitos adversos aos medicamentos e condi¢des
socioeconOmicas desfavoraveis. Individuos multibacilares, do sexo masculino, com
baixa escolaridade e pertencentes a grupos étnico-raciais minorizados apresentam
maior risco de abandono do tratamento. Os principais efeitos adversos estao
relacionados a dapsona, incluindo hiperpigmentagcédo, descamagao, urticaria, febre,
trombocitopenia e alteracdes hepaticas e renais. Ja os efeitos causados por rifampicina
e clofazimina s&o menos frequentes e geralmente reversiveis. CONCLUSAO: Podemos
compreender que, apesar de tratavel, a hanseniase ainda representa um desafio a
saude publica brasileira. A adesdao ao tratamento é comprometida por fatores
socioecondmicos e pelos efeitos adversos da poliquimioterapia, principalmente
relacionados a dapsona. Reforga-se a importancia da atengao basica, da capacitagao
profissional e de estratégias eficazes para combater o estigma e promover o controle
da doenca.

Palavras-chave: Hanseniase; Poliquimioterapia; Adesao; Efeitos Adversos; Saude
Publica.

65



Capitulo 12

INTRODUGCAO

A Hanseniase € uma doenga endémica e negligenciada de longa duragao, com
alta prevaléncia (14,8 para cada 100 mil habitantes) e impacto social significativo,
infectocontagiosa de carater cronico causada pela bactéria Mycobacterium leprae
(bacilo intracelular de Hansen, alcool-acido- resistente), com alta infectividade e baixa
patogenicidade, com tropismo pelas células de Schwann, que sao responsaveis pela
producdo da bainha de mielina nos nervos periféricos e pelos macréfagos na pele, com
ocorréncia especialmente em regides tropicais e subtropicais, mais prevalentes na
nossa nagao em regiées como o Nordeste, segundo o Ministério da Saude. Visto que,
afeta a pele e causa danos a estrutura e a fungao dos nervos periféricos, com alteragdes
sensitivas, térmicas, dolorosas e tatil, além de perda da forca muscular e sua
transmissao ocorre pela via respiratéria, através de goticulas de saliva e secregéo nasal
por contato proximo e prolongado com pessoas infectadas e seu periodo de incubagéao
varia de 6 meses a 10 anos (2 a 7 anos em media), mais suscetiveis em criangas e
individuos imunocomprometidos, em situagao de vulnerabilidade socioeconémica e
com dificuldades de acesso ao sistema de atendimento, conforme o Guia pratico sobre
a Hanseniase.

O tipo de resposta imune e a carga bacilifera determinam a maneira de
desenvolvimento, como as formas indeterminada, tuberculoide, dimorfa e virchowiana
variando as manifestagbes cutdneas com manchas hipocromicas a lesbes nodulares
ou placas infiltradas, segundo o Instituto Oswald Cruz. Entretanto, 90% da populagéo
apresenta naturalmente defesas contra essa bactéria, com variantes associadas a
resposta imunologica e apresentagdo de antigenos, conforme descrito na BVS
(Biblioteca Virtual em Saude Brasil). A amplificacdo do acesso a Atengao Basica de
saude pode expandir a taxa de deteccdo além disso, pode mitigar a prevaléncia
encoberta, na maioria das vezes causada por estigma e marginalizagdo, com o
isolamento forgado de individuos contaminados, que é um dos elementos mais
relevantes para a propagacgao da transmissao dessa patologia.

A Hanseniase faz parte da lista de enfermidades de notificagdo compulséria no
nosso pais, com alta incidéncia em diversos paises, sendo o Brasil o segundo com mais
casos no mundo, com um aumento de 16% em relacédo a 2022, bem como a maioria
dos casos se manifesta no sexo masculino e suas caracteristicas epidemiologicos
expressam uma das bases determinantes para aborda-la como um transtorno na saude
publica. Em 2021, 106 paises reportaram 140.594 casos novos a Organizagdo Mundial
de Saude (OMS), segundo informagdes expressas no Boletim Epidemioldgico da
Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da Saude de 2023.

Ademais, a Hanseniase continua a ser uma grave problematica na saude
coletiva, pois apesar de ser tratavel (tratamento gratuito) e curavel, a falta de
diagnostico precoce, a debilidade em reconhecer os sinais e sintomas e a auséncia de
conscientizagdo promovem inumeros obstaculos que dificultam a prevencdo e o
tratamento. O governo Federal e os estados instituiram programas de superviséo e
prevencao, com atuagdes como a coleta de informacgdes, capacitacao de profissionais
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da rede de saude e a procura ativa de novos casos. Todavia, mais progressos na esfera
da Hanseniase séo afetados pela auséncia de novos instrumentos para solucionar os
dilemas de continuidade de constatagcdo de casos novos e os efeitos em longos
periodos da doenca.

Desse modo, a finalidade da prevaléncia de Hanseniase como informativo
epidemioldgico deve respeitar dados pertinentes aos casos advertidos nos ultimos
anos. O propdsito das estratégias de inspecdo da Hanseniase é de restabelecimento,
deter a propagacdo e precaver as inabilidades provenientes da doencga. Sob este
panorama deve-se estimar a ascensdo ou nao do desempenho torna-se parte
importante da metodologia, raz&o pela qual se empregam os indicadores no estudo
difuso das doengas em saude. Partindo desta solugdo, encontra-se a demanda de
fomentar uma investigagdo que identificasse o cenario epidemiolégico, uma vez que
existe insuficiéncia de comprovacgodes cientificas direcionadas a este projeto. Portanto,
estas aquisicées reproduzem uma analise de casos de Hanseniase detectados no
Brasil.

OBJETIVOS

Este trabalho tem como o objetivo uma analise de dados epidemiolégicos, para
a elaboragdo de uma revisdo integrativa da literatura cientifica. Além disso, tendo em
vista discorrer sobre o impacto da poliquimioterapia (PQT) no tratamento da
hanseniase, visando a prevengdo de formas graves, com enfoque na adesao
terapéutica e as demandas enfrentadas. De mesma maneira as reagdes adversas e
como podem ser manejadas, a fim de melhorar a qualidade de vida dos enfermos, com
isso obter um repertorio significativo para melhor compreensdo dessa tematica
abordada.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa de literatura. A busca bibliografica foi feita
utilizando-se os artigos encontrados nos portais PUbMED, Scielo e Portal Regional da
BVS, que ja utilizam as bases de dados MEDLINE e LILACS, com o auxilio dos
descritores e operadores booleanos "Leprosy" OR "Hanseniase" AND "Multidrog
Therapy" OR "Poliquimioterapia" AND "Adherence" OR "Adesao" AND "Adverse
Effects" OR "Efeitos adversos". Foram encontrados 17 artigos, dentre os quais apenas
7 foram selecionados para este trabalho. Os critérios de inclusdo sdo: artigos entre
2014 e 2025, disponiveis na integra e que abordam o tratamento da hanseniase. Foram
excluidos artigos duplicados e aqueles que n&o se enquadram nos critérios de inclusio.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir das referéncias cientificas, observou-se que a adesdo ao tratamento a
hanseniase ainda é um problema, uma vez que o agravamento dos sintomas,
amputagdes, orientagdo insuficiente ao paciente e efeitos adversos aos medicamentos
sdo fatores bastante relevantes. Individuos multibacilares, do sexo masculino, de baixo
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nivel socioecondmico e escolar, pardos e negros e com algum grau de incapacidade
sa0 0s que apresentam baixa adesao a poliquimioterapia. Quanto as reag¢des adversas
aos medicamentos, hiperpigmentagédo e descamacao da pele, urticaria, febre, artralgia,
trombocitopenia e alteragdes das funcgdes renais e hepaticas sdo mais relacionadas ao
uso da dapsona. Em relagao a rifampicina e clofazimina, os efeitos adversos sao raros
e, quando presentes, sdo associados a reagdes alérgicas, ressecamentos e urticarias
que, em geral, sao revertidas facilmente, ou, em casos de reagdes exageradas, pode-
se utilizar corticoides e anti-histaminicos.

CONCLUSAO

Podemos compreender, portanto, que a hanseniase, apesar de ser uma doenca
infecciosa tratavel e com cura disponivel gratuitamente pelo SUS, ainda representa um
grave desafio para a saude publica brasileira, sobretudo devido a estigmatizagdo dos
pacientes em relagdo a doenga. Dessa forma, com base nos dados epidemiologicos,
observa-se que as condigdes socioecondmicas precarias influenciam diretamente na
maior incidéncia e menor adesdo ao tratamento. Por fim, as reacbes adversas da
poliquimioterapia, especialmente relacionadas ao uso da dapsona, ainda representam
uma barreira ao tratamento, ressaltando a importancia das a¢des da atencao basica,
da capacitagao profissional e da busca por estratégias eficazes para o enfrentamento
da hanseniase.
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RESUMO

Objetivos: Este estudo teve como objetivo revisar a literatura cientifica recente sobre a
prevaléncia e evolugao de transtornos psiquiatricos em individuos submetidos a cirurgia
bariatrica, focalizando os periodos pré e pds-operatério, com énfase na compreensao
de como condi¢gdes como depressao, ansiedade e transtornos alimentares influenciam
a adesdo ao tratamento e os desfechos cirurgicos. Metodologia: Trata-se de uma
reviséo integrativa da literatura realizada nas bases de dados PubMed, BVS e Portal
de Periodicos da CAPES, conduzida em julho de 2025, utilizando os descritores "Mental
Health" AND "Bariatric Surgery" AND "Obesity". O periodo de busca foi delimitado entre
2020 e 2025, incluindo apenas publicagdes em portugués e inglés com texto completo
disponivel. Foram identificados inicialmente 68 artigos, dos quais 15 foram
selecionados apds aplicag&o dos critérios de elegibilidade. Resultados e Discussao: Os
achados evidenciaram que uma proporgdo significativa dos candidatos a cirurgia
apresenta sintomas de depressdo, ansiedade e tragcos de personalidade disfuncionais
no pré-operatorio. No pos-operatorio, observou-se melhora consistente em sintomas de
humor, especialmente em quadros depressivos e ansiosos, sugerindo beneficios que
extrapolam o emagrecimento. A cirurgia promove transformacgdes na relagdo com o
corpo, alimentagdo e vinculos sociais, exigindo processo de reconstrugéo identitaria.
Intervengdes como terapia cognitivo-comportamental adaptada ao contexto bariatrico
demonstraram eficacia no manejo do sofrimento emocional e prevencéo de recaidas.
Conclusédo/Consideragdes Finais: Pacientes submetidos a cirurgia bariatrica
beneficiam-se de importantes melhorias na saude mental quando recebem
acompanhamento psicologico continuo. A integragdo entre cuidados cirurgicos e
suporte psicoterapéutico favorece melhor adaptacdo as mudancas fisicas e
comportamentais, contribuindo para regulagcdo emocional, prevengao de recaidas e
manutengao dos resultados clinicos a longo prazo.

Palavras-chave: Cirurgia Bariatrica; Saude Mental; Transtornos Psiquiatricos;
Obesidade.
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INTRODUGCAO

A obesidade € uma condigao crénica, multifatorial e de crescente prevaléncia no
Brasil, especialmente a partir de 2019, atingindo proporgdes epidémicas e gerando
repercussodes fisicas, emocionais e sociais (MATA et al., 2024). Frente a ineficacia de
abordagens clinicas em muitos casos, a cirurgia bariatrica destaca-se como estratégia
eficaz, ndo apenas pela perda ponderal, mas também por impactos positivos na saude
mental. A relagdo entre obesidade, saude mental e cirurgia bariatrica é complexa.
Muitos candidatos ao procedimento apresentam sintomas de transtornos psiquiatricos,
especialmente depressao, ansiedade e tragos de personalidade disfuncionais, que
podem interferir na preparagao pré-operatoria e no seguimento pos-cirurgico. Aspectos
como sexualidade e imagem corporal também sao relevantes na reconfiguragéo
subjetiva no pos-operatorio (STOFEL et al., 2020).

Evidéncias apontam melhora significativa de sintomas psiquicos apds o
procedimento, sugerindo beneficios que extrapolam o emagrecimento, favorecendo o
bem-estar emocional e social (LOH et al., 2021; HACHULA et al., 2023). Intervengdes
como a terapia cognitivo- comportamental adaptada ao contexto bariatrico mostram-se
eficazes no manejo do sofrimento emocional e na prevengao de recaidas (HABR et al.,
2023). Assim, a caracterizacéo epidemioldgica dos transtornos mentais no pés-cirurgico
€ fundamental para embasar protocolos de acompanhamento mais humanizados e
resolutivos (REIS; COPPINI JUNIOR, 2023).

OBJETIVOS

Este estudo tem como objetivo revisar a literatura cientifica recente sobre a
prevaléncia e a evolugdo de transtornos psiquiatricos em individuos submetidos a
cirurgia bariatrica, com foco nos periodos pré e pos-operatorio. Busca-se compreender
como condi¢gbes como depressdo, ansiedade e transtornos alimentares influenciam a
adesdo ao tratamento, o acompanhamento clinico e os desfechos cirurgicos. Além
disso, pretende-se discutir estratégias terapéuticas voltadas ao suporte psicossocial
desses pacientes, enfatizando a importancia de uma abordagem interdisciplinar que
integre saude mental e cuidados cirurgicos, visando a manutenc&o dos resultados a
longo prazo.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura realizada nas bases de dados
National Library of Medicine and National Institutes of Health (PubMed), Biblioteca
Virtual em Saude (BVS) e no Portal de Periodicos da CAPES. A pesquisa foi conduzida
em julho de 2025, utilizando os descritores “Mental Health” AND “Bariatric Surgery” AND
“Obesity”, combinados pelo operador booleano AND. O periodo de busca foi delimitado
entre os anos de 2020 e 2025, considerando-se apenas publicacdes disponiveis nos
idiomas portugués e inglés, com texto completo acessivel online.

Os critérios de inclusdo limitaram-se a artigos originais que abordassem
diretamente a relagdo entre cirurgia bariatrica e transtornos psiquiatricos no contexto
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pré e pos-operatorio. Foram excluidos artigos de reflexdo tedrica, cartas ao editor,
dissertagdes, teses, monografias, livros e estudos disponiveis apenas em formato de
resumo, bem como aqueles sem relacao direta com a tematica proposta.

Como resultado da estratégia de busca, foram identificados inicialmente 16
artigos na BVS, 7 na PubMed, 40 no Portal de Periodicos CAPES e 5 artigos adicionais
localizados a partir das referéncias dos estudos selecionados. A selegdo dos estudos
ocorreu por meio da leitura dos titulos, analise dos resumos e posterior leitura integral
dos textos potencialmente elegiveis. Apds a aplicagéo dos critérios de elegibilidade e
avaliacdo do conteudo, foram incluidos 15 artigos na amostra final da revisdo, por
abordarem de forma pertinente a relagédo entre saude mental e cirurgia bariatrica.

FUNDAMENTACAO TEORICA

Na cirurgia bariatrica, os aspectos psicoldgicos s&o essenciais no planejamento
terapéutico e analise dos desfechos clinicos. A avaliagao psicolégica pré-operatoria
identifica condi¢gdes emocionais e comportamentais que podem interferir na adesao ao
tratamento. Uma proporgédo significativa dos candidatos apresenta sintomas de
depressao, ansiedade e tracos disfuncionais, evidenciando a necessidade de analise
clinica aprofundada da trajetoria psicossocial individual (MATA et al., 2024).

Pos-cirurgia, os pacientes enfrentam reconstrugcdo identitaria intensa, com
transformagdes na relagao corporal, alimentar e social. A sexualidade emerge como
dimenséo sensivel e invisibilizada no cuidado clinico, relacionando-se a autoestima e
qualidade de vida. As mudancgas corporais ocorrem em niveis fisico e simbdlico,
exigindo reajuste emocional diante da nova autoimagem e dinamicas interpessoais
(STOFEL et al., 2020).

Estudos comparativos demonstram que a cirurgia bariatrica promove melhorias
substanciais no bem-estar psicolégico, superando intervengbes clinicas e
farmacolégicas. Revisbes sistematicas e meta-analises evidenciam melhora
consistente em sintomas de humor, especialmente depresséo e ansiedade, indicando
beneficios além do emagrecimento. Essa melhora relaciona- se a satisfagdo com
resultados fisicos e a percep¢ao de maior controle sobre a propria vida (LOH et al.,
2021; HACHULA et al., 2023).

Entretanto, o pos-operatorio pode apresentar vulnerabilidades emocionais. A
rapida transformagédo corporal e mudangas comportamentais rigorosas podem
desencadear ansiedade, inseguranga e inadequacgdo. Alguns casos evidenciam
substituicdo da compulsdo alimentar por outros comportamentos aditivos, ressaltando
a necessidade de vigilancia clinica constante. A auséncia de acompanhamento
psicologico adequado pode favorecer o surgimento ou agravamento de transtornos
mentais, comprometendo o sucesso terapéutico e a qualidade de vida (REIS; COPPINI
JUNIOR, 2023).

Nesse cenario, 0 suporte psicoterapéutico tem papel central. Intervengdes como
a terapia cognitivo-comportamental adaptada ao contexto bariatrico demonstram
eficacia no manejo do sofrimento emocional, preveng¢do de recaidas e promogéo da
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adaptacdo ao novo estilo de vida, contribuindo para o fortalecimento da autoestima,
autonomia e estabilidade emocional a longo prazo (HABR et al., 2023). A integragéo
entre saude mental e cuidados cirurgicos constitui elemento fundamental para a
efetividade da cirurgia bariatrica, exigindo protocolos interdisciplinares, humanizados e
baseados em evidéncias.

Prevaléncia de Sintomas de Ansiedade e Depressao
Pré e Pds Cirurgia Bariatrica

34.7%

w
w

- W Pré-operatério
EEm Pés-operatoério

N N w
o wu o

=
w

Prevaléncia (%)

10

Ansiedade (%) Depressao (%)
Fonte: (LOH et al., 2021)

CONSIDERAGOES FINAIS

Pacientes submetidos a cirurgia bariatrica beneficiam-se ndo apenas da perda
ponderal, mas também de significativas melhorias na saude mental quando recebem
acompanhamento psicologico continuo. A integragdo entre cuidados cirurgicos e
suporte psicoterapéutico facilita a adaptacado as mudancas fisicas e comportamentais,
amplia a compreensao dos fatores que influenciam o bem-estar e auxilia no manejo de
sintomas psiquiatricos. Dessa forma, o cuidado interdisciplinar reduz o impacto dos
transtornos mentais associados a obesidade e favorece a manutencéo dos resultados
clinicos e da qualidade de vida a longo prazo.
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RESUMO

Objetivos: Identificar e analisar as evidéncias disponiveis na literatura cientifica sobre o
manejo clinico e as formas de tratamento da alopecia areata, considerando as abordagens
atuais mais relevantes. Metodologia: Revisao integrativa de literatura baseada em artigos
das bases PubMed, SciELO e LILACS. Foram incluidos artigos que abordassem
diagndstico, conduta clinica e terapias topicas, sistémicas, imunolégicas ou alternativas,
com dados associados acessiveis, em populagdes adultas e pediatricas. Resultados e
Discusséao: A alopecia areata (AA) € uma doenga autoimune comum, imprevisivel e com
significativo impacto psicossocial, caracterizada por perda de cabelo nao cicatricial. As
abordagens variam conforme a extensdo e atividade da doenca. Para casos localizados
em adultos, corticosteroides intralesionais e topicos sdo os tratamentos de primeira linha,
com boa resposta em areas menores. Casos extensos ou refratarios podem requerer
terapias sistémicas, como a pulsoterapia de corticosteroides ou a imunoterapia tépica com
sensibilizantes como DPCP, embora com altas taxas de recidiva. Os inibidores de JAK
(como ruxolitinib e tofacitinib) emergem como opgdes promissoras para casos graves e
refratarios, apesar do alto custo, alta taxa de recorréncia apds suspensao e necessidade
de monitoramento de longo prazo. Outras terapias incluem minoxidil (geralmente como
adjuvante), metotrexato (considerado uma boa opgéo entre imunossupressores para uso a
longo prazo), e, com menor evidéncia, sulfasalazina e Plasma Rico em Plaquetas (PRP).
As recidivas sao comuns e 0 sucesso terapéutico é variavel. Conclusdao: O manejo da
alopecia areata € complexo e a evidéncia para muitas terapias ainda € limitada, reforgando
a necessidade de novas pesquisas e 0 acesso a tratamentos mais eficazes e seguros.

Palavras-chave: Alopecia Areata; Terapéutica; Imunoterapia; Corticosteroides;
Dermatologia.

INTRODUGCAO

A alopecia areata (AA) é uma condicdo inflamatdria autoimune que causa perda
de cabelo ndo cicatricial, podendo se manifestar de forma localizada ou extensa (Pratt
et al., 2017). Estima-se que afete até 2% da populagédo, com inicio mais comum em
criangas e adultos jovens. Sua apresentagdo clinica é variavel e imprevisivel,
resultando em sofrimento psicologico relevante (Harries et al., 2021).

A fisiopatologia envolve infiltragao linfocitaria ao redor dos foliculos pilosos, com
predominio de células T CD8+ e ativagdo da via do interferon gama, levando a
interrupcéo do ciclo capilar (Pratt et al., 2017). Fatores genéticos e associagdo com

75



Capitulo 14

outras doengas autoimunes, como Vvitiligo e tireoidopatias, reforcam sua base
imunolodgica (Renert-Yuval & Guttman-Yassky, 2017).

Embora os mecanismos imunologicos estejam mais bem compreendidos, o
tratamento da AA permanece um desafio clinico. As abordagens variam conforme
extensdo, tempo de evolugéo e resposta prévia. O objetivo deste estudo foi reunir as
principais evidéncias disponiveis para orientar o manejo terapéutico da doencga.

METODOLOGIA

Esta pesquisa se trata de uma Reviséo Integrativa de Literatura, com carater
qualitativo e descritivo. Foram consultadas as bases PubMed, SciELO e LILACS entre
abril e junho de 2025, com publicagdes entre 2016 e 2025. Os descritores utilizados
foram "Alopecia Areata", "Treatment" e "Clinical management", com uso do operador
booleano AND. Foram incluidos artigos com dados associados acessiveis que
abordassem estratégias terapéuticas aplicadas a AA em populag¢des adulta e pediatrica.
Concomitantemente, excluiram-se artigos duplicados, sem acesso ao texto completo
ou fora do recorte temporal. Ademais, por utilizar dados secundarios, nado houve
necessidade de submissdo ao Comité de Etica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A etapa inicial da triagem sistematica resultou na identificagao de 223 artigos na
base de dados PubMed, 2 na SciELO e 4 na LILACS, somando 229 publicacbes
preliminares. Apos a aplicacdo de um filtro para inclusdo de estudos com dados
associados, 48 artigos permaneceram elegiveis e foram subsequentemente
submetidos a triagem por titulo e resumo. Ao final desse processo, 7 artigos foram
selecionados, por atenderem a todos os critérios estabelecidos, formando o corpus final
de analise desta revisdo integrativa (Fluxograma 1). O Grafico 1 a seguir refere-se a
sintese dos principais estudos e resultados incluidos.
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Reporting Items for Systematic reviews and

Grafico 1: Relacao de estudos encontrados
a partir dos critérios de Elegibilidade.
Fonte: Autoria propria (2025).
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Meta-Analyses (PRISMA). Fonte: Autoria
propria (2025).

Os dados extraidos permitiram mapear um panorama abrangente das condutas
terapéuticas da AA, que variam conforme a gravidade e extensao da doenga. Em casos
localizados, os corticosteroides seguem como primeira escolha. A triancinolona
intralesional é eficaz em lesbes pequenas, enquanto o uso topico de corticosteroides
potentes, como o propionato de clobetasol, é indicado para areas mais difusas. Apesar
da boa resposta, os efeitos adversos locais, como atrofia e telangiectasias, exigem
cautela (Lee & Lee, 2017; Ramos et al., 2020).

Nos quadros extensos ou refratarios, recorre-se a terapias sistémicas, como a
pulsoterapia com metilprednisolona, que pode induzir repilagdo, mas as recidivas e os
efeitos colaterais restringem seu uso prolongado (Ramos et al., 2020). A imunoterapia
topica com difenciprona (DPCP) é outra alternativa, com eficacia variavel e taxas
elevadas de recidiva, além de reacgdes locais como prurido e eritema (Renert-Yuval &
Guttman-Yassky, 2017).

Entre as terapias emergentes, os inibidores da Janus quinase (JAK), como
tofacitinibe e ruxolitinibe, destacam-se por seus resultados promissores em casos
graves. Atuam bloqueando vias inflamatérias envolvidas na patogénese da AA, mas
apresentam alto custo, necessidade de monitoramento continuo e elevada taxa de
recorréncia apds suspensao (Kassira et al., 2017; Law et al., 2025).

O manejo da AA deve ser individualizado, considerando a extensdo da doenga,
idade e impacto emocional, ja que a perda capilar compromete significativamente a
autoestima (Harries et al., 2021). Embora tenha havido avangos terapéuticos, faltam
estudos clinicos de qualidade. Ademais, a padronizacdo das condutas ainda € um
desafio, reforgando a necessidade de mais pesquisas para garantir eficacia, segurancga
e acessibilidade das intervengoes.

CONCLUSAO

O manejo clinico da alopecia areata continua sendo um desafio, sobretudo diante
da imprevisibilidade da doencga, das elevadas taxas de recidiva e do impacto
psicossocial significativo que provoca. Dessa forma, é reforcada a importancia de um
manejo individualizado, que considere a extensao da doencga, o perfil do paciente e a
segurancga a longo prazo das intervengdes propostas.

Além disso, a limitagdo do nivel de evidéncia disponivel para muitas terapias
reforca a necessidade urgente de mais estudos clinicos robustos, que priorizem a
eficacia, a seguranca e a acessibilidade dos tratamentos. Conclui-se, portanto, que o
avango na compreensao da fisiopatologia da doencga e o fortalecimento das praticas de
ciéncia aberta — por meio de dados associados acessiveis — sao essenciais para
nortear decisdes clinicas mais seguras, eficazes e baseadas em evidéncias.
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RESUMO

O presente estudo teve como objetivo discutir sobre a crenga equivocada de que
criangas nao podem desenvolver DM2 e analisar fatores que favorecem o
desenvolvimento da doenga. Para tanto, realizou-se uma revisdo integrativa de
literatura na base CAPES, com os descritores “obesidade", “crianca e “diabetes". Dos
183 estudos encontrados, 5 foram selecionados apds aplicagdo de critérios de
exclusao, sendo trés em portugués e dois em inglés. A obesidade é atualmente um dos
maiores desafios de saude publica. Nesse sentido, a frequéncia de consumo de
alimentos ultraprocessados e caldricos, aliada ao sedentarismo, favorece o sobrepeso
e o0 aparecimento de doencas metabdlicas. Além disso, a diabetes Mellitus tipo 2 esta
diretamente relacionada a esse padrao alimentar, ela contribui com o enriquecimento
do tecido adiposo e redugado na eficacia da insulina, sobrecarregando os receptores
insulinicos. Apesar da crenca comum de que apenas adultos desenvolvem essa
condicdo, estudos mostram que criangcas estdo suscetiveis a ela quando apresentam
estilo de vida inadequado. A analise revelou que, desde a Segunda Guerra Mundial, a
industrializacdo modificou os padrdes alimentares, promovendo refeicbes ricas em
gordura e sodio, mas palataveis. Outrossim, esse cenario impulsionou o crescimento
da obesidade; os dados do IBGE indicam aumento da prevaléncia de 12,2% em 2003
para 26,8% em 2019. Ademais, uma pesquisa realizada por Weiss et al. mostrou que
38% das criangcas com sobrepeso apresentavam sindrome metabdlica, condigcéo
fortemente associada ao DM2. Portanto, o desenvolvimento de DM2 esta associado ao
estilo de vida, e criangas podem desenvolver a doenga. E fundamental, portanto, incluir
estimulos para a reducao de ultraprocessados e o incentivo a uma vida ativa.

Palavras-chave: Diabetes Mellitus Tipo 2; Obesidade; Crianc¢a; Sedentarismo

INTRODUGCAO

A obesidade € um dos principais problemas de saude publica da atualidade. O
consumo frequente de alimentos ultraprocessados, de baixo valor nutricional e alto teor
caldrico por adultos e criangas contribui para o sobrepeso. O aumento do indice de
massa corporal esta diretamente relacionado ao desenvolvimento do Diabetes Mellitus
tipo 2 (DM2), pois o excesso de tecido adiposo compromete a agdo da insulina e leva
a saturacdo dos receptores insulinicos. A crenca de que o DM2 ocorre apenas em
adultos € equivocada, visto que criangas sedentarias e com habitos alimentares
inadequados também apresentam risco.
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OBJETIVOS
Discutir como a ideia de que criangas nao podem desenvolver DM2 ¢é incorreta
e analisar os fatores que favorecem sua ocorréncia.

METODOLOGIA

Foi realizada revisdo integrativa de literatura na base CAPES. Foram
encontrados 56 estudos com os descritores “obesidade”, “crianga” e “diabetes”. Apos
aplicacao dos critérios de exclusao (falta de relagéo direta com obesidade, diabetes ou
populagao infantil), 5 artigos foram considerados relevantes: trés em portugués e dois
em inglés.

FUNDAMENTACAO TEORICA

Desde a Segunda Guerra Mundial, a alimentacdo global sofreu profundas
transformacgdes. A industrializagao e o avango tecnoldgico possibilitaram a produgéo de
alimentos mais baratos, de maior durabilidade e maior atratividade, especialmente para
0 publico infantil. Contudo, esses produtos s&o ricos em calorias, sédio e agucares.
Associados ao sedentarismo, esses fatores contribuiram para o aumento expressivo do
sobrepeso. E importante destacar que segundo o IBGE, a proporgdo de obesos no
Brasil passou de 12,2% em 2003 para 26,8% em 2019. A crencga familiar de que
criangas nao desenvolvem disturbios metabdlicos resulta em menor atencédo a sua
alimentacao. A vista disso, um estudo realizado por Weiss et al. com 429 criancas com
sobrepeso, verificou-se prevaléncia de 38,7% da sindrome metabdlica, fortemente
associada ao desenvolvimento de DM2 e outras doencgas cronicas. Dessa forma, o DM2
nao é uma condigao restrita a adultos, mas esta fortemente associado ao estilo de vida,
afetando também a populacéo infantil.

CONSIDERACOES FINAIS

A industrializagdo da alimentac&o trouxe impactos negativos a saude infantil,
sobretudo pelo consumo crescente de ultraprocessados. Portanto, € fundamental
reconhecer que criangas também estdo suscetiveis ao DM2 e que estratégias
preventivas devem ser priorizadas.
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INTRODUCAO: A leucemia linfoblastica aguda (LLA) recidivada ou refrataria em
criangas representa um desafio clinico significativo, com progndstico desfavoravel e
opcgdes terapéuticas limitadas. A terapia com células CAR-T surgiu como abordagem
inovadora, utilizando células T geneticamente modificadas para reconhecer antigenos
especificos das células leucémicas, promovendo altas taxas de remissao mesmo apos
falhas terapéuticas anteriores. Contudo, obstaculos como custo elevado, acesso
restrito e toxicidades associadas limitam sua aplicagdo ampla, exigindo maior
compreensao dos avangos e desafios para sua consolidagdo na pratica clinica
pediatrica. OBJETIVO: Este estudo tem como objetivo revisar os principais avangos e
desafios clinicos relacionados ao uso da terapia com células CAR-T em pacientes
pediatricos diagnosticados com LLA refrataria ou recidivada. Busca-se compreender a
eficacia terapéutica, as limitagdes clinicas e perspectivas futuras dessa abordagem no
contexto pediatrico. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisdo de literatura
simples, com levantamento de artigos cientificos publicados 2020 e 2025. A busca foi
realizada nas bases de dados PubMed e Biblioteca Virtual em Saude, utilizando os
seguintes descritores: “CAR-T cells”, “immunotherapy” e “leucemia linfoblastica aguda”,

combinados entre si por operadores booleanos (AND/OR). Foram incluidos artigos em
portugués, inglés e espanhol, que abordassem a aplicagado clinica da terapia CAR-T em
pacientes pediatricos com LLA refrataria ou recidiva. Foram excluidos estudos que nao
tratavam do publico pediatrico ou que n&o apresentavam dados clinicos relevantes. Ao
final, foram selecionados 8 artigos que atenderam aos critérios de incluséo.
RESULTADOS E DISCUSSAO: Foram revisados cinco estudos clinicos que avaliaram
a terapia CAR-T em pacientes pediatricos com LLA refrataria ou recidivada. Observou-
se uma taxa de resposta completa elevada, variando de 80% a 97,8% apods a infuséo
das ceélulas CAR-T, evidenciando o potencial dessa abordagem. A sobrevida livre de
recaida em 12 meses oscilou entre 42% e 60%, enquanto a sobrevida global alcangou
até 76% no estudo pivotal (ELIANA trial), possibilitando a aprovagéo da terapia. Quanto
a seguranga, os eventos adversos mais comuns incluiram sindrome de liberagcédo de
citocinas (SRC) e neurotoxicidade, geralmente manejaveis, embora casos graves
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tenham sido reportados. Alguns estudos relataram nenhuma ou baixa incidéncia de
neurotoxicidade grave, o que reflete avangos no manejo clinico e na engenharia das
células CAR. No entanto, persistem desafios importantes, como perda de resposta
associada a menor persisténcia das células CAR, risco de neurotoxicidade
potencialmente grave em pacientes com maior fragilidade clinica e ocorréncia de
recaidas tardias. Perspectivas futuras incluem o desenvolvimento de novas geragdes
de células CAR com maior persisténcia e menor toxicidade além da combinagdo com
outras terapias, buscando ampliar a eficacia e seguranga da abordagem.
CONSIDERACOES FINAIS: A terapia com células CAR-T representa um avancgo
significativo no tratamento da LLA refrataria ou recidiva em criangas, oferecendo altas
taxas de remissdo e potencial curativo. Embora eventos adversos, como SRC e
neurotoxicidade ainda ocorram, os beneficios clinicos observados superam os riscos.
Contudo, o custo elevado e o acesso restrito limitam seu alcance. Assim, tornar essa
tecnologia mais acessivel e segura € essencial para consolidar essa abordagem como
uma estratégia terapéutica viavel e eficaz na clinica pediatrica.

Palavras-chave: Leucemia Linfoblastica Aguda; CAR-T; Imunoterapia; Pediatria.
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INTRODUCAO: A epilepsia é uma condi¢éo neuroldgica caracterizada por descargas
elétricas anormais no cérebro, resultantes de alteragdes genéticas, metabdlicas e
sinapticas que aumentam a excitabilidade neuronal. Clinicamente, manifesta-se por
crises epilépticas, perda de consciéncia e alteragdes sensoriais. Nos casos refratarios
ao tratamento farmacologico, técnicas de neuromodulagdo ndo invasiva, como a
estimulagdo magnética transcraniana (TMS) e a estimulagéo transcraniana por corrente
continua (tDCS), tém se destacado como alternativas terapéuticas eficazes. Essas
abordagens permitem modular a atividade cerebral e reduzir a frequéncia das crises de
forma segura e n&o invasiva, configurando-se como opgdes promissoras para 0 manejo
da epilepsia. OBJETIVO: Analisar a aplicabilidade das técnicas de neuromodulagdo ndo
invasiva, em especial TMS e tDCS, no controle das crises epilépticas, com énfase nos
casos refratarios ao uso de farmacos. METODOLOGIA: Foi realizada uma revisao
integrativa da literatura, com buscas nas bases de dados PUBMED e LILACS. Foram
incluidos artigos publicados em inglés e portugués nos ultimos anos, que abordassem
diretamente o tema ou apresentassem discussdes relacionadas a fisiopatologia da
epilepsia. Ao final do processo de selegdo, cinco estudos foram incluidos na
fundamentacgéo tedrica. RESULTADOS: Tanto a TMS quanto a tDCS demonstraram
capacidade de modular a atividade cortical, reduzindo a excitabilidade neuronal
associada a epilepsia. A TMS atua por meio de pulsos magnéticos de baixa frequéncia
aplicados em regides epileptogénicas, inibindo sua atividade, enquanto a tDCS aplica
corrente elétrica continua, posicionando o eletrodo catdédico sobre o foco epiléptico.
Ambas as técnicas apresentaram eficacia na reducao da frequéncia de crises e boa
tolerabilidade clinica. AtDCS, por exemplo, foi associada a reducao de até quatro crises
mensais, com efeitos adversos leves, como prurido no local de aplicagdo. A TMS
apresentou resposta mais imediata, enquanto a tDCS demonstrou efeitos mais
prolongados, permitindo o uso combinado e complementar das duas modalidades.
Além disso, estudos indicaram segurancga e eficacia da tDCS em criangas com epilepsia
focal refrataria, evidenciando melhora em registros eletroencefalograficos e discreta
redugdo na frequéncia das crises. CONCLUSAO: A neuromodulag&o nao invasiva, por
meio da TMS e da tDCS, configura-se como uma estratégia terapéutica segura, eficaz
e acessivel para pacientes com epilepsia refrataria. Ambas as técnicas promovem
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modulag¢ao da excitabilidade cortical, resultando em impacto significativo na redugao da
frequéncia das crises. Enquanto a TMS se destaca pela resposta rapida, a tDCS
apresenta efeitos mais duradouros, sugerindo que sua aplicagdo integrada pode
oferecer beneficios complementares e personalizaveis conforme o perfil clinico do
paciente.

Palavras-chave: Epilepsia; Estimulacdo Magnética Transcraniana; Estimulacéo
Transcraniana por Corrente Continua, Neuromodulagao.
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INTRODUCAO: Os disruptores enddcrinos (DE) sdo substancias exdgenas que
mimetizam ou interferem na acdo hormonal, alterando sintese, transporte e secrecao
desses compostos no organismo humano. Durante o banho, muitas criangas entram
em contato com esses componentes presentes em sabonetes e xampus. Essa
exposi¢cao, somada a imaturidade do sistema endocrino infantil, pode acarretar
alteragdes fisiologicas drasticas ao longo do tempo. OBJETIVO: Analisar a presenca de
DE na composicdo de sabonetes e xampus infantis. MATERIAIS E METODOS: Trata-
se de um estudo transversal, observacional, analitico e quantitativo. Foram avaliados
rétulos de sabonetes e xampus de ampla distribuicdo nacional, com composicdes
disponiveis em plataformas digitais. Dessa maneira, selecionou-se 30 produtos e
excluiu-se os demais nao denominados infantis. RESULTADOS E DISCUSSAQ: Foram
analisados quinze sabonetes e quatorze apresentaram em sua composicao DE, sendo
86,66% Parfum, 20% Polissorbato 20 e 13,33% Methylisothiazolinone. Os xampus,
todos continham DE, sendo 93,33% Parfum, 26,66% Polissorbato 20, 20%
Methylisothiazolinone, 6,66% Butylphenyl Methylpropional e/ou Butilhidroxitolueno. Ao
todo, 70% dos produtos observados contém mais de dois DE, no entanto a quantidade
exata de cada composto n&o foi informada. O Parfum foi o componente mais frequente
nas composicoes, trata-se de uma combinagao de compostos quimicos, principalmente
ftalatos e almiscares sintéticos, que atuam alterando o desenvolvimento reprodutivo,
associados a malformagdes masculinas, reduzem a produ¢cdo de hormoénios
tireoidianos e podem gerar uma resisténcia a insulina. O Polissorbato 20 é um
emulsificante, estudos indicam alteragdes na saude reprodutiva, além disso, é
frequentemente contaminado por 1,4-dioxano, substancia altamente carcinogénica e
de elevada penetracédo cutdnea. Embora a Food and Drug Administration dos Estados
Unidos autorize o uso em alimentos, proibe o seu uso em cosméticos. O
Methylisothiazolinone é um conservante, estudos apontam que ele pode causar
alteragdes tireoidianas. A Unido Europeia (UE) proibiu a sua presenga em produtos nao
enxaguados devido a significativa incidéncia de alergias e dermatites. O Butylphenyl
Methylpropional € uma fragrancia sintética que foi banida desde 2022 da UE e do Reino
Unido devido a sua toxicidade reprodutiva por reduzir a fertilidade. O Butilhidroxitolueno
€ um possivel carcindgeno, capaz de mimetizar horménios estrégenos e inibir
horménios masculinos, a UE proibe o seu uso em fragrancias de cosméticos. Os
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sabonetes e xampus infantis estdo muito presentes no cotidiano de diversas criangas,
apesar de serem produtos de enxague, em banhos de criangas menores,
especialmente recém-nascidos, muitos responsaveis utilizam banheiras e no momento
do enxague nao trocam para uma agua limpa, reutilizando a agua com os residuos
desses produtos. Consequentemente, faz com que a exposigdo cutanea seja
prolongada, transformando um contato supostamente breve em continuo,
potencializando a absorgdo e os efeitos hormonais deletérios desses compostos.
CONSIDERACOES FINAIS: Os DE representam risco relevante a saude infantil.
Considerando que as criangas possuem maior vulnerabilidade fisiologica, torna-se
imprescindivel que fabricantes informem claramente a presencga e a quantidade desses
compostos em seus rotulos e priorizem férmulas livres de DE. Somado a isso, é
primordial a fomentacdo de mais pesquisas relacionadas aos efeitos hormonais
adversos, haja vista a alta exposicdo infantil a esses componentes.

Palavras-chave: Disruptores Endocrinos; Produtos Infantis; Sabonetes; Xampus.
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INTRODUCAO: O trauma toracico é uma apresentagéo frequente na pratica médica,
correspondendo a aproximadamente 7,3% dos traumas’ e sendo importante causador
de 6bitos. O trauma tipo toracico fechado (contuso) € o mais prevalente, possuindo
cerca de 25% de mortalidade?. Sendo assim, a radiografia de torax possui relevancia
na estratificacdo desses pacientes como o principal exame a ser realizado, dispondo
um custo baixo e amplo acesso?®. Portanto, é indispensavel que o papel do exame seja
abordado, para que os pacientes acometidos pelo trauma em questao possam receber
o diagnostico e tratamento de forma eficaz. OBJETIVO: Discutir o papel da radiografia
de torax na estratificagao inicial de pacientes com trauma toracico fechado. MATERIAIS
E METODOS: O presente estudo constitui-se em uma revis&o integrativa de literatura.
As buscas foram conduzidas nas bases eletronicas de dados United States National
Library of Medicine (PubMed), Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Scientific Eletronic
Library Online (Scielo), através dos descritores “chest radiograph” e “blunt chest
trauma”, combinados pelo operador booleano “AND”. A priori, foram encontrados 35
artigos base, sendo 9 selecionados para o desenvolvimento do estudo, por
apresentarem maior pertinéncia ao seu escopo. Foram considerados, como critérios de
inclusdo, estudos disponiveis integralmente nas plataformas sobreditas, nos idiomas
portugués, inglés e espanhol, publicados entre 2020 e 2025, e que contemplassem a
tematica proposta. Outrossim, como critérios de exclusdo, foram desconsideradas
producées sem alinhamento ou relevancia para o objetivo central e duplicatas.
RESULTADOS E DISCUSSAO: Apds analise dos trabalhos pesquisados, ficou evidente
que a radiografia de térax se consagrou como exame inicial de escolha na avaliagao do
trauma toracico contuso, principalmente por beneficios apresentados na pratica clinica
e emergencista, como ampla disponibilidade, rapidez de execugdo e baixo custo de
operagdo, quando comparada a outros métodos de diagndstico por imagem*. Nos
trabalhos revisados, a fratura de costelas elenca-se como o achado radiografico mais
frequente, seguido por pneumotorax e contusdo pulmonar®. Observa-se, ainda, que
quando combinados a sistemas de inteligéncia artificial, os achados de radiografias
precoces apresentam acuracia superior, mostrando-se como ferramenta relevante no

88



Capitulo 19

auxilio & conduta de emergéncia®, visto que um diagnostico inicial assertivo contribui
significativamente para o progndstico do paciente’. Contudo, deve-se avaliar
criteriosamente a utilizagdo do exame em pacientes com trauma toracico contuso que
estejam estaveis hemodinamicamente e assintomaticos, a fim de garantir a segurancga
do paciente, prevenindo sua exposicdo desnecessaria a radiacdo, e evitando o
aumento inoportuno de custos operacionais®. Através disso, € imprescindivel que os
profissionais médicos utilizem parametros bem definidos para a indicagc&o da radiografia
em questdo, individualizando as apresentagdes clinicas, podendo assim otimizar
recursos, garantir maior seguranga ao paciente e assegurar a eficiéncia no
atendimento®. CONSIDERACOES FINAIS: A aplicagdo da radiografia de térax no
trauma tipo toracico contuso, respeitando as devidas indicagdes clinicas de cada
individuo, é certamente benéfica, visto que auxilia a tomada de decisdes no tratamento
do paciente, além de ser um recurso altamente disponivel e de baixo custo, tornando-
se um instrumento de grande valia na estratificagdo de pacientes e conduta médica.

Palavras-chave: Papel; Radiografia de Torax; Estratificagao Inicial; Trauma Toracico
Fechado.
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INTRODUCAO: A sifilis adquirida é uma infecgdo sexualmente transmissivel (IST),
curavel, causada pelo Treponema pallidum, uma espiroqueta de alta transmissibilidade,
cujo curso clinico é caracterizado por varias manifestagdes clinicas e diferentes
estagios: sifilis primaria, secundaria, latente e terciaria. Apesar de tratavel com
penicilina, a doenga persiste como um problema de saude publica global e se nao
tratada é responsavel por causar complicagdes graves como lesdes cutaneas, dsseas,
cardiovasculares e neurologicas, podendo levar até a morte. Dessa forma, o
monitoramento epidemiologico é fundamental, pois permite identificar grupos
populacionais mais vulneraveis, acompanhar a progressdo temporal da incidéncia e
orientar politicas de prevengdo, diagndstico e tratamento. METODOS: Estudo
observacional descritivo, baseado em dados secundarios obtidos a partir do Sistema
de Informag&o de Agravos de Notificacdo (SINAN). Foram analisados casos de sifilis
adquirida registrados no estado de Goias de 2019 a junho de 2024. As variaveis
incluidas foram: numero de internagdes, ano, faixa etaria, sexo, raga/cor, municipio de
notificacdo e evolugdo. RESULTADOS E DISCUSSAO: No periodo em andlise, foram
registrados 35.221 casos de sifilis adquirida em Goias. O ano de 2023 concentrou o
maior numero (9.862, 28,0%), sinalizando aumento expressivo da doenga. O municipio
de Goiania destacou-se como o de maior prevaléncia. A faixa etaria mais acometida foi
a de 20 a 39 anos (22.384; 63,5%). Quanto ao sexo, 23.380 casos (66,3%) ocorreram
em homens, 11.453 (32,5%) em mulheres e 388 (1,1%) foram ignorados. Em relagao a
raca/cor, observou-se predominio em individuos pardos (20.927; 59,4%). Sobre a
evolugéao clinica, 18.601 (52,8%) evoluiram para cura, 22 (0,06%) foram a ébito pelo
agravo e 16.537 (46,9%) tiveram evolug¢ao ignorada/branco, evidenciando falhas no
registro. A analise mostra que a sifilis permanece em ascensdo. O pico em 2023 pode
refletir tanto o aumento real da transmisséo quanto a ampliagao da testagem. A elevada
proporgao de desfechos classificados como “ignorado/branco” compromete a avaliagéao
da resposta ao tratamento e reforca a necessidade de aprimorar a vigilancia
epidemiolégica. CONSIDERACOES FINAIS: Entre 2019 e junho de 2024, a sifilis
adquirida em Goias apresentou tendéncia crescente, atingindo principalmente homens
jovens adultos pardos. Apesar de mais da metade dos individuos terem evoluido para
cura, quase metade dos registros apresentou evolugdo classificada como
“‘ignorado/branco”, o que evidencia fragilidades na qualidade dos dados. Essa lacuna
interfere na real avaliacdo da resposta ao tratamento e reforga a necessidade de

90



Capitulo 20 VIICOMER

aprimorar a vigilancia epidemiologica. Assim, torna-se imprescindivel investir na
capacitacao dos profissionais de saude quanto a importancia do correto preenchimento
das notificagbes, além de adotar sistemas informatizados mais intuitivos e obrigatorios
em campos-chave, reduzindo a perda de informacgdes. Diante de uma doenca tratavel,
mas de elevado potencial de complicagcdes e transmissdo, € fundamental fortalecer
estratégias de educacdo em saude, ampliar o rastreamento populacional e garantir
acesso pleno ao tratamento.

Palavras-chave: Sifilis Adquirida; Notificagdo Compulséria; Epidemiologia;
Subnotificagdo.
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INTRODUCAO: O Linfoma N&o-Hodgkin (LNH) é um grupo de neoplasias malignas do
sistema linfatico, com mais de 80 subtipos, definidos pelo tipo de célula linfoide afetada.
Embora mais frequente em adultos, também acomete criancas, podendo apresentar
evolugdo rapida, como nos casos de Linfoma de Burkitt e linfoblastico. Apesar da
gravidade, as taxas de sobrevivéncia infantil ttm aumentado com a detecg&o precoce
e tratamento adequado. No Brasil, a analise do perfil epidemioldgico das internagdes
infantis por LNH mostra-se fundamental para o planejamento de estratégias de atengéo
a saude, por meio de politicas preventivas, otimizando o cuidado oncolégico infantil. O
ambito da literatura cientifica atual carece de estudos sobre o LNH em criangas no
Brasil. OBJETIVO: Descrever o perfil epidemiolégico das internagdes por Linfoma Nao-
Hodgkin em criangas de 0 a 9 anos no Brasil, entre os anos de 2014 a 2024. MATERIAIS
E METODOS: Trata- se de um estudo ecoldgico, quantitativo, utilizando dados do
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Salude (DATASUS/TABNET),
referente aos casos de criangas entre O e 9 anos internadas por LNH entre os anos de
2014 e 2024. As variaveis incluidas foram numero de internagdes, ano, faixa etaria de
0 a 9 anos, sexo e regides do Brasil. Os dados foram coletados em agosto/2025 e
analisados mediante estatistica descritiva. RESULTADOS E DISCUSSAQ: Entre 2014
a 2024, registraram-se 12.530 internagdes por Linfoma N&o-Hodgkin em criangas entre
0 e 9 anos no Brasil. Os resultados demonstraram um predominio de internagdées no
sexo masculino (n=8.942), em todas as regides do pais. A faixa etaria mais acometida
foi a de 5 a 9 anos, com um total de 7.965, seguido de 1 a 4 anos (n=4.390) e sendo
mais rara em criangas menores de 1 ano (n=175). Com relagao a regido, o Sudeste
teve um total de 5.067 internagdes, a regido Nordeste obteve 3.719, regido Sul com
1.912, regido Centro-Oeste com 1.045 e por fim, a regido Norte, com 787. A
concentragéo de casos de internagdes nas regides Sudeste e Nordeste, provavelmente
estdo relacionadas a grande quantidade populacional e a maior distribuicdo e
disponibilidade de centros especializados na area oncoldgica. Esse perfil etario e sexual
€ compativel com a epidemiologia do Linfoma Burkitt, um subtipo agressivo do LNH de
células B que apresenta alta incidéncia na infancia. Apesar de sua agressividade, o
Linfoma de Burkitt possui altas taxas de cura com quimioterapia inensiva, o que refor¢a
a importancia crucial do diagndéstico precoce e do acesso a centro de tratamento
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especializado. CONSIDERACOES FINAIS: Portanto, a maioria das internacdes ocorreu
nas regides Sudeste e Nordeste, em criancas entre 5 e 9 anos, do sexo masculino.
Esse predominio pode estar relacionado a maior populagdo e oferta de hospitais
oncologicos, destacando-se, portanto, a necessidade de mais estudos focado nesse
grupo etario, a fim de promover a avaliagdo precoce e uma terapia apropiada,

ampliando, assim, as taxas de sobrevida de criangas afetadas pelo Linfoma Nao-
Hodgkin.

Palavras-chave: Linfoma ndo Hodgkin; Epidemiologia; Criangas; Oncologia Pediatrica.
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INTRODUCAO: As terapias com células CAR-T revolucionaram o tratamento de
neoplasias hematologicas, sobretudo em pacientes refratarios, com altas taxas de
resposta clinica. Entretanto, a dependéncia de células T autdlogas limita o acesso e
eleva os custos. Nesse cenario, as células CAR-T universais, derivadas de doadores
saudaveis, surgem como uma alternativa promissora. Apesar disso, a rejeigao
imunologica e as toxicidades, como a Sindrome de Liberag&o de Citocinas (CRS) e a
neurotoxicidade, representam desafios significativos para sua implementagao clinica.
OBJETIVOS: O objetivo deste estudo foi revisar os mecanismos imunolégicos
envolvidos na rejeigdo das células CAR-T universais, explorar as principais toxicidades
associadas (CRS e neurotoxicidade) e avaliar intervengdes genéticas e farmacologicas
propostas para mitigar essas complicagdes. MATERIAIS E METODOS: Foi realizada
uma revisao bibliografica da literatura nas bases de dados PubMed e SciELO, incluindo
estudos clinicos e pré-clinicos publicados até 2025. Foram utilizados como descritores
DeCS/MeSH e palavras-chaves livres: terapia com receptores quimeéricos de antigeno
em linfécitos T, sindrome de liberagdo de citocinas, sindrome de neurotoxicidade,
sistemas CRISPR-Cas, receptor de células T, complexo principal de
histocompatibilidade (MHC), agentes imunossupressores e células CAR-T universais.
A analise concentrou-se nos mecanismos de rejeicdo imunologica, nas toxicidades
associadas (Sindrome da Liberagdo de Citocinas — CRS e neurotoxicidade), nas
intervencgdes genéticas (edicdo de TCR e MHC via CRISPR/Cas9) e nas estratégias
farmacoldgicas, incluindo o uso de imunossupressores. RESULTADOS E DISCUSSAO:
Arejeicdo imunoldgica das células CAR-T universais esta principalmente relacionada a
expressado de MHC e a ativacao de células T receptoras. Modificagbes genéticas com
CRISPR/Cas9, como a delegdo de TCR e MHC, reduziram a imunogenicidade em
modelos pré-clinicos. Estratégias farmacologicas com imunossupressores mostraram
eficacia adicional, embora com risco de toxicidades. A CRS foi a complicacdo mais
frequente, manifestando-se desde febre e hipotensao até faléncia organica multipla em
casos graves. A neurotoxicidade variou de confus&o leve a edema cerebral grave,
associada a liberacdo exacerbada de citocinas inflamatorias (IL-6 e TNF-a).
Biomarcadores como IL-6 e ferritina apresentam potencial para monitorizagdo, mas sua
aplicabilidade clinica ainda é limitada. Ressalta-se, contudo, a auséncia de ensaios
clinicos robustos e a heterogeneidade dos modelos utilizados, o que restringe a
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translagdo para a pratica clinica. CONSIDERACOES FINAIS: As células CAR-T
universais representam uma estratégia inovadora para ampliar o acesso ao tratamento
de neoplasias hematoldgicas. No entanto, superar a rejeicdo imunologica e manejar
toxicidades, como CRS e neurotoxicidade, permanece essencial. A integragcdo de
abordagens de edigcdo genética e estratégias farmacologicas pode aumentar a
seguranca e eficacia dessas terapias. Avancos futuros, incluindo o desenvolvimento de
biomarcadores mais confiaveis e ensaios clinicos multicéntricos, serdo fundamentais
para consolidar sua incorporagao na pratica clinica.

Palavras-chave: Sindrome de Liberacdo de Citocinas; Sistema CRISPR-Cas;
Sindrome de Neurotoxicidade; Imunoterapia.
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INTRODUCAO: O suicidio constitui um grave problema de satde publica, com impactos
significativos em nivel individual, familiar e social. Diante da complexidade dos fatores
envolvidos, que incluem aspectos psicologicos, bioldgicos, sociais e culturais, torna-se
essencial adotar estratégias de prevengcdo baseadas em uma abordagem
multidisciplinar. A articulagao entre profissionais da saude, educacéo, assisténcia social
e politicas publicas é fundamental para a identificacdo precoce de riscos, o acolhimento
adequado e a promogédo da saude mental em diferentes contextos. OBJETIVO: Analisar
estratégias multidisciplinares que devem ser utilizadas para a prevengéo do suicidio na
populagao geral, destacando agdes que contribuem para a redugao desse problema de
saude publica. MATERIAIS E METODOS: Esse estudo se trata de uma revisdo
integrativa da literatura, do tipo descritiva. As buscas foram realizadas nas bases de
dados PubMed e SciELO, utilizando os descritores: “prevencdo ” AND “suicidio”,
filtrando artigos em portugués e inglés, e que foram publicados entre os anos de 2015
a 2025. A busca inicial resultou em 72 artigos e, depois de aplicados os filtros, 64 foram
excluidos por estarem fora do recorte tematico, dessa forma 8 artigos foram usados
para compor esse resumo. RESULTADOS E DISCUSSAOQ: Os artigos analisados
indicam que a prevencdo do suicidio € mais efetiva quando realizada de forma
multidisciplinar e intersetorial, envolvendo saude, educagdo, assisténcia social e
comunidade. O sucesso das agdes depende da integragédo entre niveis de atencado a
saude (atengao primaria, secundaria e terciaria), garantindo a continuidade do cuidado
e combate ao estigma. Entre as estratégias de cuidado, destacam-se: fortalecimento
da Atencado Primaria a Saude (APS), que, apesar do vinculo territorial, ainda enfrenta
limitagdes por sobrecarga e falta de capacitagéo; e o papel do agente comunitario como
elo de confianga com a populagéo; atendimento remoto (como o Centro de Valorizagao
da Vida), que amplia o acesso e reduz o isolamento. No contexto escolar e juvenil,
acdes como capacitacao de professores, orientagédo a familias, presenga de psicélogos
escolares e desenvolvimento de habilidades sociais mostraram-se fundamentais,
especialmente para enfrentar sentimentos de soliddo, estigmatizacdo e baixa
autoestima entre adolescentes. No ambiente hospitalar, a prevengdo exige manejo
humanizado, combate ao preconceito, monitoramento continuo e articulagdo com redes
externas para evitar reincidéncias. Ja na formacao profissional, evidenciou-se a
necessidade de inserir conteudos praticos sobre prevengdo e manejo do suicidio,
especialmente em cursos de saude. Por fim, os estudos ressaltam que além das

96



Capitulo 23 VIICOMER

intervencgdes diretas, € necessario investir em mudangas estruturais e politicas publicas
que promovam condi¢des de vida dignas e reforcem a rede de apoio, garantindo agdes
continuas nos niveis de prevencao primaria, secundaria e terciaria. CONSIDERACOES
FINAIS: A prevencédo do suicidio requer abordagem multidisciplinar, integrando saude,
educacao, assisténcia social e comunidade. Acolhimento qualificado, fortalecimento da
APS, acbdes escolares, manejo humanizado e uso de tecnologias, aliados a capacitagcéo
profissional e politicas publicas, sdo essenciais para reduzir riscos e promover saude
mental.

Palavras-chave: Prevencao; Suicidio; Saude Mental.
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INTRODUCAO: A asma é uma doenca respiratdria crénica caracterizada por inflamacéo
das vias aéreas e episddios recorrentes de broncoespasmo. Estima-se que mais de
260 milhdes de pessoas no mundo convivam com a doenga, gerando impacto
significativo na qualidade de vida e de custos para o sistema de saude. Apesar dos
avangos terapéuticos, o tratamento ainda enfrenta desafios como baixa adeséao, efeitos
adversos sistémicos e deposicao ineficiente dos farmacos nos pulmdes. Nesse
contexto, a nanotecnologia surge como alternativa promissora, permitindo o
desenvolvimento de sistemas de liberacédo controlada e direcionada de medicamentos.
No entanto, apesar do volume expressivo de pesquisas pré-clinicas, a tradugao desses
avangos para a pratica clinica ainda € limitada. Até o momento, poucas formulagdes
nanotecnologicas, como lipossomas contendo amicacina para infec¢gées pulmonares,
foram aprovadas, mas nenhuma especificamente para asma, destacando a
necessidade de mais investimentos nessa area. OBJETIVO: Revisar as principais
aplicagcdes da nanotecnologia no manejo da asma, destacando seus potenciais
beneficios clinicos, os desafios translacionais e as barreiras para implementacao
clinica. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura,
realizada nas bases de dados internacionais PubMed, Scopus e ScienceDirect (2015-
2025), utilizando os descritores: “nanotechnology”, “asthma”, “drug delivery” e
‘respiratory diseases”. Foram incluidos artigos em inglés e portugués, priorizando
estudos pré-clinicos robustos e revisdes sistematicas. Estudos de baixa relevancia
clinica ou relato de casos isolados foram excluidos. RESULTADOS E DISCUSSAO: A
analise da literatura demonstra que sistemas nanoestruturados — como nanoparticulas
lipidicas sdlidas, poliméricas e lipossomas — otimizam a farmacocinética pulmonar. Seu
tamanho nanométrico e superficie modificavel permitem evitar a clearance mucociliar e
a fagocitose, aumentando significamente o tempo de retengdo e a biodisponibilidade
pulmonar de corticosterdides e broncodilatadores. Como consequéncia, € possivel
reduzir a dose efetiva necessaria e minimizar efeitos colaterais sistémicos. Além disso,
investigacbes recentes exploram nanovacinas e sistemas de entrega de RNA de
interferéncia (siRNA) para modular a resposta imune na asma alérgica. Por exemplo,
nanoparticulas carregando o siRNA direcionado a express&o de citocinas Th2, como
IL-4, IL-5 e IL-13, mostraram-se promissoras em modelos animais para suprimir a
inflamagé&o alérgica de forma mais seletiva. Contudo, a maioria das evidéncias é pré-
clinica, sendo imperativos ensaios clinicos para validar a eficacia e seguranga em
humanos. CONSIDERACOES FINAIS: A nanotecnologia representa uma abordagem
inovadora e promissora para o tratamento da asma, com potencial de superar
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limitacdes das terapias convencionais. Apesar dos avangos experimentais, a translagao
para a pratica clinica enfrenta desafios significativos. Estes incluem a necessidade de:
ensaios clinicos robustos em Fases Il e lll que validem a eficacia e seguranga a longo
prazo em humanos; a escalabilidade da producédo sob padrbes de Boas Praticas de
Fabricagcdo (BPF) que garantam a reprodutibilidade das formulagdes; a avaliagcéo
toxicoldégica pulmonar detalhada de novos materiais; e a analise de viabilidade
econdmica para garantir o acesso as novas terapias.

Palavras-chave: Nanotecnologia; Asma; Doengas Respiratorias Crdnicas;
Nanoparticulas.
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INTRODUCAO: A Doenga de Parkinson (DP) é a quarta doenca neurodegenerativa
mais frequente globalmente, afetando especialmente individuos a partir da quinta
década de vida, atingindo cerca de cinco milhdes de pessoas nos paises mais
populosos do mundo. Sua fisiopatologia envolve a degeneragcdo de neurbnios
dopaminérgicos, induzida pelo acumulo de alfa-sinucleina e pela formag&o de corpos
de Lewy, resultando nos sintomas motores classicos. Ao longo do tempo, diversos
tratamentos foram testados, nenhum com efeito curativo. Determinou-se que a
levodopa combinada a carbidopa seja o tratamento de primeira linha; entretanto, com
a progressao da DP, surgem flutuagbes motoras e discinesias, reduzindo sua eficacia.
A Estimulagdo Cerebral Profunda Continua (ECPc) é amplamente empregada, mas
apresenta limitagdes, como a auséncia de adaptagao aos estados motores do paciente
(hipo/hipercinéticos). Diante disso, surge a necessidade de alternativas, como a
Estimulagao Cerebral Profunda Adaptativa (ECPa), que ajusta a estimulagdo em tempo
real em resposta aos biomarcadores neurais — especialmente na faixa beta (13-30
Hz). OBJETIVO: Comparar a eficacia clinica, o consumo energético e o impacto na
qualidade de vida dos pacientes submetidos a Estimulacdo Cerebral Profunda
Adaptativa em relagdo a Estimulagdo Cerebral Profunda Continua no tratamento da
Doenga de Parkinson. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revis&o de literatura,
mediante busca avangada na base de dados Cochrane Library, realizada em 27 de
maio de 2025, com o descritor “adaptive deep brain stimulations”. Foram obtidos 96
artigos na selecgao “trial” da base de dados, dos quais 4 foram escolhidos para leitura
com base nos critérios de inclusédo (estudos que compararam o uso de ECPa e ECPc)
e exclusdo (estudos sem resultados disponiveis e estudos que abordavam doencgas
além da Doenga de Parkinson). RESULTADOS E DISCUSSAOQ: Os estudos analisados
demonstraram que a ECPa foi associada a melhora dos sintomas motores e da
qualidade de vida, reduzindo a bradicinesia e a incidéncia de efeitos adversos em
comparagao com a ECPc. Aléem disso, a ECPa foi capaz de fornecer menor carga
cumulativa de estimulo, com reducdo de aproximadamente 70% no consumo
energético em relagdo a ECPc. Esse achado possibilitou o prolongamento da vida util
da bateria do dispositivo, exigindo recargas menos frequentes. Entretanto, os estudos
disponiveis até o momento apresentam amostras reduzidas e periodos de
acompanhamento limitados, o que reforca a necessidade de novos ensaios clinicos
com maior numero de participantes e seguimento prolongado para validar plenamente
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os resultados. CONSIDERACOES FINAIS: A ECPa demonstrou maior eficacia que a
continua no controle motor, na reducdo de discinesias e na economia energética em
pacientes com DP. Apesar dos resultados promissores, estudos com amostras maiores
e acompanhamento prolongado sdo necessarios para confirmar sua seguranga e
consolidar sua aplicabilidade clinica.

Palavras-chave: Doengca de Parkinson; Estimulagdo Cerebral Profunda;
Neuroestimulagao
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INTRODUCAQO: A distrofia muscular de Duchenne (DMD) é a distrofia hereditaria mais
comum da infancia, caracterizada por inicio precoce, rapida progresséo e evolugao para
perda funcional e faléncia cardiorrespiratoria. A etiologia esta relacionada a mutagdes
no gene da distrofina, sendo até recentemente tratada apenas com terapias de suporte.
Os avangos da biotecnologia e da medicina molecular, entretanto, tém permitido o
desenvolvimento de terapias direcionadas ao mecanismo genético da doenga,
ampliando significativamente o horizonte terapéutico. OBJETIVO: Revisar os principais
avangos terapéuticos recentes na DMD, destacando suas implicagdes clinicas e
perspectivas futuras. MATERIAIS E METODOS: Foi realizada uma revisdo de escopo
de literatura a partir de cinco artigos publicados entre 2016 e 2023, selecionados nas
bases SciELO, PubMed e The Lancet Neurology. Foram priorizados estudos de revisédo
e pesquisas que abordassem terapias emergentes na DMD, incluindo intervengdes
génicas, moleculares e moduladoras de processos patoldgicos secundarios.
RESULTADOS E DISCUSSAO: As terapias génicas baseadas em vetores
adenoassociados (AAV) para entrega de microdistrofina apresentam resultados
promissores na restauracao parcial da proteina e em marcadores funcionais, embora
ainda enfrentem limitagcdes quanto a resposta imune e duragcdo do efeito. O exon
skipping, por meio de oligonucleotideos como eteplirsena e golodirsena, ja aprovados
por agéncias regulatérias, demonstra beneficios moleculares, mas com ganhos
funcionais ainda discretos. Abordagens adjuvantes, como inibidores de miostatina e
anticorpos antifibroticos (exemplo: pamrevilumabe), tém como alvo mecanismos
secundarios, como inflamacdo e fibrose, apresentando resultados iniciais
encorajadores. A edicdo génica via CRISPR, em fase pré-clinica, surge como estratégia
futurista com potencial de correcéo definitiva da mutagdo. CONSIDERACOES FINAIS:
Os avancgos recentes no tratamento da DMD representam uma transformacédo do
paradigma terapéutico, abrindo perspectivas reais de melhora funcional e aumento da
sobrevida. Apesar de desafios técnicos, regulatorios e socioecondmicos, essas
inovagdes sinalizam um futuro em que a abordagem clinica da DMD podera ser
personalizada, precoce e molecularmente direcionada, trazendo beneficios concretos
para pacientes e familiares.

Palavras-chave: Distrofia Muscular de Duchenne; Terapias Génicas; Exon Skipping;
CRISPR; Miostatina.
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RETINOPATIA HIPERTENSIVA: UMA REVISAO INTEGRATIVA
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INTRODUCAQO: A retinopatia hipertensiva (RH) é uma manifestagdo ocular relacionada
a hipertensao arterial sistémica (HAS), caracterizada por alteragbes morfolégicas nos
vasos da retina. E considerada marcador precoce de lesdo de 6rgdo-alvo e fator de
risco independente para eventos cardiovasculares e renais. Nos estagios iniciais,
costuma ser assintomatica, contudo, em fases avangadas, pode ocasionar visio turva,
escotomas e perda visual significativa. OBJETIVO: Diante da alta prevaléncia da
hipertensdo e suas complicagdes visuais subdiagnosticadas, este estudo objetiva
oferecer uma visdo geral da RH, abordando a epidemiologia e seus aspectos clinicos,
fisiopatoldgicos, meétodos diagnosticos, classificagdo e opgdes terapéuticas.
MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revis&o integrativa da literatura nas bases
PubMed, SciELO e ScienceDirect, com os descritores: “retinopatia hipertensiva”,
“hipertenséo arterial” e “lesées microvasculares”. Foram incluidos artigos em portugués
e inglés, sem restricdo de data, que abordassem prevaléncia, fisiopatologia,
manifestagdes clinicas, diagnostico, classificagdo ou tratamento da RH. Deu-se
preferéncia a estudos originais, revisbes sistematicas e diretrizes clinicas. Foram
excluidos relatos de caso, artigos com amostras n&o hipertensas e fora do escopo do
tema. Os resultados foram descritos de forma narrativa. RESULTADOS E DISCUSSAO:
Foram selecionados 8 (oito) artigos para a descrigdo dos resultados e foi possivel
observar que no Brasil 32,3% dos adultos sao hipertensos e um estudo mostrou que
para 12,1% dos individuos = 40 anos com sinais de RH a prevaléncia de RH €& duas
vezes maior em hipertensos ndo controlados (25,3%) do que em controlados (12,2%),
destacando a profunda relagdo dessas duas condigdes. A fisiopatologia da RH inicia-
se com vasoconstricdo arteriolar transitoria em resposta ao aumento da pressao arterial
(PA), evoluindo para esclerose vascular com espessamento da parede dos vasos e, em
estagios avangados, extravasamento de plasma, hemacias e proteinas, gerando
edema retiniano e hemorragias. A classificagdo de Keith-Wagener-Barker divide a RH
em quatro graus (de | a IV) conforme a gravidade dos achados de fundo de olho —
estreitamento arteriolar, cruzamentos arteriovenosos patoldgicos, hemorragias em
chama, exsudatos algodonosos e edema de papila. Embora antiga, essa classificagao
ainda € amplamente utilizada na pratica clinica por sua simplicidade e relevancia
prognostica. O exame de fundo de olho é o principal método diagndstico, permitindo a
avaliacdo direta das alteragbes microvasculares retinianas, embora exames
complementares, como a tomografia de coeréncia optica (OCT) e a angiografia com
fluoresceina, possam ser utilizados em casos especificos, como na investigagdo de
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edema de macula ou de isquemia retiniana. O tratamento baseia-se no controle
rigoroso da PA, tendo em vista que, segundo a Diretriz Brasileira de Hipertensao
Arterial, a normalizagdo dos niveis pressoricos pode estabilizar ou até regredir algumas
lesbes retinianas. Em casos de retinopatia hipertensiva maligna com edema macular,
pode-se considerar o uso de agentes anti-VEGF ou corticosteroides intravitreos como
medida adjuvante. CONSIDERACOES FINAIS: A RH, embora silenciosa em seus
estagios iniciais, representa importante marcador progndstico cardiovascular e renal.
Sua identificacdo precoce e manejo adequado podem modificar significativamente o
curso clinico do paciente hipertenso, reforcando a necessidade da integracdo entre
atengao primaria, cardiologia e oftalmologia.

Palavras-chave: Retinopatia Hipertensiva; Hipertensdo Arterial; Fundo de Olho;
Vasculopatia Retiniana.
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O USO DO TERMO SUPRA- ST COMO CRITERIO DE
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INTRODUCAO: O termo Supra-ST é amplamente utilizado como critério para
trombolise em pacientes com suspeita de infarto agudo do miocardio (IAM). Contudo,
estudos recentes indicam que a dependéncia exclusiva desse critério pode levar a
perda de oportunidades de tratamento em pacientes sem elevagado do segmento ST,
mas com risco significativo. Este trabalho discute as limitagbes do Supra-ST como unico
critério e propde uma abordagem mais abrangente para melhorar os resultados.
OBJETIVOS: Analisar criticamente o uso do termo Supra-ST como critério de
trombdlise, destacando suas limitacbes e propondo alternativas para identificar
pacientes que podem se beneficiar do tratamento, mesmo sem elevacédo do segmento
ST. MATERIAIS E METODOS: Revisdo sistematica da literatura com 06 artigos
cientificos (2010-2025) das bases PubMed, SciELO e Cochrane Library. Incluiram-se
estudos sobre Supra-ST e alternativas para IAM sem elevacao do ST. Analise
qualitativa focada em evidéncias clinicas e recomendagdes atuais. RESULTADOS E
DISCUSSAO: A andlise evidenciou que a dependéncia exclusiva do Supra-ST como
critério para trombodlise pode levar a subnotificagdo de pacientes com |IAM sem
elevacdo do segmento ST, mas com outros indicadores de risco, como alteragdes
eletrocardiograficas atipicas ou biomarcadores elevados. Estudos internacionais
mostram que os critérios de elevagdo do segmento ST (STE) no ECG tém baixa
sensibilidade para identificar oclusdo total da artéria descendente anterior (LAD). Em
38% dos casos, a oclusio total da LAD nao apresentou STE em nenhum ECG pré-
angiografia, mesmo com multiplos exames, sugerindo que a dependéncia exclusiva do
STE pode resultar em diagndsticos tardios e tratamento inadequado.O estudo
comparou a interpretagdo de especialistas em ECG e um modelo de inteligéncia
artificial (1A) validado (PMCardio Queen of Hearts) para o diagndstico de oclusdo da
LAD. Ambos os métodos alcancaram 100% de sensibilidade no primeiro ECG,
destacando a importéncia de abordagens complementares para identificar pacientes
que ndo atendem aos critérios tradicionais de STE. Além disso, o tempo porta-bal&o foi
significativamente menor com o uso da |A indicando que ferramentas avangadas podem
melhorar a eficiéncia do tratamento. Esses achados reforgam a necessidade de uma
abordagem mais abrangente para identificar pacientes com IAM incluindo o uso de
biomarcadores, avaliagao clinica detalhada e tecnologias emergentes. A adogao de
critérios complementares pode reduzir a subnotificacdo e melhorar os desfechos
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clinicos, especialmente em casos atipicos. O estudo também propde o paradigma OCA-
NOCA (Oclusédo Coronariana Aguda e Auséncia de Oclusdo Coronaria Aguda), mais
preciso anatomicamente e fisiologicamente, enfatizando a necessidade de ECGs
rapidos e terapias de reperfusdo para casos suspeitos de OCA. Essa abordagem,
apoiada por pesquisa clinica extensa e opinides de especialistas, ira reduzir casos
negligenciados e melhorar a eficacia do tratamento. CONSIDERACOES FINAIS:
Conclui-se que o uso exclusivo do Supra-ST como critério de trombdlise é insuficiente
para identificar todos os pacientes que podem se beneficiar do tratamento. Recomenda-
se a adocgao de critérios complementares, como biomarcadores, avaliagao clinica
detalhada e tecnologias emergentes, como a inteligéncia artificial, para uma abordagem
mais eficaz. O paradigma OCA-NOCA, melhora o diagndstico e tratamento do 1AM,
especialmente em casos sem elevagcédo do segmento ST.

Palavras-chave: Trombodlise; Supra-ST, Infarto Agudo do Miocardio; Biomarcadores;
Eletrocardiografia; OCA-NOCA.
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INTRODUCAO: O transtorno afetivo bipolar (TAB) é um distirbio psiquiatrico crénico
que ocupa a sexta posigao entre as principais causas de incapacidade em jovens,
podendo levar a alteragdes cognitivas, limitagdes funcionais e aumento do risco de
morte, especialmente por suicidio e doencas cardiovasculares, o que reduz a
expectativa de vida desses individuos em cerca de 10 a 20 anos. O diagnostico e o
tratamento adequados s&do essenciais, ndo apenas pela mitigacdo do sofrimento
individual, mas também pelas repercussdes sociais e econbmicas, como perda de
produtividade e sobrecarga dos sistemas de saude. O TAB manifesta-se por episédios
de alteragdo de humor que variam em intensidade e duragc&o: a mania caracteriza-se
por humor elevado ou irritavel, aumento da autoestima, aceleragdo do pensamento e
comportamento impulsivo, com duragdo minima de sete dias; a hipomania apresenta
sintomas semelhantes, porém em intensidade mais branda e com duragdo minima de
quatro dias; ja a depressao maior envolve humor deprimido, anedonia, disturbios do
sono, fadiga e ideacg&o suicida, com duracdo minima de duas semanas. Clinicamente,
classifica-se em Tipo | (episddios maniacos precedidos ou seguidos por hipomania ou
depressao maior), Tipo Il (depressdo maior associada a hipomania) e Transtorno
Ciclotimico (flutuacdes leves de humor entre hipomania e depress&o). Ressalta-se que
cada paciente apresenta particularidades, sendo imprescindivel acompanhamento
meédico e psicossocial continuo para otimizacéo terapéutica. OBJETIVO: Identificar os
manejos psiquiatricos mais eficazes e frequentes em pacientes com transtorno afetivo
bipolar. MATERIAIS E METODOS: Foi conduzida uma revis&o integrativa de literatura
nas bases de dados Capes Periédicos, LILACS e PubMed, utilizando os descritores
“transtorno afetivo bipolar”, “psiquiatria”, “tratamentos” e “medicamentos”, combinados
com os operadores booleanos “AND” e “OR” em diferentes sequéncias. Foram incluidos
artigos publicados entre 2020 e 2025, em portugués, inglés e espanhol, disponiveis na
integra, que abordassem diretamente o manejo psiquiatrico do TAB. Excluiram-se
estudos duplicados, fora da tematica ou que n&o atendessem aos critérios de incluséo.
Selecionaram-se 6 artigos, contemplando estudos de revisbes sistematicas e meta-
analises. DISCUSSAO E RESULTADOS: A analise evidenciou que o tratamento do TAB
se baseia no uso de estabilizadores de humor associados a antipsicéticos atipicos,
terapias psicossociais e, em casos especificos, técnicas de neuromodulagdo. O
tratamento precoce, incluindo intervencdes em criangas e adolescentes, é fundamental
para prevenir hospitalizagdes e reduzir risco suicida. O carbonato de litio se destaca
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como o unico farmaco com efeito comprovado na prevengao do suicidio em pacientes
bipolares. O valproato foi o mais eficaz na mania aguda, depresséo bipolar e prevengao
de recaidas. Na mania aguda, o valproato teve eficacia semelhante ao litio e a
quetiapina, mas inferior a risperidona. Na depresséo bipolar, o valproato apresentou
eficacia semelhante ao litio, lurasidona, quetiapina e olanzapina com fluoxetina, sendo
superior ao aripiprazol, ziprasidona e agomelatina. Na manutencdo, o valproato foi
semelhante ao litio, olanzapina e lamotrigina. CONSIDERACOES FINAIS: Apesar da
dificil aceitagdo do diagndstico pelos pacientes, devido aos estigmas relacionados ao
transtorno, os pacientes mostram grande satisfagcdo com o tratamento.

Palavras-chave: Transtorno Afetivo Bipolar; Terapias; Intervengdes; Medicamentos.
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INTRODUCAO: A privagdo de sono tem se tornado uma condi¢cdo cada vez mais
comum na sociedade moderna, especialmente em fungdo das rotinas intensas e dos
habitos inadequados. Esse cenario tem despertado crescente interesse cientifico,
devido a influéncia direta da falta de sono na regulagdo hormonal — em especial da
grelina, conhecida como “horménio da fome”. Tal substancia desempenha papel
indispensavel na sinalizacdo do apetite e no equilibrio energético do metabolismo.
Evidéncias apontam que a redugao crénica das horas de sono pode provocar
alteragdes significativas nos niveis de grelina, aumentando a ingestdo alimentar e,
consequentemente, o risco de obesidade. Diante disso, torna-se crucial investigar como
a insuficiéncia do sono afeta os mecanismos hormonais e metabdlicos do corpo
humano. OBJETIVO: Investigar, por meio de revisdo integrativa da literatura, a
influéncia da privacdo de sono na secregao da grelina e suas repercussdes no apetite,
metabolismo energético, imunidade e ciclo circadiano. MATERIAIS E METODOS:
Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, guiada pela pergunta norteadora:
“Qual a influéncia da privagado de sono na secrecao de grelina e suas repercussoes
metabdlicas e imunoldgicas?”. A busca foi realizada na plataforma SciSpace, utilizando
os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): “Sleep Deprivation” e “Ghrelin”. A fim de
ampliar os resultados, aplicou-se inicialmente o operador booleano “OR”, obtendo 100
artigos. Posteriormente, empregou-se o operador “AND”, resultando em outros 100
artigos. Os critérios de inclusao foram feitos a partir de artigos completos, disponiveis
gratuitamente, publicados em portugués ou inglés, que abordassem a relagéo entre
privagcao de sono e secrecéo de grelina. Foram excluidos os estudos duplicados e os
gue néo tratavam diretamente do tema, restando, portanto, 15 literaturas para analise
critica. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os estudos selecionados apontaram que a
privacdo de sono exerce impacto direto sobre a secre¢ao de grelina, horménio que
regula o apetite e a homeostase energética. Evidéncias demonstram que a redugéo das
horas de sono aumenta os niveis plasmaticos de grelina, favorecendo maior ingestao
de alimentagdo excessiva, diminuindo a sensacdo de saciedade. Essa resposta
contribui para o desequilibrio metabdlico e o risco expandido da obesidade. Ademais,
observou-se que a redugcdo do sono afeta negativamente o sistema imunoldgico,
reduzindo os niveis de IL-6 - citocina essencial para resposta inflamatéria. Dessa forma,
0 organismo torna-se mais vulneravel ao desenvolvimento de doengas contagiosas. No
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entanto, outras pesquisas indicam que, em circunsténcias da vida cotidiana, as
alteracdes ritmicas do ciclo circadiano nao interferem diretamente na producao da
grelina. Segundo o experimento, individuos com padrdes regulares de sono-vigilia e
aqueles com privagcdo n&o demonstraram diferengas significativas na secregéo
hormonal, indicando que a liberagdo da grelina pode nao seguir rigidamente o ciclo de
24 horas. CONSIDERACOES FINAIS: Constata-se que a abstinéncia de sono possui
influéncia significativa sobre a produgéo hormonal, sobretudo no aumento dos niveis
de grelina, afetando o apetite, o metabolismo energético e o sistema imunoldgico. As
alteragdes fisioldgicas decorrentes da diminuigdo das horas de sono demonstram uma
maior suscetibilidade ao ganho de peso e a evolugdo de doengas metabdlicas, tais
como a vulnerabilidade ao ganho de peso e ao desenvolvimento de doencgas
metabdlicas. Contudo, algumas discordancias entre os estudos sobre o ciclo circadiano
demonstram que a liberagéo de grelina pode ndo acompanhar um padrao rigido de 24
horas, indicando a necessidade de novas investigacbes que considerem variantes
ambientais, comportamentais e genéticas.

Palavras-chave: Privacdo do Sono; Grelina; Obesidade; Horménios; Privacdo do
Sono.
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INTRODUGCAQO: A sifilis, infecgéo causada pelo Treponema pallidum, é transmitida por
via sexual, vertical e parenteral. Em Pessoas Privadas de Liberdade (PPL), sua
prevaléncia é elevada devido a fatores como baixo nivel socioecondmico, multiplas
parcerias sexuais, uso inconsistente de preservativos e acesso limitado a saude e a
prevencao de Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST). A escassez de estudos
sobre os fatores associados a sifilis nesse grupo dificulta a implementagdo de medidas
eficazes de controle e prevencéo no sistema prisional. Este trabalho teve como objetivo
analisar os principais fatores relacionados a prevaléncia da sifilis em PPL. MATERIAIS
E METODOS: Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, realizada em abril de
2025. A pergunta norteadora foi: “Quais sdo os principais fatores associados a
prevaléncia de sifilis em pessoas privadas de liberdade?”. A busca ocorreu nas
seguintes bases de dados eletronicas: SciELO, PubMed, BDENF e LILACS. Utilizaram-
se os descritores controlados “sifilis” e “presidio” retirados do Medical Subject Headings
(MeSH). Foram aplicados critérios de incluséo e exclusdo, o qual anula os artigos
incompletos, indisponiveis gratuitamente, publicados em outros idiomas sendo
portugués e inglés, além de trabalhos publicados antes de 2020. A selecéo e extragao
dos artigos seguiu as seguintes etapas: (i) leitura completa dos titulos e resumos dos
artigos; (ii) exclusdo dos artigos duplicados nas bases de dados; (iii) checagem dos
critérios de inclusdo e excluséo e (iv) leitura dos artigos na integra e extragdo dos dados
dos artigos. Todos os artigos selecionados passaram por uma avaliagéo critica onde
foram extraidos os fatores associados a sifilis em PPL. RESULTADOS E DISCUSSAO:
Dos 28 artigos inicialmente encontrados, apenas oito atenderam aos critérios
estabelecidos. Os resultados revelam que a alta prevaléncia de sifilis nas prisdes
decorre de uma complexa interagdo entre fatores sociais e estruturais. Entre os
principais fatores estdo: baixo nivel educacional, idade >30 anos e conhecimento
eficiente sobre prevencdo de IST. Em mulheres encarceradas — especialmente
travestis e mulheres transexuais —a violéncia sexual, o abandono familiar e
institucional aumentam significativamente a vulnerabilidade a sifilis. Do ponto de vista
social, a baixa escolaridade e a precariedade socioeconémica limitam o acesso a
informagéo e aos servicos de saude. Estruturalmente, o sistema prisional apresenta
graves deficiéncias: acesso restrito a servicos de saude, caréncia de exames
preventivos (inclusive pré-natal), escassez de profissionais capacitados e a
subnotificagdo de casos, contribuindo para a manutengdo da problematica.
CONSIDERACOES FINAIS: A sifilis permanece como relevante desafio de saude
publica em PPL. Os principais fatores que contribuem para alta prevaléncia da sifilis no
ambiente prisional sdo o baixo nivel educacional, a idade, o conhecimento limitado
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sobre medidas preventivas, violéncias sexuais, baixo acesso a informacgao e servigos
de saude, caréncia de exames preventivos e subnotificagdo de casos de sifilis. A
superagao desse cenario exige o fortalecimento da saude primaria a saude, a
qualificagdo profissional continua e a integracdo entre setores. Apenas estratégias
articuladas e politicas publicas sensiveis as particularidades dessas populagdes
poderdo reduzir a transmissdo, proteger grupos vulneraveis e promover melhores
indicadores de qualidade de vida.

Palavras-chave: Sifilis; Saude publica; Infec¢gdes Sexualmente Transmissiveis (IST);
Atencédo Basica.
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HANSENiASE E ABANDONO TERAPEUTICO NO BRASIL:
ANALISE ESPACO-TEMPORAL DE 2014 A 2023.

Juliana Micolino Cabral'; Leticia Lie Sumida?; Carla Penafort Rosa?; Lara
Candida de Sousa Machado*.
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INTRODUCAO: A Hanseniase é causada por uma infecgdo por bacilos da familia
Mpycobacterium, como o M. leprae e o M. lepromatosis, podendo ser classificada como
paucibacilar ou multibacilar. A recomendac&o de tratamento é a Poliquimioterapia Unica
(PQT-U), que varia entre 6 a 12 meses, dependendo da classificagdo da doencga, sendo
de grande importancia a completude do esquema terapéutico. Essa doencga tem a
capacidade de afetar a fungédo neuroldgica, especialmente os nervos periféricos, dos
acometidos, podendo gerar déficits fisicos e até mesmo deformagdes permanentes
quando nao tratada corretamente. A Hanseniase é considerada uma doenga com
potencial de grande impacto na condigdo de vida de seu portador, tanto fisico quanto
psicoldgico e ha ainda um maior indice de afetados nas populagbes mais vulneraveis,
0 que contribui para o estigma negativo da doenga e o abandono do tratamento.
OBJETIVO: Descrever sobre o aban
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dono terapéutico no Brasil durante os anos de 2014 a 2023. MATERIAIS E METODOS:
Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, de carater descritivo e abordagem
qualitativa dos dados, foram escolhidos os descritores “hanseniase”, “tratamento” e
“abandono”. Os critérios de inclusdo do estudo foram artigos ou trabalhos publicados
entre os anos de 2014 a 2025 nas bases de dados Scientific Electronic Library
(SciELO), PubMed, Periodicos CAPES ou pelo Ministério da Saude, foram excluidos
outras revisdes integrativas e trabalhos em que néo foi possivel obter os dados para
analise. RESULTADO E DISCUSSAO: No ano de 2023, a maioria dos novos casos
foram no sexo masculino, entre 30-59 anos, e em individuos autodeclarados pretos ou
pardos, um incremento de 3,7% em relagéo a 2014, sendo a regido Centro-Oeste com
a maior taxa de detecgao entre os anos de 2014 a 2023. No mesmo intervalo de tempo,
6,1% dos casos notificados apresentaram abandono do tratamento, sendo grande parte
classificada como multibacilar, e o crescimento do abandono subiu de 4,5% para 8%,
com destaque para o Nordeste e Sudeste. Desse modo, um dos principais fatores da
parada esta relacionado a grande duragdo do tratamento, o que leva pacientes a
interromper precocemente a terapéutica, além da rejeicdo aos medicamentos e a baixa
compreensao sobre a necessidade de realizar o esquema completo da PQT-U.
Ademais, o tratamento incompleto aumenta o risco de complicagdes permanentes, de
novas transmissdes e da resisténcia aos antimicrobianos. CONSIDERACOES FINAIS:
Logo, a ndo adesao terapéutica da hanseniase apresenta crescimento em todas as
regides do pais, reforgando a necessidade de estratégias de ambito nacional. Assim,
além da detecgdo precoce da doenga, € importante que haja um acompanhamento
continuo, em especial para os pacientes mais vulneraveis e com menor acesso ao
sistema de saude, além de incentivos na area de educagao em saude para melhorar a
comunicagao sobre a importancia da adesao terapéutica. Portanto, deve-se considerar
também as condi¢gdes socioecondmicas e culturais dos pacientes para reduzir os
indices de abandono terapéutico no Brasil.

Palavras-chave: Hanseniase; Adesao Terapéutica; Cooperagdo e Adesao ao
Tratamento.
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EXPOSICAO PRECOCE A NICOTINA E OS IMPACTOS NO
DESENVOLVIMENTO JUVENIL: UMA REVISAO
INTEGRATIVA DA LITERATURA ENTRE 2018 E 2025
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Almeida Dario®; Fabio Vieira Andrade Borges*.
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INTRODUCAO: A nicotina € um alcaloide natural proveniente da planta do tabaco,
encontrada em cigarros convencionais e eletrénicos, tratando-se de uma droga
psicoativa estimulante e altamente viciante. Nos ultimos anos, observou-se um
aumento significativo no consumo de sistemas eletronicos de administrag&do de nicotina
(ENDS) entre jovens em diversas regides do mundo, refletido pelo crescimento da
prevaléncia do uso experimental desses dispositivos em paises como Poldnia, Coreia
do Sul, Nova Zeldandia e Estados Unidos. O uso precoce dessa substancia pode
comprometer o desenvolvimento neurolégico e psicossocial dos adolescentes.
OBJETIVO: Apresentar e discutir as formas pelas quais a nicotina € introduzida na vida
de jovens, especialmente adolescentes, bem como os impactos dessa substancia no
desenvolvimento neurobiolégico e psicocognitivo. MATERIAIS E METODOS: Foi
realizada uma revisdo integrativa da literatura entre os anos 2018 e 2025, examinando
artigos cientificos disponiveis nas plataformas Scientific Electronic Library Online
(SciELO) e PubMed. Para a busca, foram utilizados termos como ‘nicotina’, ‘cigarros
eletrbicos’, ‘juventude’ e ‘adolescentes’, combinados com os booleanos ‘AND’ e ‘OR’.
Incluiram-se artigos completos em portugués, inglés ou espanhol. Excluiram-se
duplicatas e estudos n&o pertinentes. A selegao ocorreu por triagem de titulos, resumos
e leitura integral dos textos. RESULTADOS E DISCUSSAO: Foram analisadas sete
publicagdes cientificas que discutem a relacdo entre a nicotina e a juventude. Tal
enfoque ocorre pelo fato de que a maioria dos usuarios inicia o uso de nicotina ainda
na adolescéncia, tornando-se, em muitos casos, usuarios diarios antes da maioridade.
Esse cenario foi agravado pela ascensao do cigarro eletrbnico, impulsionada por um
marketing atrativo para o publico juvenil, em conjunto com influéncias socioculturais.
Vale mencionar que nas ultimas pesquisas realizadas em adolescentes, a vaporizagao
apresentou exposicdo a nicotina semelhante ao do fumo. A problematica do uso
precoce da nicotina € que, durante a adolescéncia, os individuos possuem uma elevada
neuroplasticidade —ou seja, uma grande capacidade de adaptacdo do cérebro em
resposta a estimulos-, tornando-os mais propensos ao vicio. Ademais, nesse periodo
ocorrem importantes processos de maturagdo dos sistemas dopaminérgicos,
relacionados a recompensa, assim como alteragées na massa branca e cinzenta no
cérebro. Dessa forma, os efeitos da nicotina na juventude s&o mais intensos. Entre os
impactos causados, além daqueles amplamente conhecidos, como 0 aumento do risco
de doencas cardiorespiratorias, destacam-se: a dependéncia a substancia; aumento do
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comportamento de risco; alteragdo no desenvolvimento cognitivo, podendo
desencadear um déficit de atencdo; e maior propensdo ao surgimento de transtornos
psiquiatricos. CONSIDERACOES FINAIS: Existe um consenso entre os estudos
analisados acerca do comprometimento neurobiolégico e psicossocial em jovens que
utilizam a nicotina. Embora as consequéncias sejam mais intensas em adolescentes, o
tratamento para cessagcdo do tabagismo nessa faixa etaria ainda € limitado em
pesquisas e comprovagdes. Portanto, a educacdo em saude deve ser realizada com a
juventude, promovida pela escola e pelos responsaveis legais, como forma de
prevencado, alertando-os sobre os riscos do vicio para a saude neural,
cardiorrespiratoria e social. Além disso, investigagbes futuras devem ser realizadas
acerca de abordagens terapéuticas eficazes e especificas para esse publico.

Palavras-chave: Nicotina; Juventude; Desenvolvimento Neural.

116



Capitulo 34

REL'AQAO ENTRE O USO DE PROBI'(')TICOS E
PREBIOTICOS E O TRATAMENTO DA SINDROME DO
INTESTINO IRRITAVEL (Sll)
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INTRODUCAO: A sindrome do Intestino Irritavel (Sll) é uma patologia do trato
gastrointestinal (TGI) que acomete 11,2% da populagdo mundial. Seus sintomas
caracteristicos incluem dor e distensao abdominal, sensagao de evacuagao incompleta,
fezes amolecidas e tenesmo. Muitos estudos apontam que o desequilibrio da microbiota
intestinal (MI) pode estar relacionado com a génese da sindrome, assim como o uso de
probioticos e prebidticos pode representar uma abordagem terapéutica relevante. A
mucosa intestinal &€ habitada por inumeros microrganismos em uma relagao simbidtica
e, portanto, o desequilibrio desse sistema pode estar diretamente envolvido no
desenvolvimento da Sll e a sua manutencao pode ser o tratamento chave. OBJETIVO:
Avaliar a eficacia do uso de probiéticos e prebidticos no manejo da Sll, considerando
seus resultados na modulacao intestinal, na reducdo dos sintomas e na melhoria da
qualidade de vida dos pacientes. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revis&o
integrativa de literatura, fundamentada nas informacgdes obtidas nas bases de dados
Pubmed, Google Académico e CAPES. Foram utilizados os descritores “probidticos”,
“probiotics”, “prebidticos”, preblotlcs sindrome do intestino irritavel”, “irritable bowel
syndrome”, “intestino irritavel” e “microbiota”, combinados pelos operadores booleanos
“‘AND” e “OR”. Incluiu-se artigos publicados entre 2014 e 2024, nos idiomas portugués
e inglés que abordassem a influéncia dos probioticos e prebioticos no manejo da Sll.
Foram excluidos artigos que ndo apresentavam relagdo direta com o tema ou né&o
estivessem disponiveis na integra. RESULTADO E DISCUSSAO: Dos estudos
analisados, observou-se que em 80% deles houve melhora dos sintomas da Sll como
dor abdominal, distenséo e alteracdo do habito intestinal apos a suplementagdo com
probiéticos e prebidticos. Em 10% houve melhora sem cepas unicas, como Bacillus
coagulans LBSC DSM17654, Lactobacillus acidophilus DDS-1 e Bifidobacterium lactis
UABIa-12, ocorreu diminui¢do da dor abdominal (p < 0,0001), constipacao e diarreia (p
= 0,0027), como também melhora da distensdo, nausea e ansiedade. Por outro lado,
estudos com multiplas cepas demonstraram reduc¢do superior na gravidade da Sll e
estabilizagcado da MI, com casos moderados/graves caindo de 100% para 13,8% apods o
tratamento. Visto isso, os probidticos atuaram na restauracédo da barreira intestinal, no
aumento de mucina e IgA, na modulagdo imune e também na competicdo com
patogenos. Os prebioticos, como frutooligossacarideos e galactooligossacarideos,
atuaram sinergicamente a Bifidobacterium e Lactobacillus, atenuando a constipagéao
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em doses moderadas. Embora ndo ha consenso entre os estudos, formulagdes
multiestirpes apresentam-se mais consistentes, contudo, a resposta a qualquer
suplementacao é dependente da cepa, dose, duragao e subtipo da Sll, de maneira que
uma abordagem individualizada é a mais adequada. CONSIDERACOES FINAIS:
Diante disso, nota-se que o uso de probidticos e prebidticos no tratamento da Sll €
eficaz, visto a sua capacidade de modulagcdo da Ml e de atenuagdo dos sintomas
apresentados por essa doenga crbénica. Entretanto, € imprescindivel mais pesquisas na
area a fim da padronizagcdo dos protocolos e métodos utilizados, além de mais
investigagcdes aprofundadas e individualizadas para cada subtipo de Sll apresentadas
pelos pacientes.

Palavras-chave: Sindrome do Intestino Irritavel; Microbiota Intestinal; Probidticos;
Prebidticos.
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PREVENQAO DA OBESIDADE INFANTIL NA ATENGCAO
PRIMARIA: ESTRATEGIAS EFICAZES SEGUNDO A
LITERATURA
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INTRODUCAO: A obesidade infantil é reconhecida pela Organizagado Mundial da Saude
(OMS) como um dos maiores problemas de saude publica da atualidade. Ela ndo
acontece por um unico motivo, mas sim por uma combinacgao de fatores: desde habitos
alimentares inadequados e falta de atividade fisica até a influéncia do ambiente familiar,
social e econdmico em que a crianga esta inserida. Além de impactar negativamente o
crescimento e desenvolvimento, a obesidade na infancia aumenta o risco de doencgas
crénicas nao transmissiveis, como hipertensao arterial, diabetes tipo 2 e dislipidemias,
podendo perpetuar-se na vida adulta. Nesse cenario, a Atengcdo Primaria a Saude
(APS) assume papel fundamental na prevencdo, por meio de agdes educativas,
monitoramento do crescimento, incentivo a alimentagcdo saudavel e pratica regular de
atividade fisica. Assim, compreender as praticas mais eficazes torna-se indispensavel
para orientar profissionais de saude e gestores na construgdo de intervencdes que
promovam habitos saudaveis desde a infancia. OBJETIVO: Analisar as principais
estratégias de prevencgéo da obesidade infantil no @mbito da Atengao Primaria a Saude.
MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisdo de literatura por meio da busca de
artigos na base de dados secundarios LILACS aplicando os seguintes descritores:
"obesidade infantil" (prevengdo AND controle). Foram selecionados 32 estudos em
portugués publicados nos ultimos dez anos e com o texto disponiveis na integra. Apos
a leitura dos resumos, foram incluidos 18 estudos por abordarem a tematica proposta
e por contemplarem um espectro voltado a estratégias de prevencao da obesidade
infantil no contexto da Atencdo Primaria @ Saude. RESULTADOS E DISCUSSAO:
Observa-se que a obesidade infantil esta associada a multiplos fatores de risco,
incluindo habitos alimentares inadequados, sedentarismo, influéncia do ambiente
familiar e exposicdo ao marketing de alimentos ultra processados. Desse modo,
programas de educacdo alimentar e nutricional, especialmente em ambiente escolar,
mostraram-se eficazes na promocg¢ao de habitos saudaveis, sobretudo quando
integrados a atividades fisicas regulares e estratégias ludicas, como jogos educativos
e exergames. No ambito da Atencao Primaria a Saude, os profissionais reconhecem o
potencial das ag¢des preventivas, mas relatam fragilidades relacionadas a recursos
limitados, falta de capacitacéo e dificuldades de adesdo familiar. Politicas publicas,
como a Estratégia Nacional PROTEJA e o Programa Saude na Escola, reforcam a
necessidade de abordagens intersetoriais que envolvam familia, comunidade e escola
na construgdo de ambientes promotores de saude. Dessa forma, as evidéncias
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apontam que a prevengao efetiva da obesidade infantil depende de intervengdes
continuas, multiprofissionais e adaptadas a realidade local, garantindo maior
sustentabilidade das praticas implementadas. CONSIDERACOES FINAIS: A prevengéo
da obesidade infantil na Atencdo Primaria a Saude mostra-se mais efetiva quando
envolve agdes integradas e continuas, contemplando educagao alimentar, estimulo a
pratica de atividade fisica, fortalecimento do vinculo familiar e participacdo ativa da
comunidade e da escola. Apesar dos avangos em politicas publicas e programas
direcionados, ainda persistem desafios quanto a capacitacao profissional, adesao das
familias e recursos estruturais. Dessa forma, os resultados reiteram a necessidade de
estratégias intersetoriais, fundamentadas em evidéncias cientificas e adaptadas ao
contexto local, de modo a assegurar maior efetividade e sustentabilidade das praticas
preventivas.

Palavras-chave: Obesidade Infantil; Preveng¢ao de Doencas; Promogao da Saude.
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INTRODUCAQO: O Transtorno de Ansiedade Generalizada (TAG) tem ganhado cada vez
mais prevaléncia em meio a sociedade atual. Embora a ansiedade seja uma emogéao
humana normal, seu exagero se torna tal disturbio psiquiatrico, ja que atrapalha as
atividades de vida diaria (AVDs). Sua associagao com mais patologias pode dificultar
seu diagnostico e tratamento, sendo assim frequentemente um subdiagndstico.
Atualmente, seu tratamento se baseia principalmente em psicoterapia e
farmacoterapia, nota-se que a combinagao de ambas gera melhor resultado. A terapia
cognitiva comportamental (TCC) é a mais utilizada e na area medicamentosa temos os
ansioliticos principalmente os inibidores seletivos de recaptacédo de serotonina (IRSS),
como a Fluoxetina. OBJETIVO: Apresentar uma visao geral sobre o TAG, destacando
as abordagens terapéuticas mais eficazes, como a Terapia Cognitivo- Comportamental
(TCC), além de enfatizar a importancia da abordagem multidisciplinar no tratamento
desse transtorno. MATERIAIS E METODOS: O presente estudo trata-se de uma reviséo
integrativa de literatura utilizando as bases de dados cientificas Google Académico,
utilizando os descritores “Transtorno”, “Ansiedade”, “Generalizada” e “Tratamentos”
para a busca, filtrando artigos em portugués e inglés e que foram publicados nos ultimos
5 anos. Foram critérios exclusivos artigos sem associagédo direta com o TAG e seu
tratamento. A triagem inicial resultou em 20 artigos, dos quais 5 foram selecionados
para esse trabalho. RESULTADOS E DISCUSSAO: O TAG ¢é considerado pela
Organizagdo Mundial da Saude um problema publico, afetando 18 milhdes de
brasileiros, ou seja, 9,3% da populacéo. Ainda, observa-se que 55-60% dos individuos
afetados sdo mulheres. Com o0 avanco constante da compreensdo dos mecanismos
envolvidos no transtorno espera-se que novos tratamentos possam surgir, oferecendo
mais seguranca e sendo mais personalizado. A TCC demonstrou resultados
promissores na modificagdo de pensamento e comportamentos associados a
ansiedade, o que faz com que seu estudo seja aprofundado para se aperfeigoar e essa
proporcionar alivio mais completo e duradouro aos afetados. No entanto, existem
desafios complexos a serem superados por essa condi¢ido psiquiatrica. A colaboracao
interprofissional e a sensibilizagado sobre o TAG irdo fornecer cuidados mais completos
e adaptados. Por mais, a adesdo ao tratamento do transtorno esta intimamente ligada
ao suporte social, sendo este mais um desafio a ser superado. O autocuidado, a
educagcdo e conscientizagdo sobre o TAG s&o fundamentais para garantir o
engajamento dos pacientes e combater o estigma associado aos transtornos mentais.
Dessa forma, ndo apenas os sintomas ansiosos, mas fatores contextuais e as
necessidades individuais dos pacientes serdo atendidos. CONSIDERACOES FINAIS:
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O TAG causa grande sofrimento aos pacientes e seu meio social. Seu diagndstico e
tratamento sdo um desafio muita das vezes. Diante dos numeros elevados de casos e
agravos nas condi¢des apresentadas pelos individuos, os tratamentos devem ser com
uma equipe multiprofissional, visando a aderéncia de psicologos, terapeutas
ocupacionais e psiquiatras. Para tratar o paciente como figura central e garantir melhor
qualidade de vida e bem-estar emocional. Assim, conclui-se que ha a necessidade de
um compromisso continuo com a formagao de profissionais, promoc¢ao da colaboragao
interprofissional e a sensibilizagdo sobre o TAG e sua abordagem terapéutica integrada.

Palavras-chave: Transtorno de Ansiedade Generalizada; Terapia Cognitiva-
Comportamental; Tratamento Multidisciplinar; Desafios e Abordagens
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A ROTINA EXAUSTIVA DOS JOVENS NO SECULO XXIE O
DESENVOLVIMENTO DE DISTURBIO DO SONO
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INTRODUCAQO: Disturbios do sono sdo aqueles que interferem na capacidade de
dormir ou que causam sonoléncia durante o dia, podendo estar atrelados tanto a
patologias como Bruxismo, Apneia Obstrutiva do sono e Doenga de Parkinson quanto
a fatores mentais, emocionais e maus habitos de vida. Nesse contexto, o fortalecimento
de rotinas exaustivas, sobretudo dos jovens, que ndo priorizam a pratica de exercicios
e a manuteng¢ao de uma disciplina para o fortalecimento da qualidade do descanso,
corroboram para a piora desses quadros clinicos, ja que uma boa noite de sono
proporciona um bom desempenho nas atividades diarias, manutencdo da memoaria e
da saude mental, motivagdo e bom humor. OBJETIVOS: Compreender como uma
rotina exaustiva pode fomentar quadros de disturbios do sono. MATERIAIS E
METODOS: O presente estudo trata-se de um resumo simples de revisdo integrativa
da literatura. A pesquisa foi realizada com base nas informagdes contidas nas bases de
dados Latin American and Caribbean Literature in Health Siences ( LILACS), United
States National Library of Medicine (PUBMED) e Scientific Electronic Library Online (
SCIELO), através do operador boleano AND. Como critérios de inclusdo foram
adotados os artigos publicados em inglés e portugués dos ultimos 5 anos, sendo
utilizado como descritor “disturbios do sono”, “jovens” e “rotina”. Excluidos os estudos
fora da tematica, duplicados e que nao atendiam aos critérios de inclusdo. RELATOS E
DISCUSSOES: Os estudos apontam que para ter uma boa noite de descanso, precisa-
se que haja um sono ininterrupto de 7 a 9 horas, uma vez que durante o descanso
profundo ocorre uma reparagao da parte fisiologica devido a eliminagdo de impurezas
e células cancerigenas, bem como da parte mental e emocional, onde ha a sintese de
memorias relevantes. Nesse viés, € notorio como os disturbios do sono comprometem
a integridade corporal e mental do individuo, de forma a deteriorar os mecanismos de
reconstituicao do corpo e impossibilitar sua renovagao. E com o aumento da adesao de
rotinas exaustivas por jovens, que incluem a falta de exercicio fisico, como uma
caminhada de pelo menos 50 minutos, e a ma alimentac&o, devido a falta de tempo
para preparar uma refeicdo mais saudavel, atrapalham a qualidade do sono e
proporcionam uma maior susceptibilidade aos menores de adquirir essas patologias,
que tem o disturbio do sono como sintoma, fazendo com que elas estejam presentes
cada vez mais cedo na vida dessas pessoas ou que sejam agravadas por essa
sintomatologia. CONCLUSAOQ: Infere-se, portanto, que as mudancgas nos habitos de
vida, sobretudo, da populagédo jovem s&o fundamentais para o retardo de patologias
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atreladas ao disturbio do sono, fortalecendo seu bem-estar através da priorizagao por
rotinas mais saudaveis. Deve-se também desmitificar a ideologia de rotinas
extenuantes como sendo sinbnimo de qualidade de vida e a chave para o sucesso, ja
que diversas comorbidades podem ser evitadas pela adesao a rotinas saudaveis, o que
torna imprescindivel a filtragem e a diminui¢do da propagagao desses pensamentos, a
fim de proporcionar um maior bem-estar a populagao.

Palavras-chave: Disturbio do Sono; Rotina; Jovens.
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ASPECTOS TERAPEUTICOS PARA EVOLUGAO SOCIAL-
COGNITIVA DE INFANTES PORTADORES DE DEA
(DISTURBIO DO ESPECTRO AUTISTA)
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INTRODUCAO: O autismo é caracterizado como um transtorno de
neurodesenvolvimento e esta relacionado aos padrbes genéticos, maternos e
ambientais. O DEA apresenta como sintomas o déficit na comunicagao e interagcao
social, o padrao de comportamento repetitivo e pode apresentar dificuldades de
coordenagao motora e percepcido espacial. A terapéutica minimiza as dificuldades
sofridas pelos pacientes e suas familias, desenvolvendo habilidades comportamentais
e comunicativas na sociedade. Entretanto, as terapias para o autismo, ainda hoje, séo
estigmatizadas por esteredtipos, falta de inclusdo social e caréncia de comprovagoes
sobre as terapias alternativas. OBJETIVO: Identificar os aspectos que norteiam as
terapias sécio-cognitivas para o autismo e seus obstaculos. MATERIAIS E METODOS:
Trata-se de uma revisao literaria realizada nas bases de dados: Scielo; Pubmed;
Cochrane e Capes Periodicos, através dos descritores “ autismo” e “terapia Cognitivo-
Comportamental, por meio do operador booleano AND. Como critérios de inclusédo
foram adotados estudos dos ultimos 6 anos nos idiomas inglés e portugués, excluindo
artigos relacionados & terapéuticas medicamentosas. RESULTADOS E DISCUSSAO:
A analise mostrou que a terapéutica do DEA possui os seguintes pilares: terapias
cognitivas comportamentais, inclusao escolar e terapia fonoaudiologica. ATCC (Terapia
Cognitivo-Comportamental) € a principal forma terapéutica que, por meio de analises
cognitivo-comportamentais, promove o autogerenciamento de emogdes, as atividades
motoras e a resolugao de problemas, o que previne a autoestimulacido. Entretanto, a
eficacia da terapéutica depende da adaptacéao e individualidade de cada caso. Acerca
da inclusdo escolar, analisou-se a poténcia de proporcionar as criangas com DEA um
espaco de aprendizagem e desenvolvimento social, impedindo a autoexclusdo social,
sobretudo, através da capacitagdo da equipe escolar em psicoeducagcdo e melhor
administragao dos sentimentos nessas criangas. Além disso, a adaptacgao didatica, por
meio dos calendarios visuais, dos cartdes de comunicagao e dos diagramas, apesar de
deficitaria nas escolas, facilita a compreensao de instrugcbes e a comunicagcdo dos
alunos com DEA. Dessa forma, integra-se esses alunos socialmente e desestigmatiza-
se a incapacidade social de autistas. No campo fonoaudiolégico é aplicada a
Comunicagao Alternativa e Ampliada (CAA), que utiliza Suportes Visuais (SV), para
estimular as habilidades comunicativas e comportamentais. Este método desperta o
interesse da crianga pela socializagao através de uma comunicagédo gestual, oral ou
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escrita, que efetive a comunicagcdo. A CAA pode ser associada a dancaterapia,
musicoterapia e terapia com animais. No entanto, poucos estudos avaliaram essa
associacao para comprovar sua efetividade de forma consensual. Entretanto, de forma
isolada, ha pesquisas "caso-controle" que analisam como criangas com autismo
expostas a musicoterapia se assemelham sécio cognitivamente as outras sem o
disturbio, promovendo a conscientizacio sobre a efetividade e importancia das terapias
no autismo. CONSIDERACOES FINAIS: A terapéutica sdcio-cognitiva em criangcas com
DEA ¢é baseada na TCC; na CAA e na inclusdo escolar que trabalham a capacidade
social e intelectual de forma individualizada e integrada. Entretanto, para a efetividade
dessas terapias é importante combater os obstaculos que afastam as criancas de
espectro autista do desenvolvimento sdécio-cognitivo ideal, como o esteredtipo
comportamental associado aos infantes com DEA, o déficit na capacitagao profissional
escolar e nos estudos que comprovam a efetividade das terapéuticas de formas
variadas.

Palavras-chave: Terapias; Cognitivo-social; Autismo; Criangas.
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IMPACTO DA TIRZEPATIDA NA ABSORCAO E EFICACIA
DOS CONTRACEPTIVOS ORAIS: REVISAO NARRATIVA
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INTRODUCAQO: A tirzepatida é um agonista duplo dos receptores de GLP-1 e GIP,
utilizado para tratamento de diabetes mellitus tipo 2 e recentemente aprovado para o
tratamento da obesidade. Seu mecanismo de agao inclui um retardo acentuado do
esvaziamento gastrico, mais intenso do que o promovido pelos analogos do GLP-1
convencionais, o que pode interferir na absor¢do de medicamentos, como os
contraceptivos orais (CO). OBJETIVOS: Investigar o possivel impacto da tirzepatida na
eficacia dos anticoncepcionais orais. MATERIAL E METODOS: Trata-se de uma revisao
narrativa realizada a partir de artigos publicados entre 2020 e 2025, nas linguas
portuguesa, inglesa e espanhola, disponiveis na base de dados PubMed. Foram
utilizados os descritores “Oral Contraceptives”, “GLP-1 Receptor Agonists”,
“Tirzepatide” e “Drug Interactions”. A busca retornou 3 resultados, dos quais foram
selecionados aqueles que apresentaram maior relevancia e aderéncia ao tema
proposto. Dessa forma, a analise concentrou-se em 2 estudos mais pertinentes
encontrados na PubMed. Em seguida, na mesma base de dados, foi realizada uma
pesquisa apenas com o desctritor “Oral Contraceptives”, em que foi selecionado apenas
1 estudo de revisédo para descrever melhor algumas interagdes que ocorrem com esse
medicamento. RESULTADOS E DISCUSSAO: Dentre os medicamentos que mais
frequentemente interagem com contraceptivos hormonais incluem antirretrovirais, além
de anticonvulsivantes como carbamazepina, fenitoina e outros; esses medicamentos
tém potencial de interacdo devido a metabolizacdo em comum pela via hepatica do
citocromo. Por outro lado, a interagao entre a tirzepatida e os COs € explicada por uma
teoria mecanicista, ou seja, a tirzepatida parece atrasar o esvaziamento do estbmago
logo apdés a primeira administragdo, que pode comprometer a absorgdo de
contraceptivos hormonais orais, o que foi mais significativo apés a administracdo de
uma dose unica de 5 mg. Devido a esse risco, o fabricante do medicamento recomenda
0 uso de um método contraceptivo adicional ao anticoncepcional por 4 semanas apos
o inicio do produto e o aumento da dosagem. CONSIDERACOES FINAIS: A tirzepatida
pode diminuir a absor¢do dos anticoncepcionais orais nas primeiras semanas de uso.
Por isso, € recomendado o uso de método contraceptivo adicional nesse periodo para
evitar falhas.

Palavras-chave: Contraceptivos Orais; Tirzepatida; Interagdo Medicamentosa.
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EFEITOS NEFROTOXICOS ASSOCIADOS AO USO DE
PRODUTOS DE ALISAMENTO CAPILAR: UMA REVISAO
INTEGRATIVA
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INTRODUCAO: Os procedimentos estéticos de alisamento capilar com uso de produtos
quimicos, conhecidos como “escova progressiva’ e “alisamento definitivo”, séo
caracterizados por modificar a estrutura da queratina dos fios, fazendo com que cabelos
ondulados, cacheados e crespos fiquem lisos por tempo duradouro. Esses produtos
geralmente possuem em sua composigao formaldeido ou acido glioxilico, compostos ja
conhecidos na literatura por apresentarem riscos a saude por conta de seus efeitos
sobre o sistema respiratério e a pele. Nesse contexto, alguns estudos recentes
evidenciaram uma possivel relacdo entre o uso desses produtos capilares e o
desenvolvimento de lesbes renais. Entretanto, a literatura ainda € escassa sobre o
assunto, sendo necessarias novas pesquisas. OBJETIVOS: Verificar a associacao
entre produtos de alisamento capilar e comprometimento das funcdes renais.
MATERIAIS E METODOS: Foi realizada uma revisdo integrativa da literatura com
buscas realizadas entre julho e agosto de 2025 nas bases de dados United States
National Library of Medicine (PubMed) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Como
critérios de incluséo, foram selecionados artigos publicados nos ultimos dez anos e na
lingua inglesa. A estratégia de busca consistiu na utilizagdo dos termos “kidney injury”
AND “hair straightening” selecionados a partir dos descritores MeSH/DeCS. Nesse
sentido, foram identificados 18 resultados, cujos titulos e resumos foram analisados,
aplicando-se como critérios de exclusao artigos duplicados e que ndo contemplavam a
tematica. Dessa forma, 6 artigos foram selecionados para a revisdo. RESULTADOS E
DISCUSSAO: A partir da revisdo da literatura, foram identificados relatos de casos que
associam o uso de produtos de alisamento capilar contendo acido glicoxilico ao
desenvolvimento de lesdo renal aguda (LRA) em individuos previamente saudaveis. Os
sintomas apresentados por esses pacientes foram nauseas, vomitos, dor abdominal e
sintomas gastrointestinais. Diante desse quadro, levantou-se a hipdtese de LRA,
posteriormente confirmada com exames de analise microscépica de amostras de
tecido, que indicaram les&do tubular aguda com depdsitos de cristais de oxalato de
calcio, configurando nefropatia oxalatica. Além disso, estudos experimentais realizados
em camundongos confirmaram que a utilizacdo desses produtos provocou um maior
aumento da excrecdo de oxalato e, consequentemente, formagao de cristais renais.
CONSIDERACOES FINAIS: Esses resultados evidenciam que existe uma grande
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relagao entre a utilizacdo de produtos alisantes capilares com o comprometimento de
funcdes renais, tendo em vista que a absorgao pelo couro cabeludo e metabolizagao
do acido glicoxilico em oxalato € o mecanismo fisiopatolégico central que leva a LRA,
necessitando, portanto, uma melhor regularizagao desses produtos. Além disso, novos
estudos relacionados s&o necessarios para maiores comprovagdes, ja que a literatura
disponivel ainda é limitada.

Palavras-chave: Lesdo Renal Aguda; Efeitos Toxicos; Exposicdo a Produtos
Quimicos; Preparacdes para Cabelo.
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A IMPORTANCIA DE CONHECER E APLICAR A PALLIATIVE
PERFORMANCE SCALE (PPS) EM PACIENTES EM
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INTRODUCAO: Os Cuidados Paliativos atuam nos ambitos fisicos, psiquicos, sociais e
espirituais, controlando a dor e os sintomas desconfortaveis que a doenca causa ao
paciente. Esses cuidados sdo mais eficazes quando fornecidos por uma equipe
multiprofissional e interdisciplinar. Dessa forma, destaca-se que além do exame clinico
habitual, para a avaliacdo do paciente deve-se utilizar escalas, como a Palliative
Performance Scale (PPS), que ajuda a determinar o prognostico e a funcionalidade do
paciente. OBJETIVO: Avaliar a importancia de conhecer e aplicar a Palliative
Performance Scale (PPS). MATERIAIS E METODOS: Realizou-se uma revisio
integrativa de literatura, a partir da analise de artigos na integra, nos idiomas inglés e
portugués, dos ultimos 10 anos na plataforma United States Library of Medicine
(PubMed), Scientific Eletronic Library Online (SciELO) e Literatura Latino- Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). Como critério de busca utilizou-se os
descritores “Cuidados Paliativos”, “Fim de vida” e “Escala de Avaliag&o”, no qual foram
encontrados 88 artigos, ao serem aplicados os critérios de exclusdo, sendo eles artigos
publicados a um periodo superior a 10 anos, estudos que fugissem da tematica geral
da pesquisa e artigos duplicados, foram selecionados 9 artigos no total por
relacionarem com a tematica proposta. RESULTADOS E DISCUSSAOQ: Nota-se que
diversas patologias requerem cuidados paliativos e que os pacientes que necessitam
desses cuidados sofrem de alguma doenga cronica. No entanto, o conhecimento sobre
esses cuidados ainda € limitado, reflexo do acesso restrito a atengdo primaria e da
escassez de equipes especializadas. Desse modo, considerando que cada patologia
possui uma trajetoria distinta, reconhecer a evolugao e o estagio da doenca € essencial
para integrar o tratamento modificador a abordagem paliativa. Entre os principais
indicadores utilizados, destaca-se a Palliative Performance Scale (PPS), cuja aplicagéao
é dindmica, rapida e simples, além de poder ser realizada por qualquer profissional da
equipe multiprofissional. A escala avalia deambulacgao, atividade e evidéncia da doenca,
autocuidado, ingestéo e nivel de consciéncia, distribuidos em 11 niveis de 0 a 100%,
sendo que 0% equivale a morte e 100% a maxima funcionalidade. Assim, com base em
parametros clinicos, a PPS auxilia na estimativa da sobrevida: quanto melhor o estado
funcional, maior a probabilidade de sobrevivéncia. Ademais, sua aplicagdo deve ser
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seriada, pois permite acompanhar a evolugado do paciente e presumir a expectativa de
vida em até seis meses. Nesse contexto, a queda na PPS pode sinalizar o momento de
discutir diretivas antecipadas, revisar o foco terapéutico e orientar ajustes em nutrigéo,
fisioterapia, analgesia e redugdo de exames invasivos. CONSIDERACOES FINAIS:
Diante disso, conclui-se que compreender o perfil dos pacientes em cuidados paliativos
e aplicar escalas de desempenho paliativo possibilita aos profissionais de saude
planejar e desenvolver novas ferramentas de avaliagéo e estratégias de implementagéo
e assisténcia ao cuidado de maneira direcionada, reconhecer o estagio de evolugao da
doenca, possibilitando cuidados necessarios para uma maior sobrevida e melhor
qualidade de vida aos pacientes e seus familiares, este por meio de uma boa
comunicagao.

Palavras-chave: Cuidados Paliativos; Fim de Vida; Escala de Desempenho Paliativo.
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IMPACTOS DA SINDROME DO OVARIO POLICISTICO NA
QUALIDADE DE VIDA DA MULHER
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INTRODUCAO: A sindrome do ovario policistico (SOP) é uma distribuicdo
desorganizada endocrina prevalente que afeta aproximadamente 10% das mulheres
em idade reprodutiva, resultando em consequéncias significativas para a qualidade de
vida. As portadoras normalmente enfrentam sintomas como irregularidades menstruais,
hirsutismo e disturbios metabdlicos, que podem levar a um aumento da ansiedade e
depressao. Além disso, a SOP esta associada a um risco elevado de comorbidades,
como diabetes tipo 2 e doencgas cardiovasculares, impactando ainda mais o bem-estar
geral das mulheres afetadas. OBJETIVO: Descrever os principais impactos da
sindrome do ovario policistico na qualidade de vida da mulher. MATERIAIS E
METODOS: Trata-se de uma revisdo de literatura integrativa, que analisou artigos
disponibilizados nas bases de dados: PubMed, SciELO e ResearchGate, em inglés,
portugués e espanhol, com o operador booleano AND e os descritores: “impactos”,
“qualidade de vida” e “sindrome do ovario policistico”. Foram incluidos no estudo artigos
que evidenciavam os impactos da sindrome do ovario policistico na qualidade de vida
das mulheres, excluindo artigos duplicados ou portadores de outras doengas nao
associados a sindrome do ovario policistico. De um total de 201 artigos, 6 foram
explorados nesse trabalho. RESULTADOS E DISCUSSAO: A SOP ¢ uma condi¢éo
endocrina que afeta uma grande quantidade de mulheres em idade reprodutiva,
resultando em impactos profundos na qualidade de vida. Estudos demonstram que a
SOP nao apenas compromete a saude fisica, mas também esta associada a disturbios
psicologicos, como ansiedade e depressao, que podem agravar a percepg¢ao de bem-
estar das pacientes. As manifestagdes da SOP sdo complexas e variam ao longo da
vida, afetando a saude reprodutiva e metabdlica das mulheres. A influéncia da SOP na
qualidade de vida é formada por diversos fatores, incluindo idade, indice de massa
corporal (IMC), nivel educacional e estado civil. Mulheres mais jovens e com maior IMC
tendem a relatar uma qualidade de vida inferior, refletindo a necessidade de
intervengdes direcionadas a esses grupos. Esses achados indicam que a SOP nao
afeta apenas a saude fisica, mas também tem repercussdes nas relagdes interpessoais
e na autoestima das pacientes. Por fim, a abordagem do tratamento da SOP deve ser
holistica, considerando tanto os aspectos clinicos quanto os psicossociais. E como a
identificac&o precoce e o manejo adequado s&o cruciais para melhorar a qualidade de
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vida das pacientes. Portanto, um cuidado integral que aborde as necessidades
emocionais e sociais, além dos sintomas fisicos, € fundamental para promover um
melhor prognostico e qualidade de vida para as mulheres afetadas pela SOP.
CONSIDERACOES FINAIS: Por fim, esse trabalho ressaltam a importancia de uma
abordagem multidisciplinar no manejo da SOP, dada sua complexidade e os diversos
impactos que exerce na qualidade de vida das mulheres principalmente os efeitos
fisicos, emocionais e sociais. A promog¢ao de intervengdes personalizadas, que
integrem cuidados médicos, apoio psicologico e estratégias de educagao em saude, é
essencial para melhorar o bem-estar geral das pacientes.

Palavras-chave: Mulheres; Estilo de Vida; Influéncias.
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INTRODUCAO: A Doenca de Alzheimer (DA) é uma condigdo neurodegenerativa
cronica incuravel, marcada pela deterioracdo das fungdes cognitivas, que impactam a
linguagem, a memdria e a percepgao de espaco e tempo. Nesse contexto, alguns
aspectos, como a reducdo da massa e forca muscular, mudangas no apetite, perda de
peso e deficiéncia nutricional, transformam-se em obstaculos que acompanham a
progressdo da DA. Por isso, o fornecimento nutricional providencia um controle
especifico sobre a doenca, participando da sintese de neurotransmissores, nos
mecanismos de modulagdo epigenética e em acgbes antioxidantes. OBJETIVO:
Entender, através de uma revisdo sistematica, como as relacbes alimentares
influenciam de forma direta na prevencédo e/ou progressdo da DA. MATERIAIS E
METODOS: Os artigos selecionados foram oriundos das bases de dados PubMed,
MedLine, Google Academics, SciELO, Lilacs. O processo organizou-se nos Termos
MeSH para palavras-chaves: “nutrition”, “diet’, “food”, “Alzheimer”, “prevention” e
“reduce risk”. Em seguida, foram cruzados com os operadores booleanos “AND” e “OR”,
originando o seguinte texto: “(Prevention or avoid or reduce) and (alzheimer's desease
or alzheimer) and (nutrition or diet or food)”. Os critérios de inclusdo foram: artigos
publicados em portugués e em inglés, entre os anos de 2019 a 2024, disponiveis na
integra. Para a selecéo final, foram compostos 20 artigos de revisdo, que abordaram
os beneficios nutricionais neuroprotetores, assim como, dietas que contam com um
potencial significativo sobre a DA. RESULTADOS E DISCUSSAOQ: O acompanhamento
nutricional mostra-se determinante ao prevenir e retardar a DA. Experimentacdes
animais e estudos recentes em humanos, apontam que as dietas anti-inflamatérias,
podem atenuar a neuroinflamagdo, um dos mecanismos envolvidos na
neurodegeneracdo. Contudo, os dados em humanos sdo escassos, pesquisas
observacionais sugerem que esse padrao alimentar oferece efeitos protetores contra o
declinio cognitivo. A dieta MIND, que mescla as caracteristicas da dieta mediterranea e
da DASH, trouxeram maior previsibilidade na redugao do risco de Alzheimer, tornando-
se uma promissora intervengao nutricional. Essas dietas sdo ricas em alimentos com
propriedades antioxidantes e anti-inflamatorias, como frutas, vegetais, graos integrais,
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peixes e azeite de oliva. Esses nutrientes auxiliam na redugéo do estresse oxidativo,
inflamacdo e na deposicdo de beta-amiloide no cérebro, fatores estes sempre
relacionados ao Alzheimer. Outrossim, nutrientes como vitaminas do complexo B,
acidos graxos poli-insaturados e antioxidantes sdo considerados neuroprotetores e
devem estar presentes na dieta de prevencao, para além, dietas com baixo teor de
carboidratos também tém apresentado efeitos benéficos a saude cerebral e ao
metabolismo. Portanto, intervencgdes dietéticas baseadas em padrdes neuroprotetores
e anti-inflamatorios, como MIND, mediterrdnea e DASH, representam estratégias
promissoras na promog¢ao da saude cognitiva, especialmente entre idosos, e podem
contribuir significativamente na prevengéo do Alzheimer. CONSIDERACOES FINAIS:
Cientificamente, é evidente como os nutrientes podem influenciar tanto na prevencéao
quanto na progresséo da DA, incluindo as vitaminas do complexo B e acidos graxos,
assim como dietas especificas, como a dieta cetogénica, a mediterranea e a DASH, as
quais ajudam diretamente na saude cerebral, na neuroprotegdo e em estratégias
complementares ao tratamento da DA.

Palavras-chave: Doenca de Alzheimer; Nutricdo; ldoso; Doenga Neurodegenerativa;
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ESTENOSE LOMBAR: EVIDENCIAS ATUAIS SOBRE ALIVIO
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INTRODUCAO: A estenose do canal lombar (ECL) é uma das causas mais frequentes
de dor lombar em adultos, com grande relevancia clinica devido a sua alta prevaléncia
na populagao idosa. A condigdo é caracterizada pelo estreitamento do canal vertebral
lombar, resultante da degeneragéo e hipertrofia de estruturas 6sseas, ligamentares e
sinoviais. Esse processo leva a compressao de elementos neurais e vasculares,
podendo provocar dor lombar estatica, dor radicular nos membros inferiores e
claudicagao neurogénica. Dentre as abordagens terapéuticas disponiveis, os bloqueios
epidurais destacam-se como procedimento minimamente invasivo para alivio da dor.
Seu principal objetivo é reduzir a resposta inflamatéria mediada por fatores quimicos,
imunologicos e mecanicos. Durante o procedimento, uma combinagdo de
corticosteroide — como triancinolona, betametasona ou dexametasona — e anestésico
local, geralmente levobupivacaina, € injetada no espaco epidural lombar, promovendo
alivio da inflamacgao e dos sintomas neuropaticos. OBJETIVO: Analisar criticamente as
evidéncias clinicas recentes sobre a eficacia das inje¢des epidurais de corticosteroides
associadas a anestésicos locais no tratamento da estenose do canal lombar, com
énfase na redugcdo da dor e na melhora funcional dos pacientes. MATERIAIS E
METODOS: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura cientifica, com foco em
estudos publicados entre os anos de 2020 e 2025 nas bases de dados SciELO e
PubMed. Foram utilizados os descritores “bloqueio epidural”, “dor lombar”, “estenose
do canal lombar” e “tratamento”, em portugués e inglés. Foram incluidos cinco artigos
que avaliaram a eficacia das injegdes epidurais de corticosteroides e anestésicos locais
no alivio da dor e melhora funcional de pacientes com diagndstico confirmado de ECL.
Estudos que abordavam outras patologias da coluna lombar ou que n&o apresentavam
desfechos clinicos relacionados a dor ou funcionalidade foram excluidos. Nao houve
restricdes quanto ao sexo ou faixa etaria dos pacientes incluidos nos estudos
analisados. RESULTADOS E DISCUSSAO: A analise do bloqueio epidural para o
tratamento da estenose lombar demonstrou que a administracdo de lidocaina sozinha
ou em conjunto com esteroides € significativamente eficaz. O uso esteroide associado
a anestésico local ndo apresentou diferengas significativas em comparagdo com uso
somente do anestésico local na melhora da dor. O volume injetado e o posicionamento
da agulha, no momento da aplicagao, evidenciaram grande importancia para o sucesso
do tratamento, sendo o volume injetado ideal de 10 ml para a administragdo dos
farmacos. O posicionamento da agulha pode ser auxiliado pelo guia de ultrassom,
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técnica que demonstrou ser eficaz e segura para a administracdo dos medicamentos
no local correto. O controle da dor apresentou resultados significativos, com redugéo
da dor em mais de 60% dos pacientes. A melhora funcional da distancia percorrida na
deambulacéo dos pacientes com ECL apds o uso do bloqueio epidural, apresentou um
aumento significativo na distancia percorrida em pacientes moderados, ja em pacientes
graves, ndo houve melhora consideravel. CONSIDERACOES FINAIS: Este estudo
evidenciou que, apesar da controvérsia quanto a eficacia do tratamento, o bloqueio
epidural proporciona uma melhora estatisticamente significativa para a dor e para a
funcionalidade dos pacientes com estenose do canal lombar.

Palavras-chave: Bloqueio epidural; Dor lombar; Estenose do canal lombar; Injec&o
epidural de esteroides.
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AVANCOS DIAGNOSTICOS E PERSPECTIVAS
TERAPEUTICAS NA DOENCA DE PARKINSON: UMA
REVISAO INTEGRATIVA
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INTRODUCAO: A Doenca de Parkinson (DP) é um transtorno neurodegenerativo
crbnico que acomete o sistema nervoso central, €& tanto caracterizado por
manifestagbes motoras como tremor em repouso, rigidez muscular e bradicinesia,
quanto ndo motoras, o que inclui disturbios do sono e cogni¢cdo. Seu diagndstico é
predominantemente clinico, sendo baseado justamente na identificacdo desses sinais
e sintomas. O tratamento envolve abordagens farmacoldgicas e ndo farmacologicas.
Sendo a compreens&o dos aspectos clinicos e terapéuticos essencial para o manejo
adequado da doenca. OBJETIVO: Destacar as manifestacbées motoras e ndo motoras,
estratégias diagnosticas e as abordagens terapéuticas atuais, visando aprimorar o
manejo clinico da DP no contexto académico e assistencial. MATERIAIS E METODOS:
Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, na qual utilizou dados das bases
Google Académico e Pubmed, utilizando os descritores “Doenca de Parkinson”,
“Diagnostico”, “Tratamento” para a busca. A analise e selegéo foram realizadas por meio
de leitura exploratéria, seletiva, analitica e interpretativa, nos idiomas inglés e
portugués, sem limitacao de ano. RESULTADOS E DISCUSSAO: A analise dos estudos
revelou que a Doencga de Parkinson & caracterizada por sintomas motores classicos
(tremor em repouso, bradicinesia e rigidez muscular) e sintomas nao motores
(depresséo, disfungédo autonémica e disturbios do sono). A multifatoriedade da etiologia
engloba fatores ambientais e genéticos, sendo que a degeneragdo dos neurbnios
dopaminérgicos na substancia negra € o principal marcador patolégico. O diagnostico
permanece principalmente clinico, com auxilio de exames complementares, como
neuroimagem funcional. Ja no tratamento, a levodopa é reconhecida como padréao-ouro
para manejo dos sintomas, sendo frequentemente combinada com inibidores da COMT
ou agonistas dopaminérgicos, no intuito de prolongar sua eficacia. Aléem disso, as
abordagens n&o farmacoldgicas como fisioterapia aparentam ser eficazes na melhora
da qualidade de vida dos pacientes. Ademais ainda, a estimulagdo cerebral profunda
surge como opgao terapéutica em casos refratarios, que ndo respondem aos
tratamentos convencionais. Por fim, apesar dos avancgos, os estudos enfatizam a
necessidade de estratégias que retardem a progressado da doenga, bem como de
abordagens de tratamento para sintomas nao motores. CONSIDERACOES FINAIS: A
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Doencga de Parkinson apresenta desafios no diagnostico e tratamento, embora avangos
no uso de levodopa e terapias complementares, como estimulagao cerebral profunda,
melhorem a qualidade de vida. A pesquisa continua sendo importante para novas
terapias, especialmente para os sintomas n&o motores. Uma abordagem
multidisciplinar é essencial para um manejo eficaz e personalizado da doenga.

Palavras-chave: Parkinson; Diagndstico Clinico; Tratamento Terapéutico.
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DOENGA DE ADDISON: ETIOLOGIA E SEU VINCULO COM
OUTRAS PATOLOGIAS

Ana Clara Oliveira Quirino Proto'; Fabio Vieira de Andrade Borges?

1 - Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde — UNIRV, Campus Rio Verde,
Goias, Brasil
2 - Professor Titular, Doutor em Ciéncia dos Materiais pela Universidade Estadual Paulista — UNESP,
Ilha Solteira, Sao Paulo, Brasil.
E-mail do autor para correspondéncia: ana.proto@academico.unirv.edu.br

INTRODUCAO: A Doenga de Addison (DA) é uma condi¢éo clinica autoimune que
ocorre devido a secregdo inadequada ou agao imprépria de glicocorticoides e
mineralocorticoides, que desencadeiam lesbes nas glandulas adrenais. Os
glicocorticoides auxiliam na regulagdo do metabolismo (estimulando a gluconeogénese
no figado e a quebra de proteinas, carboidratos e lipideos) e na resposta ao estresse
(aumentando a energia disponivel e mantendo os niveis de glicose no sangue). Ja os
mineralocorticoides, sdo essenciais para o equilibrio de eletrdlitos, como sodio e
potassio, e no equilibrio hidrico. Sendo assim, DA é a denominagao dada a um tipo de
Insuficiéncia Adrenal Primaria (IAP), todavia, nem toda IAP & DA. A etiologia autoimune
€ a mais relevante em paises desenvolvidos e no Brasil, tendo como principal a
adrenalite autoimune. A DA, pode também, estar associada a infecgdes (como
Tuberculose) farmacos e toxicos. Seu diagndstico é, normalmente, tardio, ja que os
sintomas iniciais sdo inespecificos e semelhantes aos de outras patologias. OBJETIVO:
Discutir as diferentes etiologias da DA, analisar sua associagado a outras condigdes
clinicas, sua fisiopatologia, principais sintomas, tratamento e a importancia de um
diagnéstico precoce e diferencial. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revis&o
integrativa de literatura, na qual utilizou-se artigos publicados entre 2012 e 2024, em
Portugués e Inglés, nas bases de dados: Pubmed, BVS e Scielo. Foram utilizados os
descritores “Doenca de Addison”; “Doenga de Addison” AND “tratamento”; “Addison's
Disease”; “Addison's Disease” AND “treatment”, para a busca. Foram incluidos artigos
com associacao direta a Doencga de Addison e Insuficiéncia Adrenal Primaria. Apos a
selecdo, mantiveram-se cinco artigos analisados. RESULTADOS E DISCUSSAO: A DA
é caracterizada pela destruicéo bilateral do cortex adrenal, causando ma regulagéo dos
horménios corticossuprarrenais (glicocorticoides e mineralocorticoides). Suas etiologias
abrangem: adrenalite autoimune, tuberculosa, derivada de outras infeccoes
(meningococo, histoplasmose, micoses e HIV/AIDS), hemorragias, neoplasias,
doengas por depdsito e causas congénitas. Pacientes com doengas autoimunes estao
mais suscetiveis a desenvolver DA, por estresse do tratamento, medicamentos ou
infeccbes secundarias, uma vez que seu sistema imunoldgico esta comprometido. A
tuberculose também €& um importante causador, porque, impacta, diretamente, nas
defesas do organismo. Existem relatos de pacientes com patologias, como: Tireoidite
de Hashimoto, Esclerose Multipla, Tuberculose e Eritema Indurado de Bazin, que
manifestaram DA. Os sintomas da DA ndo sao exclusivos dessa patologia, causando
dificuldade no diagndstico precoce e em um tratamento efetivo. Seus sintomas iniciais
incluem: astenia, fadiga, hipotens&o, anorexia, nauseas, vomitos e dor abdominal. Em
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casos avangados, ha hiperpigmentagdo, um dos unicos sinais caracteristicos da DA. O
tratamento, € baseado na reposi¢ao de horménios corticossuprarrenais, Hidrocortisona,
Dexametasona, Prednisona e Fludrocortisona. Evidenciou-se que a adrenalite
autoimune € a principal causa em paises desenvolvidos e no Brasil, ja a tuberculosa
tem relevancia endémica. CONSIDERACOES FINAIS: O mau funcionamento da
imunidade, causado pelas demais patologias, produz anticorpos que atacam as células
das glandulas adrenais, destruindo o 6rgao. Seus sintomas inespecificos dificultam o
diagnéstico, retardando a determinagdo e agravando o quadro clinico. Portanto, o
conhecimento nessa area se torna inovador e relevante, pois ha poucos estudos sobre
a DA e suas complicagoes.

Palavras-chave: Doenga de Addison; Insuficiéncia Adrenal Primaria; Doenca
Autoimune; Tuberculose.
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INTRODUCAO: A neuropatia diabética € uma das complicagdes crdnicas mais comuns
e incapacitantes do diabetes, sendo o tipo periférico o mais frequente. Cerca de 10%
dos pacientes ja apresentam essa condicdo no momento do diagnostico. Embora o
diabetes tipo 1 seja mais prevalente, a progressdo da neuropatia € semelhante em
ambos os tipos. Essa complicacdo afeta os nervos periféricos, comecando pelos
sensitivos e podendo atingir os motores e autonémicos, levando a perda de
sensibilidade e funcdo motora. OBJETIVO: Analisar os principais sintomas da
neuropatia diabética e analisar como o tratamento pode influenciar positivamente o
prognostico dos pacientes. METODOLOGIA: A coleta de dados foi feita nas bases
MEDLINE e LILACS, utilizando descritores como “Neuropatia diabética”, “sintomas” e
“tratamento”, em portugués e inglés. Inicialmente, foram encontrados 105 artigos. Apos
a aplicacao de filtros como texto completo, periodo de publicagao (2015-2025), e tipo
de estudo,10 artigos foram incluidos para a leitura completa e analise dos dados. Além
disso, foram incluidos mais dois estudos focados no tratamento, totalizando 7 artigos
selecionados apds os critérios de inclusdo e exclusdo. Foram descartados os textos
pagos, fora do periodo ou sem relagcdo com o tema. RESULTADOS: Os estudos
analisados mostraram que diferentes abordagens terapéuticas oferecem beneficios
relevantes para os pacientes com neuropatia diabética. A pratica de exercicios
especificos contribui para melhorar a sensibilidade, a mobilidade e a forca muscular,
ajudando na prevengao de lesdes e na melhora da qualidade de vida. O uso de
antioxidantes, como o acido a-lipéico, auxilia na reducdo do estresse oxidativo,
retardando a progressao da degeneragao nervosa. Além disso, a suplementagdo com
vitamina B12 favorece a regeneragdo dos nervos e aliviar a dor. Ja intervengdes
biomecanicas passivas, como orteses e calgados especiais, sdo eficazes em fases
mais avangadas, mas sua adog&o precoce pode ajudar a prevenir complicagdes mais
graves. CONCLUSAO: Os estudos mostram que intervengdes como exercicios fisicos,
antioxidantes, vitamina B12 e medidas biomecanicas ajudam no controle dos sintomas
da neuropatia diabética. Cada abordagem contribui para melhorar a fungao nervosa,
sensibilidade e mobilidade, além de prevenir complicagdes. A adogao precoce dessas
estratégias pode melhorar o progndstico e a qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-chave: Farmacoterapia do Diabetes; Neuropatia Diabética; Sintomas.
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INTRODUCAO: O Diabetes Mellitus Tipo 1 (DM1) é uma doenga metabdlica crénica
caracterizada pela destruicdo autoimune das células beta pancreaticas, responsaveis
pela producédo de insulina. Atualmente, existem cerca de 500 mil pessoas que convivem
com a doencga no Brasil e estima-se que ocorram 25,6 casos por 100.000 habitantes a
cada ano, sendo considerada uma incidéncia elevada. A etiopatogenia € complexa
envolvendo fatores genéticos e ambientais, pode progredir silenciosamente por meses
ou anos até o surgimento de sinais e sintomas clinicos. OBJETIVO: Pretende-se, com
este estudo, descrever os principais sinais e sintomas do Diabetes Mellitus Tipo 1 em
sua fase inicial, com énfase na compreenséao da fisiopatologia, visando contribuir para
uma melhor abordagem diagndstica e terapéutica. MATERIAIS E METODOS: Este
trabalho baseia-se em levantamento bibliografico em literatura cientifica atualizada e
validada relacionada ao Diabetes Mellitus Tipo 1, com enfoque em fisiopatologia,
apresentacdo inicial, epidemiologia e complicagdes. RESULTADOS E DISCUSSAO: As
manifestagdes clinicas classicas do DM1 sédo conhecidas como os “4 Ps”: poliuria,
polidipsia, polifagia e perda de peso inexplicavel. A poliuria, aumento do volume e da
frequéncia urinaria, ocorre quando a concentragcdo de glicose no filtrado glomerular
excede a capacidade de reabsorg¢édo tubular renal, dessa forma a glicose é excretada
na urina (glicosuria) e arrasta consigo moléculas de agua. Atrelado a isso, o paciente
apresenta polidipsia, uma sede excessiva como resposta compensatéria a
desidratac&o induzida pela poliuria. Ja a polifagia, aumento do apetite, ocorre, pois, as
células, na auséncia da insulina, sdo impedidas de utilizar a glicose como fonte de
energia. E comum, mesmo com o aumento da ingestao alimentar, que o paciente tenha
perda de peso importante e inexplicavel, uma vez que, na deficiéncia de insulina, o
organismo recorre a lipdlise e protedlise para obtengéo de energia, logo ha degradagao
intensa de ftriglicerideos e proteinas musculares. Outros sinais relacionados e
frequentes séo fadiga, fraqueza, sonoléncia e infecgdes recorrentes. A cetoacidose
diabética (CAD), complicagdo aguda grave e potencialmente fatal do diabetes tipo 1,
ocorre frequentemente como apresentacao inicial da doenca em até um terco dos
casos. A prolongada falta absoluta de insulina resulta em hiperglicemia, lipdlise
aumentada e cetonemia, que juntos provocam desidratagc&o grave, acidose metabdlica
e alteragdes eletroliticas. Os individuos podem apresentar nauseas, vémitos, dor
abdominal, respirac&o rapida ou ofegante (respiracdo de Kussmaul), confusdo mental,
letargia e hélito ceténico. CONSIDERACOES FINAIS: O reconhecimento precoce das
manifestagdes clinicas do DM1 é essencial para diagnostico oportuno e inicio rapido do
tratamento, logo a presenga dos sintomas classicos deve sempre levantar a suspeita
diagnostica. Para o diagnostico preciso, também é fundamental identificar prontamente
sinais da CAD, pois € uma situagao de alta incidéncia e potencial gravidade. O manejo
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precoce e adequado é determinante para a reducdo de complicagcbes, reducdo da
morbimortalidade e para melhor evolucgédo clinica dos pacientes.

Palavras-chave: Diabetes Tipo 1; Manifestacdes Iniciais; Cetoacidose Diabética.
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INTRODUCAQO: A retinopatia diabética (RD) representa uma das principais causas de
perda visual, devido, principalmente, a disfungao endotelial causada pela hiperglicemia.
Mesmo que os antidiabéticos sejam indispensaveis para o tratamento da diabetes, o
uso desses medicamentos influencia potencialmente o inicio e a progresséo da RD,
sendo os analogos do GLP-1, como a semaglutida, os principais alvos de pesquisas
relacionados a essa complicacdo. OBJETIVOS: Analisar a relacdo entre o uso da
semaglutida e a progressao da retinopatia diabética. MATERIAL E METODOS: Trata-
se de uma revisao narrativa realizada a partir de artigos publicados entre 2020 e 2025,
nas linguas portuguesa, inglesa e espanhola, disponiveis na base de dados PubMed.
Foram utilizados os descritores “Retinopathy” AND “GLP-1 Receptor Agonists” OR
“Semaglutide”. A busca retornou 152 resultados; a partir desses artigos, foram filtrados
os de maior relevancia cientifica (revisdes sistematicas e meta-analises), resultando em
19 estudos. A partir da leitura de seus resumos, 6 estudos apresentaram maior
relevancia e aderéncia ao tema proposto. RESULTADOS E DISCUSSAO: Houve uma
discrepancia em relagdo aos resultados encontrados. Dos 5 estudos analisados,
apenas uma meta-analise afirma que, de fato, os analogos do GLP-1 estdo associados
a um maior risco de RD, mas carece de mais dados relacionados a essa patologia (Yilin
Yoshida). O restante dos estudos afirma que o uso dos analogos das incretinas ndo
esta associado a piora da progressédo da RD, porém, também ha uma divergéncia nas
analises a respeito do seu uso seguro em idosos; uma revisdo sistematica e meta-
analise propde que o uso desses medicamentos na populagdo mais velha sao
benéficos em comparagéo a outros antidiabéticos (artur Malykszazch), enquanto uma
meta-analise de ensaios clinicos randomizados afirma a necessidade de usar esses
medicamentos com cautela em idosos (Fei Yu Wang ,). Todavia, uma avaliagéao
oftalmolégica minuciosa € essencial para determinar com exatiddo os efeitos desses
farmacos antidiabéticos sobre a retinopatia diabética, assim como a interpretacdo dos
dados deve ser feita com cautela, tendo em vista a pequena amostra de evidéncias
disponiveis (Samuel Igweokpala). Ademais, o controle adequado da glicose pode
contribuir para diminuir o risco associado ao uso de medicamentos derivados de
incretinas. CONSIDERACOES FINAIS: A relagdo entre semaglutida e progressdo da
retinopatia diabética ainda € controversa. Os dados disponiveis sdo limitados e
discrepantes, exigindo cautela na interpretacdo e reforgando a necessidade de mais
estudos e avaliagdo oftalmoldgica rigorosa.

Palavras-chave: Retinopatia; Analogos de GLP-1; Complicagbes Oculares.
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DOENCA DE CROHN: DESVENDANDO OS MECANISMOS
DA INFLAMACAO E OS CAMINHOS PARA O TRATAMENTO
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INTRODUCAO: A doenca de Crohn é uma doenca inflamatéria crénica que acomete o
trato gastrointestinal, com manifestagées que variam de graus leves a graves. Apesar
de sua causa exata ainda ser desconhecida, fatores genéticos, imunoldgicos e
ambientais influenciam no desenvolvimento da doenga. Ademais, os principais
sintomas s&o dor abdominal, diarreia persistente, perda de peso e fadiga,
comprometendo a qualidade de vida do paciente. OBJETIVO: Oferecer uma visao geral
sobre a doenga de Crohn, abordando suas caracteristicas, possiveis causas,
diagndsticas e opgdes de tratamento. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma
revisédo integrativa da literatura, com a analise de artigos cientificos publicados nas
bases de dados PubMed e SciELO, utilizando os descritores: “Crohn” AND “doenca”,
“fatores”, filtrando artigos em portugués, inglés e espanhol e que foram publicados nos
ultimos 15 anos. Foram incluidos artigos que evidenciavam os fatores cruciais para o
entendimento da condigdo, excluindo artigos duplicados ou que ndo atendessem a
demanda de informacgdes. Dos 20 artigos iniciais, 8 foram explorados neste trabalho.
RESULTADOS E DISCUSSAOQO: Com base nos dados, foi possivel inferir que a doenca
de Crohn tem prevaléncia crescente no mundo, especialmente no ocidente, sugerindo
uma influéncia ambiental, afetando individuos entre 29 e 55 anos, sem perfil sexual
especifico. A inflamacdo na doenca de Crohn é resultado de uma resposta imune
desregulada contra antigenos bacterianos no trato intestinal, pois ha defeitos na
barreira mucosa intestinal, ligadas a variantes genéticas que diminuem a produgédo de
muco e alteram a interagdo com bactérias. Isso facilita a migracdo de leucdcitos para
areas inflamadas, promovendo uma resposta Th1, mediada por citocinas como IL-12,
IL-23 e TNF-a, que perpetuam a inflamagédo transmural caracteristica da doenca.
Outrossim, a remodelagdo da matriz extracelular, mediada por metaloproteinases,
contribui para o processo inflamatério crénico, que leva a danos irreversiveis nos
tecidos, resultando em estenoses, fistulas ou abscessos. O diagndstico envolve
exames clinicos, laboratoriais, endoscopicos e de imagem, como colonoscopia com
bidpsia, que permite a avaliacdo das lesdes tipicas da doenga, como Uulceras e a
presencga de granulomas. Embora sem cura, o tratamento visa controlar os sintomas e
reduzir as complicagbes, por isso nos casos leves inclui exercicio fisico e dieta
balanceada, evitando alimentos inflamatérios e adotando uma alimentagdo rica em
fibras, polifendis alimentares e anti-inflamatoérios naturais, mas ainda podem incluir
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medicagbes como corticosteroides, agentes bioldgicos que inibem substéncias
inflamatorias especificas e imunossupressores. Ja em casos mais graves, pode ser
necessaria intervengcdo cirurgica para remover areas afetadas do intestino.
CONSIDERACOES FINAIS: Por fim, considera-se que a doenca de Crohn é um mal
cronico que urge atenc&o continua no diagndstico e no tratamento, dada a sua natureza
multifatorial e progressiva, que os dificulta. Apesar de ndo ter cura, os avangos
terapéuticos tém permitido maior controle dos sintomas e reducdo das complicagdes,
melhorando a qualidade de vida dos pacientes. Além disso, é necessario ampliar os
esforcos em pesquisa para entender melhor as causas da doenca e desenvolver
terapias mais acessiveis e eficazes, propiciando um futuro melhor para os portadores.

Palavras-chave: Doenca de Crohn; Inflamag&o Gastrointestinal; Patofisiologia
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MEDICINA INTEGRADA: PSICOPEDAGOGIA ASSOCIADA A
HOSPITALIZACAO PEDIATRICA

Lisia Costa Borges®, Yasmin Pereira Barboza? Lara Candida de Sousa Machado?®

1,2 - Académico de Medicina, Universidade de Rio Verde;
3 - Prof.2 Orientadora Mestra da Faculdade de Medicina, Universidade de Rio Verde.
Email:laramachado.enf@gmail.com
E-mail do autor para correspondéncia: lisiacosta.borges10@gmail.com

INTRODUGCAO: O processo de hospitalizagéo pediatrica tende a ser um periodo dificil
para as criangcas, uma vez que ha o rompimento de sua rotina acompanhada do
isolamento social devido alguma enfermidade. Com isso, a psicopedagogia hospitalar
visa amenizar os efeitos negativos que essa reclusdo possa gerar no individuo, através
da integracdo multidisciplinar da psicologia e pedagogia, por meio de atividades
educacionais e ludicas, na busca de auxiliar no progresso do tratamento do paciente.
OBJETIVO: Compreender a atuagdo da psicopedagogia hospitalar e os efeitos desse
trabalho na evolug&o do paciente pediatrico. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de um
estudo transversal, com delineamento descritivo-explicativo, com abordagem
qualitativa e quantitativa, realizado por meio de artigos publicados na Scientific Eletronic
Library Online (SciELO) e National Library of Medicine/ National Institutes of Health dos
EUA (PUBMED), utilizando os descritores “hospital psychopedagogy’,
“psicopedagogia” e “psicopedagogia and hospital”. RESULTADOS E DISCUSSAO: A
hospitalizagao pediatrica, quando por longo periodo, gera uma modificagao subita na
rotina da crianca. O isolamento ocasionado no periodo de internagao, afasta este
individuo do ambiente escolar, logo do convivio social, além de comprometer o
processo de aprendizado na primeira infancia. Nesse sentido, é preciso atentar para o
desenvolvimento de quadros depressivos, uma vez que estdo suscetiveis a um
ambiente nao ideal as criangas. Embora o desenvolvimento neurolégico tenha bases
biologicas, as experiéncias da crianga e o ambiente em que ela esta inserida séo
determinantes para a neuroplasticidade infantil. Dessa forma, a psicopedagogia possui
foco no desenvolvimento de atividades ludicas e selecionadas para cada crianga,
considerando as limitagdes e histdria do paciente. Nesse contexto, foi desenvolvido nos
hospitais um ambiente direcionado as criangas, visando evitar a ruptura abrupta da
rotina costumeira. A brinquedoteca € o ambiente desenvolvido para a interagcao social,
sendo o lugar de atuag&o dos psicopedagogos, no qual € promovido brincadeiras e
momentos de aprendizagem. CONCLUSAQO: O ambiente Iudico conduzido pelo
psicopedagogo, permite a continuidade no processo de aprendizagem de uma forma
integrada e preparada para o momento vivido, reduzindo os impactos negativos da
internagdo e contribuindo para o processo intelectual e cognitivo. Por conseguinte, a
brinquedoteca promove um ambiente de integracdo e compartiihamento de
experiéncias, contribuindo para a integridade emocional e social da crianga, reduzindo
a possibilidade de um quadro depressivo. Tais acdes, visam o cuidado a saude e
minimizam as perdas durante e apds o periodo de internagao.

Palavras-chave: Intervengao Psicopedagoga; Atendimento Multidisciplinar; Saude.
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A TERAPIA ASSISTIDA POR ANIMAIS COMO VIA
ALTERNATIVA DE TRATAMENTO PARA O AUTISMO: UMA
REVISAO DE LITERATURA ENTRE 2018-2024.
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INTRODUCAOQ: O transtorno do espectro autista (TEA) esta provavelmente relacionado a
anormalidades em alguma parte do cérebro e tem consequéncias que envolvem a
dificuldade de interagdo social, que pode envolver obstaculos na aprendizagem, na
adaptacao e, especialmente, nas relagdes interpessoais. A terapia assistida por animais
(TAA) é um tratamento multiprofissional que nao envolve o uso de medicamentos,
mostrando-se benéfica e humanizada, e conta com a ajuda de um animal no processo, que
vem se popularizando entre os profissionais da saude, principalmente devido aos
resultados encontrados quando aplicado em quadros de autismo. OBJETIVO: Apresentar
os beneficios da TAA para o desenvolvimento social de pessoas autistas. MATERIAIS E
METODOS: Realizamos uma revisao integrativa de literatura entre os anos de 2018 a 2024,
analisando artigos cientificos disponiveis nas plataformas Scientific Electronic Library
Online (SciELO), National Library of Medicine (PubMed) e Periddico Capes. Os termos de
busca incluiram ‘Autismo’, ‘Terapia Assistida por Animais’, ‘Autism’ e ‘Animal Assisted
Therapy’. RESULTADOS E DISCUSSAO: Analisamos trés publicagdes cientificas as quais
apresentaram resultados de pesquisas que envolveram a interagdo entre animais e seres
humanos, destacando-se a presenga de caes e cavalos. Verificou-se uma maior confianga
dos pacientes na companhia de um animal, promovida pela simpatia sentida entre ambos.
Isso promove uma melhoria na expressdao de emogodes, atos verbais e nao verbais e
redugao de atitudes agressivas comumente observada em pacientes portadores de TEA.
Entretanto, ainda sdo encontrados desafios para que esse método seja plenamente
aplicado e alcance seus melhores resultados, como em relagéo a regularizagao do uso de
animais em conjunto com o acompanhamento médico, pois deve-se abranger questdes
bioéticas relacionadas aos envolvidos no tratamento e considerar manter um equilibrio
entre o bem-estar humano e animal e uma maior quantidade de estudos, haja vista o pouco
conhecimento tanto entre familias quanto entre os profissionais da saude sobre a pratica e
seus beneficios. CONSIDERACOES FINAIS: Foram relatadas, a partir de
experimentagdes, melhorias no tratamento de pessoas com transtorno do espectro autista
quando essas foram acompanhadas por animais. Apesar disso, € importante considerar um
aumento no numero de pesquisas e estimular a compreenséao e as formas de abordagem
da terapia assistida por animais para que haja uma maior disseminagéo do método e suas
vantagens para o meio meédico.

Palavras-chave: Autismo; Desenvolvimento Social; Intervencdo Nao Medicamentosa;
Terapia Assistida por Animais.

149



Capitulo 53

A INTERAGAO ENTRE A SiND'ROME DA FRAGILIDADE E
DIABETES: IMPACTOS NA SAUDE E QUALIDADE DE VIDA
DOS IDOSOS
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INTRODUCAO: A sindrome da fragilidade é definida como uma condigdo patoldgica
multifatorial associada a redugao da reserva fisioldgica, aumentando a vulnerabilidade
e o risco a desfechos adversos em idosos expostos a estressores. Nesse sentido, ao
analisar o perfil sindrébmico da populagao idosa, essa condicdo esta intrinsecamente
associada a Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2), uma vez que é por ele agravada, ampliando
o risco de hospitalizagdes, incapacidades e mortalidade. Diante do envelhecimento
populacional brasileiro, essa interacdo revela-se um importante desafio clinico e
epidemioldgico. OBJETIVOS: Analisar a relagdo entre a sindrome da fragilidade e o
Diabetes Mellitus tipo 2 em idosos, considerando o perfil epidemioldégico do
envelhecimento populacional e os principais aspectos clinicos envolvidos. MATERIAIS
E METODOS: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, feita com base na
pergunta norteadora “qual a relagdo entre a Sindrome da Fragilidade e Diabetes
Mellitus tipo 2 em idosos?”. As buscas foram realizadas a partir das bases de dados
SciELO, PubMed, LILACS, MedLine e Google Académico, utilizando os seguintes
unitermos: “sindrome da fragilidade”, “frailty syndrome”, “diabetes”, “idosos”, “elders”.
Para tal, os operadores booleanos (“AND” e “OR”) foram empregados. Ademais, a
selecdo dos artigos considerou, no maximo, publicagées com até 10 anos de postagem,
além de estudos redigidos nos idiomas inglés e portugués. Por fim, apds analise,
materiais repetidos foram removidos, e, com base nos critérios de inclusdo e excluséo,
selecionaram-se 10 artigos para compor a revisdo integrativa. RESULTADOS E
DISCUSSAO: A literatura aponta, de forma consistente, para uma alta prevaléncia e
relevancia clinica da sindrome da fragilidade entre idosos diabéticos. Nessa
perspectiva, um estudo realizado em 2021 ressaltou que, dentre 148 pacientes idosos
avaliados, foi identificada uma prevaléncia de 43,2% de fragilidade entre aqueles que
eram portadores de DM2, ao mesmo tempo que também foi apresentado uma
associagao desses individuos frageis com o diagnostico de depressao grave. Diante
disso, evidéncias indicam que a fragilidade vem se consolidando como a terceira
grande complicagdo do diabetes, ao lado das ja reconhecidas complicagdes
microvasculares e macrovasculares. Ademais, em outro estudo, é constatado que a
resisténcia a insulina, caracteristica definidora da DM2, reduz o efeito anabdlico desse
horménio nos musculos, limitando a captagdo de glicose e aminoacidos, os quais sdo
essenciais para a manutengcao muscular. Nesse contexto, a ocorréncia da sarcopenia
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— processo fisioldgico no envelhecimento — é potencializada pela presenga de DM2 e
restricdes alimentares associadas, favorecendo o desenvolvimento da fragilidade nos
individuos acometidos. Dessarte, habitos de polifarmacia também podem afetar o ciclo
supracitado, com efeitos colaterais como anorexia ou disfagia, agravando ainda mais
competéncia fisica do acometido. Além disso, estudos revelam que, mesmo com
praticas de vida saudaveis, idosos diabéticos ainda enfrentam alto risco de fragilidade
e quedas, ressaltando a idade e a descompensacdo da doenca metabdlica como
perpetuadores da vulnerabilidade. CONSIDERACOES FINAIS: Infere-se, portanto, que
a Sindrome da fragilidade e a Diabetes Mellitus tipo 2 em idosos possuem uma relagéao
bidirecional, agravando as vulnerabilidades funcionais e clinicas do individuo. Portanto,
intervencdes e estratégias multidisciplinares voltadas para o cuidado integrado séo
cruciais para a promoc¢ao de um envelhecimento mais saudavel.

Palavras-chave: Sindrome da Fragilidade; Diabetes Mellitus Tipo 2; ldosos.
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INTRODUCAO: Os presidios s&@o locais que favorecem a proliferacdo de varias
doengas contagiosas devido a falta de recursos financeiros e a grande quantidade de
pessoas aglomeradas, fazendo com que as patologias se espalhem rapidamente. Sob
essa perspectiva, a assisténcia médica € essencial nas penitenciarias, visto que,
mesmo que os detentos ficam encarcerados, o direito a saude é garantido a todos pela
Constituicdo Federal. Nesse sentido, equipes de saude vinculadas ao SUS séao
encarregadas de realizar tratamentos de alta e média complexidade no sistema
carcerario. OBJETIVO: Analisar, por meio de uma revisdo integrativa, os principais
desafios e a importancia da assisténcia médica para a prevencado e o controle de
doencas no sistema prisional brasileiro. MATERIAIS E METODOS: O estudo trata-se
de umarevisao integrativa de literatura. Além disso, as buscas foram realizadas na base
de dados Scielo, utilizando os descritores: “sistema carcerario”; “penitenciaria”;
‘pessoas privadas de liberdade” e “sistema prisional”, filtrando artigos em portugués e
inglés que foram publicados entre os anos de 2005 e 2025. Foram encontrados um total
de 3.344 artigos, entre os quais 7 foram incluidos, por se encaixarem nos critérios
supracitados, e 3.337 excluidos. RESULTADOS E DISCUSSOES: A Portaria
Interministerial do Ministério da Saude/Ministério da Justica (MS/MJ) 1.777/2003
instituiu o Plano Nacional de Saude do Sistema Prisional, o qual afirma que a
assisténcia médica nos presidios € essencial para garantir a saude dos detentos. No
entanto, por muitas vezes isso ndo acontece, pois, varias penitenciarias nao possuem
os medicamentos necessarios para cuidar dos individuos, devido ao alto custo, fazendo
com que as doengas se agravem. Ademais, a superlotagdo também atrapalha o acesso
a assisténcia médica nos presidios, visto que as enfermarias ndo possuem espaco
suficiente para atender a todos, e as doengas contagiosas, como a tuberculose, se
espalham rapidamente. Além disso, atividades de atencéo basica, como a vacinagéao e
a triagem, sdo muito importantes para prevenir as doengas, reduzindo a necessidade
de interveng¢des meédicas complexas que exigem muitos recursos financeiros e colocam
a vida do paciente em risco. Outro fator importante relacionado a esse tema é a
necessidade de profissionais que cuidam da saude mental, como os psiquiatras, pois
sdo muitos os transtornos psicologicos presentes nos presidios, tais quais a depressao
e a ansiedade. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se, portanto, que a assisténcia
meédica nos presidios € muito importante para cuidar de todos que precisam, sendo
necessario mudangas no sistema carcerario, como melhorar a estrutura, diminuir a
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guantidade de detentos e contratar mais profissionais da saude. Isso deve ser feito para
melhorar a realidade do sistema prisional. Sob esse viés, também devem ser investidos
mais recursos para que as penitenciarias adquiram medicamentos e equipamentos
necessarios para tratar os doentes. Dessa forma, mesmo que os detentos fiquem
encarcerados, eles terdo acesso a tratamentos e cuidados corretos. Assim, a qualidade
da assisténcia médica nos presidios sera garantida e o contagio de doencas
transmissiveis ira diminuir.

Palavras-chave: Sistema Prisional; Assisténcia a Saude; Doencas Transmissiveis;
Populagao Carceraria.
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INTRODUCAQO: A terapia antirretroviral (TARV) promoveu um aumento significativo na
sobrevida das pessoas vivendo com HIV (PVHIV). Contudo, o envelhecimento dessa
populagao tem sido acompanhado por maior incidéncia de disturbios metabdlicos, como
diabetes mellitus (DM), dislipidemia e hipertensao arterial, compondo um quadro de
risco para sindrome metabodlica (SM). Esse risco é multifatorial, envolvendo a
inflamagédo crénica e ativagcdo imune associadas ao HIV, os efeitos adversos
metabdlicos da TARV e fatores de riscos tradicionais. Embora esquemas modernos de
TARV apresentem menor toxicidade metabdlica, evidéncias sugerem possivel
associagdo com ganho de peso, o que pode contribuir para o aumento da prevaléncia
de SM e do risco cardiovascular. OBJETIVO: Identificar os fatores associados a SM em
PVHIV em uso da TARV. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revis&o narrativa
da literatura realizada na base de dados do PubMed, utilizando descritores como HIV
e “metabolic syndrome” com o operador booleano AND, aplicando filtros de titulo e texto
completo gratuito, publicados entre os anos de 2020 e 2025. RESULTADOS E
DISCUSSAO: Os estudos analisados evidenciaram predominancia de PVHIV do sexo
masculino, de cor parda, solteiros e heterossexuais. Segundo os estudos, individuos
com SM apresentaram risco cinco vezes maior de desenvolver DM em comparagao
aqueles sem SM. As PVHIV tiveram 1,6 vezes mais chance de desenvolver SM do que
a populacdo geral. Entre pacientes em uso de TARV, observou-se aumento de 1,5
vezes na probabilidade de desenvolver SM em relacdo aos que ndo utilizavam
tratamento. A SM é especialmente mais prevalente entre aqueles em uso de esquemas
contendo inibidores de protease ou alguns inibidores da transcriptase reversa mais
antigos. No entanto, mesmo as terapias mais recentes, como os inibidores de integrase,
também tém sido associadas a ganho de peso corporal significativo. Ademais,
destacam-se entre os principais fatores predisponentes para SM em PVHIV a HDL-c
baixa, circunferéncia abdominal aumentada e altos niveis de triglicerideos, os quais
favorecem disturbios metabdlicos e maior risco cardiovascular. Nessa perspectiva,
esses achados reforcam que a SM impacta diretamente a qualidade de vida das PVHIV,
configurando-se como um importante problema de saude publica. CONSIDERACOES
FINAIS: A presenca de SM em PVHIV reflete a interacéo entre a infec¢ao pelo HIV, o
uso da TARV e fatores de risco tradicionais, resultando em maior predisposicdo a
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disturbios metabdlicos e complicacbes cardiovasculares. Nesse sentido, torna-se
essencial o acompanhamento clinico periédico aliado a estratégias preventivas que
promovam melhor qualidade de vida e redugc&o de complicagdes a longo prazo. Além
disso, 0 aumento da conscientizacdo sobre o tema é fundamental para ampliar a
percepcgao da populagdo e fomentar melhorias no ambito da saude global.

Palavras-chave: HIV; Terapia Antirretroviral de Alta Atividade; Sindrome Metabdlica;
Qualidade de Vida.
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INTRODUCAO: A fibromialgia (FM) é uma doenca crénica reumatica, de abordagem
terapéutica desafiadora, que apresenta etiopatogenia complexa e ndo completamente
elucidada. Ela acomete principalmente o sexo feminino, entre 30 e 60 anos, e é
caracterizada por causar dores musculoesqueléticas (de carater sistémico), fadiga e
comprometimento cognitivo e funcional- alteracées intestinais e no sono s&o
frequentes. No entanto, apesar de ser reconhecida facilmente por essas apresentagoes
clinicas, pode estar associada a disturbios da pele, que podem passar despercebidos
na pratica clinica. Estudos apontam que a interface entre os sistemas nervoso e
imunologico pode ter participagao significativa tanto na fisiopatologia da FM- que afeta
cerca de 3% da populagao brasileira e causa impactos significativos na qualidade de
vida das pessoas- quanto no surgimento dessas manifestagbes dermatoldgicas.
OBJETIVO: Investigar a relagdo das manifestagdes dermatoldgicas na fibromialgia com
o objetivo de aprimorar o reconhecimento e a abordagem da doenca. MATERIAIS E
METODOS: O presente estudo trata-se de uma revis&o integrativa da literatura, o qual
foi realizado através das bases de dados Google Scholar, SCIELO e PubMed. Foram
selecionados 15 artigos no total, em inglés e portugués, disponiveis gratuitamente e
online, sem limitagdo temporal, utilizando-se dos descritores “allergy”, "fibromyalgia”,
“skin disorders”. Os textos foram lidos e analisados criteriosamente, sendo incluidos os
que abordaram a relagdo entre FM e manifesta¢cées dermatoldgicas, assim como os
que explicavam as bases fisiopatoldgicas sugeridas para tais disturbios. RESULTADOS
E DISCUSSAO: A fibromialgia é uma patologia multifacetada que esta associada a
diversas comorbidades e condi¢cdes inflamatérias. Nesse sentido, existem evidéncias
que apontam que a FM esta relacionada a neuroinflamagéo, em raz&o de terem sido
encontradas altas concentragbes de citocinas pro-inflamatérias- liberadas por
monacitos, células T e macrofagos- e marcadores de estresse oxidativo no plasma.
Para mais, em dermatoses € muito comum que acontegam processos flogisticos, em
que ocorre a infiltracdo de células do sistema imunolégico e a liberagdo de moléculas
inflamatorias, causando dano tecidual. Desse modo, alguns estudos indicam que a
relagéo principal entre FM e manifestagbes dermatoldgicas, especialmente nos casos
de prurido crénico, se da através dos processos de sensibilizagao periférica e central
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pela presengca de mediadores inflamatorios, aumentando a excitabilidade das
terminagdes nervosas e a intensificagdo dos sinais nociceptivos e pruriceptivos. Além
disso, a possivel hipétese para relacdo entre FM, psoriase e urticaria crénica, por
exemplo, se da pelo aumento dos niveis de interleucinas e mastocitos em ambas as
condi¢des, atuando no sistema de retroalimentacao positiva. Em apoio a essa relacéao,
um estudo evidenciou FM em 32,5% dos pacientes com urticaria crénica versus 10,5%
em controles (p=0,019), para mais, evidenciou também que FM e UC concomitantes
pioram a qualidade de vida dos individuos (Oktayoglu et al., 2013). CONCLUSAO: A
coexisténcia de dor e dermatoses, sugere uma base neurossensorial compartilhada, na
qual ha interagéo disfuncional entre os sistemas nervoso e imunoldgico. Entretanto, a
literatura apresenta limitagbes metodoldgicas, pouco numero de amostras e estudos
especificos sobre essa relagédo. Futuras pesquisas devem explorar as fisiopatologias e
terapias integradas. Recomenda-se abordagem multidisciplinar, incluindo reumatologia,
dermatologia, neurologia e outras, visando o cuidado integral, individualizado e
humanizado.

Palavras-chave: Fibromialgia; Dermatoses; Fatores Inflamatorios.

157




Capitulo 57

IMUNOPATOLOGIA DE DOENCAS EMERGENTES: UMA
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INTRODUCAO: “Doengas emergentes” (DE) sdo enfermidades novas ou antes
desconhecidas em uma populagdo ou regido. “Doengas reemergentes” (DR) séo
antigas que voltam a surgir apos controle ou queda da incidéncia. Ambas resultam de
microrganismos novos ou agentes infecciosos que sofreram mutagdes, alterando sua
transmissibilidade ou viruléncia. Exemplos incluem COVID-19, HIV nos anos 1980 e
virus Nipah. A imunopatologia estuda a resposta do sistema imunoldgico a essas
doengas, que pode proteger ou causar danos, como inflamagdes exacerbadas.
Marcadores imunologicos sdo essenciais para identificar, monitorar e desenvolver
vacinas eficazes para essas enfermidades. OBJETIVO: Investigar os principais
mecanismos imunopatoldgicos envolvidos nas doengas emergentes e reemergentes,
através de uma revisdo sistematica, destacando como a resposta do sistema
imunologico pode contribuir tanto para a protegdo quanto para a gravidade dessas
enfermidades. MATERIAIS E METODOS: Os artigos selecionados para esta revisdo
foram obtidos nas bases de dados PubMed, MedLine, Google Academics, SciELO e
Lilacs. A pesquisa foi feita utilizando termos relacionados a imunopatologia e doengas
emergentes, organizados segundo os termos MeSH: emerglng diseases’, “reemerging
diseases”, “immunopathology”, “immune response”, “zoonotic diseases” e “cytokine
storm”. As palavras-chave foram combinadas com operadores booleanos “AND” e “OR”
para formar a expressdo: (“emerging diseases” OR “reemerging diseases”) AND
(“immunopathology” OR “immune response” OR “cytokine storm”). Os critérios de
inclusdo abrangeram artigos publicados entre 2018 e 2025, nos idiomas portugués e
inglés, disponiveis na integra. RESULTADOS E DISCUSSAO: As DE e DR representam
grande desafio a saude publica devido a complexidade dos mecanismos
imunopatologicos envolvidos. A resposta imune pode variar de defesa eficaz a ativagéao
descontrolada, agravando a doenca. Um mecanismo crucial € a tempestade de
citocinas, com liberagao excessiva de mediadores inflamatérios que danificam tecidos
e aumentam a gravidade, como na COVID-19 e outras infecgdes virais emergentes,
podendo levar a insuficiéncia organica e alta mortalidade. Hospedeiros reservatorios,
como morcegos no virus Nipah, controlam a infecgdo sem doenca grave, revelando um
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equilibrio imunolégico pouco compreendido. A rapida mutagdo de patogenos,
especialmente virus, favorece evasao imune e dificulta vacinas eficazes; a resisténcia
bacteriana também complica o controle pelas interagdes imunopatolégicas. Monitorar
marcadores imunoldgicos é fundamental para detec¢do precoce, acompanhamento
clinico e avaliagdo terapéutica, incluindo vacinas de nova geragdo que modulam
respostas imunes. A imunopatologia das DE evidencia a complexidade da interagéo
entre patdogenos e sistema imune, onde respostas reguladas eliminam o agente com
danos minimos, mas respostas descontroladas causam inflamagéo intensa e dano
tecidual. A capacidade de evasdo imune e adaptacdo do hospedeiro favorece
persisténcia e disseminacdo. Entender esses mecanismos € essencial para
desenvolver terapias eficazes, como imunomoduladores e vacinas que induzam
protecdo sem efeitos adversos. A integracdo de pesquisa imunologica, vigilancia
epidemioldgica e inovagao tecnoldgica é vital para enfrentar os desafios das DE e DR
na saude publica atual. CONSIDERACOES FINAIS: DE e DR séo grandes desafios a
saude publica pela complexidade imunoldgica. Respostas imunes reguladas eliminam
agentes, mas desreguladas causam inflamagdo e dano tecidual. Marcadores
imunoldgicos sdo essenciais para diagnostico, monitoramento e desenvolvimento de
vacinas e tratamentos. O combate eficaz requer integragao entre pesquisa, vigilancia e
politicas publicas.

Palavras-chave: Doencas Emergentes, Doengcas Reemergentes, Imunopatologia,
Resposta Imunologica, Marcadores Imunoldgicos.
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INTRODUCAO: Os organoides sdo derivados de células-tronco embrionarias e
pluripotentes induzidas, que dependem de diferenciagéo dirigida, permitindo a geragao
de organoides a partir das trés camadas germinativas, além daqueles oriundos de
células-tronco neonatais e embrionarias. Essa tecnologia destaca-se na modelagem de
doencas e na medicina de precisdo, uma vez que permite estudos mais personalizados.
Sob esse viés, esses organismos desenvolvidos em um ambiente tridimensional, que
sdo notaveis por sua multicelularidade, auto-organizagao e semelhancga funcional com
0s orgaos, tém ganhado espago na pesquisa biomédica desde o século passado, e
seus avancos recentes continuam a revolucionar os estudos na area da saude.
OBJETIVO: Relatar e debater os avangos e os impactos dos organoides na pesquisa
médica. MATERIAIS E METODOS: As informacdes analisadas foram obtidas por meio
de uma revisdo integrativa da literatura. A pesquisa realizada por meio das bases de
dados: SciELO, LILACS e PubMed, utilizando os operadores booleanos e dos
descritores: “organoides”, “organoids” AND “precision medicine”, selecionando artigos
em portugués e inglés, publicados nos ultimos 15 anos, foram encontrados 1.198
artigos. E, excluiu-se publicagbes anteriores a esse periodo, em outros idiomas, sem
acesso integral, trabalhos duplicados nas bases de dados e aqueles que mencionavam
levianamente os organoides. Desse modo, aplicando os critérios, foram utilizados sete
estudos, para a garantia da qualidade e atualidade da revisdo. RESULTADOS E
DISCUSSAO: Durante os anos 2000, os avangos com células-troncos pluripotentes
induzidas foram fundamentais para o desenvolvimento na pesquisa de organoides,
permitindo o desenvolvimento, diferenciagdo e melhoria da modelagem in vitro dos trés
tecidos embrionarios, sem depender exclusivamente das células-tronco embrionarias.
Além disso, a probabilidade da aplicagcao deles na modelagem de doengas e medicina
regenerativa obteve um aumento exponencial entre 2011 e 2020, e, especificamente
houve melhorias na estabilidade e reprodutibilidade dos érgéos in vitro, expandindo a
sua aplicabilidade pratica, viabilizando triagens em larga escala e validagao terapéutica
mais eficiente. Durante 2024, os organoides mostraram grande utilidade para o estudo
de doengas imunes, facilitando a avaliacdo dos ambientes tumorais e tratamentos,
devido a capacidade de recapitular fielmente as caracteristicas fisiopatologicas dos
tumores, alta aplicabilidade clinica e alta compatibilidade com células de pacientes.
Apesar do progresso obtido, ainda existem obstaculos a serem enfrentados como:
caréncia de vascularizagdo, baixa complexidade comparada aos 6rgaos maduros,
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escalonamento da producdo sem interferéncia na qualidade e variabilidade
morfologica. Ademais, as questdes éticas e a democratizagdo do acesso a essa
tecnologia emergente. CONSIDERACOES FINAIS: Pesquisas recentes tém focado no
aprimoramento da vascularizacdo, e avancos no desenvolvimento de tecidos
vasculares podem ampliar sua aplicabilidade. E, a medida que o interesse cientifico
cresce questdes bioéticas e regulamentagdes estdo sendo discutidas. Diante disso, os
organoides tém potencial para a medicina de precisdo, visto que organoides tumorais,
neurais, cardiacos, renais e do trato gastrointestinal estdo sendo amplamente aceitos
para os estudos - e talvez para transplantes futuramente.

Palavras-chave: Organoides, Medicina de Precisdo, Mini-6rgéos, Orgéos in vitro.
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INTRODUCAO: Toxoplasma gondii é um parasita intracelular neurotrépico capaz de
formar cistos dentro de neurénios, estabelecendo infecgao crénica. Estudos sugerem
que a exposi¢ao por T. gondii pode provocar alteragdes significativas na estrutura
cerebral e no comportamento humano. Diversos estudos tém demonstrado uma
associagao entre toxoplasmose e esquizofrenia (SCZ). Contudo, o significado clinico
da relacdo ainda nado esta totalmente elucidado. As principais hipoteses envolvem
alteragdes nos neurotransmissores centrais, mecanismos imunoldgicos, processos
neuroinflamatorios e fatores epigenéticos. OBJETIVO: Identificar correlagéo entre a
toxoplasmose e o transtorno psiquiatrico de SCZ. MATERIAIS E METODOS: Trata-se
de uma revisdo bibliografica baseada em artigos encontrados no PubMed quando
pesquisadas as palavras-chave “Toxoplasmosis”, “Schizophrenia” usando o operador
booleano AND. Foram considerados os artigos encontrados nos ultimos cinco anos de
publicagao (entre 2020 e 2025) e cujo texto completo esta disponivel gratuitamente.
RESULTADOS E DISCUSSAO: A andlise dos artigos apontou que multiplos estudos
encontraram uma maior prevaléncia de anticorpos anti-T. gondii em pacientes com SCZ
quando comparados com grupos controle. Uma meta-analise demonstrou que 31 de 54
estudos (47%) analisados verificaram tal correlagdo. Os principais mecanismos
propostos envolvem a modulagdo dopaminérgica pelo parasito, respostas imunes
exacerbadas, processos neuroinflamatorios, os quais sao capazes de alterar circuitos
cerebrais relacionados ao comportamento, a distribuicdo dos cistos no sistema nervoso
cerebral e as consequentes mudangas estruturais e a possibilidade de interferéncia de
fatores epigenéticos. Nesse sentido, os estudos compararam o0s pacientes
soropositivos e os soronegativos para T. gondii, em que foi observado maior ocorréncia
de mutismos catatbnico em soropositivos segundo os critérios da CID-10,
especificamente de 23,5% nos sororeativos contra 3.4% nos soronegativos. Embora a
associagao seja consistente em varios estudos observacionais, ainda n&o ha consenso
sobre uma relagao causal direta, uma vez que variaveis ambientais e genéticas também
exercem papel relevante no desenvolvimento da SCZ. CONSIDERACOES FINAIS: Os
pesquisadores relataram que a toxoplasmose de evolugdo progressiva esteve
associada a episodios de piora clinica, caracterizados por estados de estupor e de
excitacdo psicomotora, o que levou alguns pacientes a receberem, inicialmente, o
diagnostico de esquizofrenia catatonica. Assim, os achados reforgam a importancia de
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considerar a relagdo entre soropositividade para T. gondii e manifestagcdes
neuroldgicas, que podem variar desde quadros depressivos até episddios psicoticos
agudos. Aléem disso, urge o desenvolvimento de novas pesquisas que elucidem o
mecanismo e fortalegcam a correlagdo entre a toxoplasmose e SCZ.

Palavras-chave: Esquizofrenia; Toxoplasmose; Manifestagées Neurologicas.
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INTRODUCAO: A osteoporose é uma patologia caracterizada pela reducgéo progressiva
da densidade mineral éssea (DMO), tornando os ossos frageis e propensos a fraturas.
De acordo com o Ministério da Saude, estima-se que 50% das mulheres com mais de
50 anos no Brasil sofrerdo uma fratura osteopordtica ao longo da vida, um numero
expressivo, considerando a realidade do envelhecimento da populagdo feminina. Ao
longo dos anos, surgiram diversas formas de tratamento que buscam reduzir a
incidéncia dessas fraturas e garantir melhor qualidade de vida as pacientes, com
destaque para o denosumabe e os bisfosfonatos. Diante desses fatos, esse trabalho
busca compreender as indicagcbes de uso e os impactos desses farmacos no
organismo, buscando o melhor éxito no tratamento dessa condicdo. OBJETIVO:
Analisar os impactos e as indicagdes de uso do denosumabe e dos bisfosfonatos no
tratamento da osteoporose pés-menopausa. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de
uma revisao integrativa da literatura, na qual foram utilizadas as bases de dados
SciELO, PubMed, LILACS e o portal periédico CAPES. Na pesquisa, foram utilizados
como critérios de inclusao artigos em portugués, inglés e espanhol, publicados nos
ultimos 10 anos, utilizando os termos “osteoporose”, “bisfosfonatos” e “denosumabe”,
com o auxilio do operador booleano AND. Ao todo, foram encontrados 29 artigos, dos
quais 5 foram selecionados apds analise para compor essa revisdo. RESULTADOS E
DISCUSSAOQ: Os primeiros estudos sugerem que os bisfosfonatos nitrogenados s&o as
principais referéncias no tratamento farmacologico da osteoporose. Sua popularizagéao
mundial foi gragas a alta afinidade por cristais de hidroxiapatita e ao seu mecanismo de
inibicdo de reabsorcao 6ssea, por meio da apoptose dos osteoclastos. Em meio aos
seus representantes, o acido zoledrénico (EV) apresenta os melhores resultados em
todas as regides corporais, principalmente na vértebras, reduzindo até 70% o risco de
fraturas. Como efeitos colaterais, as alteragdes gastrointestinais tiveram maior
prevaléncia nos usuarios. Entretanto, pesquisas recentes indicam que essa classe de
medicamentos perde o efeito protetor sob o quadril a longo prazo, aumentando a
incidéncia de fraturas na regido. Recentemente, estudos sobre o denosumabe mostram
que sua supressdo osteoclastica, a partir da ligagdo com a proteina RANKL, é mais
eficaz e segura, principalmente para pacientes com problemas renais. Contudo,
investigacdes alertam que interrupgcdes em seu tratamento geram graves retrocessos,
reduzindo a DMO e aumentando os riscos de fraturas em curtos periodos.
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CONSIDERACOES FINAIS: Ambos os medicamentos analisados se mostram eficazes
no aumento da DMO e na prevengao de fraturas. Por um lado, os bisfosfonatos séo
preconizados para tratamento inicial, apesar de apresentarem efeitos limitados na
protecdo contra fraturas subtrocantéricas a longo prazo, o que pode gerar impactos
negativos e restricdes locomotoras a seus usuarios. Por outro lado, o denosumabe
possui um melhor custo-beneficio e tem indicacéo para pacientes com disfuncao renal,
mas requer uso continuo e ininterrupto. Por fim, sdo necessarias mais pesquisas a
respeito da duragao do efeito protetor dos bisfosfonatos sobre o fémur e a criagcao de
protocolos clinicos mais especificos sobre a continuidade do tratamento apds a
suspensdo do denosumabe.

Palavras-chave: Osteoporose; Tratamento; Denosumabe; Bisfosfonatos.

165




Capitulo 61

ANALISE EPIDEMIOLOGICA DA MENINGITE AGUDA: UMA
REVISAO INTEGRATIVA

Julia Oliveira Ferreira'; Aline de Quadros Cherer Guimaraes?; Diego Vinicius
Prestes Pereira3; Sara Muniz Rodrigues*; Miguel Cherer Guimaraes?®; Lara
Candida de Sousa Machado®.

1,2,3 e 4 - Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde - UNIRV, Rio Verde,
Goias, Brasil.
5 - Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde - UNIRV, Campus Formosa,
Goias, Brasil.
6 - Enfermeira. Doutora em Ciéncias da Saude pela Universidade do Extremo Sul Catarinense —
UNESC, Santa Catarina, Florianopolis, Brasil.
E-mail do autor para correspondéncia: julia.o.ferreira@academico.unirv.edu.br

INTRODUCAO: A meningite (inflamagdo das meninges) pode ser viral, bacteriana,
fungica, parasitaria, traumatica e medicamentosa. Casos confirmados, na meningite
viral (121.955), bacteriana (87.993). Destas: meningocdcica (26.436); pneumocdcica
(14.132); tuberculosa (4.916) e H.influenzae (1.708). A Meningocdcica, reduziu a
incidéncia apds as vacinas, de 1,5 caso previamente, para 0,4 caso/100.000 habitantes.
A pneumocdcica, preliminarmente as vacinas, 34% em menores de cinco anos de
idade, consecutivamente a taxa foi de 17%. O Streptococcus pneumoniae e Neisseria
meningitidis colonizam a nasofaringe, o espago subaracnodideo e permeiam a barreira
hematoencefalica, penetram no liquor, onde se replicam, provocam uma inflamacéo. O
aumento da pressao intracraniana e a redugdo do fluxo sanguineo podem causar
prejuizos, como a cefaleia, @émese, comprometimento da consciéncia, convulsdes,
déficits neuroldgicos focais, alteragées cognitivas, coma e coagulos sanguineos nos
vasos cerebrais. OBJETIVO: O estudo analisa o impacto da queda vacinal e hesitagcéo
em casos de meningite durante a pandemia do COVID-19, sobretudo em criangas
menores de cinco anos. MATERIAIS E METODOS: Uma revisdo integrativa
desenvolvida com dados: DATASUS, pesquisa realizada: Google Académico, utilizando
descritores “MENINGITE NO BRASIL”; “AUMENTO”; “PANDEMIA”; “IMPACTO”;
“REDUCAO VACINAL’. Realizada a anélise de casos de Meningite nos ultimos anos, o
que resultou em 15.300 artigos, selecionados artigos no periodo da Pandemia em 2.990
publicacdes. Selecionadas publicagbes na redugdo vacinal, no periodo da pandemia
em 1.490 publicagdes, selecionamos 5, comparamos com os dados do DATASUS para
a analise do aumento de casos de Meningite nesse periodo, com ligagao direta ou
indireta com a pandemia e o ceticismo da populacdo em relagdo as vacinas.
RESULTADOS E DISCUSSAO: A analise epidemioldgica da meningite no Brasil, indica
impactos na pandemia do COVID-19. Entre 2020 e 2021, houve uma redugdo nos
casos notificados, atribuidas as medidas preventivas. No entanto, essa contencao
coincidiu com a queda na cobertura vacinal, especialmente em criangas menores de 5
anos, refletindo a letalidade, como observado em 2023. Com relagdo a sorologia, a
meningite viral é mais comum, indicando quadros leves e prognoéstico favoravel.
Enquanto a meningite bacteriana apresenta maior gravidade, podendo cursar com
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sepse e déficits neuroldgicos permanentes. O sorogrupo C do meningococo é
classificado como o responsavel por surtos, sendo acompanhado pelos sorogrupos B,
W e Y. Criangas menores de 1 ano, idosos, imunocomprometidos sao vulneraveis.
Quanto aos adolescentes, os principais vetores sdo da Neisseria meningitidis. O
tratamento com antibidticos e corticosteroides tém favorecido a taxa de recuperacéo de
80%, mas a letalidade permanece alta nos diagndsticos tardios. A regido Sudeste
apresenta maior incidéncia, seguida de Centro-Oeste e Norte. Entretanto, nota-se uma
deficiéncia nos exames, devido a limitagdo de métodos (quimiocitolégico), dificultam a
etiologia, com casos “ndo especificados”. Os estudos ressaltam a vacinagdo como
medida de controle, ainda ameacada pela baixa cobertura e pela desinformacao
populacional, como os movimentos antivacinas no periodo da pandemia por COVID-
19. CONSIDERACOES FINAIS: A pandemia de COVID-19 alterou a incidéncia da
meningite no Brasil, com redu¢do na cobertura vacinal e aumento da letalidade. A
meningite viral seguiu prevalente, enquanto a bacteriana apresentou maior gravidade.
Destacando a importéancia da vigilancia epidemiologica e da vacinagao continua.

Palavras-chave: Meningite Aguda; Epidemiologia; Vacinagdo; COVID-19; Saude
Publica.
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INTRODUCAO: As doengas tropicais constituem um importante problema de saude
publica na regido Centro-Oeste do Brasil, influenciadas por fatores climaticos,
ambientais e socioecondmicos que propiciam a disseminag&o dos agentes causadores
e seus vetores. Esta revisdo tem como objetivo apresentar uma analise atualizada
sobre a incidéncia das principais doengas tropicais na regido, destacando seu impacto
epidemioldgico e os desafios para o controle e prevengdo.OBJETIVO: Esta revisao tem
como objetivo analisar e sintetizar as informagdes sobre a incidéncia das principais
doengas tropicais na regidao Centro-Oeste do Brasil, fornecendo uma visédo atualizada
do impacto epidemiolégico dessas patologias, os fatores que influenciam sua
disseminacao e os desafios enfrentados para sua prevencgao e controle. MATERIAIS E
METODOS: A presente revisdo sistematica foi elaborada com base em artigos
cientificos selecionados nas bases de dados PubMed, SciELO, Lilacs e Google Scholar.
Foram utilizados descritores relacionados a “doencas tropicais”, “Centro-Oeste Brasil”,
“‘epidemiologia”, “incidéncia” e os nomes especificos das doengas como “leishmaniose”,
‘doenca de Chagas”, “dengue”, “febre amarela”, “malaria” e “esquistossomose”. A
busca considerou publicagdes entre os anos de 2010 e 2025, em portugués e inglés,
com acesso ao texto completo.RESULTADOS E DISCUSSAO: A leishmaniose
tegumentar tem apresentado crescente incidéncia no Centro-Oeste, principalmente nas
zonas rurais e areas periurbanas, consequéncia da presenga constante de
reservatorios e do vetor flebotomineo. Casos de leishmaniose visceral também sao
relatados, com desafios no diagnostico e alta mortalidade quando n&o tratados
adequadamente. A doenga de Chagas mantém-se presente, especialmente em areas
rurais, ainda que os casos agudos tenham diminuido. A fase cronica, com complicagdes
cardiacas e digestivas, gera impacto significativo a saude publica. A urbanizagao e a
migracgao influenciam na dispersdo da enfermidade para areas ndo endémicas. As
arboviroses dengue e febre amarela sdo endémicas e apresentam recorrentes surtos
na regido. A dengue, impulsionada por fatores como urbanizacdo acelerada e
deficiéncias no saneamento e controle do vetor Aedes aegypti, € a arbovirose de maior
incidéncia. A febre amarela, com circulacdo viral predominantemente silvestre,
representa risco para populagdes rurais e urbanas pela proximidade dos vetores. A
malaria, concentrada principalmente em areas de mata e regides onde ocorrem
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atividades econdmicas como mineragao e agricultura em Mato Grosso, permanece um
problema de saude publica local, apesar do numero inferior de casos em comparag¢ao
ao Norte do Brasil. A esquistossomose, embora menos prevalente, tem registros
significativos em localidades com condigdes sanitarias precarias e proximidade a fontes
de agua contaminadas pelo Schistosoma mansoni. CONSIDERACOES FINAIS: As
doencas tropicais permanecem um desafio a saude publica no Centro-Oeste brasileiro,
com variagdes na incidéncia ligadas a fatores ambientais e sociais. O monitoramento
constante, fortalecimento dos sistemas de saude e a implementacdo de politicas
publicas eficazes s&o essenciais para mitigar o impacto dessas enfermidades e
promover a saude populacional regional.

Palavras-chave: Doengas Tropicais, Centro-Oeste Brasil, Epidemiologia, Incidéncia,

Leishmaniose, Doenga de Chagas, Dengue, Febre Amarela, Malaria,
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Introducéo: A sarcopenia € uma condigcdo comum em pacientes obesos, principalmente
idosos. Os agonistas do GLP-1, ao atrasar o esvaziamento gastrico reduzem o apetite,
favorecem a menor ingestdo alimentar e a perda de peso; por isso, encontra-se
popularizado como tratamento da obesidade. Todavia, uma consequéncia desse
tratamento é a desnutricdo e o aumento da sarcopenia devido a redugéo da ingesta
alimentar e ao mecanismo fisiopatolégico da obesidade, com efeitos adversos
significativos na quantidade, composicéo e fungdo muscular. Objetivos: Investigar a
associagao entre o uso de agonistas do receptor de GLP-1 e o desenvolvimento da
sarcopenia. Materiais e métodos: Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura
realizada na base de dados PubMed, Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Google
Académico, orientada pela problematica de pesquisa desnutricdo proteico-caldrica em
paciente obeso em uso de agonista de GLP-1. Os critérios de inclusdo foram: Artigos
publicados entre 2020 e 2025, no idioma portugués, inglés e espanhol e artigos que
discorressem sobre a desnutricao proteico caldrica em pacientes obesos. Os critérios
para exclusao foram artigos que nao abordassem o uso de agonistas de GLP-1 em
obesos. Foram utilizados os seguintes descritores: “GLP-1 Receptor Agonists”,
“Sarcopenia”, associado ao operador booleano AND para o aprimoramento de
resultados. A combinacgao dos descritores acima mencionados resultou, na busca inicial
de 45 artigos. Apos leitura completa dos artigos, a fim de avaliar se estavam de acordo
com os critérios de inclusdo e exclusao, 5 artigos foram selecionados pela relevancia e
qualidade. Resultados e discussao: Dentre os estudos analisados, cita-se uma analise
em que os autores defendiam o uso dos agonistas do GLP-1 como protetores contra
sarcopenia. Uma revisao sistematica e meta-analise avaliou 22 estudos com 2258
participantes, afirmando que a perda de peso por meio dos agonistas do GLP-1 consiste
em 25% de massa magra, um valor relevante. Apenas a liraglutida conseguiu reduzir o
peso sem afetar significativamente a massa magra, enquanto a tirzepatida e
semaglutida foram as mais eficazes na perda de peso e gordura, mas menos eficazes
na preservagdo da massa magra. Um outro estudo analisou o efeito dessas duas
variaveis entre pacientes especificamente com insuficiéncia cardiaca, que analisou o
risco beneficio desses medicamentos e concluiu que € uma questdo de equilibrio: os
agonistas do GLP-1, ao mesmo tempo que reduzem a gordura e melhoram qualidade
de vida, podem causar desnutricdo e perda de massa muscular; isso faz com que a
mortalidade nessa populagdo em especifico seja incerta. Ademais, idade avangada e
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pré-fragilidade nesses individuos aumentam esse risco. Consideracgdes finais: O uso de
analogos do GLP-1 exerce aumento da sarcopenia, principalmente em idosos. Os
resultados analisados relatam a necessidade de maneiras mais sistematicas e claras
para realizar a avaliagdo da saude muscular, envolvendo varios aspectos como funcgao,
composic¢ao, mobilidade, quantidade e forca, para, de fato, ter uma analise completa
dos efeitos desses medicamentos na perda de massa magra.

Palavras-chave: Receptores agonistas de GLP-1; Obesidade; Desnutrigao.
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INTRODUCAO: A Doencga Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC) é causada por um
estreitamento persistente das vias aereas, que dificulta a troca gasosa de seus
portadores. E composta por enfisema pulmonar, bronquite crénica ou ambas. Trata-se
de uma resposta inflamatéria dos pulmdes por inalagdo de gases toxicos. Geralmente,
fumantes e individuos expostos a poluicdo ambiental sdo acometidos pela condigao.
Na progressdo da doenga, observa- se piora da falta de ar e maior incidencia de
infecgbes pulmonares, comprometendo a rotina e podendo levar o paciente ao obito.
Assim, nota-se uma alta incidéncia do Transtorno Depressivo em pessoas com doengas
crbnicas, como a DPOC, devido a qualidade de vida comprometida dos portadores.
Visto que a doenga é progressiva, seu agravamento causa limitagao funcional e social,
levando a nao realizacao de atividades fisicas e ao lazer escasso, fatores de risco para
o desenvolvimento da depressao. OBJETIVO: Descrever a incidéncia do Transtorno
Depressivo em pacientes diagnosticados com a Doenga Pulmonar Obstrutiva Cronica
(DPOC). MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura. A
pesquisa foi realizada em bases de dados do Manual MSD: Versdo Saude para a
Familia e nas seguintes revistas e jornais contidos no Portal de Peridodicos da CAPES
e Scielo: Revista Portuguesa de Pneumologia, Jornal Brasileiro de Pneumologia, Jornal
de Pneumologia e Revista de Saude Publica. Com isso, foram selecionados artigos em
inglés e portugués, sem limitagao temporal, sendo utilizados os descritores “Depressao”
e “Doenga Pulmonar Obstrutiva Cronica” e sem restricdo geografica. RESULTADOS E
DISCUSSOES: Os estudos analisados evidenciaram que a Doenga Pulmonar
Obstrutiva Cronica acomete 210 milhdes de pessoas no mundo. Esse numero vem
aumentando progressivamente e a depressao esta presente em 3% da populagdo em
geral. Em pacientes com o diagndéstico de DPOC, esse numero varia amplamente, entre
10% a 74%. Essa diferenga ocorre devido as metodologias empregadas, as populagdes
avaliadas e aos critérios diagnosticos utilizados. Em fases estaveis da doenga, a
prevaléncia situa-se entre 10% a 42%, enquanto em individuos em recuperagao de
agudizagao, varia de 19% até 50%. A revisdo n&o aponta diferenga significativa no nivel
de depressao levando em consideragédo a gravidade do quadro. Entretanto os niveis
depressivos podem ser maiores em pacientes que ndao mantém um tratamento
controlado da condi¢do. A idade n&o parece ser fator determinante, mesmo que
pacientes idosos apresentem mais frequentemente sintomas depressivos. Ja o sexo €
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uma condi¢cdo determinante, visto que a incidéncia de depressdo em mulheres com
DPOC é maior do que em homens. Com isso, ha evidéncias que a depressdo acomete
pacientes com DPOC de ambos os sexos, idades variadas e em todas as fases da
doenca. Também é relevante destacar que o Transtorno Depressivo pode descontrolar
e comprometer o tratamento, levando a morbimortalidade. Isso ocorre por diversos
fatores que o quadro depressivo apresenta, como a falta de motivagéo e baixa energia.
CONSIDERACOES FINAIS: Portanto, observa-se que, devido ao aumento progressivo
da DPOC, estima-se que a prevaléncia de ambas as patologias aumentara
proporcionalmente. Dessa forma, € necessario que haja, além do tratamento
pneumoldgico para esses pacientes, também o psiquiatrico.

Palavras-chave: Depressdo; Doenca Pulmonar Obstrutiva Croénica; Transtorno
Depressivo; Qualidade de Vida.
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INTRODUCAO: A febre reumatica caracteriza-se por ser uma doenca inflamatdria
sisttmica n&o supurativa que ocorre como complicagcdo tardia do tratamento
inadequado da infecgéo de orofaringe causada pelo Streptococcus pyogenes, também
conhecido como estreptococo beta-hemolitico do grupo A. Essa complicagdo pode
afetar articulagcbes, coracdo, sistema nervoso central e pele, causando sequelas
graves, como a cardiopatia reumatica. Atualmente, a principal estratégia de prevengéao
da febre reumatica € o diagndstico precoce e o tratamento adequado da
faringoamigdalite estreptocdcica com Penicilina Benzatina, que reduz drasticamente o
risco de complicagbes. Portanto, Infere-se a necessidade de monitoramento
epidemioldgico dessas doengas para a formulacdo de estratégias de prevencédo e
controle. OBJETIVO: Analisar a variagcdo anual de casos notificados de
faringoamigdalite e febre reumatica no Brasil, nos anos de 2023 e 2024, destacando a
importancia do tratamento antibiético no controle e prevencédo da febre reumatica.
METODOS: Foi realizado um estudo epidemioldgico descritivo com dados obtidos no
DataSUS/TabNet, referentes ao periodo de janeiro a dezembro de 2023 e 2024. Foram
incluidos casos classificados nos cdédigos CID-10 J02 (faringite aguda) e JO3
(amigdalite aguda), considerados conjuntamente como faringoamigdalite, e nos
codigos 100-102, referentes a febre reumatica. Foram analisados os numeros absolutos
anuais e comparada a variacdo entre os anos. RESULTADOS E DISCUSSAOQO: Em
2023, registraram-se 11.883 casos de faringoamigdalite e 1.342 casos de febre
reumatica no Brasil. Em 2024, houve aumento para 12.441 casos de faringoamigdalite
e redugado para 1.279 casos de febre reumatica. Observa-se, portanto, uma relagéo
inversa, em que no ano com maior numero de diagnosticos de faringoamigdalite obteve-
se menor ocorréncia de febre reumatica, sugerindo que a detecgdo e o tratamento
precoce da infeccdo de garganta podem contribuir para a diminuicdo da doenca
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reumatica. Embora esses dados n&o permitam estabelecer uma relacéo causal direta,
a associagado observada € coerente com a fisiopatologia da febre reumatica e com o
impacto da adesdo ao tratamento na prevencido. Além disso, o aumento das
notificacdes de faringoamigdalite pode refletir melhorias no acesso a servigos de saude
e maior conscientizagao dos profissionais e pacientes. Como limitagdes, destacam-se
a possibilidade de subnotificagcdo e os fatores genéticos e socioecondmicos que
influenciam a suscetibilidade & febre reumatica. CONSIDERACOES FINAIS:
Comparando-se os anos de 2024 e 2023, observou-se que, em 2024, o aumento das
notificagdes de faringoamigdalite coincidiu com uma redugdo nos registros de febre
reumatica. Esses achados reforgam a importancia do diagnostico precoce e do
tratamento antibidtico adequado da faringoamigdalite como medida fundamental para
prevenir a febre reumatica e suas complicagdes. Por fim, estratégias de saude publica
que ampliem o acesso ao diagndstico e ao tratamento s&o essenciais para manter e
intensificar essa tendéncia positiva.

Palavras-chave: Faringoamigdalite; Febre Reumatica; Epidemiologia.
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INTRODUCAO: A tuberculose é infectocontagiosa (Mycobacterium tuberculosis),
bacilos aerdbios de evolugao lenta, resistentes a descoloracédo por acido-alcool. Um
dos fatores mundiais, matando 1,5 milhdo em 2020 em nac¢des de baixa e média renda,
a infecéo por TB/HIV propaga-se onde ambas dominam, divergem por pais, idade, raga,
sexo e status socioecondmico. A incidéncia e a mortalidade diminuiram, devido a
diligéncia global, acesso a terapéutica contra TB/HIV. Ainalagdo de aerossois contendo
bacilos, a resposta imune celular se amplia, ativando linfécitos T e a formacédo de
granulomas. O sistema imunoldgico impede a progressédo e os bacilos permanecem
viaveis e inativos, mas na infegdo latente ndo apresenta sintomas, nao transmite, tem
baixa carga bacilar e pode evoluir para tuberculose ativa, por enfraquecimento imune,
destruindo os tecidos pulmonares, necrose caseosa, com tosse persistente, pirexia,
hiperidrose noturna, perda ponderal e hemoptise. OBJETIVO: Este estudo descreve a
prevaléncia e as caracteristicas epidemiologicas da coinfecgdo TB/HIV, com base na
literatura cientifica considerando as desigualdades sociais e as barreiras enfrentadas
no diagndstico e tratamento. MATERIAIS E METODOS: Este trabalho caracteriza-se
como revisdo integrativa da literatura com carater descritivo. Foram utilizadas como
base de dados: PubMed, Scielo e Biblioteca Virtual da Saude (BVS). Conseguinte,
DeCS (Descritores em Ciéncia da Saude), os termos foram “HIV” “tuberculose”
‘coinfecgdo” em portugués e inglés. Ademais, utilizou-se os operadores booleanos
‘AND” e “OR”. Os critérios foram: artigos que elucidassem a coinfecgao TB/HIV em
qualquer faixa etaria, com aspectos clinicos e epidemioldgicos no recorte temporal pré-
determinado. Os critérios de exclus&o: artigos que ndo abordassem coinfec¢ao TB/HIV,
bem como aqueles que n&o estavam disponiveis na integra. Os 570 trabalhos
localizados, selecionados 6 artigos Scielo, 3 Pubmed e 3 BVS. RESULTADOS E
DISCUSSAO: Mediante a analise, observam-se pessoas com HIV (PVHA) apresentam
vulnerabilidade imunoldgica, proporcionando o desenvolvimento da tuberculose (TB)
ativa e progressdo da infegdo latente por tuberculose (ILTB). Nas formas da TB,
destaca-se a meningite tuberculosa, uma manifestagdo extrapulmonar e apresenta
altas taxas de mortalidade, especialmente em PVHA. A coinfeccdo TB/HIV é mais
prevalente nos homens, na faixa etaria entre 18 e 34 anos, associadas a fatores de
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risco, uso de drogas, baixa escolaridade e aglomeragdes. ldosos, pessoas em situagao
de rua e privados de liberdade, compde grupos de maior risco. Apesar da redugédo —
atribuida ao avango no diagnostico, acesso a TARV e politicas publicas — persistem
desafios, sobretudo no Nordeste, como abandono do tratamento. Um dos desafios é a
adesao ao tratamento contra a TB/HIV, sendo a carga medicamentosa alta, pode haver
interagcbes medicamentosas e problematicas na assisténcia a saude. Os estudos
apontam uma alta cobertura do tratamento da TB para servigos especializados, quanto
ao diagnostico, testes moleculares, GeneXpert MTB/RIF, demonstram significativo
desempenho. Sendo assim, a testagem dupla (HIV/TB) permanece como método de
diagnostico precoce. CONSIDERACOES FINAIS: A presente revisdo integrativa
permitiu observar a coinfecgdo TB/HIV, com impacto clinico e epidemiolégico,
sobretudo em imunossuprimidos, com risco de formas graves. A analise evidenciou a
progresséao da tuberculose latente para formas ativas, com frequéncia em pessoas com
HIV, destacando-se manifestagdes extrapulmonares e a prevaléncia em grupos
populacionais especificos.

Palavras-chave: Coinfecgao; HIV; Tuberculose; Epidemiologia; Vulnerabilidade Social.
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