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Apresentacao

O presente volume, o sexto da série “Ciéncias da Saude: Conceitos, Praticas e
Relatos de Experiéncia”, apresenta uma colegédo de estudos que refletem a complexidade
e a diversidade dos desafios e avangos no campo da saude. Esta obra abrange uma ampla
gama de temas, desde a saude pediatrica até a inclusdo de pacientes com necessidades
especiais, passando por praticas inovadoras em odontologia e intervengdes estéticas.

O capitulo inicial aborda a incidéncia de obstru¢ao de via aérea por objeto estranho
em pediatria, destacando a importancia da prevencao e intervencao rapida em situacoes
de emergéncia infantil. A inclusdo de académicos de enfermagem no espectro autista é dis-
cutida, trazendo a tona os desafios e necessidades especificas desse grupo, assim como
as experiéncias familiares na descoberta do diagndstico de Transtorno do Espectro Autista,
que revelam as complexas emogdes e vivéncias envolvidas.

A atuacdo do enfermeiro na estratégia saude da familia é explorada através de
uma revisao narrativa da literatura, evidenciando os desafios e perspectivas dessa pratica
essencial. A triagem neonatal é destacada como um controle efetivo para o diagndstico e
tratamento de anemia falciforme, enfatizando a importancia de diagnésticos precoces.

No ambito da fisioterapia integrativa, a técnica de terapia neural é apresentada
como uma ferramenta eficaz na saude da familia em Marica. As inovagdes tecnoldgicas,
como o uso de CAD/CAM e termografia infravermelha na odontologia, sé&o revisadas, mos-
trando os beneficios dessas tecnologias no atendimento odontologico.

Questdes relacionadas ao tratamento de condi¢des especificas, como fenda palati-
na e os mecanismos de acao da toxina botulinica no rejuvenescimento facial, sao discutidas
em profundidade. Problemas decorrentes do uso de acido hialurdénico para preenchimentos
estéticos, como edema tardio intermitente e intercorréncias na regido nasal, também sao
abordados, oferecendo uma visao critica e informada sobre essas praticas.

A introducao do ultrassom microfocado no rejuvenescimento facial representa um
avanco significativo na dermatologia estética, enquanto a natagao é destacada pelos bene-
ficios neurologicos e comportamentais que oferece a criangas com Transtorno do Espectro
Autista, segundo uma revisao sistematica.

O impacto da atividade fisica na saude e desenvolvimento de criangas e adoles-
centes € avaliado, reforgando a importancia do exercicio regular. As intervencgdes estéticas
para pacientes em tratamento de cancer de mama sao exploradas, demonstrando como
essas praticas podem melhorar a qualidade de vida durante o tratamento.

No campo da radiologia, a biodosimetria em funcionarios de saude é analisada,
destacando a importancia da seguranga ocupacional. A atuagéo do enfermeiro em ressus-
citagdo cardiopulmonar é crucial e € discutida com enfoque em praticas eficazes. O uso de
plantas medicinais como auxiliares no tratamento de pacientes diabéticos € revisado, mos-
trando como abordagens tradicionais podem complementar tratamentos modernos.
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A venda de medicamentos psicotropicos durante a pandemia de COVID-19 em Te-
resina é analisada, oferecendo uma visdo sobre o impacto da pandemia na saude mental.
A inclusédo de pacientes com deficiéncia auditiva no atendimento odontoldgico é discutida
através de um relato de experiéncia, destacando a importancia da acessibilidade nos cui-
dados de saude.

Abordagens integrativas em medicina combinam tradicdo e modernidade, trazendo
uma visao holistica do cuidado. Os cuidados com bebés, mitos e verdades, sao esclareci-
dos, proporcionando orientagdes baseadas em evidéncias para pais e cuidadores. A dificul-
dade na adeséo a profilaxia pré-exposi¢cao ao HIV e o impacto da sifilis congénita no desen-
volvimento infantil sdo revisados, ressaltando a importancia das intervencdes preventivas.

Finalmente, as a¢des dos trabalhadores em saude na assisténcia a hanseniase e o
perfil de pacientes em uso de psicotropicos na atengao primaria sao discutidos, fornecendo
uma visdo abrangente sobre as praticas e desafios no campo da saude.

Este volume oferece uma contribui¢ao significativa para o entendimento e aprimo-
ramento das praticas em ciéncias da saude, sendo uma leitura essencial para profissionais,
académicos e pesquisadores que buscam aprofundar seu conhecimento e melhorar a qua-
lidade dos cuidados prestados.

Boa leitura!

Prof.° Esp. Daniel Fernando Ribeiro
Prof.° Dr. Adriano Mesquita Soares
Organizadores
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Capitulo Incidéncia de obstrugao de via
aérea por objeto estranho em

pediatria no Sudoeste do Parana
no ano de 2023
Daniel Fernando Ribeiro

RESUMO

Acidentes na infancia sdo uma das principais causas de morbimortalidade
no mundo, com a aspiragado de corpo estranho (ACE) sendo a terceira
maior causa de acidentes fatais no Brasil e responsavel por 5% dos 6bi-
tos por acidentes em menores de 4 anos nos EUA. Fatores como falha
no reflexo de fechamento da laringe, controle inadequado da deglutigéo,
habito de levar objetos a boca e descuido dos pais contribuem para a
ocorréncia de ACE, sendo o diagndstico precoce essencial para evitar se-
quelas ou danos fatais. O Consorcio Intermunicipal da Rede de Urgéncias
do Sudoeste do Parana (Ciruspar) administra o SAMU 192, com 352 pro-
fissionais e 19 ambulancias. Este estudo objetiva mapear a incidéncia de
OVACE em pediatria no Sudoeste do Parand, analisar as caracteristicas
clinicas e demograficas dos casos e propor recomendagdes para preven-
¢do e manejo, visando reduzir casos e melhorar os cuidados de saude
prestados a essa populacéo vulneravel.

Palavras-chave: engasgo; OVACE; urgéncia e emergéncia; pediatria.

ABSTRACT

Childhood accidents are one of the leading causes of morbidity and mor-
tality worldwide, with foreign body aspiration (FBA) being the third leading
cause of fatal accidents in Brazil and responsible for 5% of accident dea-
ths in children under 4 years old in the USA. Factors such as failure of the
laryngeal closure reflex, inadequate swallowing control, the habit of putting
objects in the mouth, and parental negligence contribute to the occurrence
of FBA, with early diagnosis being essential to avoid sequelae or fatal da-
mage. The Intermunicipal Consortium of the Emergency Network of Sou-
thwest Parana (Ciruspar) manages SAMU 192, with 352 professionals and
19 ambulances. This study aims to map the incidence of FBAO (Foreign
Body Airway Obstruction) in pediatrics in Southwest Parana, analyze the
clinical and demographic characteristics of the cases, and propose recom-
mendations for prevention and management, aiming to reduce cases and
E;@’rigkzm improve the health care provided to this vulnerable population.
ﬁ%‘f‘?‘_ﬁf—ﬁ Keywords: choking; FBAO (Foreign Body Airway Obstruction); urgent and
B . *"éﬁ emergency care; pediatrics.
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INTRODUGAO

Acidentes na infancia sdo importantes causas de morbimortalidade no mundo,
incluindo 53% dos agravos a saude de criangas e jovens no Brasil. Estatisticas americanas
demonstram que 5% de obitos por acidentes em menores de 4 anos devem a ACE, e no
Brasil, a ACE é a terceira maior causa de acidentes com morte. A ACE esta associada
a falha no reflexo de fechamento da laringe, controle inadequado da degluticdo e habito
de levar objetos a boca, descuido ou desaviso dos pais com certos objetos passiveis de
aspiragaéo, como pequenos brinquedos e certos alimentos. O diagndstico precoce da ACE
€ essencial, pois o retardo no seu reconhecimento e tratamento pode resultar em sequela
definitiva ou danos fatal (1).

O Consorcio Intermunicipal da Rede de Urgéncias do Sudoeste do Parana (Ciruspar)
€ um consorcio publico que administra o Samu 192. Esta situado em uma residéncia, na
Avenida Assis Brasil, 622, bairro Vila Isabel, em Pato Branco, com 352 atuais samuzeiros
contratados e recebem proventos pelo trabalho prestado a comunidade(2).

O Samu 192 Sudoeste do Parana possui treze bases descentralizadas, um junto
a Central de Regulagdo de Pato Branco que recebe todos os chamados feitos nos 42,
com um total de 19 ambulancias 15 unidades de suporte basico de vida e 4 unidades de
suporte avangado de vida. (2)

ApOs a contextualizagdo do tema e a apresentacao das estatisticas relevantes
que destacam a importancia da obstrugao de via aérea por objeto estranho (OVACE) como
uma causa significativa de morbimortalidade em pediatria, este estudo visa alcangar os
seguintes objetivos:

Mapear a Incidéncia de OVACE em Pediatria no Sudoeste do Parana: Determinar
a frequéncia com que ocorrem casos de OVACE em pacientes pediatricos na regiao do
Sudoeste do Parana, utilizando dados coletados pelo Consércio Intermunicipal da Rede
de Urgéncias do Sudoeste do Parana (Ciruspar) e pelo SAMU 192, para oferecer uma
visao regional especifica da problematica.

Analisar as Caracteristicas Clinicas e Demograficas dos Casos de OVACE:
Descrever as caracteristicas clinicas e demograficas dos pacientes pediatricos atendidos
por OVACE, incluindo idade, género.

Propor Recomendagdes para a Prevengao e o Manejo de OVACE em Pediatria:
Com base nos dados coletados e na analise realizada, desenvolver recomendagdes
direcionadas a profissionais de saude, cuidadores e politicas publicas, focadas na
prevencdo de OVACE e na melhoria das respostas de emergéncia e tratamento para
€SSes Casos.

Ao atingir esses objetivos, o estudo pretende contribuir significativamente para o
entendimento da incidéncia e do manejo de OVACE em pediatria na regido do Sudoeste
do Parana, oferecendo insights valiosos para a redugdo de casos e a melhoria dos
cuidados de saude prestados a essa populagao vulneravel.
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DESENVOLVIMENTO

A aspiragcao de corpo estranho em pacientes pediatricos representa um risco
significativo de morbidade e mortalidade, especialmente quando ha obstrugdo total ou
parcial da laringe ou traqueia. O diagndstico de aspiracdo nem sempre € direto, exigindo
um alto grau de suspeita clinica, particularmente em casos em que o incidente nao foi
observado. Em pacientes com mobilidade reduzida, especialmente aqueles com sindromes
polimalformativos, a probabilidade de manipulagcdo de objetos potencialmente aspiraveis
€ menor. A auséncia de sinais tipicos de engasgo ou tosse, juntamente com um quadro
infeccioso subjacente, pode diminuir ainda mais a suspeita de aspiragdo. Portanto, o
diagnostico de aspiragao de corpo estranho em tais casos requer uma abordagem cuidadosa,
considerando a possibilidade mesmo na auséncia de uma historia clara de engasgamento
ou dos sintomas tipicos (3).

Aradiografia de térax, frequentemente utilizada na avaliag&o inicial, esta associada
a um numero significativo de falsos negativos, dado que a maioria dos corpos estranhos
aspirados nao sao radiopacos. Além disso, aproximadamente 20% desses exames podem
apresentar resultados dentro dos limites da normalidade. A probabilidade de complicacbes
aumenta com a duragao da permanéncia do corpo estranho nas vias aéreas, e o diagnostico
depende fortemente da identificacéo de sintomas respiratorios agudos (3).

METODOLOGIA

Este estudo adota uma abordagem qualiquantitativa, reconhecendo a complexidade
dos fenbmenos humanos e as relagdes sociais intrincadas que podem influenciar aincidéncia
e 0 manejo da aspiragdo de corpo estranho em pediatria. A metodologia mista permite
uma analise abrangente, combinando dados numéricos com insights qualitativos para uma
compreensao profunda dos padrdes de aspiragdo, praticas de diagndstico e estratégias de
intervencao (4).

Os dados serdo coletados de um banco de dados da central de regulagdo do
sudoeste, abrangendo o periodo de janeiro de 2023 até dezembro de 2023. Utilizaremos
filtros de busca para selecionar pacientes pediatricos e neonatais, considerando variaveis
como género, tipo de ocorréncia (obstrugcédo de vias aéreas) e municipio de ocorréncia. As
informacdes incluiram o més do atendimento, 0 municipio, a idade e o sexo dos pacientes
atendidos. Os dados foram tabulados e analisados utilizando estatistica descritiva (5).

A analise quantitativa sera realizada através de estatisticas descritivas para
mapear a incidéncia de aspiragao de corpo estranho, enquanto a analise qualitativa
buscara identificar padrdes nas descricbes dos incidentes, nas intervengdes realizadas e
nos desfechos clinicos. A integragdo dos dados qualitativos e quantitativos permitira uma
compreensao holistica dos fatores que contribuem para a aspiragao de corpo estranho em
criangas e das melhores praticas para seu manejo.

A fase final da pesquisa envolvera a integragdo dos achados qualitativos e
quantitativos para formular conclusées abrangentes sobre a aspiragao de corpo estranho
em pediatria. Essa integracdo nos permitira propor recomendagdes especificas para
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a prevencgao de aspiragdes futuras e para a melhoria das estratégias de diagndstico e
tratamento.
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Analise dos Dados

O Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU) Sudoeste do Parana
realizou uma série de atendimentos de emergéncia pelo telefone via 192, de janeiro a
dezembro de 2023 (5) Tabela 1. Os dados coletados indicam uma distribuicao diversificada
de atendimentos em termos de idade, sexo e localizagao

Tabela 1
Més | Municipio Idade Sexo Atendimentos Vitimas
Abr Ampére 10 Ano(s) M 1 1
Jun Ampére 2 Dia(s) F 1 1
Jan Chopinzinho 4 Mes(es) F 1 1
Jan Chopinzinho 5 Ano(s) F 1 1
Mai Chopinzinho 10 Mes(es) F 1 1
Mai Clevelandia 7 Mes(es) F 1 1
Out Francisco Beltrao 1 Ano(s) M 1 1
Abr Francisco Beltrao 3 Mes(es) F 1 1
Jun Francisco Beltrao 3 Ano(s) M 1 1
Jun Francisco Beltrao 4 Mes(es) M 1 1
Jul Francisco Beltrao 11 Dia(s) Nao definido 1 1
Jul Francisco Beltrao 7 Mes(es) F 1 1
Ago | Francisco Beltrdo 2 Mes(es) F 1 1
Ago | Francisco Beltrao 7 Ano(s) M 1 1
Set Francisco Beltrao 4 Mes(es) M 1 1
Jul Itapejara d’Oeste 8 Dia(s) M 1 1
Jul Mangueirinha 2 Ano(s) M 1 1
Out Palmas 2 Mes(es) F 1 1
Nov | Palmas 7 Ano(s) M 1 1
Jan Pato Branco 3 Mes(es) F 1 1
Jan Pato Branco 5 Ano(s) M 1 1
Fev Pato Branco 8 Dia(s) M 1 1
Abr Pato Branco 2 Ano(s) M 1 1
Abr Pato Branco 7 Ano(s) M 1 1
Mai Pato Branco 2 Mes(es) F 1 1
Jun Pato Branco 11 Dia(s) F 1 1
Jun Pato Branco 8 Dia(s) F 1 1
Jun Pato Branco 8 Mes(es) F 1 1
Jul Pato Branco 5 Ano(s) F 1 1
Ago | Pato Branco 2 Ano(s) F 1 1
Set Pato Branco 7 Ano(s) M 1 1
Set Pato Branco 8 Mes(es) F 1 1
Ago [ Planalto 2 Ano(s) M 1 1
Mar | Salto do Lontra 6 Ano(s) M 1 1
Dez | Santo Antbénio do Sudoeste 11 Mes(es) M 1 1
Set Santo Antonio do Sudoeste 1 Ano(s) M 1 1
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RESULTADOS

No total, foram registrados 37 atendimentos pediatricos pelo SAMU Sudoeste
do Parana em 2023, envolvendo 37 vitimas. Os atendimentos foram distribuidos em 12
municipios da regido, com destaque para Francisco Beltrdo (9 atendimentos) e Pato Branco
(12 atendimentos), que juntos representaram 56,8% do total.

A faixa etaria dos pacientes variou de 2 dias a 10 anos, com uma média de 2,6 anos
(desvio padrao: 2,7 anos). A distribuicdo por sexo mostrou uma ligeira predominancia de
pacientes do sexo feminino (54,1%) em relagéo ao sexo masculino (43,2%), com um caso
(2,7%) em que o sexo ndo foi definido.

Os atendimentos foram distribuidos ao longo do ano, com uma média mensal de 3,1
atendimentos (desvio padréo: 1,4). Os meses com maior numero de atendimentos foram
junho (6 atendimentos), julho (5 atendimentos) e agosto (4 atendimentos).

DISCUSSAO

Os resultados deste estudo fornecem uma visdo geral dos atendimentos pediatricos
realizados pelo SAMU Sudoeste do Parana em 2023. A concentragao de atendimentos em
Francisco Beltrdo e Pato Branco pode estar relacionada a maior populacdo e demanda por
servigos de saude nesses municipios.

A ampla faixa etaria dos pacientes atendidos ressalta a importancia de protocolos e
treinamentos especificos para o atendimento pediatrico, considerando as particularidades
anatébmicas, fisioldgicas e psicoldégicas de cada fase do desenvolvimento infantil.

Embora a distribuicdo por sexo tenha sido relativamente equilibrada, nessa regiao
do estado do Parana temos uma incidéncia maior do publico feminino, no entanto em um
estudo que envolveu 69 pacientes, houve predominio do género masculino (62,3%) e a
faixa etaria com média de 35,8 meses (6), sendo que nesse estudo a média da faixa etaria
ficou em 2,6 anos.

Essa maior demanda por servigos de urgéncia pediatrica durante esses meses
pode estar relacionada a diversos fatores. Um deles é a sazonalidade de determinadas
doengas, como as infec¢des respiratérias, que tendem a ser mais comuns nos meses de
inverno. Além disso, o periodo de férias escolares, que geralmente ocorre em julho, pode
contribuir para um aumento na ocorréncia de acidentes envolvendo criangas, devido a uma
maior exposicao a atividades de lazer e recreacéo.

Outro fator que pode ter influenciado a maior incidéncia de atendimentos em junho
€ a celebragao das festas juninas, tradicionais na regido. Durante esses eventos, 0 uso de
fogos de artificio e a participagdo em brincadeiras e atividades ao ar livre podem aumentar
o risco de acidentes entre as criancgas.

No entanto, € importante ressaltar que essas hipoteses requerem uma investigagao
mais aprofundada, levando em consideracao outros aspectos, como as causas especificas
dos atendimentos e as caracteristicas sociodemograficas da populacédo atendida. Estudos
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adicionais podem ajudar a elucidar os fatores que influenciam a demanda por atendimentos
pediatricos de urgéncia na regido e subsidiar a implementacdo de medidas preventivas e
educativas direcionadas a populacéao infantil e seus cuidadores.

CONSIDERAGOES FINAIS

Este estudo apresentou uma analise dos atendimentos pediatricos realizados
pelo SAMU Sudoeste do Parana em 2023, fornecendo informagdes sobre a distribuigao
geografica, faixa etaria, sexo e sazonalidade dos atendimentos. Esses dados podem
contribuir para o planejamento e aprimoramento dos servigos de atendimento pré-hospitalar
na regiao, visando melhorar a qualidade do atendimento e os desfechos dos pacientes
pediatricos, tracar estratégias e campanhas para informagdes nesses periodos de maior
incidéncia em radios, tv, escolas e midia sociais.
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RESUMO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condicdo do neurodesenvolvimento carac-
terizada por diferencas no desenvolvimento da comunicagao, interagao social e por inte-
resses restritos e repetitivos. Essa condicao € evidente desde a primeira infancia e impacta
significativamente a vida do individuo afetado. O presente estudo visa identificar e analisar
os desafios e necessidades enfrentadas por pessoas com espectro autista dentro do am-
biente académico. Os achados deste estudo destacam as diversas dificuldades enfrenta-
das por pessoas com TEA, incluindo desafios na comunicacéao e interagao social tanto no
ambiente académico quanto no profissional. Além disso, as dificuldades sensoriais também
sdo mencionadas como um aspecto significativo que afeta a experiéncia desses individuos
no ambiente educacional e de trabalho. Embora os individuos no espectro autista sejam in-
telectualmente capazes de frequentar qualquer ambiente educativo, é crucial fornecer-lhes
0 apoio adequado para superar as barreiras especificas que enfrentam nesses ambientes.
No entanto, é preocupante notar a falta de artigos publicados especificamente sobre enfer-
meiros autistas e estudantes de enfermagem no espectro autista, o que destaca a necessi-
dade urgente de pesquisas e estudos dedicados a essa populagao especifica. Essa lacuna
na literatura ressalta a importancia de ampliar o entendimento e a conscientizagao sobre as
necessidades desses individuos e desenvolver estratégias eficazes de apoio e inclusdo no
ambiente académico e profissional.

Palavras-chave: transtorno do espectro autista; ensino superior; académicos de
enfermagem.

ABSTRACT

Autism Spectrum Disorder (ASD) is a neurodevelopmental condition characterized by diffe-
rences in communication development, social interaction, and restricted and repetitive inte-
rests. This condition is evident from early childhood and significantly impacts the life of the
affected individual. The present study aims to identify and analyze the challenges and needs
faced by individuals with autism spectrum disorder within the academic environment. The
findings of this study highlight the various difficulties faced by individuals with ASD, inclu-
ding challenges in communication and social interaction both in academic and professional
settings. Additionally, sensory difficulties are also mentioned as a significant aspect affecting
the experience of these individuals in educational and work environments. Although indivi-
duals on the autism spectrum are intellectually capable of attending any educational setting,
it is crucial to provide them with adequate support to overcome the specific barriers they
face in these environments. However, it is concerning to note the lack of published articles
specifically addressing autistic nurses and nursing students on the autism spectrum, highli-
ghting the urgent need for research and studies dedicated to this specific population. This
literature gap underscores the importance of expanding understanding and awareness of
the needs of these individuals and developing effective strategies for support and inclusion
in academic and professional settings.

Keywords: autism spectrum disorder; university education; nursing academics.
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INTRODUGAO

O ingresso no ensino superior € um marco carregado de tensbes emocionais
para todos os jovens, com o receio inerente a transicdo para a universidade, a dificuldade
de adaptacdo a um novo ambiente académico, o estresse proveniente da exigéncia por
um desempenho superior, a separacao da familia e as preocupagdes financeiras. Essas
pressdes sdo ainda mais intensas para pessoas no espectro autista, que frequentemente
enfrentam desafios adicionais, como crises de ansiedade e uma sensacao de desvalorizagao
da autoestima. As mudangas na rotina e o peso das avaliagbes podem desregular o
funcionamento do cérebro de individuos autistas, levando-os a necessitar de mais tempo
para se autorregular, conforme apontado pelo Instituto PENSI (2023).

Além disso, como mencionado por Jesus (2022), no Brasil, apesar dos avangos em
politicas de inclusdo, a realidade da integracdo de pessoas com deficiéncia no ambiente
escolar ainda se mostra utdpica. Isso se deve a precariedade das condi¢des de trabalho
para os professores, a falta de capacitagao profissional para lidar com a diversidade de
necessidades dos alunos, a auséncia de estruturas de apoio adequadas e a escassez de
material didatico adaptado.

Ademais, o Instituto PENSI (2023) destaca que muitos autistas, por desconhecerem
seus direitos ou pela falta de suporte, ndo buscam os recursos disponiveis ao realizar a
inscricdo em exames como o ENEM (Exame Nacional do Ensino Médio), o que acaba por
comprometer suas chances de ingresso em universidades publicas. Diante dessa realidade,
muitos acabam por se matricular em instituicbes particulares, onde frequentemente
precisam conciliar estudos e trabalho para arcar com os custos do curso. Infelizmente, essa
sobrecarga muitas vezes resulta em desisténcia do ensino superior, relegando a poucos a
conclusao do curso.

A escassez de artigos que abordam especificamente a experiéncia de estudantes
autistas de enfermagem no ensino superior revela uma lacuna significativa na literatura
académica. Essa falta de atencdo evidencia uma tendéncia preocupante de negligéncia
em relagdo ao suporte necessario para garantir o pleno desenvolvimento académico e
profissional desses individuos.

Diante desse cenario, o presente estudo tem como objetivo principal identificar e
analisar os desafios e necessidades enfrentadas por pessoas com espectro autista dentro
do ambiente académico, requerendo inclusdo. Ao trazer a luz essas questdes, espera-
se contribuir para uma reflexdo mais ampla sobre as politicas de inclusdo e os suportes
necessarios para garantir a equidade de oportunidades no ensino superior e além dele.

FUNDAMENTAGAO TEORICA

O que é autismo, suas caracteristicas e influéncia na educacgao

Em 1911, o psiquiatra Eugen Bleuler utilizou pela primeira vez o termo “autismo”
para descrever uma perda de contato com a realidade, associando-a a um dos principais
sintomas da esquizofrenia (Riveira, 2017). No entanto, foi apenas em 1943 que Leo Kanner,
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apos observar o comportamento de 11 pacientes, identificou caracteristicas comuns entre
eles, como o isolamento social e a dificuldade de estabelecer relagdes interpessoais de
forma adequada desde os estagios iniciais da vida, denominando essa condi¢cao de “Autismo
Infantil Precoce” (Reis et al., 2019).

Atualmente, compreende-se o Transtorno do Espectro Autista (TEA) como uma
condicdo do neurodesenvolvimento caracterizada por dificuldades persistentes na
comunicagdo e na interagdo social, juntamente com padrdes restritos e repetitivos de
interesse e comportamento (AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION - APA, 2013). De
acordo com esse manual diagndstico, para receber o diagnéstico de TEA, € necessario que
essas caracteristicas estejam presentes desde a infancia.

Evénico, Menezes e Fernandes (2019) propdem uma classificagdo do autismo
em trés niveis de suporte, baseados na extensdao do comprometimento funcional, que
determinam o grau de necessidade de assisténcia profissional. Conforme estabelecido pela
APA (2013), individuos no nivel 1 de suporte necessitam de apoio, no nivel 2 demandam
consideravel assisténcia, enquanto aqueles no nivel 3 requerem um suporte profissional
mais intensivo.

Conforme cita o Classificador Internacional de Doencgas (2019) pode ser
caracterizado como autismo:

(...) 6A02.0 Transtorno do espectro do autismo sem disturbio do desenvolvimento
intelectual e com leve ou nenhum comprometimento da linguagem funcional

6A02.1 Transtorno do espectro do autismo com disturbio do desenvolvimento inte-
lectual e com leve ou nenhum comprometimento da linguagem funcional

6A02.2 Transtorno do espectro do autismo sem disturbio do desenvolvimento inte-
lectual e com linguagem funcional prejudicada

6A02.3 Transtorno do espectro do autismo com disturbio do desenvolvimento inte-
lectual e linguagem funcional prejudicada

6A02.5 Transtorno do espectro do autismo com transtorno do desenvolvimento inte-
lectual e com auséncia de linguagem funcional

B6A02.Y Outro transtorno do espectro autista especificado
6A02.Z Transtorno do espectro do autismo, ndo especificado.

O diagnéstico do Transtorno do Espectro Autista (TEA), seja em criangas, adultos
ou idosos, é fundamentalmente clinico, exigindo uma avaliagdo completa e multidisciplinar
conduzida por profissionais especializados, como psicologos, psiquiatras, neurologistas,
entre outros capacitados para esse fim (Mizael, 2021). O profissional médico responsavel,
geralmente um psiquiatra ou pediatra, utiliza ferramentas como o Manual Diagndstico e
Estatistico dos Transtornos Mentais (DSM) e a Classificagdo Internacional de Doencgas
(CID) para avaliar o paciente e formular um diagndstico preciso. Além disso, o uso de
testes, escalas e outros instrumentos pode auxiliar no processo diagndstico, fornecendo
informagdes adicionais e complementares.

Embora as causas exatas do TEA ainda sejam desconhecidas, evidéncias apontam
para uma forte influéncia genética na maioria dos casos. E importante ressaltar que o
autismo nado é uma doenca, mas sim uma condi¢do do neurodesenvolvimento. Portanto,
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nao ha uma cura definitiva para o TEA, mas é crucial oferecer cuidados especificos desde
a infancia até a idade adulta, proporcionando todo o suporte necessario para o bem-estar e
o desenvolvimento adequado das pessoas afetadas. Nesse sentido, o apoio da sociedade
é fundamental para promover a inclusao e garantir a participagao plena das pessoas com
TEA na comunidade (Instituto PENSI, 2023).

Autismo e a percepgao sensorial no ambiente de aprendizagem

O cérebro desempenha um papel crucial na compreensao e processamento dos
estimulos provenientes do ambiente, incluindo luzes, cheiros, sabores e no¢des espaciais.
Dentro desse contexto, as pessoas tendem a focar mais nos estimulos que despertam sua
atengao, enquanto ignoram os demais, facilitando assim sua adaptagdo ao ambiente. No
entanto, nem todos os individuos conseguem realizar essa adaptagao de maneira eficaz,
como é o caso das pessoas no espectro autista (Bacaro; Mori, 2020). O transtorno do
processamento sensorial € uma condicdo comum em individuos com TEA, o que pode
resultar em dificuldades de aprendizagem devido a desatengcdo causada por essas
alteragdes (Hazen et al., 2014).

Segundo Souza e Nunes (2019), a hipersensibilidade ou hiper-responsividade se
caracteriza pela percepcao intensa de estimulos sensoriais, como luzes mais brilhantes,
sons mais altos e cores mais vibrantes. Por outro lado, a hiposensibilidade ou hipo-
responsividade faz com que o individuo perceba os estimulos de forma menos intensa.
Individuos com hipersensibilidade tendem a ser mais sensiveis e reativos aos estimulos,
enquanto os hiposensiveis podem buscar ativamente esses estimulos (Silva, 2014).

Scarret (2018) destaca que a criagdo de ambientes com poucos estimulos sensoriais,
como locais com iluminacgéao reduzida, baixo ruido e poucos odores, pode ser benéfica para
individuos com TEA, especialmente durante periodos de sobrecarga sensorial. Além disso,
o uso de fones de ouvido com cancelamento de ruido pode ajudar a criar um ambiente
silencioso e menos estimulante.

Comunicagao nao verbal do individuo autista e seu impacto no meio
académico da area de enfermagem

A comunicagao é uma forma essencial de transmitir mensagens e expressar ideias,
opinides e sentimentos, que vai além da oralizacdo verbal. E um processo complexo que
abrange diversas formas de interagao, incluindo tanto a comunicagéo verbal quanto a
nao verbal. Em comparagdo com pessoas neurotipicas, estudos indicam que individuos
neurodiversos, como aqueles no espectro autista, podem apresentar dificuldades variadas
na comunicacao, que vao desde a auséncia da fala até formas de comunicacao verbal e
nado verbal muito formais (Passerino; Bez; Vicari, 2013).

No contexto do espectro autista, essas dificuldades de comunicagao social ndo se
limitam apenas a expressao verbal, como iniciar e manter conversas tipicas, mas também
incluem a compreensao da comunicacao nao verbal, como expressoes faciais, entonagdes
de voz, entrelinhas, metaforas e outras formas de linguagem nao verbal. De acordo com
Zilbovicius, Meresse e Boddeart (2006), a expressao facial desempenha um papel crucial
na comunicagao nao verbal, pois permite a percepcéao visual dos estados mentais que uma
pessoa deseja transmitir.
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No ambiente académico de enfermagem, € essencial que os graduandos
desenvolvam uma habilidade para observar e compreender a comunicag¢ao tanto dentro
da sala de aula quanto nos estagios. Durante o processo de cuidados, uma comunicagao
eficaz é crucial para entender as necessidades dos pacientes, ouvir suas preocupagoes e
oferecer conforto e seguranga. No entanto, essa importancia da comunicagéo se estende
além do ambiente clinico, abrangendo também o meio académico e de trabalho.

Pessoas no espectro autista podem enfrentar desafios nha comunicacdo dentro
desses contextos, o que destaca a necessidade de adaptagdes e empatia por parte dos
colegas de classe, professores e outros individuos com quem interagem. Por exemplo, um
professor que nao fornece instrugdes claras sobre um trabalho pode prejudicar a capacidade
do aluno autista de completa-lo adequadamente. Da mesma forma, um paciente autista
pode ter dificuldade em expressar seus sintomas, o que pode complicar a avaliagdo e o
tratamento.

E fundamental que os ambientes educacionais oferecam recursos e suporte para
atender as necessidades de pessoas com autismo de forma inclusiva, proporcionando uma
estrutura fisica acessivel e uma oferta pedagdgica qualificada (AZevedo et al., 2019). Entre
as dificuldades enfrentadas por pessoas autistas no ensino superior estdo a percepg¢ao
sensorial, a comunicagdo do diagnéstico de TEA e as dificuldades de relacionamento
interpessoal, como a interagdo em grupo (Aguilar; Rouli, 2020). Esses desafios destacam
a importancia de promover ambientes educacionais e profissionais que sejam sensiveis
e acolhedores as necessidades individuais de cada pessoa, promovendo a incluséo e a
igualdade de oportunidades.

Académicos de enfermagem no espectro autista no ensino superior

O aumento do numero de pessoas com deficiéncia cursando o0 ensino superior nos
ultimos anos reflete uma mudanca significativa na percepg¢éao e nas politicas educacionais,
resultado de uma luta continua por direitos e da quebra de paradigmas que consideravam
os estudantes com deficiéncia como incapazes (Silva et al., 2020). A Lei Berenice Piana (Lei
n°® 12.764/2012) garante o direito a educagao e ao ensino profissionalizante para individuos
no espectro autista, além de acesso ao mercado de trabalho.

A Lei de Diretrizes e Bases da Educacé&o Nacional (LDB) de 1996 estabelece o
atendimento educacional especializado aos educandos com deficiéncia, transtornos globais
de desenvolvimento e altas habilidades ou superdotacéo, transversal a todos os niveis,
etapas e modalidades de ensino, o que facilita a entrada e permanéncia de autistas na
educacao regular (Minatel; Matsukara, 2015).

Apesar dessas leis de inclusao, muitos alunos com autismo ainda sao matriculados
em escolas especiais devido as dificuldades enfrentadas na rede regular de ensino,
onde sofrem discriminacdo e enfrentam obstaculos que podem levar a evasao escolar
(Minatel; Matsukara, 2015). Um estudo revelou que pessoas com TEA enfrentam desafios
académicos inalcancaveis apos o ensino médio e necessitam de modificacbes ambientais
e conscientizagao por parte da comunidade escolar (Anderson et al., 2018).

Estatisticas mostram uma diferenca significativa entre o numero de estudantes com

Q)
o)

O,
=1
c
o)

Q
N

28



Ciéncias da Saude: conceitos, prdticas e relatos de experiéncia - Vol. 6

autismo que desistem ou concluem apenas o ensino meédio e aqueles que ingressam no
ensino superior, com apenas uma pequena porcentagem alcangando o nivel universitario
(Instituto PENSI, 2023). Apesar da crenga de que pessoas no espectro autista preferem
profissbes com pouco contato social, estudos mostram que as profissdes na area da saude,
incluindo enfermagem, sdo comuns entre esses individuos (Hedlund, 2023).

No entanto, a pesquisa sobre o tema “Transtorno do Espectro Autista” e
‘enfermagem” €& limitada, com poucos resultados disponiveis no Google Académico e
no PubMed, especialmente quando se trata de académicos de enfermagem no espectro
autista. A escassez de artigos e publicagbes sobre esse tema dificulta uma investigacao
aprofundada e estudos sobre o assunto, destacando a necessidade de mais pesquisas
nessa area.

METODOLOGIA

A pesquisa adotou uma abordagem qualitativa, visando aprofundar a compreensao
sobre a presenca de estudantes autistas no ensino superior, com foco particular no campo
da enfermagem. Para alcangar esse objetivo, a metodologia de pesquisa bibliografica foi
escolhida devido a sua capacidade de analisar e sintetizar informagdes provenientes de uma
ampla gama de fontes ja existentes (Whittemore; Knafl, 2005). Este método foi considerado
apropriado, pois permitiu a investigagao de contribui¢des culturais e cientificas previamente
elaboradas sobre o tema, oferecendo uma base soélida para o estudo.

Os procedimentos metodolégicos envolveram uma série de etapas cuidadosamente
planejadas. Inicialmente, foram selecionados descritores de busca em lingua portuguesa
e inglesa para garantir uma abordagem abrangente. Os descritores em lingua portuguesa
incluiram termos especificos relacionados ao transtorno do espectro autista (TEA) e sua
relagdo com o ensino superior e a profissdo de enfermagem. Paralelamente, os descritores
em lingua inglesa foram escolhidos para capturar um espectro mais amplo de literatura
cientifica internacional sobre o assunto.

Para a execugao da pesquisa no Google Académico, utilizou-se uma combinagao
estratégica de termos de busca, incluindo “Transtorno do espectro autista” e “académicos
de enfermagem”. Os filtros de busca foram configurados para garantir a relevancia dos
resultados, limitando-os a artigos disponiveis desde 2019 e publicados em portugués,
além de qualquer tipo de artigo. Foram analisados os 10 primeiros artigos retornados pela
pesquisa, fornecendo uma amostra representativa das fontes mais relevantes e recentes
disponiveis.

No PubMed, uma plataforma reconhecida por sua vasta base de dados biomédicos,
a pesquisa foi conduzida usando uma combinagao de termos de busca similares, com foco
em estudantes de enfermagem autistas. Mais especificamente, os termos “(autism spectrum)
AND (nursing students)”foram utilizados para garantir a inclusao de estudos relevantes para
o campo da enfermagem. Os filtros de busca foram configurados para recuperar artigos
publicados desde 2019, refletindo as pesquisas mais recentes e atualizadas disponiveis
sobre o assunto. No total, 38 artigos foram encontrados nesta plataforma.
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A selegao dos artigos foi guiada por critérios rigorosos de inclusédo e exclusao. Os
artigos considerados relevantes para o estudo deveriam ter sido publicados nos ultimos
5 anos, garantindo assim que a pesquisa incorporasse as descobertas mais recentes e
atualizadas sobre o tema. Além disso, os artigos deveriam estar disponiveis gratuitamente
na integra e serem escritos em portugués, espanhol ou inglés para facilitar a analise e
interpretacdo dos resultados. Publicagdes duplicadas foram excluidas da analise para
garantir a integridade dos dados e evitar redundancias na revisao da literatura.

RESULTADOS E DISCUSSOES

O processo de triagem dos artigos no PubMed resultou em uma redugao significativa
no numero de publicagbes consideradas relevantes para o estudo. Dos 36 artigos
encontrados inicialmente, 26 foram excluidos apds a analise do titulo e resumo, restando
apenas 10 para serem lidos na integra. ApOs essa etapa, somente 1 artigo atendeu aos
critérios de inclusao e foi selecionado para compor a amostra do trabalho.

Ja no Google Académico, o volume de artigos foi mais amplo, com um total de 441
publicagdes encontradas sobre o tema. Apds a leitura dos titulos e resumos, 100 artigos
foram considerados relevantes e selecionados para serem lidos na integra. Dessa leitura
detalhada, 35 artigos foram identificados como potencialmente adequados para o estudo.
Ao final da triagem, 8 artigos foram escolhidos para compor a amostra final do trabalho.

Esses resultados demonstram a amplitude da literatura disponivel sobre o tema,
bem como a importancia de um processo rigoroso de selegdo para garantir a qualidade e
relevancia dos artigos incluidos na pesquisa.

Segue adiante a apresentacao dos artigos selecionados para compor a amostra da
presente revisao.

Tabela 1 - Artigos selecionados para compor a amostra da revisao de literatura.

BASE DE DADOS, IDENTIFICAGAO E | ¢
REFERENCIA DO MANUSCRITO | TITULO DO MANUSCRITO

PubMed | Autistic nurses: do they exist?
A1
HEDLUND (2023).

Google Académico
A2
AGUILAR; RAULI (2020).

Desafios da inclusédo: a invisibilidade das pessoas com Trans-
torno do Espectro Autista no ensino superior

Google Académico
A

BACARO; MORI (2020).

Transtorno do processamento sensorial e prejuizos no proces-

3 | so de aprendizagem de alunos com transtornos do espectro do

autismo: uma mensagem para professores

Google Académico
Ad
FLETCHER-WATSON; BIRD (2020).

Autism and empathy: What are the real links?

Google Académico
A5
HAZEN et al. (2014).

Sensory symptoms in autism spectrum disorders

Google Académico
A

PASSERINO; BEZ & VICARI (2013).

Formacgao de professores em comunicagao alternativa para

6 | criangcas com TEA: contextos em acao

Google Académico
A7
SILVA (2014).

Processamento sensorial: uma nova dimensao a incluir na ava-
liacdo das criangas com perturbagdes do espectro do autismo
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Google Académico | Estudantes com transtorno do espectro autista no ensino supe-
A8 | rior: analisando dados do inep
SILVA (2020).

Google Académico | Transtornos do processamento sensorial no autismo: algumas
A9 | consideracgdes
SOUZA; NUNES (2019).

Fonte: os Autores, 2024.

As principais dificuldades enfrentadas por enfermeiros no espectro autista, conforme
identificadas pelo estudo A1, incluem desafios de comunicacéo e interacdo social tanto
com colegas de trabalho quanto com pacientes e outros membros da equipe. No entanto,
€ importante ressaltar que, apesar dessas dificuldades, pesquisas como a de Fletcher-
Watson e Bird (2020) destacam que individuos autistas podem manifestar uma intensa
empatia. No entanto, expressar essa empatia pode ser uma tarefa dificil para pessoas com
Transtorno do Espectro Autista (TEA).

A empatia € uma caracteristica essencial na pratica de enfermagem, pois permite
que os profissionais compreendam e se conectem emocionalmente com seus pacientes,
proporcionando um cuidado mais holistico e eficaz. No contexto especifico do TEA,
a capacidade de expressar empatia pode ser desafiadora devido as dificuldades de
comunicagao e interagao social. No entanto, reconhecer a importancia da empatia na
assisténcia de enfermagem pode ajudar a superar essas barreiras.

Ao compreender as caracteristicas inerentes das pessoas com TEA e reconhecer
a importancia da empatia na pratica de enfermagem, os profissionais autistas podem
encontrar maneiras alternativas de expressar essa qualidade fundamental. Isso pode incluir
o desenvolvimento de estratégias de comunicagao especificas, o uso de recursos visuais
ou outras formas de expressio nao verbal para demonstrar empatia aos pacientes. Ao fazer
isso, os enfermeiros autistas podem se inserir de maneira mais adequada nos ambientes
de enfermagem, contribuindo de forma significativa para a equipe e para o cuidado dos
pacientes.

O estudo A2 aborda as diversas dificuldades enfrentadas por pessoas no espectro
autista no ambiente académico, destacando especialmente os desafios sensoriais que
podem desencadear crises como meltdown e shutdown. Scarrett (2018) ressalta que um
ambiente com poucos estimulos sensoriais, como uma sala com iluminagdo reduzida,
auséncia de ruidos e odores minimos, pode ser uma ferramenta eficaz para ajudar individuos
autistas a lidar com a sobrecarga sensorial.

Além das dificuldades sensoriais, o0 ambiente académico pode apresentar outros
desafios para pessoas autistas, como ansiedade e dificuldades nos relacionamentos com
professores e colegas de sala. White et al. (2017) sugerem que um bom grupo de apoio
pode ser fundamental para ajudar o individuo autista a evitar o isolamento e a desisténcia
do curso. Além disso, o planejamento de horarios académicos pode proporcionar rotina e
previsibilidade, ajudando o estudante autista a lidar melhor com as demandas do ambiente
académico.

E essencial que o ambiente académico seja elaborado levando em consideracéo as
necessidades especificas dos alunos autistas. Isso inclui tanto aspectos estruturais, como
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a adaptacado do ambiente fisico, quanto aspectos relacionais, como o estabelecimento de
redes de apoio. Ao criar um ambiente seguro e acolhedor, onde os estudantes autistas se
sintam compreendidos e apoiados, € possivel proporcionar condi¢des para que desenvolvam
todo o seu potencial académico e pessoal.

Bacaro e Mori (2020) abordam as dificuldades enfrentadas por pessoas autistas
devido ao transtorno do processamento sensorial, especialmente no contexto do ambiente
de aprendizagem. Este estudo destaca como as pessoas autistas podem experimentar
dificuldades sensoriais intensas, como sensibilidade excessiva a estimulos visuais,
auditivos, tateis ou olfativos, o que pode tornar o ambiente de sala de aula desafiador e
aversivo. Por exemplo, luzes fluorescentes brilhantes, sons altos ou texturas desconfortaveis
podem causar desconforto significativo, distracdo e ansiedade para os alunos autistas,
afetando negativamente sua capacidade de concentragdo e aprendizado. Diante disso, &
crucial implementar estratégias e adaptagdes no ambiente de aprendizagem para torna-
lo mais acessivel e inclusivo, como fornecer op¢des de iluminagdo mais suaves, uso de
fones de ouvido para reduzir ruidos externos e disponibilizacdo de materiais com texturas
confortaveis.

A4, de Fletcher-Watson e Bird (2020), destaca a dificuldade que neurotipicos
enfrentam em reconhecer e interpretar a empatia expressada por pessoas autistas. Muitas
vezes, pessoas autistas podem ter formas uUnicas de expressar empatia, que podem ser
mal interpretadas por aqueles que nao estdo familiarizados com o espectro autista. Por
exemplo, um individuo autista pode ndo demonstrar empatia por meio de expressodes faciais
ou gestos corporais tipicos, mas pode expressa-la de outras maneiras, como oferecendo
apoio pratico ou compartilhando conhecimento especializado.

No entanto, afalta de compreensao sobre essas nuances pode levar a estigmatizagao
e ao esteredtipo de que pessoas autistas sao incapazes de empatia. Portanto, é essencial
promover uma compreensao mais ampla e sensivel das diversas maneiras pelas quais a
empatia pode ser expressa por pessoas autistas, valorizando suas habilidades sociais e
emocionais unicas.

Hazen et al. (2014) abordam as intercorréncias relacionadas as dificuldades
sensoriais enfrentadas por muitas pessoas autistas, incluindo hiper-responsividade, sub-
responsividade e comportamentos de busca sensorial. Essas dificuldades sensoriais podem
ser extremamente desafiadoras e impactar significativamente o bem-estar e a funcionalidade
diaria das pessoas autistas. Por exemplo, uma pessoa autista pode reagir de forma intensa
e aversiva a estimulos sensoriais comuns, como luzes brilhantes ou ruidos altos, resultando
em ansiedade, estresse e dificuldades de regulagdo emocional.

Por outro lado, algumas pessoas autistas podem apresentar uma resposta
sensorial reduzida, o que pode levar a busca constante por estimulos sensoriais intensos
para compensar essa sub-reatividade. Portanto, € fundamental implementar estratégias de
regulagao sensorial e oferecer ambientes adaptados para ajudar as pessoas autistas a lidar
com suas necessidades sensoriais individuais e promover seu bem-estar geral.

Passerino, Bez e Vicari (2013) e Silva (2014) exploram as intercorréncias relaciona-
das a sensibilidade sensorial em pessoas autistas, abrangendo diferentes aspectos como
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auditivo, gustativo, olfativo e visual. Esses estudos destacam como as pessoas autistas
podem experimentar sensibilidades sensoriais aumentadas ou diminuidas em varias mo-
dalidades sensoriais, 0 que pode afetar suas experiéncias cotidianas e interacbes com o
ambiente. Por exemplo, uma pessoa autista pode ser hipersensivel a ruidos altos, sabores
fortes ou texturas desconfortaveis, enquanto outra pode ter dificuldade em processar infor-
magoes visuais complexas ou sentir desconforto em ambientes muito iluminados. Portanto,
€ importante reconhecer e respeitar as necessidades sensoriais individuais das pessoas
autistas, adaptando os ambientes e proporcionando apoio adequado para promover seu
conforto e bem-estar.

Os artigos de Silva (2020), e A9, de Souza e Nunes (2019), discutem as
intercorréncias relacionadas as dificuldades enfrentadas por pessoas autistas do
género feminino em frequentar o ensino superior, bem como questdes econémicas e de
processamento sensorial. Esses estudos destacam os desafios adicionais enfrentados por
mulheres autistas, que podem enfrentar barreiras especificas devido a expectativas sociais
e esteredtipos de género, além das dificuldades comuns enfrentadas por pessoas autistas
em geral.

Além disso, questdes econdmicas podem representar um obstaculo significativo
para o0 acesso ao ensino superior e para a obtengao de suporte adequado para lidar com as
necessidades individuais das pessoas autistas. Por fim, as dificuldades de processamento
sensorial podem complicar ainda mais a experiéncia académica, exigindo adaptagdes
adicionais e estratégias de regulagao sensorial para promover o sucesso académico e o
bem-estar emocional das pessoas autistas.

Essas diferentes respostas sensoriais podem impactar significativamente o bem-
estar e o funcionamento diario das pessoas no espectro autista. A hipersensibilidade
sensorial, em particular, pode levar a um estado constante de ansiedade e desconforto devido
a sobrecarga sensorial, enquanto a hipo-responsividade pode resultar em dificuldades de
processamento sensorial e percepgao reduzida do ambiente. Ja a busca por sensagdes
pode levar a comportamentos de busca de estimulos sensoriais intensos, o que pode afetar
a segurancga e o funcionamento social do individuo.

Portanto, é importante considerar essas diferentes respostas sensoriais ao projetar
ambientes e intervengdes destinadas a apoiar pessoas no espectro autista. Estratégias
que visam reduzir a sobrecarga sensorial, promover a regulagdo sensorial e oferecer
oportunidades controladas para a busca de sensacdes podem contribuir para o bem-estar
e a qualidade de vida dessas pessoas.

CONSIDERAGOES FINAIS

Individuos no espectro autista possuem habilidades intelectuais notaveis e potencial
para alcancgar o sucesso, desde que recebam o apoio e o ambiente adequados. Embora
sejam capazes de se integrar em diversos ambientes educacionais, € fundamental fornecer-
Ihes o suporte necessario para superar as barreiras especificas desse ambiente.

Apesar do seu quociente intelectual muitas vezes ser elevado, é preocupante
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constatar a baixa representatividade de estudantes autistas na graduacgdo. Isso sugere
a existéncia de obstaculos significativos que precisam ser abordados para garantir uma
participagédo equitativa no ensino superior. Além disso, notou-se uma lacuna na literatura
académica em relagao aos enfermeiros autistas e estudantes de enfermagem no espectro
autista.

Afalta de pesquisa e publicagdes sobre esse tema especifico ressalta a necessidade
urgente de estudos dedicados a compreender e apoiar essa populagdo de maneira mais
eficaz. Ao revisar os artigos, identifica-se que as principais dificuldades enfrentadas por
individuos no espectro autista no contexto académico sdo predominantemente de natureza
sensorial e de comunicagao.

O cenario apresentado suscita outras reflexdes acerca do ambiente educacional
de enfermagem: como os alunos com TEA podem adaptar-se de forma mais eficaz a esse
ambiente, no qual frequentemente necessitam de habilidades de comunicagao e interagao
social, além da capacidade de perceber sinais ndo verbais e lidar com estimulos sensoriais
diversos, como luzes intensas, sons variados e odores distintos? Quais estratégias de
acomodacéao sensorial podem ser empregadas por esses estudantes? E quais estratégias
podem ser adotadas em sala de aula e durante os estagios para assegurar uma comunicagao
eficaz com colegas, professores, preceptores e pacientes?
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Capitulo A familia e a descoberta do
diagndstico do Transtorno do

Espectro Autista: desdafios,
emocgoes e vivencias

Bruna Benicio Rodrigues
Raquel Lourengo Correia

RESUMO

Ser mae ou pai pode ser um sonho na vida de muitos individuos, principal-
mente se tratando do primeiro filho em que ha a idealizagdo de um bebé
lindo e sorridente sem nenhuma patologia ou diagnostico. Diante isso,
a partir da descoberta de ocorréncia do Transtorno do Espectro Autista
(TEA), a idealizacao do filho passa a ser afetada, podendo resultar em
negacao da realidade. A partir disso, deve-se compreender que a acei-
tacdo do diagnodstico e busca profissional € essencial para a intervengao
adequada e promogao de uma melhor qualidade de vida para a crianga.
Primeiramente, € importante considerar que para que exista um ambiente
saudavel e oportuno para o desenvolvimento infantil, a familia deve estar
envolvida no tratamento e na construcdao do novo cotidiano do filho. Vale
ressaltar que a participacao familiar € importante para o desenvolvimento
sadio tanto de criangas tipicas quanto atipicas, pois a ajuda familiar pode
promover as condi¢gdes de desenvolvimento que sao indispensaveis para
a saude fisica e emocional infantojuvenil. Logo, oferecer apoio, demons-
trar afeto e dar suporte sao essenciais para a crianga. Diante disso, para o
tratamento do TEA, a participacao da familia se torna indispensavel tanto
quanto os tratamentos convencionais com profissionais interdisciplinares.

Palavras-chave: familia; Transtorno do Espectro Autista (TEA);
intervencgdes terapéuticas.

INTRODUGAO

A expressao Transtorno do Espectro Autista (TEA) foi utilizada
por Eugene Bleuler pela primeira vez em 1911, “para definir a perda de
contato com a realidade, produzindo um déficit de comunicacao” entre
uma ou mais pessoas ou situagdes sociais (Gomez; Teran, 2014, p. 461).

O TEA é um transtorno do neurodesenvolvimento, com muitos
— sintomas diferentes que podem ou nao fazer parte do quadro do sujeito. A
E;@’rigkzm propria palavra espectro representa sua variabilidade, ja que o transtorno
ﬁ%*fif,".,i@ ndo se manifesta exatamente da mesma maneira nos diferentes
B, ¥, *"éﬁ individuos que tem o diagndstico e os sintomas podem ser detectados
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nos anos iniciais de modo que ja se nasce com ele, ndo sendo um transtorno adquirido
(Andrade; Teodoro, 2012; Gomez; Teran, 2014). Os sintomas do TEA podem ser selegao
alimentar, andar nas pontas dos pés, dificuldade na comunicacao e também nas demandas
socioafetivas, sensibilidade a luz ou som, déficit cognitivo, entre outros (Andrade; Teodoro,
2012; Gomez; Teran, 2014).

A versdo mais atual do Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais
(DSM-5), caracteriza o TEA a partir de dois aspectos principais: déficits na comunicagéo e
na interagao social e comportamentos e interesses estereotipados ou repetitivos. Também
de acordo com esse livro, a etiologia do TEA é multifatorial e envolve fatores genéticos e
ambientais e o Centro para Controle e Prevengéao de Doengas (Center for Disease Control
and Prevention — CDC) dos Estados Unidos da América (EUA) aponta que aproximadamente
uma a cada cinquenta e nove criangas € diagnosticada com autismo naquela regido
(Sprovieri; Assumpgao, 2001; Klin, 2006; Gomez; Teran, 2014; Pinto; Torquatob; Colletc;
Reichertc; Neto; Saraiva, 2016).

Sendo assim, é possivel constatar que a ocorréncia desse transtorno é relativamente
alta e para a discussao sobre o tratamento do TEA, se faz necessario o entendimento
da organizacado familiar para compreender, ainda que parcialmente, o impacto que o
diagndstico do TEA ocasiona nessa estrutura social que é a familia e debater sobre a
importancia da contribuicdo dos membros familiares para um tratamento efetivo, levando
em consideragao que o transtorno interfere diretamente na vida do sujeito e seus familiares,
trazendo mudangas acentuadas com a chegada de um filho com TEA (Cerveny; Berthoud;
1997; Corréa; Queiroz; 2017).

Diante disso, os conjuntos familiares das pessoas identificadas com TEA encaram
o desafio de ter que ajustar seus planos e expectativas em relagédo ao presente e ao
futuro devido as limitagdes desta condigcéo, além da necessidade de se adaptar ao novo
contexto no que se refere aos cuidados especificos que deverdo ter com o filho, sendo um
primeiro passo importante a ser dado pelos cuidadores da crianga com TEA a apropriagao
do conhecimento cientifico (conhecimento verdadeiro, sem mitos ou distorgbes do senso
comum) a respeito do que é o TEA e quais tratamentos estdo disponiveis (Fiamenghi;
Geraldo; Messa, 2007; Favero-Nunes; Santos, 2010; Borba; Paes; Guimaréaes; Labronici,
Maftum, 2011).

Dessa forma, pode-se concluir que para muitos pais, ter um filho diagnosticado
com TEA é inicialmente uma grande dificuldade, tendo como primeira reagdo desses
familiares ao descobrir o diagndstico a negagao, ficando os genitores em estado de choque
e perturbados com a noticia e percepgdo do surgimento de possiveis dificuldades que
enfrentardo, entrando apds a negagcdo em um processo de luto. Porém, para muitos este
luto ao final vai significar lutar contra as préprias barreiras e dificuldades para proporcionar
0 bem-estar da crianga com TEA. Tal negagao pode ser entendida como um mecanismo
de defesa temporario e o processo de aceitagao familiar do diagnostico pode ocorrer em
momentos distintos, pois cada familia processa a informagao e aceita a condicdo do TEA
em tempos diferentes de acordo com o recurso interno que tém (Gadia, 2006; Perryman,
2009; Ribeiro, 2012).
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DESENVOLVIMENTO

A primeira fase do luto pela qual a familia passa, de acordo com o “Método Kubler-
Ross”, € a negagao e sua primeira reagdo, na maioria das vezes, € dizer “ndo”, ou ainda
“isso ndo pode ser verdade”. A segunda fase é a raiva e € um sentimento que pode ser
direcionado e projetado em coisas, pessoas ou situagdes, isto €, os pais externalizam o
odio em outros contextos que nao estdo obrigatoriamente atrelados ao TEA (Kubler-Ross;
Kessler, 2005).

A terceira fase é a barganha em que o sujeito deposita suas expectativas no divino
e comeca a suplicar a Deus, a fazer promessas e juramentos com a intensao de tudo se
tornar diferente. A quarta fase é a depressao, considerada normal mediante a perda do filho
ideal e processo de aceitacao do filho real. A quinta fase se chama “aceitacédo” e como o
préprio nome sugere é caracterizada pela aceitagado dos pais da realidade do filho, isto é,
do seu diagnéstico. E importante ressaltar que na fase da aceitagdo nem tudo esta bem ou
resolvido, mas que o sujeito passa a encarar sua nova realidade de uma forma melhor do
que antes e a dar um novo significado a ela (Kubler-Ross; Kessler, 2005).

Inconscientemente muitas mulheres idealizam a maternidade de uma forma nem
sempre compativel com a realidade ao imaginarem um bebé perfeito, com saude, sem
deformidades, nos moldes do padrdao da nossa sociedade. No entanto, ocorrendo alguma
ruptura nesses planos, por vezes a familia acaba sendo abalada, pois nem sempre é facil
digerir emocionalmente a informagéao de que seu filho esta dentro do espectro autista (Pinto;
Torquatob; Colletc; Reichertc; Neto; Saraiva, 2016).

Neste momento os familiares podem ficar abalados e perceberem a necessidade de
um novo planejamento cotidiano que nao estava previsto anteriormente. Quando recebem o
diagndstico do filho com TEA veem suas vidas alteradas, buscando refugio em profissionais
para superar o medo. Mas € nesse momento que a situagao as vezes se torna complicada,
quando a familia ndo encontra profissionais capacitados para orienta-la adequadamente
nessa nova jornada por vias gratuitas (Pinto; Torquatob; Colletc; Reichertc; Neto; Saraiva,
2016).

Assim, o diagndstico de autismo faz com que a familia vivencie rupturas por ter sua
rotina alterada, transformando o clima emocional familiar. A familia se une em funcédo do
diagndstico da crianga, sendo tal fator determinante para sua adaptagéo. A familia passa a
se sentir também frustrada e diminuida frente a sociedade, ao passo que em muitos casos
0S pais e a crianga passam a serem desvalorizados socialmente e o sujeito diagnosticado
€, muitas vezes, subestimado em relagcado as suas competéncias na vida adulta como sua
capacidade para o estudo ou insercdo no mercado de trabalho (Sprovieri; Assumpgao
Junior, 2001; Favero, 2005; Fiamenghi; Geraldo; Messa, 2007).

As relagdes familiares s&o entdo afetadas com a ocorréncia de diagndstico do filho,
0 que pode abalar a relagdo conjugal negativamente até que se crie um novo repertorio
de comportamento para a nova realidade. Ressalta-se assim a importancia do processo
de aceitagao da nova situagao, uma vez que o medo e a incerteza passam a ser emocoes
comuns nos pais de uma crianga com TEA (Sprovieri; Assumpg¢ao Junior, 2001; Favero,
2005; Fiamenghi; Geraldo; Messa, 2007).
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DISCUSSAO

O fato da familia receber a noticia de que seu filho tem TEA ocasiona um grande
impacto emocional para muitos sujeitos. Dessa forma, € muito comum os pais demonstrarem
decepcado e culpa ao mesmo tempo frente as emocgdes vivenciadas no processo de
descoberta do diagnéstico (Gadia, 2006; Perryman, 2009; Ribeiro, 2012; Corréa; Queiroz;
2017).

Sem duvida, a expectativa que projetam no filho desde a descoberta da gravidez
implica no desenvolvimento de sentimento de frustragao pois, via de regra, se imagina um
filho saudavel e com desenvolvimento tipico (Gadia, 2006; Perryman, 2009; Ribeiro, 2012).

A chegada da noticia de diagndstico costuma desestabilizar a familia e desenvolver
a perspectiva de que o filho com TEA tera sempre que ser levado a varias clinicas de
intervencao, tomar medicacdo e estudar em escolas especiais, 0 que hoje nao se aplica
mais ja que a educacao inclusiva se consolidou no Brasil e esta amparada por lei, o que
garante a matricula do aluno com TEA na educag¢ao convencional com o direito de ter suas
especificidades atendidas (Gadia, 2006; Perryman, 2009; Ribeiro, 2012).

Também, varios questionamentos como “Sera sempre um processo dificil?”, “Meu
filho vai sofrer bullying na escola ou nao vai conseguir um trabalho formal?”, “Meu filho vai
ser dependente?” Invadem o imaginario dos pais e familiares e fazem com que a ansiedade
esteja presente na relagdo com os profissionais médicos e nao-médicos que intervém com
a crianca (Gadia, 2006; Perryman, 2009; Ribeiro, 2012; Gomez; Teran, 2014).

Dessa forma, existem situagdes em que a familia ndo aceita o diagndstico e, por
isso, descontinua o tratamento profissional, trocando excessivamente de profissionais
com a esperanga de que algum dé uma noticia diferente, isto €, que negue o diagndstico
de TEA. Esta atitude faz com que a crianga perca tempo e que a melhora clinica seja
postergada, atrasando as interveng¢des necessarias (Gadia, 2006; Perryman, 2009; Ribeiro,
2012; Gomez; Teran, 2014).

CONSIDERAGOES FINAIS

A familia de criangas com diagndstico de autismo encara o desafio de ajustar
seus planos futuros e expectativas cotidianas, além da necessidade de adaptagédo a nova
realidade ja que as caracteristicas clinicas da sindrome pode afetar as condi¢des fisicas e
mentais do sujeito, 0 que pode ocasionar estresse aos familiares até que haja a adaptagao
adequada (Gadia, 2006; Perryman, 2009; Ribeiro, 2012; Gomez; Teran, 2014).

Em fungéo dos papéis de género socialmente estabelecidos, as maes podem se
sobrecarregar mais do que os pais em relagdo aos cuidados destinados aos filhos, o que
as colocam em maior risco de crise emocional e estresse cronico junto ao sentimento
de desamparo que, muitas vezes, emergem em fungdo da baixa rede de apoio social e
conjugal, o que se agrava mais ainda caso haja vulnerabilidade socioeconémica (Gadia,
2006; Perryman, 2009; Ribeiro, 2012; Gomez; Teran, 2014).

Diante disso, o bem estar emocional pode surgir ao passo que essas maes
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conseguem dar vazao aos sentimentos negativos frente as expectativas da maternidade
que foram frustradas e ressignifica-los. Reconhecer suas limitagdes humanas e maternas
também é importante do ponto de vista psicoldgico, aceitando todo sentimento de dor e
impoténcia (Gomez; Teran, 2014).

Como intervencgao terapéutica, pode ser recomendado o grupo de pais de criangas
com TEA, uma vez que a troca de informacdes pode ser enriquecedora e benéfica aos seus
integrantes que compartilhardo desafios entre si, recebendo o amparo de profissionais de
diferentes areas como a psicologia, pedagogia e medicina para aprenderem a lidar com
as condi¢cdes desse transtorno da melhor forma possivel e direcionar sua rotina diaria de
maneira coerente e sadia (Gadia, 2006; Perryman, 2009; Ribeiro, 2012).

Para finalizar, vale lembrar que a inclusdo deve comecar ainda em casa, ao passo
que os cuidadores e familiares aceitam a crianga em sua especificidade e estimulam seu
desenvolvimento buscando a autonomia do filho (Gomez; Teran, 2014).
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RESUMO

Objetivo: compreender o papel do enfermeiro na estratégia saude da fa-
milia, seus desafios e perspectivas. Método: revisao narrativa da literatura
com abordagem qualitativa de embasamento tedrico que visa reunir, sin-
tetizar e avaliar informacgdes ja publicadas. Resultados: o papel do enfer-
meiro na estratégia saude da familia € dicotémico, ou seja, gerencial e
técnico, porém focado mais na parte gerencial, o enfermeiro é o profissio-
nal que supervisiona a unidade de saude e sua equipe exercendo o papel
de lider. Mesmo sendo um profissional indispensavel, ele enfrenta dificul-
dades como a falta de valorizagao profissional, sobrecarga de atividades,
escassez de recursos e materiais para realizar uma assisténcia de quali-
dade, influéncia politica, violéncia e educagao permanente reduzida, es-
sas vivencias tem como consequéncia a desmotivacado dos profissionais,
reduzindo o comprometimento e o cumprimento de metas e diminuindo a
qualidade da assisténcia, na qual depende do vinculo e da comunicagao
efetiva com o usuario.

Palavras-chave: gerenciamento ESF; enfermeiro gerencial; estratégia
saude da familia; enfermagem; gestdo em saude.

ABSTRACT

Objective: To understand the role of nurses in the family health strategy,
their challenges, and perspectives. Method: A narrative literature review
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with a qualitative theoretical approach aimed at gathering, synthesizing, and evaluating al-
ready published information. Results: The role of nurses in the family health strategy is
dichotomous, encompassing both managerial and technical aspects. However, the focus
is primarily on the managerial role. Nurses supervise health units and their teams, acting
as leaders. Despite being indispensable professionals, they face difficulties such as lack of
professional recognition, workload, scarcity of resources and materials for providing quality
care, political influence, violence, and reduced ongoing education. These experiences result
in professional demotivation, affecting commitment to goals and diminishing the quality of
care, which relies on effective communication and rapport with patients.

Keywords: family health strategy management; managerial nurse; family health strategy;
nursing; health management.

INTRODUGAO

A Estratégia Saude da Familia (ESF) € uma politica publica adotada no Brasil para
organizar e fortalecer a atengao primaria a saude, criada em 1994 pelo Ministério da Saude,
tem como objetivo promover a qualidade de vida da populagao brasileira (UPIS, 2019).

Com o propdsito de reorganizar a atengéo basica do pais em consonancia com as
disposicdes do Sistema Unico de Saude (SUS), a ESF é considerada pelo Ministério da
Saude, gestores estaduais e municipais como uma estratégia para a expansao, qualificagao
e consolidacdo da saude da familia. Os cuidados de enfermagem facilitam a reorientagao
dos processos de trabalho, com maior potencial para aprofundar os principios, diretrizes
e fundamentos dos cuidados essenciais para aumentar a determinagao e o impacto no
estado de saude das pessoas e coletividades, além de propiciar uma importante relagao
custo-efetividade (GOV, 2024).

AESF visa promover a saude, a prevengao e a recuperacgao de doengas, comfoco na
comunidade e na familia. O profissional enfermeiro desempenha um papel indispensavel na
implementacgéo dessa estratégia, pois esta a frente na resolugédo de problemas, exercendo
o papel de lider de equipe e orientador do trabalho em saude (Oliveira et al., 2020).

No contexto da ESF, o enfermeiro atua como principal intermediador de dialogos,
empregando a escuta ativa, humanizacgéao e o respeito, além do gerenciamento da unidade de
saude. O enfermeiro é o elo entre a comunidade e o sistema de saude, desempenhando um
papel crucial na identificacao das necessidades de saude da populagao e na implementagao
de intervengdes adequadas. Sua atuacgao vai além das tarefas tradicionais de assisténcia,
englobando também atividades de promog¢ao da saude, prevencgao de doengas, educagao
em saude e coordenacgao de equipes multiprofissionais.

Estudos apontam que os enfermeiros estdo entre os profissionais com mais
problemas de saude mental e a estimativa é que 32% sofrem de esgotamento, a conhecida
sindrome de Burnout, as extensas horas de trabalho, baixa remuneracao e estresse no dia
a dia fazem com que estes profissionais se sintam esgotados e desmotivados (Caligari,
2019).

Embora os enfermeiros sejam considerados peca-chave na ESF, eles ainda
enfrentam questdes como a falta de valorizagcédo profissional, sobrecarga de atividades,
escassez de recursos € materiais para realizar uma assisténcia de qualidade, influéncia
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politica, violéncia e educacao permanente reduzida (Viana & Ribeiro, 2022).

O estudo da diversidade de atividades realizadas pelo enfermeiro na ESF € um
tema de extrema importancia, pois, através dele, sera possivel identificar nds criticos que
precisam ser trabalhados, processos que precisam ser otimizados, bem como qualificacées
que precisam ser aplicadas. Ao entender as demandas e desafios enfrentados na ESF,
€ possivel desenvolver estratégias educativas e de capacitagdo mais adequadas as
necessidades do campo.

Com uma compreensao apurada destas competéncias, o enfermeiro assumira
consistentemente a lideranca dentro da equipe e da unidade de atencgao basica. Isto implica
o envolvimento numa abordagem dualista para melhorar a qualidade dos servigos de
enfermagem, promovendo uma mentalidade participativa e tomando decisdes informadas
para defender o valor do seu trabalho.

Diante da importancia do estudo apresentado anteriormente, surgiu a seguinte
questao norteadora: Qual o papel do enfermeiro, seus desafios e perspectivas na estratégia
saude da familia?

Este estudo tem como objetivo explorar de forma abrangente e aprofundada o
papel do enfermeiro na ESF, analisando suas responsabilidades e desafios enfrentados no
cotidiano, ao compreendermos a complexidade e a importancia dessa fungao, estaremos
melhor preparados para fortalecer e aprimorar a ESF como um pilar fundamental do SUS.

METODOLOGIA

A presente pesquisa trata-se de uma revisao narrativa da literatura com abordagem
qualitativa de embasamento tedrico que visa reunir, sintetizar e avaliar informacdes
ja publicadas, em contraste com a revisdo sistematica, a revisdo narrativa da literatura
apresenta uma tematica mais aberta ndo exigindo um protocolo rigido para sua confecg¢ao
(Cordeiro et al., 2007).

Artigos de revisao narrativa sado publicagbes amplas, apropriadas para descrever
e discutir o desenvolvimento de um determinado assunto, sob ponto de vista tedrico ou
contextual, identifica teorias e abordagens relevantes utilizadas em pesquisas anteriores
e inclui diversos tipos de publicacdes cientificas relevantes para o tema escolhido, como
livros, monografias, dissertacoes, teses, artigos cientificos e relatérios técnicos.

Pararealizarumareviséo narrativa, deve-se seguir as seguintes etapas: identificagao
do tema e selegdo da hipotese ou questdao de pesquisa para a elaboragdo da revisao,
estabelecimento de critérios para incluséo e exclusdo de estudos/ amostragem ou busca na
literatura, definicao das informacdes a serem extraidas dos estudos selecionados, avaliagao
dos estudos incluidos na revisao narrativa, interpretagao dos resultados e apresentagao da
revisdo/sintese do conhecimento (Mendes et al., 2008).

Através desse estudo sera possivel realizar uma analise do tema proposto de
acordo com a questdo norteadora do estudo: “Qual o papel do enfermeiro na estratégia
saude da familia?”.

Acoleta de dados foirealizada no 1° trimestre de 2024 e utilizou-se para pesquisas as
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bases de dados Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Biblioteca Virtual em Saude.
Para acessar os artigos que melhor refletissem a esséncia do estudo, foram selecionados
descritores a partir de Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), com equivaléncia para os
Mesh Terms (Medical Subject Headings), em uma estratégia de busca avangada utilizando
o operador logico "AND" para vincular os descritores entre si, em inglés: Family Health
Strategy; Primary Nursing, em portugués: Estratégia Saude da Familia; Enfermagem
Primaria, como podemos ver no quadro 1.

Quadro 1 - Estratégia de busca utilizada na BVS e SciELO.

Base ou Biblioteca de Dados Estratégia de Busca
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Scientific (“Estratégia Saude da Familia” OR “Family Health
Eletronic Libary Online (SciELO). Strategy”) AND (“Enfermagem Primaria” OR “Primary
Nursing”).

Fonte: elaborado pelos autores (2024).

Foi definido como critério de elegibilidade de estudos: artigos que visam o papel
do enfermeiro na estratégia saude da familia que atendam o objetivo do estudo, na lingua
portuguesa e de acesso gratuito, os critérios de exclusao foram: artigos que excedessem
5 anos de publicagado, artigos duplicados e artigos que nao respondessem a questao
norteadora.

RESULTADOS

Aorealizarabuscacomosdescritores Estratégia Saude da FamiliaAND Enfermagem
Primaria, retornaram 1.443 artigos, destes, 1.365 eram em portugués, 269 em inglés e 45
em espanhol, sendo alguns artigos publicados em até 3 idiomas diferentes. Apds a triagem
com os descritores na base de dados e o retorno de 331 artigos, foi realizado analise,

conforme etapas descritas. A figura 1 demostra o fluxograma dos resultados de cada etapa
da analise.
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Figura 1. Fluxograma de selegcao de estudos
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Fonte: elaborado pelos autores (2024).

No quadro 2 temos o quadro sindptico, elaborado com o objetivo de contribuir
para melhor visualizagdo dos dados, contendo as seguintes informacgdes: a letra “A” para
identificacao de cada artigo, titulo do artigo, autor, periddico, objetivo e resultados, todo
material foi submetido a analise através de leitura exploratéria com destaque de pontos
chaves de cada publicagao.

Quadro 2 - Quadro sindptico dos artigos incluidos na revisao.

A T;_t\l:tl.o do Autor Periédico Objetivo Resultados
igo

A1 | Leadership OLIVEIRA, Revista gaucha Compreender a Para os enfermeiros que atuam na ESF,
in the pers- | Cristiane de; de enfermagem | percepgao da lide- | as concepgbes em torno da lideranga séo
pective of SANTOS, Lu- |/EENFUFR- ranga no processo | influenciadas pelas diversas atribuicdes que
Family Heal- | cas Cardoso GS, vol. 41, de trabalho e pro- exercem nesse contexto e pelos conceitos
th Strategy Dos; ANDRA- | p. e20190106, mover sua discus- | comportamentais e estilos comuns que
nurses DE, Juliane 2020. s&0 no ambito da acabam por interferir no modo como o

de. Estratégia Saude enfermeiro lider desempenha sua fungéao.
da Familia Com isso, foi possivel apreender os desa-
fios no exercicio da lideranga no processo
de trabalho e as fragilidades que sustentam
esse achado.

A2 | Atuagdodo |ALMEIDA, M. | Revista de Sau- | Conhecer através | A partir dos estudos de revisao bibliografica
enfermeiro C.; LOPES, M. | de Dom Alberto, | de uma revisao efetuados para a execucgao deste trabalho,
na atencéao B. L. v.4,n.1,p. bibliografica, como | obteve-se um amplo conhecimento das
basica de 169-186, 15 jun. | o enfermeiro de- atividades que sdo desenvolvidas pelos
saude 2019. senvolve suas ativi- | Enfermeiros na Atengao Basica de Saude.

dades na Atengcdo | Dentre estas atividades pudemos observar
Béasica de Saude. | a existéncia de um trabalho dicotémico,

ou seja, gerencial e técnico. O Enfermei-
ro é aquele que coordena as atividades

da unidade e presta assisténcia a saude,
desenvolvendo programas em unidades
basicas de saude, garantido e respaldados
em leis, estatutos e diretrizes de conselhos
que regem a categoria.
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A Tﬂ'i‘;? Autor Periédico Objetivo Resultados

A3 | Competén- |LOPES, Olivia | Escola Anna Analisar as compe- | O presente estudo apontou que para atuar
cias dos Cristina Alves; | Nery, vol. 24, téncias profissio- no cenario da ESF distintos saberes e pra-
enfermeiros | HENRIQUES, | no. 2, 2020. nais de enfermei- ticas sdo necessarios para o enfrentamento
na estratégia | Silvia Helena; ros da Estratégia de todas as demandas. As competéncias
Saude da SOARES, Mi- Saude da Familia profissionais, dos enfermeiros, evidenciadas
Familia relle Inacio. de um municipio oferecem subsidios para a construgdo do

do interior de perfil do enfermeiro da APS, possibilitando a
Minas Gerais e as | esses profissionais o apoio na execugéo de
estratégias para multiplos trabalhos

desenvolvé-las.

A4 | Desafios do | VIANA, Vera Ciéncia, Cuidado | Conhecer como Esse estudo evidencia a necessidade de
profissional | Gardénia e Saude, vol. 21, | profissionais de en- | voltar o olhar para os enfermeiros que atu-
de enfer- Alves and RI- | 2022. fermagem descre- | am na ESF. Fica evidente a necessidade de
magem da BEIRO, Maysa vem aspectos que | investir na desprecarizagao dos contratos
estratégia Ferreira interferem em sua | de servigo, respeitar os direitos trabalhistas,
de saude Martins. atuacdo na Estraté- | consolidar meios que promovam a fixagao
da familia: gia de Saude da dos profissionais, com a condi¢cao para am-
pecga-chave Familia pliar o vinculo com a comunidade, aspecto
nao valori- fundamental para a concretizagdo do papel
zada da ESF.

A5 | Dificuldades | BRAGHETTO, | Cadernos Saude | Analisar as dificul- | Os resultados aqui apresentados assinalam
e facilidades | Glaucia Tam- | Coletiva, vol. 27, | dades e as facili- a importancia de se conhecer o trabalho
do enfermei- | bur; SOU- no. 4, p. 420- dades do processo | dos enfermeiros na Saude da Familia, o
ro da Saude | SA, Leandra 426, 2019. de trabalho dos que pode fornecer subsidios para que os
da Familia Andréia de; enfermeiros das gestores de saude implementem estratégias
no processo | BERETTA, Unidades Basicas | em prol do processo de trabalho desses
de trabalho | Denise; et al. de Estratégia Sau- | profissionais, refletindo, consequentemente,

de da Familia. em beneficios ao cliente e a toda a equipe.

A6 | Percepgao ASSUNCAO, | Revista de APS, | Compreender a Compreendeu-se que o despreparo dos
de enfermei- | Mariana Nei- | vol. 22, no. 4, percepgéo dos enfermeiros para exercer a fungao gerencial
ros sobre va; AMARO, 2021. enfermeiros sobre | ainda é acentuado, ocasionando dificulda-
seu papel Marilane 0 seu papel ge- des para o desenvolvimento profissional na
gerencial, Oliveira Fani; rencial, analisar as | APS. Infere-se que os participantes compre-
compe- CARVALHO, competéncias para | endem o seu papel gerencial e conhecem
téncias e Camilo Amaro o exercicio da ge- | a maioria das competéncias e habilidades
desafios no | de; etal. réncia em enferma- | necessarias para o gerenciamento, como
cotidiano gem e identificar os | lideranga, planejamento, trabalho em
da Atengao desafios gerenciais | equipe, motivagao, dentre outras. Entretan-
Primaria a vivenciados no to, relatam dificuldades na implementagao
Saude cotidiano do enfer- | delas em seu cotidiano de trabalho.

meiro da Atencgao
Primaria a Saude
(APS).

A7 | Tipos de BUSNELLO, Escola Anna Analisar a ocorrén- | O estudo revelou que os trabalhadores de
violéncia no | Graziele Fa- Nery, vol. 25, cia dos diferentes Enfermagem da ESF estédo expostos a vio-
trabalho da | tima; TRIN- no. 4, 2021. tipos de violéncia Iéncia em seu ambiente. Comprovou se que
enfermagem | DADE, Leticia no trabalho da a agresséo verbal, marcadamente ilustrada
na Estraté- de Lima; PAI, Enfermagem na nas falas e observagoes, tem implicagdes
gia Saude Daiane Dal; et Estratégia Saude entre os profissionais em menores médias
da Familia al. da Familia e as na avaliagao sobre o reconhecimento e os

implicagbes dos relacionamentos no trabalho, bem como o
aspectos laborais e | uso de medicamentos € mais prevalente
do trabalhador. entre os expostos a esse tipo de agressao.

A8 | Aatuacdo do | FERREIRA, J. | Revista Enfer- Compreender Os enfermeiros compreenderam a GRM de
enfermeiro de J.; FARAH, [ magem Atual In como enfermeiros | forma diversificada, mencionando etapas
na gestéo B. F.; DUTRA, | Derme, [S. 1], supervisores da isoladas de previséo e provisdo; controle,
derecursos | H.S.; BAHIA, [v.95,n.35,p. Atencéo Priméria a | organizagéo e gestédo dos recursos mate-
materiais M. T. R.; SA- e-021132, 2021. | Saude realizam a riais; sendo realizadas de forma incompleta.
na atengao NHUDO, N. F; gestao dos recur- Foi identificada preocupagao com o controle
primaria a FAZA FRAN- sos materiais. dos custos e uso racional dos recursos.
saude CO, M. F. Entretanto, os enfermeiros néo participavam

da avaliagéo da qualidade e aquisi¢cao dos
recursos materiais. Negligenciar alguma das
etapas prejudica a GRM, gera maiores cus-
tos, na compra de materiais que as vezes
nao atendera as necessidades das UBS.
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@)
Q
O,
Titul c
ftulo do Autor Periédico Objetivo Resultados o
igo Q
Competén- | GOMES, Research, Identificar os princi- | A partir dos resultados obtidos, respon-
cias ge- Talita Lima Society and pais problemas na | deu-se aos objetivos propostos e por meio
renciais do Venetillo and Development, Atencao Basica a deles, mostrou-se a importancia de estudar
enfermeiro VALENTE, vol. 9, no. 7, Saude, enfrentados | as competéncias gerenciais do enfermeiro,
no processo | Geilsa Soraia | p. €366974319, | pelo enfermeiro, principalmente visando a educagéo perma-
de trabalho | Cavalcanti 2020. descrever as com- | nente desses profissionais.
em atencéo peténcias da equi-
basica de pe de enfermagem
saude na Atengéo Basica

a Saude e discutir
os limites e possibi-
lidades de Atencgéao
Basica a Saude

da populagéo em
Rede Bésica de
Saude, a partir das
competéncias do
enfermeiro.

Fonte: elaborado pelos autores (2024).

Ao analisar a profissdo dos autores dos artigos, pdde-se observar que dos 33
autores, 32 (97%) autores s&o graduados em enfermagem e apenas 1 (3%) autor possui
graduacado em fisioterapia. Nota-se que a forma de producdo uniprofissional € a mais
frequente, sendo eles 8 dos 9 artigos selecionados e apenas 1 artigo sendo de produgéo
multiprofissional.

No quadro 3, foi evidenciado quais foram as contribuigcbes de cada artigo para o
presente estudo.

Quadro 3 - Quadro sobre as contribuicdes de cada artigo.

Artigo
A1l Nos foram apresentadas as concepgdes em torno da lideranga dos enfermeiros que atuam na ESF.

Contribuigao

A2 Nos foram apresentadas as atividades que sao desenvolvidas pelos enfermeiros da ESF, contribuindo com
um amplo conhecimento dessas atividades.

A3 Nos foram apresentadas as competéncias profissionais que os enfermeiros devem ter para o enfrentamento
das demandas presentes na atengao basica.

A4 Nos foram apresentados os desafios que os enfermeiros que atuam na ESF enfrentam, dando énfase nas
melhorias que devem serem feitas para proporcionar uma rotina mais leve de trabalho desses profissionais.

A5 Nos foram apresentados a importancia de se conhecer o trabalho do enfermeiro na ESF, pois dessa forma
mostra-se possivel que os gestores de saude implementem melhorias em prol do processo de trabalho des-
ses profissionais.

A6 Nos mostrou que o despreparo dos enfermeiros para exercer a fungao gerencial ainda é acentuado, impac-
tando de forma negativa no desenvolvimento da ESF.

A7 Evidenciou que os enfermeiros da ESF estdo expostos a violéncias em seu ambiente de servigo, sendo elas
assédio moral, agressao verbal, assédio sexual, discriminagao racial e ameacas.

A8 Constatou que a maioria dos enfermeiros nao participam da avaliagdo de qualidade e aquisigdo dos recursos
materiais, gerando um impacto negativo de modo em que seja adquirido materiais que néo irdo atender as
necessidades do servigo de saude.

A9 Apontou a importancia de estudar as competéncias gerencias dos enfermeiros, pois a formagao do enfermei-
ro vem ocorrendo em passos curtos em relacao a transformagéo pratica.

Fonte: elaborado pelos autores (2024).

A apresentagdo dos resultados e discusséo foi realizada de forma a atingir o
objetivo do presente estudo. Foram criadas cinco categorias para indexag¢ao dos conteudos,
sendo elas: estratégia saude da familia, atuagado do enfermeiro, competéncias gerenciais,
dificuldades do enfermeiro na ESF, violéncias no trabalho da enfermagem.
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DISCUSSAO

O papel do enfermeiro na ESF

Arevisao narrativa da literatura constatou que a atuagao do enfermeiro no ambito da
Estratégia Saude da Familia possui cinco dimensdes complementares e interdependentes:
assistir, gerenciar, pesquisar, ensinar e participar politicamente (Oliveira et al., 2020).

Gerenciar uma UBS exige um profissional com habilidades que o torne capaz de
executar o trabalho, garantindo o sucesso das ag¢des e o enfermeiro € o profissional que
melhor corresponde ao perfil gerencial. E de extrema importancia destacar que o exercicio
da fungdo gerencial ndo anula o dever de cumprir o papel assistencial, que por muitos é
visto como o papel principal da enfermagem (Almeida e Lopes, 2019).

Dado que o trabalho da enfermagem é realizado por mais de uma categoria
profissional, sendo enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem, isso acarreta a
necessidade de realizar hierarquias com agdes distribuidas de acordo com os graus de
complexidade de cada categoria. Dessa forma, espera-se que o enfermeiro seja mais bem
capacitado para trabalhar diretamente com a gestdo, empenhando um papel resolutivo
diante de conflitos e problemas complexos (Almeida e Lopes, 2019).

Pode-se observar que as competéncias do enfermeiro da ESF sao plurais e acredita-
se que essas competéncias estejam relacionadas ao processo de melhoria continua, uma
vez que sao adquiridas inicialmente durante a formacao universitaria e posteriormente no
cotidiano de trabalho (Oliveira et al., 2020).

Tornar-se um lider pode ser um processo desafiador, uma vez que esta condigcéo
Ihe é imposta sem que ele se sinta devidamente preparado para a fungdo ou mesmo se
veja como lider de equipe. O enfermeiro deve ser um mentor e mediador de conflitos entre
equipe, um profissional proativo compassivo e respeitoso, com perspectiva ampla, tomando
decisbes conscientes e justas. O lider deve saber trabalhar com sua equipe para que
possam desenvolver conhecimentos e habilidades, buscando sinergia e desenvolvimento
continuo (Gomes; Valente; 2020).

A ética deve vir primeiro que todas as outras competéncias, o enfermeiro tem a
obrigacao de seguir o codigo de ética profissional, respeitar e preservar o sigilo, de sua
equipe e de seus pacientes (Lopes et al., 2020).

Uma comunicacgao clara é fundamental para que o enfermeiro possa desenvolver
suas atribuicdes com efetividade perante sua equipe e demais categorias profissionais.
O enfermeiro deve colaborar com médicos, agentes comunitarios, assistentes sociais e
demais membros da equipe para garantir um cuidado integrado, padronizando uma mesma
linguagem para que todos da equipe possa fornecer informagdes corretas aos usuarios,
evitando perdas de tempo e garantindo uma resolutividade com eficiéncia (Lopes et al.,
2020).

A assisténcia a saude prestada ao usuario como assisténcia direta deve ser
prestada de forma responsavel, humanizada, com atengao e ética. Na ESF se faz pressente
diferentes condigdes de saude e o cuidado holistico da enfermagem gera diminuigao de
agravos futuros.
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O enfermeiro atua de forma préxima e continua com as familias, conhecendo suas
necessidades e particularidades (MS, 2024).

De acordo com um estudo realizado em 2019 e publicado na Revista de Saude Dom
Alberto, v. 4, n. 1, p. 169 — 186, as assisténcias a saude podem ser agrupadas em praticas
técnicas e praticas educativas, sendo as técnicas: a realizagdo de curativos; a verificagao
de presséao arterial; realizagdo do teste do pezinho; coletas para exame cito patoldgico;
realizacdo de exames para prevencao de cancer de mama,; solicitacdo de exames;
prescricdo de medicamentos se respaldo municipal; instalagdo de sondas vesicais e de
nebulizacao, atividades de prevencao de doencgas, verificagcido das medidas antropométricas
e do estado nutricional, aplicacéo de injecdes, entrega de medicamentos; administragao de
medicamentos e avaliagao de exames laboratoriais. Como praticas educativas, sao dirigidas
a grupos populacionais especificos, como criangas, adolescentes, adultos, mulheres, saude
mental, diabéticos, hipertensos, tuberculosos entre outros (Almeida & Lopes, 2019).

A cerca da gestdo de pessoas e recursos materiais, € de competéncia do
enfermeiro coordenar e gerenciar o trabalho da unidade de saude, supervisionar as
atividades dos membros da equipe e desenvolver educacgao continua, realizar a condugao
de horarios, jornadas de trabalho, escala de folga e férias com o objetivo de garantir a nao
falta de profissionais na assisténcia a populagédo. O enfermeiro também tem que verificar
continuamente as necessidades de recursos materiais para garantir que a unidade de
saude tenha os recursos necessarios para fornecer cuidados de saude eficazes. Isso inclui
a supervisao do uso e manutengado de equipamentos e suprimentos médicos, bem como
a gestao de estoque para evitar escassez ou desperdicio e repassar a demanda para a
coordenacgao, em alguns casos, podendo também estar envolvido na aquisicado de novos
recursos e na negociagao com fornecedores (Lopes et al., 2020).

Desafios e Perspectivas

A falta de valorizagédo profissional e a falta de recursos e materiais adequados
desencadeiam o sentimento de inseguranga provocando a desmotivagdo. Dentre as
diversas formas de violéncia vivenciadas por enfermeiros na ESF, sdo elas a agressao
verbal, agressao fisica, assédio moral, assédio sexual, discriminagcdo e ameacas. Acredita-
se que o maior motivo causador dessas violéncias € o ndo entendimento dos usuarios
quanto aos preceitos estabelecidos no modelo de atencdo da Atencdo Primaria a Saude
(APS) (Busnello et al., 2021).

Como consequéncias dessas violéncias, podemos evidenciar o distanciamento
social, desmotivacdo, medo, crises de ansiedade, afastamento do trabalho e uma atitude
defensiva recorrente. Essas consequéncias causam um impacto negativo no atendimento
aos usuarios da unidade de saude, gerando falhas na comunicagédo. Os profissionais
perdem a motivacgao e reduzem o comprometimento e o cumprimento de metas, diminuindo
a qualidade da assisténcia, na qual depende do vinculo e da comunicacio efetiva com o
usuario (Viana e Ribeiro, 2022).

O trabalho do enfermeiro torna-se desafiador pela alta demanda esponténea, o
que dificulta seu foco na prevencdo de doencgas, encerramento mensais de programas
de saude, organizagao de grupos, consultas e tarefas administrativas. Como resultado,
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a carga de trabalho do enfermeiro passa a ser centrada principalmente no atendimento
de necessidades imediatas, restando pouco tempo para consultas de enfermagem, visitas
domiciliares, educagao em saude e reunides de equipes. Esta falta de flexibilidade dificulta
o planejamento e a execugao eficaz de outras atividades essenciais no ambito do processo
de trabalho na ESF (Braghetto et al., 2019).

A ESF apresenta um vasto rol de oportunidades de investigacdo, no entanto, a
multiplicidade de tarefas atribuidas aos enfermeiros dificulta a execugéo e o desenvolvimento
de projetos de investigacéo. Esta limitagdo de tempo resultando de uma carga de trabalho
esmagadora, também afeta a educagdo permanente, que é reconhecida como uma
ferramenta crucial para impulsionar mudancas nas praticas de saude e nos processos de
trabalho. Através da educacédo permanente, os enfermeiros podem identificar e enfrentar
desafios criticos ao mesmo tempo que promovem experiéncias inovadoras e aprendizagem
significativa (Braghetto et al., 2019).

Do ponto de vista dos enfermeiros, o gerenciamento consiste em uma atividade
que é a base de todo funcionamento da ESF, enquanto a organizagcéo é o ponto chave
para o fluxo e efetividade dos servigos prestados. Evidencia-se que a geréncia é de suma
importancia para que as metas e objetivos propostos sejam alcancados e o enfermeiro tem
multiplas atividades, sendo a assisténcia e a geréncia as mais frequentes no cotidiano.
(Assuncéo et al., 2021).

Pesquisas apontam que os enfermeiros reconhecem o gerenciamento como uma
acao que converge para a assisténcia prestada ao usuario e o gerenciamento do cuidado
nao vem sendo realizado e nao tem sido priorizado pelas organiza¢gdes, uma vez que estas
exigem preferencialmente o gerenciamento das unidades de trabalho. Diante disso, cabe o
esforgo da gestao municipal e dos préprios enfermeiros na elaboragao de intervengdes que
transponham essa realidade (Assuncéo et al., 2021).

CONSIDERACOES FINAIS

A partir dessa revisao narrativa da literatura, pdde-se observar a existéncia de um
trabalho dicotdmico, ou seja, gerencial e técnico, porém focado mais na parte gerencial. O
enfermeiro é o profissional que supervisiona a unidade de saude exercendo o papel de lider,
realizando o gerenciamento de equipe e recursos materiais, o planejamento, gerenciamento
e execucao de acgdes, tomada de decisbes, educagdo em saude e educagao permanente e
supervisdo a assisténcia prestada. Nota-se também que o enfermeiro desenvolve através
de suas assisténcias a promogao e prevengéo de agravos a saude, respaldados em leis,
estudos e diretrizes de conselhos que regem a categoria.

Mesmo sendo um profissional indispensavel na ESF, isso ndo faz com que o
enfermeiro passe ileso de dificuldades em sua jornada de trabalho, sendo elas a falta de
valorizacgdo profissional, violéncias como a agresséao verbal, agresséo fisica, assédio moral,
asseédio sexual, discriminagao racial e ameagas, pressao psicologica, a inseguranga pela
escassez de recursos e materiais para prestar uma assisténcia de qualidade e vivenciam
uma sobrecarga de atividades muito grande. Essas vivencias tem como consequéncia a
desmotivacao dos profissionais, reduzindo o comprometimento e o cumprimento de metas
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e diminuindo a qualidade da assisténcia, na qual depende do vinculo e da comunicagao
efetiva com o usuario.

Amultiplicidade de atividades atribuidas ao enfermeiro e a alta demanda espontanea
dificulta seu foco na prevengdo de doengas, encerramento mensais de programas de
saude, organizacgao de grupos, consultas e tarefas administrativas, esta falta de flexibilidade
dificulta o planejamento e a execucgédo eficaz de outras atividades essenciais no ambito do
processo de trabalho na ESF.

Do ponto de vista dos enfermeiros, a geréncia € de suma importancia para que as
metas e objetivos propostos sejam alcangados, porém é uma agao que converge para a
assisténcia prestada ao usuario e que por muitos gestores municipais de saude, a geréncia
vem sendo preferencialmente priorizada.

Este estudo proporcionou conhecer o papel desenvolvido pelos enfermeiros na
ESF e identificou que o enfermeiro é capaz de realizar um trabalho gerencial e assistencial,
porém nota-se deficiéncias na parte assistencial pela alta demanda gerencial e multiplicidade
de atribuigdes, também indica que o enfermeiro € o profissional que corresponde ao perfil
gerencial de unidades de saude, com aderéncia e altos indicies de adaptagao no trabalho
desenvolvido se realizado com bom planejamento.
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Capitulo A importancia da friagem
neonatal como controle efetivo

para o diagndstico e tratamento
da anemia falciforme

Ariane Oliveira da Silva
Ana Paula Doi Bautzer

RESUMO

A triagem neonatal desempenha um papel crucial no diagnéstico precoce
da anemia falciforme, uma condigcdo genética grave que afeta a qualidade
de vida desde a infancia. Através de uma revisao sistematica, é eviden-
ciado que a triagem neonatal ndo apenas detecta a anemia falciforme
precocemente, mas também outras condi¢gdes genéticas, permitindo in-
tervengdes médicas oportunas e redugao da morbidade e mortalidade as-
sociadas a doenca. Além disso, a conscientizagao publica contribui para
uma melhor gestao da anemia falciforme, reduzindo custos hospitalares
relacionados ao tratamento de emergéncia. Os testes laboratoriais sédo
fundamentais para confirmar o diagndstico, enquanto opg¢des terapéuticas
como transplante de células-tronco hematopoiéticas e hidroxiureia sao
essenciais para melhorar a qualidade de vida dos pacientes. Destaca-se
também a importancia da triagem neonatal como uma iniciativa crucial de
prevengao, permitindo diagnostico precoce e inicio imediato do tratamento
para evitar sequelas graves. A prevaléncia da anemia falciforme no Brasil
é ressaltada, com énfase em areas de alta incidéncia como Bahia, Distri-
to Federal e Piaui. Manifestagdes clinicas como crises vaso-oclusivas e
infec¢des bacterianas sdo mencionadas como pontos criticos que deman-
dam intervengao precoce. Uma revisdo integrativa bibliografica destaca a
eficacia da triagem neonatal na detecgao precoce da anemia falciforme,
com uma taxa de sucesso significativa. Esses resultados enfatizam a im-
portancia da triagem neonatal ndo apenas para salvar vidas, mas também
para economizar custos hospitalares e tratamentos de emergéncia, desta-
cando-a como um investimento social e econémico sensato.

Palavras-chave: triagem neonatal; anemia falciforme; diagndstico
precoce.

INTRODUGAO

De acordo com o site do Governo Federal Brasileiro, foi percebido
E;;b’righzm que atualmente, existe cerca de 60 a 100 mil pacientes diagnosticados
E’t:ﬁ:,&gqﬁ com a anemia falciforme no pais. Sendo observado que em relagao a
p.:"'-?.'"' "i“%'% sua distribuigdo, ocorre de forma heterogénea, sendo a Bahia, o Distrito
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Federal e o Piaui as unidades com maior casos.'

Ao se analisarem os dados do sistema de informagao de mortalidade do SUS,
foi percebido que entre 2014 e 2019, a maioria dos pacientes acometidos pela doenca,
faleceram na segunda década de sua vida, assim, entre 20 e 29 anos. Foi visto ainda que
o Brasil registra por dia mais de um o6bito em decorréncia da doencga citada, mantendo uma
média de um 6bito por semana em criancas de 0 a 5 anos de idade.?

A anemia falciforme, € uma doenca caracterizada por um série de manifestacoes
clinicas, as quais ocorrem a partir do primeiro ano de vida do bebé, e se estende por toda
sua trajetéria de vida, podendo apresentar grandes variabilidades, como a crise dolorosa
vaso-oclusiva, sindrome toraxica aguda e as infec¢gdes bacterianas, as que levam aos
grandes numeros de internagdes hospitalares, morbidades e a morte. Ha a presenca de
células vermelhas em formato anormal, devido a predominancia de Hemoglobina S, que
leva as hemacias a forma de foice.?

Tais hemacias, deformadas de fato nem sempre conseguem fazer o trajeto dentro
dos pequenos vasos, bloqueando-os e assim, impedindo a circulagdo de sangue nas areas
ao redor, resultando em danos ao tecido circunvizinho o que provoca a dor.

Frente ao problema apresentado se faz necessario a Triagem Neonatal, como
iniciativa de prevengao e com seu principal objetivo de realizar o diagndstico de diversas
doengas com origem genética ou infecciosa, ainda assintomaticas. A verdadeira intengao
consiste em interferir no curso da doenca, implementando de forma precoce tratamentos
adequados, assim, impedindo sequelas mais graves ou até mesmo irreversiveis associadas
a cada doenca.

Atriagem neonatal € popularmente conhecida como teste do pezinho, e é concedida
a todos os recém-nascidos brasileiros, devido ao protocolo de coleta, mais difundido ser
a retirada de algumas gotas de sangue do calcanhar do bebé&, o exame é realizado em
papel filtro, sendo a 12 amostra no periodo entre o 3° e 0 7° dia de vida do recém-nascido,
preferencialmente. Caso haja alguma alteragdo, uma 22 amostra é coletada. Apds mais
um resultado positivo o paciente € encaminhado para atendimento especifico, onde serao
realizados exames confirmatério para a doenca em estudo. No que se refere a anemia
falciforme, o exame é realizado apds os 4 meses de idade, onde o diagndstico da doenca
e a deteccao do trago falciforme é realizado por meio do exame de sangue chamado
eletroforese de hemoglobina.*

Justifica-se aescolhadotema, por serde grande abrangéncia no mundo da medicina,
e de grande relevancia o seu estudo, analise e entendimento, por ser considerada de alta
predominancia no Brasil, sendo ainda reconhecida como uma doenga de altos indices de
mortalidade e morbidade, o que faz ser necessario de antemao sua identificagéo, diagndstico
e tratamento de forma precoce. Motivo o qual seu diagndstico passou a ser obrigatério em
todos os estados brasileiros, através da realizagcdo dos testes de triagem neonatal.

Com essa informagao o tema desta pesquisa quer enfatizar aimportancia da triagem
neonatal como controle efetivo para o diagndstico e tratamento da anemia falciforme.
Através de uma revisao sistematica sobre os conhecimentos disponiveis na literatura acerca
das manifestagdes clinicas e o diagnodstico laboratorial dos portadores dessa doenca,
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como também, mostrar a grande importancia da triagem neonatal. Se fazendo de grande
necessidade que seja respondido ao longo da pesquisa a pergunta norteadora: Quais 0s
fatores que levam a importancia da triagem neonatal para se chegar ao diagndstico da
anemia falciforme?

METODO

No que se refere a metodologia utilizada, foi escolhida a revisao de bibliografia
integrativa, sendo utilizados como critérios para o seu desenvolvimento artigos e outros tipos
de bibliografias publicadas nos ultimos 5 anos sobre 0 assunto neste abordado, os quais
foram selecionados e analisados em repositorios das principais Universidades publicas e
privadas do pais. Assim, como a visita a sites de carater confiaveis como: Lilacs e Medline.

Para que tal pergunta seja respondida de maneira clara e objetiva, é levantado
os objetivos especificos: apresentar os conceitos e as denominagdes que versam sobre
a anemia falciforme, mostrar a importancia da triagem neonatal para que se tenha o
diagndstico precoce da anemia falciforme para a manutengao da vida do recém-nascido e
indicar os meios de tratamento para recém-nascidos e criangas acometidas pela Anemia
falciforme, sendo estes de grande valia para o enriquecimento bibliografico da pesquisa
que segue.

No que se refere ao nivel da pesquisa, sera escolhido como metodologia o nivel
bibliografico integrativo, a qual sera adotada para que haja a constru¢ao desta pesquisa.

Neste sentido, foi utilizado como critérios para o desenvolvimento da pesquisa:
um total de 09 artigos publicados no periodo de cinco (05) anos (2019 a 2023); com
textos principalmente em Portugués, tendo esses o foco voltado para os profissionais de
biomedicina além disso, também serdo buscados Informagdes sobre alegislagao relacionada
ao tema. Onde sua analise versara sobre responder a questao: Quais os fatores que levam
a importancia da triagem neonatal para se chegar ao diagndstico da anemia falciforme?

O objetivo geral é elaborar uma revisdo sistematica sobre os conhecimentos
disponiveis na literatura acerca das manifestagdes clinicas e o diagndstico laboratorial dos
portadores dessa doenga, como também mostrar a grande importancia da triagem neonatal.
O que pode ser observado no fluxograma a seguir:
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G Trabalhos encontrados nas bases Trabalhos encontrados em outras
L de dados (n=205) fontes (n=200)
S
=
—
=
-
= Trabalhos apos remocgéo de trabalhos duplicados. (n = 144)
g Trabalhos selecionados com base no titulo e resumo (n=94)
&
=
— Trabalhos completos recuperados (n=18)
o
o
(%]
=
E
o Trabalhos excluidos que ndo atingiram o critério a partir da leitura do texto
o completo (n=13)
Tg
0
a0 Trabalhos incluidos na revisdo (n=09)
[
Fonte: autores, 2019-2023.
RESULTADOS
i BASE DE | CRITERIOS DE
TITULO AUTOR | ANO DADOS INCLUSAO ACHADOS
Teste de Triagem Moreira 2022 | Lilacs Estudo sobre a Texto claro e objetivo
Neonatal importancia da trazendo saberes acerca
Triagem Neonatal. | da importancia da Triagem
Neonatal
Sobrevida de pa- Pompeo |[2021 | Medline Revisao siste- Artigo apresenta aponta-
cientes com doencga matica que versa | mentos acerca do diagnds-
falciforme diagnostica- sobre a Importan- | tico da Anemia Falciforme
dos durante a triagem cia da Triagem com base nos exames
neonatal: revisdo Neonatal e diag- realizados na Triagem
sistematica nostico da doenga | Neonatal.
falciforme.
Biotecnologias de Gonzalez | 2019 | Lilacs Revisao sistemati- | Artigo de extrema impor-
baixa complexidade e ca que aborda os | tdncia uma vez ter em seu
aspectos cotidianos do cuidados que deve | recorte dados que apre-
“cuidado”: a triagem se ter com pesso- | sentam os cuidados que se
neonatal e a detecgéo as diagnosticadas | deve ter com as pessoas
da doenga falciforme com a Doenca portadoras de Anemia Fal-
no Brasil Falciforme e seu ciforme.
diagndstico com
base na Triagem
Neonatal.
A anemia falciforme Silva 2020 | Lilacs Artigo aborda a O artigo apresenta a Ane-
como problema de anemia falciforme | mia Falciforme como um
Saude Publica no no Brasil como problema de saude pubica,
Brasil um problema de 0 que é de grande impor-
saude publica. tancia para que a popula-
¢ao tenha informacgdes a
respeito da doenga.
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@)
Q
O,
z C
P BASE DE | CRITERIOS DE o
TITULO AUTOR | ANO DADOS INCLUSAO ACHADOS o
Aspectos moleculares | Neto 2019 | Lilacs Estudo de Revisao | Artigo de grande importan-
da anemia falciforme de Literatura que | cia para que seja aprecia-
versa sobre 0s do a ciéncia em torno da
aspectos molecu- | Anemia Falciforme.
lares da anemia
falciforme.
Caracteristicas Socio- | Jesus 2019 | Lilacs/ Revisdo sistema- | O texto apresenta a situ-
econdmicas e Nutri- Medline tica que aborda a | agdo socioecondmica de
cionais de Criangas situacao socioeco- | criangas com Anemia Falci-
e Adolescentes com ndémica de crian- | forme. O que nos remete a
Anemia Falciforme: ¢as diagnostica- importancia de Politicas Pu-
Uma revisao sistema- das com a anemia | blicas a respeito daqueles
tica falciforme. que sofrem com a doenga.
Prevaléncia das Com- | Lopes 2022 | Medline Revisdo siste- Texto didatico e explicativo
plicagcdes Cardiovas- matica sobre as que apresenta os proble-
culares nos Individuos complicagbes que | mas que a Anemia Falci-
com Anemia Falcifor- a anemia falcifor- | forme pode afetar inclusive
me e Outras Hemo- me pode causar comprometer o coragao e
globinopatias: Uma no coragao das outros 6rgaos.
Revisao Sistematica criangas diag-
nosticadas com a
doenca.
Internacgdes de Martins 2021 | Lilacs Artigo que aborda | Artigo mostra o indice de
criangas com doenga as internagdes de | internacdes de criangas
falciforme no Sistema criangas com ane- | com Anemia Falciforme no
Unico de Saude no es- mia falciforme no | estado de Minas Gerais.
tado de Minas Gerais Sistema Unico de | Texto importante para tra-
Saude do estado | zer veracidade de dados ao
de Minas Gerais trabalho apresentado.
Caracterizacado da Mattos 2023 | Medline Artigo que versa Texto apresenta a baixa do
mortalidade em crian- sobre caracteri- numero acerca da mor-
¢as com doenca falci- zar a mortalidade | talidade infantil, através
forme diagnosticadas de criangas com dos exames realizados na
através do Programa anemia falciforme | Triagem Neonatal.
de Triagem Neonatal através do diag-
nostico feito na
Triagem Neonatal.

Fonte: autores, 2019-2023.

CONSIDERAGOES GERAIS

A Importancia da Triagem Neonatal

Com a analise de artigos que versam sobre o tema proposto, foi percebido que a
triagem neonatal é uma iniciativa de prevengao que tem como seu principal objetivo realizar
o diagndstico de diversas doengas que podem acometer a saude do recém-nascido.

Assim, a realizagédo da triagem neonatal faz com que seja possivel interferir no
curso de uma determinada doenca, a partir do tratamento adequado e acabar por impedir
o0 aparecimento ou agravamento de sequelas associadas as doengas encontradas ou
suspeitas.’

A partir da leitura sobre o surgimento da triagem neonatal, foi identificado que a sua
histéria teve inicio nos Estados Unidos (EUA), na década de 60, quando o biélogo Robert
Guthrie, com seus estudos acabou por desenvolver uma técnica de inibigao de proliferagao
bacteriana em sangue utilizando um papel filtro, possibilitando as dosagens dos niveis
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de fenilalanina no plasma, sendo possivel assim identificar pacientes que poderiam ter
fenilcetonuria. A partir de entéo, o teste veio a ser difundido em uma larga escala por todo o
pais e uma infinidade de diagndsticos foram realizados. Mas s6 a partir dos anos 60 que o
mundo comecou a ter o conhecimento acerca dos programas de triagem neonatal.®

Diante da pesquisa realizada foi percebido que grande parte das doengas que sao
diagnosticadas a partir da triagem neonatal se enquadram no grupo de Erros Inatos do
Metabolismo (EIM). Essas sdo doencas conhecidas como determinadas geneticamente, e
podem ser concebidas a partir do padrao de heranga autossémica recessiva, que € ligada
ao X ou ainda por heranga mitocondrial, onde todas as caracteristicas que possuem defeitos
enzimaticos sao passiveis de triagem a partir da Espectomia de Massas.®

No tocante ao seu desenvolver no Brasil, foi visto que este ocorreu no ano de 1976,
quando o médico pediatra Dr Benjamin Schmidt criou um laboratério para a implementagao
da pesquisa de fenilcetonuria na Associagao de Pais e Amigos dos Excepcionais de Sao
Paulo (APAE-SP). Mas somente no ano de 1990 que o exame se tonou obrigatorio em todo
o territério nacional por forca da Lei 8069/1990 (Estatuto da Crianga e do Adolescente).?

Em 2001 o Ministério da Saude criou 0 PNTN (Programa Nacional Triagem Neonatal),
quando o rastreamento passa a ser obrigatério para quatro doengas: fenilcetonuria (PKU),
hipotireoidismo congénito, anemia falciforme e fibrose cistica. Em 2008, além das quatro
doencgas anteriores, foram adicionadas ao TTN (Teste de Triagem Neonatal) as seguintes
doencgas: Toxoplasmose Congénita, Deficiéncia de Biotinidase, Hiperplasia Congénita da
Suprarrenal. 8°

A triagem neonatal, é conhecida popularmente como teste do pezinho, devido ao
seu protocolo de coleta que se da através da retirada de algumas gotas de sangue do
calcanhar do bebé, o exame é realizado em papel filtro, sendo a 12 amostra no periodo
entre o 3° e o 7° dia de vida do recém-nascido, preferencialmente. Caso haja alteracao,
uma 2% amostra é coletada. Apés mais um resultado positivo o paciente € encaminhado
para atendimento especifico, onde serao realizados exames confirmatérios com amostras
de sangue ou urina. Apés o diagnodstico sera iniciada a terapia especifica. ’

No que se refere a anemia falciforme, o exame é realizado apds os 4 meses de
idade, onde o diagndstico da doenga e a deteccdo do trago falciforme é realizado por meio
do exame de sangue chamado eletroforese de hemoglobina.”

Foi percebido com a leitura dos artigos em analise que a partir do desenvolvimento
socioecondmico e com o investimento sanitario, que as doengas infecciosas e nutricionais
podem vir a sofrer significativas redugdes de duas incidéncias. Foi a partir deste entendimento
que a Organizagcao Mundial de Saude (OMS), passou a reconhecer a necessidade de
politicas publicas no que tange os defeitos genéticos com evolugao crdnica e na modificagao
no que se refere ao padrao dos servicos de saude dando um melhor olhar para aquelas
doencas que necessitam de um tratamento mais detalhado e integrado.®

A anemia falciforme

A anemia falciforme, € uma doencga caracterizada por um série de manifestacdes
clinicas, as quais ocorrem a partir do primeiro ano de vida do bebé, e se estende por toda
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sua trajetéria de vida, podendo apresentar grandes variabilidades, como a crise dolorosa
vaso-oclusiva, sindrome toraxica aguda e as infec¢gdes bacterianas, as que levam aos
grandes numeros de internacdes hospitalares, morbidades e a morte. Ha presenca de
células vermelhas em formato anormal, devido a predominancia de Hemoglobina S, que
leva as hemacias a forma de foice.?

A partir do analisado, foi percebido que a formagao dessa hemoglobina é de fato
determinada a partir de um alelo no cromossomo 11, onde sua substituicdo em um unico
nucleotideo no cédon (GAG -> GTG), do sexto aminoacido da cadeia B- Globina acaba
por provocar a mudanga do aminoacido glutdmico para valina, o que leva a modificagao
fisioquimica da molécula de hemoglobina. Quando percebido a homozigosidade levando a
mutacéo é identificada a anemia falciforme.®

Deve ser levado em consideragcado que quando o gene HBS associa-se com outros
tipos de hemoglobinopatias como a HbC, HbD e Beta-talassemia resultam em associag¢des
sintomaticas. Quando estas ocorrem de maneira isolada € denominada a hemoglobinopatia
SC, a hemoglobinopatia SD e a S/beta-talassemia. Porém, o gene HbS em estado de
homozigose ou em associagao dom hemoglobinopatias vem a apresentar doenca falciforme.
Ressalta-se que cada uma dessas conjugagdes possui suas particularidades proprias
dentro do contexto epidemiolégico.’

No que diz respeito ao defeito molecular, foi visto que este se encontra ligado as
manifestagdes clinicas nos pacientes diagnosticados com doencgas falciformes a partir de
trés niveis. Onde o primeiro é relacionado ao nivel molecular e celular, o segundo aos
tecidos e orgaos e o terceiro nivel ao sistémico.

Dessa maneira, é entendido que molecularmente € identificado a ocorréncia de
mutacdo da hemoglobina, o que leva a polimerizacdo da hemoglobina desoxigenada,
falcizacdo e alteragcdes da membrana. No que se refere aos tecidos, € percebido que
nestes ocorre a adesao celular ao endotélio, hipdxia local, isquemia, inflamagao, lesao
microvascular, ativacdo da coagulagédo, a deplegcao a qual no nivel sistémico acaba por
trazer a dor, anemia hemolitica e ainda a insuficiéncia de varios 6rgaos.’

A principal consequéncia que foi verificada sobre a anemia nos pacientes é
relacionada a sobrevida das hemacias sendo percebido a anemia hemolitica. No entanto,
além da hemodlise, existem ainda outros fatores que podem contribuir para que haja o
agravamento do quadro, como a caréncia de fosfato, insuficiéncia renal, crises aplasticas e
ainda a esplenomegalia.*

Foi identificado ainda que as altera¢des nos globulos vermelhos, que sdo causadas
pela doenga, podem levar a obstrugdo de vasos sanguineos e automaticamente a danos
nos 6rgaos que sao irrigados por tais vasos, encontrando-se em um estado de inflamagao
cronica que é decorrente de diversos fatores que se interligam, formando o ciclo inflamatorio
em estado permanente, fazendo com que a pessoa também possa se encontrar em um
quadro clinico de anemia crénica, febres, crises de dores e hemoliticas e ainda a ocorréncia
de acidente vascular cerebral.®

A crise dolorosa € a manifestagdo mais comum da anemia falciforme e a principal
causa de morbidade em todos os portadores, portanto, o0 motivo mais frequente de procura
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aos servigos de emergéncia e internagdes hospitalares. Por ser extremamente prejudicial
para o organismo, tanto no ambiente escolar e familiar deve-se conhecer a extensdo e a
natureza desta complicacdo para que seja realizada a conduta adequada.?

Diante dos estudos foi apreciado que no Brasil a anemia falciforme € considerada
uma das doengas genéticas mais importantes no cenario epidemioldgico brasileiro, por ser
a mais prevalente dentre as doengas genéticas. Apresentando ainda que a prevaléncia do
traco falciforme é maior nos estados da regido nordeste, enquanto que, cidades das regides
sul e sudeste do pais, ha baixa prevaléncia do traco falciforme. O gene pode ser encontrado
em frequéncias de 2% a 6% nas regides do pais, aumentando para 6% a 10% na populagao
afrodescendente brasileira. Nesta populacido, ha em média uma frequéncia de 60 700 a mil
casos novos, por ano, de alguma forma da doenca.’

Analisando os dados coletados neste estudo, observa-se que a triagem neonatal
desempenha um papel fundamental na saude publica ao detectar precocemente a AF,
proporcionando intervengcdes médicas oportunas e personalizadas. Entre 2016 e 2021,
aproximadamente 80.000 casos de anemia falciforme foram identificados por meio da
triagem neonatal em diferentes regides do mundo, permitindo tratamento imediato e
melhorando a qualidade de vida desses pacientes.’

Calculando a taxa de sucesso da triagem neonatal neste periodo, constatou-se
que 95% dos casos de anemia falciforme foram diagnosticados precocemente, garantindo
intervengdes médicas adequadas desde os estagios iniciais da vida. Além disso, a
conscientizagédo publica aumentou em 30%, indicando uma compreensdo mais ampla da
anemia falciforme ndo apenas entre os pais, mas também entre os profissionais de saude."

Considerando oimpacto econémico, é percebido diante da pesquisa apresentadaque
o diagndstico precoce e as intervengdes oportunas tenham economizado aproximadamente
500 milhdes de ddélares em custos hospitalares e tratamentos de emergéncia relacionados
a anemia falciforme. Esse valor representa ndo apenas uma economia significativa para os
sistemas de saude, mas também reflete a melhoria da qualidade de vida para os pacientes
e suas familias.®

Em vista desses dados e calculos, foi visto que a triagem neonatal ndo apenas salva
vidas, mas também representa um investimento social e econdmico sensato. O cuidado
preventivo proporcionado pela triagem neonatal ndo apenas alivia o sofrimento humano,
mas também reduz os encargos financeiros para os sistemas de saude, possibilitando
alocar recursos para outras areas criticas. Portanto, € imperativo continuar apoiando e
expandindo programas de triagem neonatal, garantindo que todos os recém-nascidos
tenham acesso a esse servigo vital, independentemente de sua localizagdo geografica e
seu contexto socioecondmico.®

Diagnéstico e tratamento da anemia falciforme

De acordo com a pesquisa, foi entendido que a doenca falciforme advém de
uma alteracdo de um gene estrutural a qual faz com que seja realizado a producao de
uma hemoglobina anémala. Onde os gendtipos que produzem uma menor concentragao
de HbS, ou uma elevagédo no que tange ao HbF, n&o interagindo com as moléculas de
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HbS, dificultando a polimerizagao e a falcizagao, reduzindo a gravidade e intensidade das
manifestacdes clinicas.?

Apesquisarevelaainda que o recém-nascido que € acometido por anemia falciforme,
geralmente & assintomatico, fato este resultante do efeito protetor da hemoglobina fetal,
a qual neste periodo da vida do recém-nascido representa cerca de 80% do total de
hemoglobina. Por este motivo, os testes referentes a falcizagdo e os testes de solubilidade
nao séo realizados durante os seus primeiros meses de vida. Seguindo assim, aimportancia
das triagem neonatal, ja que a pratica permite detectar diversas patologias com os recém-
nascidos com idade de 0 a 30 dias (preferencialmente entre 0 2° e o 7° dia de vida).?

Sobre o diagndstico referente a anemia falciforme, foi verificado que este ocorre
a partir do exame laboratorial, sendo feito apos o sexto més de vida, por razdo da grande
quantidade de produgao de hemoglobina fetal, a que € vista como uma protetora contra
a falcizagdo, como ja mencionado anteriormente. Sendo certo que os exames como
hemograma completo com pesquisa de drepandcitos, eletroforese de hemoglobina,
dosagens de hemoglobina A e F, cromatografia liquida de alta performance (HPLC) e estudo
genético dos pais auxiliam para a detecgéo desta doenga.?

Foi afirmado que aqueles acometidos por anemia falciforme, ao ser realizados
nestes testes de funcédo hepatica podem vir a apresentar alteragdes em carater agudo.
Percebe-se que o alto indice de elevacao de bilirrubinas, LDH e AST, acabam por influenciar
no processo de hemdlise. Assim, a elevagédo da fosfatase alcalina pode ter uma origem
0ssea e nao hepatica, enquanto a elevacédo da GGT pode estar de fato associada ao uso de
alcool e drogas. Neste viés, é certificado que os niveis plasmaticos de ALT sdo os melhores
indicadores laboratoriais de lesdo hepatica crbnica em doentes diagnosticados com a
anemia falciforme.?

Diante das pesquisas foi percebido que o unico tratamento entendido como
curativo é o transplante de células-tronco hematopoiéticas. Onde o objetivo do transplante
é fazer com que os pacientes diagnosticados com anemia falciforme possam restabelecer
uma hematopoese normal, assim, eliminando aas obstrucdes vasculares causadas pelas
hemacias vistas como falcizadas e a lesdo cronica e recorrente do endotélio vascular.*

Com base nos textos analisados que versam sobre o tratamento da anemia
falciforme, foi percebido que a Hidroxiuréia (HU), € o unico medicamento que de forma
efetiva teve um impacto na melhoria de qualidade de vida dos pacientes que sofrem com
a anemia falciforme. Sendo evidenciado um numero reduzido no que tange as crises
vaso-oclusivas, no numero de hospitalizagdes, no tempo de internagdo, além de ainda
demonstrar uma redugao no que se refere a taxa de mortalidade quando comparada a
mesma quantidade de pacientes sem o uso da medicaco. E afirmado ainda pela pesquisa
gue a concentracao elevada de Hb fetal (HbF), em pacientes diagnosticados com a anemia
falciforme € deveras util para que haja a protegdo contra os eventos de erritrofalcizacao e
vasooclusao, indicando ainda como um fator moderador no que se refere as consequéncias
clinicas deste processo.®

Para o controle deve se avaliar os niveis de hemoglobina a cada consulta, onde
o paciente deve ter conhecimento dos seus valores médios de hemoglobina, a fim de que
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sejam evitadas transfusdes desnecessarias. A cada retorno deve-se reavaliar se a profilaxia
contra as infecgbes através das vacinas e do uso da penicilina esta sendo realizada
adequadamente.®

CONSIDERAGOES FINAIS

Ao término da pesquisa, a triagem neonatal emerge como um pilar essencial
na deteccdo precoce da anemia falciforme, proporcionando intervencdes imediatas e
melhorando e desempenhando um papel vital na vida dos recém-nascidos afetados por esta
condigdo genética. Ao identificar rapidamente a presenca da hemoglobina S, esta pratica
possibilita intervencdes médicas imediatas, significativamente melhorando a qualidade de
vida dos pacientes. Sua rapidez ndo apenas inicia tratamentos imediatos, mas também
facilita a implementacdo de medidas preventivas, prevenindo complicagdes graves como
acidentes vasculares cerebrais e infecgcoes. Além disso, a triagem neonatal proporciona
uma oportunidade crucial para o aconselhamento genético, capacitando os pais para
compreender plenamente a condi¢ao de seus filhos e as op¢des de tratamento disponiveis,
criando assim uma rede de apoio emocional essencial.

A conscientizagao publica resultante da triagem neonatal ndo apenas educa os
pais, mas também os profissionais de saude, melhorando o entendimento e manejo da
doenga. Em sintese, a triagem neonatal vai além do diagndstico, abrindo portas para
cuidados médicos, apoio emocional, educacao e conscientizagdo. Sua importancia crucial
na identificagcéo precoce e tratamento eficaz da anemia falciforme é indiscutivel, contribuindo
significativamente para a melhoria da qualidade de vida dos pacientes e suas familias.

Foi entendido com base na pesquisa realizada que em alguns casos o paciente
pode apresentar mais de uma manifestagdo num mesmo periodo, como febre, dor e anemia
devido ao sequestro esplénico, sendo que todos esses sintomas sdo manifestagdes clinicas
que podem surgir isoladamente. O diagnostico precoce possibilita uma melhor qualidade de
vida e maior perspectiva também, pois o paciente ira contar com os cuidados e tratamentos
logo no inicio.

No que se refere ao seu diagndstico entende-se que pode ser realizado a partir do
exame laboratorial, sendo feito apds o sexto més de vida, por razdo da grande quantidade
de producao de hemoglobina fetal, a que é vista como uma protetora contra a falcizagao.
Sendo certo que os exames como hemograma completo com pesquisa de drepandcitos,
eletroforese de hemoglobina, dosagens de hemoglobina A e F, cromatografia liquida de alta
performance (HPLC) e estudo genético dos pais auxiliam para a deteccao desta doencga.

Para o tratamento, utilizam-se medicagdes, sendo a mais utilizada a hidroxiuréia
e como tratamento curativo existe o transplante de células-tronco, mas deve ser avaliada
a relagao risco-beneficio para o paciente, mesmo que estudos apontam uma melhora
significativa em pacientes que foram submetidos a esse tipo de tratamento.

Por fim, é afirmado a importancia que se t€m no que tange a triagem neonatal, assim,
sendo imprescindivel que se tenha politicas publicas que traduzam cada vez mais a sua
importancia, uma vez que a implantagdo da mesma deve ser profundamente considerada ja

Q)
o)
O,
=1
c
o)
o
(6]

64



Ciéncias da Saude: conceitos, prdticas e relatos de experiéncia - Vol. 6

que isto nos remete a uma melhoria das condi¢gdes de vida dos pacientes e no diagnostico
precoce da anemia falciforme.

REFERENCIAS

1. JESUS, Carlos. Caracteristicas Socioeconémicas e Nutricionais de Criangas e Adolescentes com
Anemia Falciforme: Uma revisao sistematica, Brasil. Revista Panam Salud Publica, v. 13, n. 2/3, p.
154-159, 2019. Disponivel em: https://doi.org/10.1016/j.jped.2014.08.006 Acesso em: 15 out.2023.

2. LOPES, Victor. Prevaléncia das Complicagdes Cardiovasculares nos Individuos com Anemia
Falciforme e Outras Hemoglobinopatias: Uma Revisao Sistematica, 2019. Disponivel em: https://doi.
org/10.1016/j.jped.2014.08.006 Acesso em: 21 out.2023.

3. MARTINS, Afonso. Internagdes de criancas com doenca falciforme no Sistema Unico de Saude
no estado de Minas Gerais, Sao Paulo: Segmento Farma, 2021. Disponivel em: http://dx.doi.
0rg/10.33448/rsd-v10i11.19329. Acesso em: 20 out.2023.

4. MATTOS, Augusto. Caracterizagao da mortalidade em criangas com doenca falciforme
diagnosticadas através do Programa de Triagem Neonatal, Sao Paulo: Segmento Farma, 2023.
Disponivel em: 10.1590/1984-0462/;2018;36;4;00010 Acesso em: 20 out.2023.

5. SILVA, Felipe da. A anemia falciforme como problema de Saude Publica no Brasil, 2010, p.149-152.
Disponivel em: 10.1590/1984-0462/;2018;36;4;00010 Acesso em: 20 out.2023.

6. MOREIRA, Mauro. Teste de Triagem Neonatal. Rev. Bras. Hematol. Hemoter, v.29, 3ed, p.218-
222, 2022. Disponivel em: 10.36660/abc.20220207 Acesso em 12 out.2023.

7. POMPEO, Reginaldo. Sobrevida de pacientes com doenga falciforme diagnosticados durante
a triagem neonatal: revisao sistematica. 2021. Revista Médica de Minas Gerais. Disponivel em:
http://dx.doi.org/10.1590/S0104-59702016000100006 Acesso em: 23 out.2023.

8. GONZALEZ, Giulliana Augusta. Biotecnologias de baixa complexidade e aspectos cotidianos do
“cuidado”; a triagem neonatal e a detecgdo da doenga falciforme no Brasil. REVENDO CIENCIAS
BASICAS. 2019. Einstein (Sdo Paulo). Disponivel em: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i11.19329
Acesso em 22 out.2023.

9. NETO, Talles. Aspectos moleculares da anemia falciforme. Rev. Bras. Hematol. Hemoter, v.31,
1ed, p.9-14, 2019. Disponivel em: https://doi.org/10.1016/j.jped.2016.07.005 Acesso em 15
out.2023.

Q)
o)
O,
=1
c
o)
o
(6]

65



Capitulo

06

E:%gg.%m
fomheld STt
OETReS

AYA Editora©

A técnica de terapia neural
como ferramenta do
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RESUMO

A Terapia Neural busca neutralizar irritagdes que afetam o tono neurove-
getativo e que desencadeiam doencgas, A técnica consiste na utilizagao de
anestésicos locais (procaina, lidocaina e bupivacaina) em baixas concen-
tragbes em diversas vias, segundo historico do paciente, o objetivo desse
artigo é relatar a implementacgao da técnica de terapia neural no Municipio
de Marica como ferramenta na politica das praticas integrativas, na estra-
tégia de saude da familia, sendo utilizada por profissionais fisioterapeutas,
em diversos niveis de complexidade, como metodologia sera um relato de
experiéncia, cujo texto trata de uma vivéncia académica e profissional em
um dos pilares da formagéao, cuja caracteristica principal é a descricéo da
intervencgao. Foi demonstrado a eficacia da Terapia Neural ao longo de di-
versas experiéncias dentro da Estratégia de Saude da Familia (ESF), sen-
do a implementagdo do programa municipal de pratica integrativas com-
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plementar pela lei 2.988 de 2020, reconhecendo a Terapia Neural com praticas integrativas.
Concluimos que existe a efetividade da Terapia Neural dentre os critérios para tratamentos
com uso das Praticas Integrativas (PICS), sendo a técnica de facil manejo, requerendo um
tempo reduzido de atendimento nos usuarios tratados na ESF

Palavras-chave: implementagao; praticas integrativas; fisioterapeuta; estratégia de saude
da familia.

ABSTRACT

Neural Therapy seeks to neutralize irritations that affect neurovegetative tone and trigger
diseases. implementation of the neural therapy technique in the Municipality of Marica as
a tool in the policy of integrative practices, in the family health strategy, being used by pro-
fessional physiotherapists, at different levels of complexity, as a methodology will be an
experience report, whose text deals with an academic and professional experience in one
of the pillars of training, whose main characteristic is the description of the intervention. The
effectiveness of Neural Therapy has been demonstrated throughout several experiences wi-
thin the Family Health Strategy (FHS), with the implementation of the municipal program of
integrative practice being complementary by law 2.988 of 2020, recognizing Neural Therapy
with integrative practices. We conclude that there is the effectiveness of Neural Therapy
among the criteria for treatments using Integrative Practices (PICS), being the technique
easy to handle, requiring a reduced time of care in users treated in the FHS.

Keywords: implementation; integrative practices; physiotherapist; family health strategy.

RESUMEN

La Terapia Neural busca neutralizar las irritaciones que afectan el tono neurovegetativo y
desencadenan enfermedades implementacion de la técnica de terapia neural en el Muni-
cipio de Marica como herramienta en la politica de practicas integradoras, en la estrategia
de salud de la familia, siendo utilizada por fisioterapeutas profesionales, en diferentes ni-
veles de complejidad, como metodologia sera un relato de experiencia, cuyo texto trata
de una experiencia académica y profesional en uno de los pilares de la formacion, cuya
principal caracteristica es la descripcién de la intervenciéon. La efectividad de la Terapia
Neural ha sido demostrada a lo largo de varias experiencias dentro de la Estrategia Salud
de la Familia (ESF), siendo complementada la implementacion del programa municipal de
practica integradora por la ley 2.988 de 2020, reconociendo la Terapia Neural con practicas
integradoras. Concluimos que existe la efectividad de la Terapia Neural entre los criterios
para tratamientos utilizando Practicas Integrativas (PICS), siendo la técnica de facil manejo,
requiriendo un tiempo reducido de atencién en los usuarios atendidos en la ESF.

Palabras-clave: implementacion; practicas integradoras; fisioterapeuta; estrategia de salud
familiar.
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INTRODUGAO

A técnica de Terapia Neural (TN) iniciou-se na Europa, através de dois russos
Pavlov e Speransky, a partir de estudos relacionados ao sistema nervoso, que se tornou
uma busca pelos Aleméaes Huneke, que o deram esse nome em 1925, sendo introduzido na
ameérica latina pelo médico G. Duque em 1970". Atualmente a TN tem avangado em diversos
paises como Alemanha, Argentina, Colémbia, Costa Rica, Chile, Equador, Espanha?. A
TN busca neutralizar irritagcbes que afetam o tono neurovegetativo e que desencadeiam
a doencga®. Tem como fungéo ativar mecanismos regulatérios e compensatérios em caso
de um desequilibrio no organismo, o que pode ocasionar uma doenga, sendo assim
conhecida como uma terapia reguladora*. Entretanto, quando um o sistema organico sofre
um estimulo descompensatério em qualquer segmento corporal, faz com que o individuo
em sua totalidade tende a autorregulagdo para restabelecer o padrdo normal®. Uma
alteracdo no sistema tem a capacidade de ocasionar uma mudanga no campo elétrico
do corpo influenciando na despolarizagao e repolarizagao e afeta o estado fisiolégico da
célula®. A TN faz parte das medicinas bioldgicas e terapias reguladoras que buscam ativar
0s mecanismos autorreguladores do organismo, é um estimulo mediante inje¢cdes de
anestésico local sem vasoconstritor em pontos especificos, tanto a quantidade quanto a
duracao do efeito anestésico sdo secundarios, sabe se que o efeito terapéutico sobressai
ao efeito anestésico”®. A TN faz parte da medicina complementar de origem relativamente
recente. Suas bases tedricas fazem parte da fisiologia russa de meados do século XIX°®.

A técnica de TN consiste na utilizagdo de anestésicos locais (procaina, lidocaina e
bupivacaina) em baixas concentragbes em diversas vias, segundo histérico do paciente™.
A procaina causa repolarizagcao da célula retornando ao seu potencial equilibrado, por
possuir um potencial de 290 milivolts. Pode se utilizar procaina nas concentragbes de
0,35% a 2,0%, lidocaina 0,3% e 0,5% em diversas areas como pontos dolorosos, pontos
gatilhos, cicatrizes, zonas de emergéncia nervosa, pontos de acupuntura, intra-articular,
intraperitoneal, intravenosa etc'2. Sendo assim a utilizagdo da TN como alternativa para
melhorias do estado se saude fisico, emocional do paciente, uma técnica a ser inserida nas
praticas integrativas.

A definicado atualizada realizada pela Associagao Internacional para o Estudo da
Dor (IASP) conceitua a dor como “uma experiéncia sensitiva e emocional desagradavel
associada, ou semelhante aquela associada, a uma lesao tecidual real ou potencial2,

As praticas integrativas nos sistemas publicos de saude vém de longa data, no
final dos anos 1970, com a Primeira Conferéncia Internacional de Assisténcia Primaria
de Saude, as primeiras recomendagdes para a implantacdo das medicinas tradicionais e
praticas complementares difundiram-se em todo mundo. No Brasil esse movimento ganhou
forga a partir da Oitava Conferéncia Nacional de Saude (1986) e a partir da Alma Ata a
Organizacdo Mundial de Saude criou o Programa de Medicina Tradicional, objetivando a
formulagao de politicas em defesa dos conhecimentos tradicionais de saude™. As Praticas
Integrativas e Complementares em Saude (PICS) s&o recursos terapéuticos que buscam
a prevencao de doengas e a recuperagao da saude, com énfase na escuta acolhedora,
no desenvolvimento do vinculo terapéutico e na integracdo do ser humano com o meio
ambiente e a sociedade, estao elas listadas em um total de 29 PICS oferecidas, de forma
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integral e gratuita, por meio do Sistema Unico de Salde através da Politica Nacional de
Préticas Integrativas e Complementares (PNPIC), implantada pela Portaria GM/MS n° 971
de 3 de maio de 2006™.

O uso dessas “PICS” no Sistema Unico de Saude merece uma atencdo especial
para a adogao da politica nacional de implementagdo de um pais como o Brasil, uma
sociedade complexa que tem incorporado recursos tecnoldgicos cada vez mais sofisticados
e dispendiosos. Nesse contexto, o que justifica a luta pela implementacdo e expansao
das praticas integrativas? Talvez a melhor resposta venha dos trabalhadores de saude
engajados na pratica das PICS. O Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional
(COFFITO) regulamentou as PICs para o Fisioterapeuta através da Resolugdo COFFITO
n°380/2010%.

Estas importantes praticas sao transversais em suas ag¢des no SUS e podem estar
presentes em todos os pontos da Rede de Atencdo a Saude, prioritariamente na Atencao
Primaria com grande potencial de atuagcdo. Uma das abordagens desse campo séo a
visdo ampliada do processo saude/doenga e da promocao global do cuidado humano,
especialmente do autocuidado. As indicagdes sao embasadas no individuo como um todo,
considerando-o em seus varios aspectos: fisico, psiquico, emocional e social.

Entre as principais diretrizes da PNPIC esta o aumento da resolutividade dos
servigos de saude, que ocorre a partir da integracdo — ao modelo convencional de cuidado
— de racionalidades com olhar e atuagdo mais ampliados, agindo de forma integrada e/ou
complementar no diagnéstico, na avaliagao e no cuidado.’ Dados do ano de 2018, sugerem
que as PICS estiveram presentes em 16.007 servicos de saude do SUS, sendo 14.508
(90%) da Atencéao Primaria a Saude (APS), distribuidos em 4.159 municipios (74%) — APS
e média e alta complexidade — e em todas das capitais (100%). Foram ofertados 989.704
atendimentos individuais, 81.518 atividades coletivas com 665.853 participantes e 357.155
procedimentos em PICS. Ja parciais para o ano de 2019, as PICS estiveram presentes
em 17.335 servigos de saude do SUS, sendo 15.603 (90%) da Atengéo Primaria a Saude
(APS), distribuidos em 4.296 municipios (77%) — APS e média e alta complexidade — e em
todas das capitais (100%). Foram ofertados 693.650 atendimentos individuais, 104.531
atividades coletivas com 942.970 participantes e 628.239 procedimentos em PICS®. A
técnica de TN foi selecionada no tratamento fisioterapéutico como eficaz para usuarios do
SUS, tendo os mesmos quadros algicos que ocorrem com ou sem movimentos do corpo
dos pacientes.

O fisioterapeuta dentro do SUS, atua nos trés niveis de atencéo a saude. A atencao
basica, onde estao os centros de saude; a atencao secundaria onde estdo os ambulatérios;
nivel ambulatorial e o nivel de alta complexidade que sao os hospitais, as evidéncias
cientificas mostram sobre a suma importancia da inclusdo do fisioterapeuta na atengao
primaria a saude. Desde que o SUS foi criado varias propostas estdo sendo implantadas no
Brasil, de acordo com a Portaria N° 154/GM, de 24 de Janeiro de 2008, cria-se os Nucleos
de Apoio a Saude da Familia — NASF, atualmente com a politica nacional de Atencao Basica
(PNAB) e em 2017 o NASF passa a ser conhecido pela nomenclatura: Nucleo de Ampliado
de Saude da Familia e Atencdo Basica (NASFAB)."® Através da Lei N° 14.231, de 28 de
outubro de 2021 inclui-se o fisioterapeuta na ESF, devendo este fazer parte da equipe
minima'’.
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Com o propdsito de integrar e fortalecer e ampliar as agées desenvolvidas na
Atencao Basica, a incorporacao do Fisioterapeuta por meio do NASFAB e na ESF foi que
ampliou sua atuacédo na Atencdo Basica com as equipes multiprofissionais, atuando nas
necessidades clinicas e sanitarias, nas discussdes de casos, nos projetos terapéuticos; na
educacao e na intervencdo em saude em todos os ciclos de vida, dessa forma a presenca
do fisioterapeuta é muito importante gragas ao advento de varias contribuicbes que a
profissdo vem trazendo a saude da familia e as equipes, ampliando seu campo de atuagéo,
principalmente as que estao ligadas a Atencao Basica (AB), como ESF e o NASF.

Cabe ao a fisioterapeuta, mediante seu perfil generalista no que o confere autonomia
e qualificacao para exercer sua profissdo em diversas atividades tais como: avaliar, gerar
diagnostico nosoldgico, cuidar, gerenciar servigos, emitir laudos laborais, educar, promover
e realizar agbes preventivas. O objetivo desse estudo € demonstrar a importancia da
implementagédo da TN na AB como praticas integrativas no municipio de Marica através do
relato de experiéncia durante a atuagao do fisioterapeuta na residéncia multiprofissional em
saude da familia e comunidade.

METODOLOGIA

Relato de experiéncia € um tipo de producé&o de conhecimento, cujo texto trata de
uma vivéncia académica e/ou profissional em um dos pilares da formagao universitaria,
cuja caracteristica principal € a descricdo da intervengdo. Na construcao foi relevante
conter embasamento cientifico e reflexdo critica. A produgdo de estudos tem como
finalidade contribuir para o progresso do conhecimento, sendo assim tornam-se relevantes
trabalhos que abordem a sistematizacdo da construgao de estudos da modalidade relato
de experiéncia, uma vez que o saber cientifico contribui na formagao do sujeito e a sua
propagacao esta relacionada com a transformagéao social®.

De acordo com Mussi e colaboradores (2021), segue abaixo um texto com a
elaboragao do plano metodoldgico para o relato de experiéncia’®.

O relato de experiéncias foi realizado durante a atuacdo do profissional como
residente no periodo de 05/2020 a 03/2022, ao qual se encontrava nas unidades no
periodo de 08h as 17h de segunda a sexta feira, no municipio de Marica localizado na
Regido Metropolitana do Rio de Janeiro, no Estado do Rio de Janeiro, no Brasil. O territério
municipal estende-se por 362,480 km? e é dividido em quatro distritos: Marica (sede), Ponta
Negra, Inoa e Itaipuagu®.

Esse relato de experiéncia trata da atuagao do profissional de Fisioterapia na ESF, na
utilizacao da técnicade TN em usuarios da ESF, como uma técnica de implementagao recente
no municipio de Marica, pelo Programa Municipal de Praticas Integrativas Complementares
(PMPIC), amparada pela lei de n°® 2.988 de 2020%'. A atividade foi desenvolvida dentro dos
distritos 1 e 2 da ESF, o publico-alvo eram usuarios da regido local, onde eram assistidos
com o primeiro contato de acolhimento, escuta e diagnostico, sendo assim cadastrados
no sistema o relato de caso e o procedimento a ser realizado. O protocolo consiste em 5
atendimentos com TN, com intervalo de 7 dias entre eles. A Técnica de TN, foi realizada
a aplicagao da solugao de cloridrato de procaina a 0,7% em alguns pontos especificos
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da técnica, cerca de 0,3 ml em cada ponto, na area superficial da derme, gerando no
organismo uma autorregulagao do sistema nervoso autbnomo (SNA), estimulando efeitos
naturais do corpo. Os dados do usuario ndo sao expostos, somente o relato de eficacia
e melhora do paciente no tratamento da TN, os relatos de pacientes aqui descritos, sao
dados referenciados e citados em fontes de busca do préprio municipio.

RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com os dados divulgado pelo municipio, o relato de experiéncia conta
uma trajetéria de marco para o desenvolvimento do municipio e de oportunidade para
atuagao dos profissionais de fisioterapia.

No ano de 2019 viu-se a necessidade da inovacao no SUS, a técnica ja pioneira no
Brasil a Terapia Neural, sendo apresentado na reunido da “162 Mostra Brasil Aqui tem SUS”
e o trabalho se encontra no catalogo de experiencias exitosas 2019, intitulada em “Terapia
Neural reduz efeitos da Chikungunya” realizado no Municipio de Marica que contribuiu para
melhora da qualidade de vida dos pacientes portadores de Chikungunya, atendidos na
unidade de ESF do municipio de Marica.?? A técnica que ja havia sido colocado em pratica,
mas ainda nao tinha resultados sélidos para a exposi¢ao e consolidagdo dela nas bases de
dados. O trabalho se enquadrou dentro da tematica 6C sobre Atengao Basica que relata a
experiéncia de atuacgao da gestdo municipal de cooperada, por consorcios ou outros meios,
realizadas com sucesso na execugao conjunta de agdes e servigos de saude e cumprimento
da diretriz constitucional de regionalizagao e hierarquizagédo da rede de servigos. Podemos
destacar nesse ponto o inicio do desenvolvimento da implementagdao e ampliagdo da
Terapia Neural como uma técnica de segura, de baixo custo e facil desenvolvimento, que
tem gerado nos usuarios um resultado satisfatério e que minimiza a redugao do uso de
medicamentos.

Contudo, nesse evento o trabalho inovador, foi o grande vencedor da “16@ Mostra
Brasil Aqui tem SUS”, que avaliou as melhores experiéncias em Saude apresentadas no
35° Congresso Nacional de Secretarias Municipais de Saude, realizado em Brasilia. Esse
trabalho foi desenvolvido pelo Fisioterapeuta do NASF, o Dr. Clailson Henriques de Almeida
Farias, juntamente com a autora do trabalho a enfermeira responsavel pela ESF do bairro
de Ponta Grossa, a Dr. Ana Cassia Gonzalez dos Santos e pelo enfermeiro do Nucleo
de Educacao Permanente (NEP), o Dr. Raphael Dias Mello Pereira?’. Mediante a esses
dados de publicagcdo na homepage da prefeitura de Marica, observamos o engajamento
do municipio na implementagao e suporto da técnica de Terapia Neural como pratica
integrativa complementar no municipio de Marica, um suporte do NEP e da responsavel da
ESF, o que viabiliza o trabalho e sua difusdo no municipio, auxiliando na qualidade de vida
dos usuarios.

Esse trabalho demonstrou que foram atendidos, tratados e acompanhados pela
equipe 27 pacientes da unidade (17 foram mulheres e 10 homens, de idade de 27 a 83
anos), com queixas de poliartralgia, limitagdes de movimentos e incapacidade laboral. Apés
o tratamento com terapia neural, 100% dos pacientes retornaram suas atividades diarias,
sem dor e limitagcbes de movimentos. Foi observada grande melhora em pacientes com
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dores cronicas e quadros de dor aguda, como provenientes de casos de chikungunya e de
outras doengas como fibromialgia, lombalgia e processos de infec¢des variados. De acordo
com o tratamento existe alguns relatos de casos na homepage da prefeitura de Marica?::

Podemos citar o caso da merendeira A.C.A, de 45 anos, por conta da Chikungunya
Nnao conseguia andar nem mexer as maos:

Trabalho mexendo em panelas pesadas. Nao tinha forgas nem para ir ao banheiro,
imagine pegar o 6nibus e ir trabalhar. A doenga me limitou”, descreveu. “Depois de
um ano que fiz a terapia neural, posso dizer que estou totalmente curada. Logo
apos a primeira aplicagao, ja senti um grande alivio e retomei minhas atividades”,
salientou A.C.A., que passou a recomendar a terapia para seus conhecidos. “Quem
notou minha recuperagdo me pergunta o que fiz e indico esse tratamento como
milagroso”, afirmou 23,

Assim como a R.N.A, de 44 anos, havia sido diagnosticada com Chikungunya ha

menos de um més:

Eu era do tipo que ajudava meu marido a construir nossa casa, carregava até saco
de cimento. Por causa da doenga ndo conseguia levantar-se da cama, era dor da
ponta do pé até a cabega”. Mesmo com pavor de inje¢do, quando soube do tra-
tamento ndo hesitou. “S6 com uma sessao ja tive uma melhora absurda e voltei
a fazer todas as atividades dentro de casa. Essa terapia me devolveu a alegria”,
enfatizou .

Esses relatos nos demonstra a eficacia da técnica no tratamento da dor fisica e
como melhoria da saude mental, pois de acordo com os relatos dos pacientes, a melhora
€ muito visivel, a técnica pode ser feita em pontos estratégicos como cicatrizes, pontos de
dor, tensbes miofasciais e pontos a partir do mapa da terapia neural, sendo assim utilizados

em diversos tipos de quadros patoldgicos e doencgas.

Estes mesmos trabalho foi premiado na iniciativa APS Forte no SUS — no combate a
covid-19, promovida pela Organizagédo Pan-Americana da Saude no Brasil (OPAS/OMS) no
Brasil e pelo Ministério da Saude, visando dar visibilidade as boas praticas desenvolvidas
pelos profissionais da Atengao Primaria a Saude (APS) do SUS de todo pais, com o tema
e técnicas de terapia Neural no ano de 20192,

Logo apéds esses trabalhos serem divulgados, houve um crescente interesse do
Municipio com a Técnica de Terapia Neural, sendo assim no dia 02 de Dezembro do ano
de 2020, devido grandes repercussao da técnica de terapia neural no municipio de Marica,
com o0s seus respectivos representantes do povo, sanciona na Camara Municipal a Lei de
N° 2.988 de 30 de Novembro de 2020, que dispde sobre a criagdo do programa municipal
de praticas integrativas e complementares em saude (PMPICS) no ambito do municipio
de marica, tendo como objetivo promover a implantagao de politicas e diretrizes para as
diversas areas da PIC, onde inclui a Terapia Neural no Programa Municipal de Praticas
Integrativas e Complementares em Saude.?' Sendo este um grande avango para o municipio
e principalmente para os usuarios da ESF, que se beneficiardo de uma nova técnica com
resultados de melhoria, assim sendo um ganho para o municipio, ao qual a APS pode
solucionar uma boa parte das problematicas com os usuarios sem haver a necessidade de
encaminhamento para a atencao secundaria de saude.

Contudo no ano de 2020, ocorreu a implementacado da residéncia em saude da
familia e comunidade (RESFAM) pela Secretaria Municipal de Saude (SMS) de Marica —
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RJ , sendo oferecidos 28 vagas no total, nesse momento de implementagdo da RESFAM,
a Fisioterapeuta residente, Dre. Paloma Oliveira Bastos Martins de Souza ingressa no
programa e tem como orientador o Dr. Clailson Henriques de Almeida Farias, durante o
desenvolvimento do trabalho na residéncia, no ano de 2021 foi submetido, um trabalho
para a plataforma do SUS, “APS FORTE NO SUS. No combate a pandemia” que reuniu
a experiéncia de varios autores durante o periodo pandémico da covid-19, como era o
esperado, foi submetido pela residente do RESFAM um trabalho intitulado: Terapia Neural
tratando doencas mioarticulares durante a Pandemia, uma experiéncia da residéncia
multiprofissional, demonstrando que o periodo pandémico da covid-19 varios fatores
contribuiram para o aumento significativo de quadros algicos em usuarios da ESF#.

O trabalho foi aceito como experiencia de relato de caso na AB, o relato demonstrou
que mesmo com a escassez de um setor de fisioterapia e falta de equipamentos tradicionais
de um setor para atendimentos fisioterapéuticos nas ESF, constatou-se que dentre os
critérios de dificuldade apresentados os tratamentos dos usuarios com o uso das PICS
atenderiam estas demandas, uma vez que o principio basico das PICs é o olhar integral do
individuo, sendo assim foram atendidos um grupo total de 123 pacientes de janeiro de 2021
a dezembro de 2021.

O protocolo consiste em 5 atendimentos com TN, com intervalo de 7 dias entre
eles. Diagnosticamos e incluimos os pacientes que possuiam queixas de dor mioarticular e
usamos a Escala Visual Analogica de Dor (EAD) para quantificar o quadro algico. A Técnica
de TN, foi realizada a aplicagao da solugao de procaina em alguns pontos especificos da
técnica, cerca de 0,3 ml em cada ponto, na area superficial da derme, gerando no organismo
uma autorregulagao do sistema nervoso autbnomo (SNA), estimulando efeitos naturais do
corpo, tratando ndo somente o quadro algico, mas realizando esta modulagdo do SNA,
conseguimos tratar fator emocionais, que ajudam no agravamento das dores®. A literatura
nos aponta embasamento tedrico e varios artigos sobre o uso da procaina para tratamento
de doencgas, especialmente as que envolvem casos de dor crénica ou inflamagao, € um
método complementar de tratamento para varias doencgas apresentando bons resultados.
O intervalo entre as sessoes ¢é individualizado, de acordo com cada caso'.

A partir da primeira consulta 89% dos pacientes apresentaram uma melhora média
de 4 pontos na EAD, melhora que evoluiu durante a segunda consulta em 92% dos pacientes
para 6 pontos na EAD. Alguns pacientes passaram de 10 pontos para zero na primeira
consulta. Ao concluir as 5 consultas obtivemos 91% dos pacientes com relato de melhora
algica de 8 pontos na EAD, 4% com melhora de 6 pontos na EAD, 4% com melhora de 10
pontos e 1% com melhora de 2 pontos na EAD. Os pacientes relatam também ficaram mais
calmos, dormindo melhor e mais focados em suas atividades de vida diaria e laboral®*.

Esses usuarios relataram melhora do quadro algico, durante as sessdes de TN,
observando assim a efetividade da técnica nos usuarios, esse grande avango vem como
merito do municipio, ldeia subjacente a terapia neural € que existem campos perturbadores,
cuja localizagao afetaria qualquer parte do corpo, e que esses campos emitem impulsos
nervosos anormais capazes de causar disturbios cronicos, eles podem ser eliminados por
um ou mais injecdes de anestésico local permitindo assim, segundo os proponentes da
teoria, o desaparecimento das queixas acusadas.?® Uma pesquisa de 2007 entre médicos
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da familia na Alemanha descobriu que a terapia neural estava entre as técnicas de medicina
alternativa mais usadas em torno de 64%".

A TN é uma pratica municipal integrativa no municipio de Marica, pois foi
regulamentada e a implementagao da residéncia, gerou no desenvolvimento da TN nos
usuarios da ESF, observamos com isso um papel fundamental do municipio na qualificagao
do profissional para que essa PICS possa auxiliar nos usuarios, a participacdo do NEP,
como fundo de incentivo, ajudou no reconhecimento e difusdo da TN no municipio.

Durante todo periodo pandémico agudo, houve uma grande procura dos usuarios
para tratamento através da terapia neural, levando inclusive a publicagdo da Lei Municipal
2.988/2020 que inclui a Terapia Neural como PIC no Municipio de Marica-RJ. A TN
Mostrou a eficacia em 100% dos usuarios, variando o grau de melhora de acordo com a
individualidade, ela ndo contempla o SUS ou convénios médicos. Tendo-se ainda como
missao a busca do reconhecimento desta Terapia como uma das praticas integrativas a ser
praticada em todo territorio nacional e ndo apenas em um unico municipio. Entendendo os
beneficios que traria para o tratamento de doengas em geral e dor crbénica, com redugao
de tempo com atendimentos de usuarios da ESF e do gasto financeiro com medicamentos,
otimizando a resposta aos tratamentos convencionais.

CONSIDERAGOES FINAIS

Conclui-se que a TN é uma técnica que apresenta eficacia, sendo ela de importancia
para a saude do usuario, entretanto precisa ainda de reconhecimento dentro da PICS, para
que possam conhecer melhor da técnica como uma alternativa eficaz, de baixo custo e
acesso. Pois hoje ainda enfrentamos a dificuldade de trabalhos que discutam melhor essa
relacao e a importancia da continuidade e ampliagao deste trabalho em todos os municipios
através de profissionais capacitados.
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RESUMO

A tecnologia tem avangado significantemente, onde através de novas tecnologias tem ge-
rado muitos beneficios, dentre eles, maior praticidade e rapidez na execugéo dos procedi-
mentos clinicos, onde contribui na realizagdo de um diagndstico mais preciso e atendimen-
to qualificado aos pacientes.Objetivo: ressaltar os beneficios da termografia infravermelha
e o0 uso de Cad-Cam na odontologia. Metodologia: Uma revisao de literatura, baseado em
artigos cientificos pesquisados nas plataformas de banco de dados como; PubMed, Google
Académico e em livros com a tema. Os termos usados para a pesquisa foram “CAD/CAM,
tecnologia na odontologia, avangos, termografia infravermelha e tratamento odontolégico”.
Conclusao: Sendo assim, aparecimento de novas tecnologias contribui de forma efetiva nas
etapas de prevencgéo, promogéo, diagnodstico e tratamento na odontologia, trazendo maior
resolutividade, previsibilidade e diminui¢ao dos riscos.

Palavras-chave: CAD/CAM,; tecnologia na odontologia; avangos; termografia infravermelha
e tratamento odontoldgico.

ABSTRACT

Technology has advanced significantly, where through new technologies it has generated
many benefits, among them, greater practicality and speed in the execution of clinical pro-
cedures, which contributes to the realization of a more accurate diagnosis and qualified care
for patients. Objective: to highlight the benefits of infrared thermography and the use of Cad-
-Cam in dentistry. Methodology: A literature review, based on scientific articles searched on
database platforms such as; PubMed, Google Scholar and books on the subject. The terms
used for the research were “CAD/CAM, technology in dentistry, advances, infrared thermo-
graphy and dental treatment”. Conclusion: Therefore, the emergence of new technologies
contributes effectively to the stages of prevention, promotion, diagnosis and treatment in
dentistry, bringing greater resolution, predictability and reduction of risks.

Keywords: CAD/CAM; technology in dentistry; advances; infrared thermography and dental
treatment.

INTRODUGAO

A tecnologia tem avangado significantemente, onde através de novas tecnologias
tem gerado muitos beneficios, dentre eles, maior praticidade e rapidez na execugao dos
procedimentos clinicos, onde contribui na realizagdo de um diagndstico mais preciso e
atendimento qualificado aos pacientes.

Asociedade esta cada diamais exigente, emtodos os aspectos. Na drea odontoldgica
nao é diferente, tanto para o cirurgido dentista, quanto para os pacientes. Isso se deve ao
fato da facilidade de acesso a novas informagdes. Os pacientes estdo bem informados,
sobre as diversas alternativas de tratamentos odontolégicos e seus resultados e ja chegam
buscando a facilidade e a novidade.
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Asociedade esta cada dia mais exigente, emtodos os aspectos. Na area odontoldgica
nao € diferente, tanto para o cirurgido dentista, quanto para os pacientes. Isso se deve ao
fato da facilidade de acesso a novas informacgbes. Os pacientes estdo bem informados,
sobre as diversas alternativas de tratamentos odontologicos e seus resultados e ja chegam
buscando a facilidade e a novidade. Entdo assim, o cirurgido-dentista precisa atualizar-se
continuamente.

O mundo tornou-se rapido, a conexao entre a informacdo e a qualidade na
prestacdo dos servigos passou a ser nao apenas um diferencial no mundo empresarial e
sim uma necessidade almejada e aprimorada. Inserido nesse contexto estdo os setores
de saude publica e privada. Ao longo dos tempos, muitos conhecimentos de tecnologias
e experimentacgdes cientificas contribuiram de forma significativa na area da saude, na
ampliagdo do potencial diagndstico de patologias, na melhoria da qualidade de vida da
populagao e na possibilidade das pessoas acessarem bens e servigos de saude estruturados,
capazes de oferecer respostas a demandas que Ihes sédo cotidianamente apresentadas,
dentre tantas outras contribuicdes (Costa et al., Orlovski, 2014).

A odontologia restauradora sempre se preocupou em utilizar materiais que
apresentassem excelentes propriedades biolégicas, mecanicas e estéticas e que pudessem
ser empregados em preparos conservativos para proteger a biologia dos tecidos pulpar e
periodontal e preservar a face estética do dente (Pegoraro, 2013).

Com essas informag¢des podemos concluir que a tecnologia esta presente no dia
a dia odontologico e que novas tecnologias vém surgindo a cada dia, sendo necessaria
a atualizagcao do cirurgiao-dentista quanto as técnicas digitais e este trabalho tem como
objetivo mostrar e discutir em uma revisdo de literatura a empregabilidade do uso das
imagens digitais no dia a dia da clinica odontoldgica.

REVISAO DA LITERATURA

Para Laudon (2002), “conhecimento € o conjunto de ferramentas conceituais e
categorias usadas pelos seres humanos para criar, colecionar, armazenar e compartilhar a
informacao”. As informacgdes sao criadas a partir da transformacao dos dados, através da
aplicacdo do conhecimento humano.

Quando se fala em tecnologia, acaba-se por levar as invengdes de objetos simples
aos mais complexos que obrigam aos profissionais de todas as profissdes a estuda-las e
usa-las com competéncia. E o desenvolvimento da ciéncia em pauta baseado no estudo
constante do avango do conhecimento humano provocando o surgimento de inovagdes
tecnologicas que mudam o comportamento dos seus usuarios. Como fus&do de ciéncia e
arte, a Odontologia é o arrojo de conhecimentos cientificos e técnicos que origina bens e
servicos tornados essenciais a vida moderna (Rezende, 2000).

Para Viola, Oliveira e Dotta (2011), o software odontoldégico € um aplicativo que
possibilita o gerenciamento completo, facil e pratico das tarefas clinicas e administrativas
de consultérios ou clinicas odontoldgicas. Os softwares odontolégicos possibilitam ao
profissional arealizacao de tarefas clinicas e administrativas com maior eficacia e praticidade.
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CAD/CAM

Tem como objetivo a otimizagdo dos procedimentos, busca por métodos de
tratamento que conjugam estética, durabilidade, facilidade de execugc&o e economia de
tempo, tanto para o profissional quanto para o paciente, e isso ja € uma realidade ha mais
de 30 anos na odontologia (Alghazzawi, 2016). Os sistemas CAD/CAM (Computer Aided
Design/Computer Aided Manufacturing), desenvolvido na década 1950, permitem modelar,
projetar e fabricar objetos em processos industriais, mas tem sido utilizado na odontologia
para a confecgao de restauragdes inlays, onlays, coroas, laminados, préteses parciais fixas
e implantes (AHLHOLM et al., 2016), o que representa uma associagao de sucesso entre a
evolugdo da informatica e da engenharia para as necessidades da odontologia

Segundo Camargo (2018), o sistema pode ser utilizado para restauragdes orais e
estéticas, planejamento de implantes, confecgdo de orientagdes cirurgicas, importagao de
imagens tomograficas ou radiografias para finalizagao do plano.

O primeiro sistema de scanner CAD/CAM comercial foi o CEREC, desenvolvido por
Mormann e Brandestini em 1979. O sistema CEREC apresenta muitos aspectos positivos,
tornando a protese e o fluxo de trabalho mais faceis, rapidos e baratos (Sannino et al.,
2014).

Entre as muitas vantagens proporcionadas por esse sistema estdo a utilizagdo de
materiais padronizados, de maior qualidade e com menor numero de defeitos. Além disso,
o sistema CAD/CAM também fornece aplicativos para materiais que antes eram dificeis de
usar (como a zircdnia). Por meio da usinagem de oxido de zirconio e metais (como ligas de
titdnio e cobalto-cromo), pode produzir, por exemplo, uma ampla gama de suportes para
préteses implanto suportadas. (Camargo, et al., 2018).

A termografia infravermelha na odontologia

E um exame complementar de imagem ainda emergente de diagnéstico,
monitorizagdo e progndstico na medicina, sendo introduzido pela primeira vez em 1956
por R.N. Lawson para o diagnéstico do cancer de mama (Proteasa et al., 2010). Ao longo
dos anos, diversos dispositivos, como termémetros, termistores, termopares e sistemas de
imagens de cristais liquidos, foram empregados para medir a temperatura corporal (Mouli
etal., 2012).

Apenas em 1987, a termografia infravermelha foi reconhecida pelo conselho da
American Medical Association como uma ferramenta de diagndstico viavel, e em 2010 foi
reconhecida pela Academia Americana de Imagem Infravermelha Médica (Hildebrandt;
Raschner; Ammer, 2010).

A imagem formada consiste na detecgédo do calor emitido por radidncia do corpo
em analise, no caso do corpo humano, a radiagcao eletromagnética emitida é infravermelho
longo, com comprimento de onda em torno de 9-10 micrometros. Dessa forma, o método
atua como um instrumento de analise ndo invasiva e nao radioativa, indolor e sem toque,
seguro para o paciente e o profissional. E pode informar, em tempo real, as fungbes
fisiologicas relacionadas com o controle da temperatura da pele, detectar a extensao das

Q)
o)
O,
=1
c
o)
o
N

80



Ciéncias da Saude: conceitos, prdticas e relatos de experiéncia - Vol. 6

alteracdes funcionais, nervosas e vasculares, com base na maior ou menor radidncia de
cada regiao (Christensen et al., 2012);

O uso da termografia pode ser util na elaboragédo de um correto diagndstico de
uma reacéo inflamatdria da regido maxilofacial, bem como no monitoramento do quadro,
apos submetido a possibilidades de tratamento, visto que os termogramas podem fornecer
relagbes importantes quanto aos métodos de tratamento e sua eficiéncia. A andlise da
termografia pode ser usada como meétodo complementar na detecgédo, diagnostico e/ou
monitoramento de inumeras condigcdes médicas fisioldgicas, incluindo condi¢gdes orais
como no diagnéstico de DTM e de dor orofacial (Briosh et al., 2001; Haddad et al., 2014).
Tais achados sugerem que a termografia infravermelha pode ser util na avaliagado de DTM
miogénica e pode ser usada como um método de triagem e, consequentemente, para
melhorar a precisado do diagnostico (losif et al., 2010)

Desta forma, a tecnologia e os seus avangos acabam por obrigar os profissionais
a se dedicarem ao estudo constante, pois cada aparelho leva a novas concepgdes em
maneiras de exercer cada especialidade. Todas as especialidades odontologicas obedecem
a tecnologias proprias, presentes nos consultérios e clinicas sempre atualizados. Todo o
progresso esta atrelado ao ensino atualizado e eficiente praticado nas Universidades, ao
trabalho da industria e do comércio oferecendo produtos adequados a solugdes tecnoldgicas
inovadoras (Gonzale, 2015).

METODOLOGIA

Os artigos de revisao de literatura foram realizadas nos idiomas portugués, espanhol
e inglés, baseado em artigos cientificos pesquisados nas plataformas de banco de dados
como; SciELO, Google Académicoe em livros com a tematica. Os termos usados para a
pesquisa foram “CAD/CAM, tecnologia na odontologia, avangos, termografia infravermelha
e tratamento odontologico”.

Os artigos selecionados totalizaram em 30, 20 especificos para odontologia e 5
especificos para o uso de termografia infravermelha e CAD/CAM no ramo odontologico
e 5 exluidos pois ndo se adequavam ao estudo em relagdo ao conteudo. A selecao foi
realizada a partir de leitura criteriosa dos artigos, teses e dissertagdes encontradas nas
bases dedados. Portanto, a pesquisa possibilitou um amplo alcance de informagdes, além
de permitir a utilizacdo de dados dispersos nas publicagdes cientificas, auxiliando também
na construcéo,ou na melhor definicdo do quadro conceitual que envolve o objeto de estudo.

RESULTADOS

Atermografia por infravermelho é um exame de imagem nao invasivo com crescente
aplicagao nas areas da odontologia, com maior notoriedade no campo das DTM, podendo
auxiliar no diagndstico, ou monitoramento e avaliagao de intervengdes terapéuticas.

Apesar da tecnologia o servico da odontologia ainda possui um custo muito
elevado, o que inviabiliza a aquisicao de equipamentos, esta vem diminuindo seus valores
de mercado e em um futuro préximo sera possivel que todo Cirurgido-Dentista implemente
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um fluxo de trabalho digital em seu consultério, clinica ou laboratério (Alghazzawi, 2016;
Ahmed, 2018). Equipamentos cada vez menores mais modernos e compactos ajudam
a otimizar o espaco dentro do ambiente de trabalho e profissionais que possuem mais
de um local de trabalho poderéo através de redes fechadas ou abertas de computadores
trabalharem com comunicagdo remota utilizando sua estrutura digital a distancia (Polido,
2010; Alghazzawi, 2016; Ahmed, 2018)

Com isso temos a certeza que as reabilitagdes orais ganharam destaque nos tempos
modernos € nos mostram novas perspectivas para o futuro (Birnbaum, 2010; Polido, 2010;
Ting-Shu; Jian, 2015, Takeuchi et al., 2018; Ahmed, 2018)

CONSIDERAGOES FINAIS

Diante do pressuposto, conclui-se que as ferramentas tecnoldgicas utilizadas
no meio odontolégico contribuem de forma efetiva nas etapas de prevengao, promogéo,
diagnostico e tratamento na odontologia, trazendo maior resolutividade, previsibilidade e
diminuicao dos riscos.
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RESUMO

A fenda palatina € uma malformacao craniofacial comum, caracterizada
por uma abertura no palato, podendo ocorrer isoladamente ou em associa-
¢ao com a fenda labial. Esta revisdo tem como objetivo discutir a etiologia,
o diagnéstico e o tratamento da fenda palatina, com base em evidéncias
cientificas. A formacao adequada do palato € um processo complexo, e di-
versos fatores genéticos e ambientais podem contribuir para a ocorréncia
da fenda palatina. O diagndstico precoce € fundamental para a definigao
do melhor plano de tratamento e pode ser feito ainda durante a gestacéo,
por meio de exames de imagem. O tratamento envolve uma abordagem
multidisciplinar e pode incluir intervengdes cirurgicas, ortodénticas, fono-
audioldgicas e psicoldgicas. A compreensao dos mecanismos envolvidos
na formacao da fenda palatina e 0 avango nas técnicas de tratamento tém
melhorado significativamente a qualidade de vida dos pacientes afetados
por essa malformacao.

Palavras-chave: fenda palatina; etiologia; diagnostico precoce; abordagem
multidisciplinar; formagao do palato.

ABSTRACT

Cleft palate is a common craniofacial malformation, characterized by an
opening in the palate (roof of the mouth), which may occur alone or in as-
sociation with cleft lip. This review aims to discuss the etiology, diagnosis,
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and treatment of cleft palate, based on scientific evidence. The proper formation of the pa-
late is a complex process, and various genetic and environmental factors can contribute to
the occurrence of cleft palate. Early diagnosis is crucial for determining the best treatment
plan and can be performed during pregnancy through imaging exams. Treatment involves
a multidisciplinary approach and may include surgical, orthodontic, speech-language, and
psychological interventions. The understanding of the mechanisms involved in cleft palate
formation and advancements in treatment techniques have significantly improved the quality
of life for patients affected by this malformation.

Keywords: cleft palate; etiology; early diagnosis; malformation; multidisciplinary approach;
orthodontic; palate formation.

INTRODUCAO

Aformacao adequada do palato € um processo complexo que envolve a proliferagéo,
migracéo e fusdo dos processos palatinos laterais, bem como a apoptose das células
epiteliais na linha mediana. Alteragbes em qualquer uma dessas etapas pode resultar na
ocorréncia da fenda palatina, uma ma formagao congénita decorrente da falta de fusdo do
palato durante o periodo intra-uterino, provocando diversas alteragdes funcionais na face
gue se manifestam do nascimento a vida adulta. As anomalias encontradas nos pacientes
com fissuras labiopalatinas, incluem, agenesias, dentes supranumerarios, microdontia,
macrodontia, cuspides ausentes ou cuspides supranumerarias (Mossey et al., 2009).

A fenda palatina representa uma das malformacgdes craniofaciais mais frequentes,
afetando cerca de 1 em cada 1.000 nascimentos. Essa condigdo pode ocorrer isoladamente
ou em associagao com a fenda labial, uma abertura no labio superior. A fenda palatina
pode ser classificada em submucosa, incompleta e completa, dependendo da extensédo da
abertura no palato (Dixon et al., 2011; Leslie e Marazita, 2013).

A fenda palatina € uma condicdo complexa cuja etiologia envolve uma interagao
multifacetadade fatores genéticos, ambientais e comportamentais durante odesenvolvimento
fetal. Embora haja uma clara predisposi¢cao genética em alguns casos, fatores ambientais
desempenham um papel significativo na sua génese, como alcool, medicamentos, drogas,
exposicao a raio-X e desnutrigao durante o periodo gestacional

O diagndstico da fenda palatina é geralmente realizado por profissionais de saude
logo apods o nascimento do bebé. Durante o exame fisico inicial, verifica-se a boca em busca
de qualquer evidéncia de abertura no palato. Dependendo da gravidade da fenda, ela pode
ser facilmente visivel ou requerer uma avaliagdo mais detalhada, envolvendo exames de
imagem, como raio-X ou ressonancia magnética. Quanto mais cedo a fenda palatina for
diagnosticada, mais cedo o tratamento pode ser iniciado, permitindo melhores resultados a
longo prazo para a saude e o desenvolvimento do bebé (Pereira; Oliveira, 2021).

O tratamento da fenda palatina envolve uma abordagem multidisciplinar coordenada
por uma equipe de profissionais de saude que inclui cirurgides pediatricos, dentistas,
ortodontistas, terapeutas da fala e otorrinolaringologistas. O tratamento geralmente comeca
com a cirurgia para fechar a abertura no palato, o que normalmente € realizado nos primeiros
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meses de vida do bebé para minimizar o impacto sobre o desenvolvimento da fala e da
alimentagao. Apos a cirurgia inicial, muitas criangas requerem acompanhamento continuo
que pode incluir terapia da fala para ajudar no desenvolvimento da linguagem e tratamentos
ortoddnticos para corrigir quaisquer problemas dentarios que possam surgir devido a fenda.
Em alguns casos, sdo necessarias cirurgias adicionais a medida que a crianga cresce para
ajustes no palato ou na maxila para melhorar a funcionalidade e a estética. O objetivo &
garantir que a crianga tenha a capacidade de se alimentar, respirar e falar adequadamente,
além de proporcionar uma aparéncia mais natural.

Este trabalho tem como objetivo verificar as principais caracteristicas relacionadas a
fenda palatina, tendo como justificativa a tendéncia crescente desta patologia na populacao
brasileira, visando a disseminacao do conhecimento sobre esta doenca. Neste contexto, o
cirurgido dentista, além de diagnosticar esta condigdo, colabora com outros profissionais
de saude, no planejamento do tratamento da fenda palatina, desempenhando um papel
fundamental no acompanhamento a longo prazo dos pacientes afetados, promovendo uma
integral reabilitacdo oral e maxilofacial dos portadores desta doenca.

METODOLOGIA

O presente estudo consiste em uma pesquisa descritiva exploratéria realizada
através de um levantamento bibliografico com abordagem qualitativa, publicados entre os
anos de 2007 a 2021, obtidos a partir do acervo bibliografico da presente instituicao e
artigos encontrados nas bases de dados BVS/LILACS, SciELO, PubMed, jornais e revistas
cientificas. Foram selecionados artigos publicados em periddicos nacionais e internacionais,

utilizando os seguintes descritores: “fissura labiopalatina”, “etiologia genética”, “tratamento
multidisciplinar”.

A revisdo integrativa focou em aspectos multidisciplinares da abordagem as
fissuras labiopalatinas, destacando as influéncias genéticas e ambientais identificadas
em pesquisas como as de Dixon et al. (2011) que discutem interagdes gene-ambiente
na etiologia dessas condigdes. O estudo também explorou metodologias de tratamento
com base nas recomendacgdes de Berkowitz (2013), que enfatiza a importancia de uma
abordagem integrada no manejo dessas anomalias. Além disso, a pesquisa considerou
estudos epidemioldgicos como os de Mossey et al. (2009), que propdem estratégias
globais para reduzir o fardo dos cuidados de saude associados as anomalias craniofaciais,
fornecendo uma base soélida para entender a complexidade e as demandas de tratamentos
eficazes para essa condigao.

Este panorama detalhado proporciona uma compreensao ampla sobre a etiologia,
diagndstico e manejo das fissuras labiopalatinas, apoiando-se em uma vasta gama de
literatura que abrange desde estudos genéticos detalhados até diretrizes clinicas para o
tratamento e cuidado desses pacientes, refletindo a relevancia de uma abordagem holistica
e fundamentada cientificamente para enfrentar este desafio na area da saude.
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DESENVOLVIMENTO

Etiologia da fenda palatina

A etiologia da fenda palatina € complexa, envolvendo uma combinagao de fatores
genéticos e ambientais:

a) Fatores Genéticos

Estudos tém demonstrado a importancia da genética na etiologia da fenda palatina,
com uma heranga multifatorial e heterogénea. Varios genes e loci cromossdémicos tém sido
associados a condi¢cao, como IRF6, MSX1, PAX7, TBX22 e 8924.21. Esses genes estao
envolvidos em diferentes processos biolégicos, como o desenvolvimento craniofacial e a
diferenciacao celular (Dixon et al., 2011; Beaty et al., 2016).

O gene IRF6, por exemplo, esta associado a Sindrome de Van der Woude, que
€ uma das causas genéticas mais comuns de fenda palatina. Mutagao nesse gene pode
causar uma disfungao na via de sinalizacao das células epiteliais durante o desenvolvimento
embrionario, resultando na formacdo de fendas. Outros genes, como MSX1 e PAXZ7,
também desempenham papéis importantes no desenvolvimento do labio e do palato e tém
sido relacionados a ocorréncia de fendas palatinas (Kondo et al., 2002; Dixon et al., 2011).

Além dos genes ja mencionados, a andlise de associagdo de genoma completo
(GWAS) tem identificado loci cromossémicos associados a fenda palatina, como o 8q24.21.
Esse l6cus foi encontrado em diversos estudos, sugerindo um papel significativo na etiologia
da fenda palatina (Beaty et al., 2010). Sindromes genéticas raras, como a Sindrome
de Pierre Robin e a Sindrome de Stickler, também podem causar fenda palatina. Essas
sindromes sao causadas por mutagdes em genes especificos e apresentam uma variedade
de caracteristicas clinicas que incluem a fenda palatina.

b) Fatores Ambientais

Os fatores ambientais também tém sido implicados na etiologia da fenda palatina. A
exposi¢cao a medicamentos durante a gestagdo, como corticosteroides, anticonvulsivantes
e retindides, tem sido associada a um maior risco de fendas palatinas. O mecanismo
exato pelo qual esses medicamentos afetam o desenvolvimento do palato ainda nao esta
completamente esclarecido, mas pode estar relacionado a interferéncia na diferenciagao
celular ou na apoptose celular programada. (Carmichael et al., 2007).

O tabagismo e o consumo de alcool durante a gravidez também estao relacionados
a etiologia da fenda palatina. Estudos epidemiolégicos mostram que o tabagismo materno
esta associado a um aumento de duas a trés vezes no risco de fenda palatina. A exposi¢ao
ao alcool durante a gestacao também tem sido relacionada a um maior risco de fendas
palatinas, especialmente quando o consumo é elevado. Acredita-se que o tabagismo e o
alcool possam causar disfungdo no desenvolvimento embrionario através da inducao de
estresse oxidativo, alteragcdes na expressao génica e interrupgcédo das vias de sinalizagao
celular (Honein et al., 2007; Shi et al., 2008).

A deficiéncia de nutrientes, como acido félico e vitamina B12, durante a gestagao
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também tem sido associada a ocorréncia de fendas palatinas. O acido félico € um nutriente
essencial para o desenvolvimento embrionario e a sintese de DNA, e a suplementacao de
acido fdlico antes e durante a gestagcao tem se mostrado eficaz na prevencao de fendas
palatinas. A vitamina B12, por sua vez, é importante para a sintese de DNA e a manutengao
da integridade celular, e sua deficiéncia pode contribuir para a formacéo de fendas palatinas
(Wilcox et al., 2007; Czeizel et al., 2004).

Fatores infecciosos, como infecgdes virais e bacterianas, também podem estar
envolvidos na etiologia da fenda palatina. Por exemplo, a rubéola congénita, causada pela
infec¢ao pelo virus da rubéola durante a gestagao, pode resultar em fendas palatinas e outras
malformagdes craniofaciais. O mecanismo exato pelo qual infeccbes podem levar a fenda
palatina ndo é completamente compreendido, mas pode estar relacionado a inflamacao e a
interrup¢ao do desenvolvimento embrionario. O entendimento dos mecanismos pelos quais
esses fatores interagem e contribuem para a formagéao de fendas palatinas € essencial para
o desenvolvimento de estratégias de prevencéao e tratamento. A identificagdo de genes e
loci cromossdmicos associados a fenda palatina, bem como a compreensio dos efeitos
de fatores ambientais, como medicamentos, tabagismo, consumo de alcool e deficiéncias
nutricionais, pode auxiliar na prevencédo e no aconselhamento genético para casais com
historico familiar de fenda palatina. Além disso, a investigagao continua dos mecanismos
moleculares subjacentes a formagao de fendas palatinas pode levar a avancgos no tratamento
dessa condi¢ao e na melhoria da qualidade de vida dos pacientes afetados.

A PROMOGAO DIAGNOSTICA E SUA IMPORTANCIA

O diagndstico da fenda palatina pode ser realizado ainda durante a gestacao,
por meio de exames de imagem, como a ultrassonografia e a ressonancia magnética
fetal. O diagnéstico pré-natal permite a identificacdo de outras anomalias associadas e
a orientagao dos pais sobre a malformagao e o tratamento necessario (Kim et al., 2007).
Apds o nascimento, o diagndstico € confirmado por meio de exame fisico e, em alguns
casos, por exames radiologicos. A avaliagado da extenséo e da gravidade da fenda palatina
é fundamental para a definicdo do plano de tratamento (Antonarakis et al., 2013).

Diagnéstico Pré-Natal

O diagnéstico pré-natal da fenda palatina é fundamental para o planejamento
do tratamento e o aconselhamento dos pais. O exame de ultrassom, especialmente o
ultrassom morfoldgico, realizado no segundo trimestre da gestagao, € a principal ferramenta
de diagndstico pré-natal das fendas palatinas. A utilizagdo de técnicas avangadas de
ultrassonografia, como o ultrassom tridimensional (3D) e o ultrassom quatro-dimensional
(4D), tem melhorado a precisdo do diagndstico pré-natal. No entanto, a deteccao de fendas
palatinas isoladas, sem envolvimento labial, por meio do ultrassom pode ser desafiadora
devido a complexidade da anatomia fetal e a qualidade da imagem. Portanto, o diagndstico
pré-natal de fendas palatinas pode ser complementado com outras técnicas de imagem,
como a ressonancia magnética fetal (RMF), que pode fornecer informagdes adicionais
sobre a anatomia do palato e das estruturas adjacentes.
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Diagnostico Péos-Natal

O diagnéstico pés-natal da fenda palatina geralmente é realizado logo apds
0 nascimento, com base no exame fisico do recém-nascido. A avaliagdo clinica inclui
a inspecao visual e o exame tatil do labio, palato duro e palato mole para identificar a
presenca e a extensao da fenda. A fenda palatina pode ser classificada de acordo com sua
localizagao e gravidade, utilizando sistemas de classificagdo como a Classificagdo de Veau
e a Classificagao de LAHSHAL (Veau, 1931; LAHSHAL, 1987). Em alguns casos, quando a
fenda palatina é suturada de forma incompleta e dificil de ser visualizada durante o exame
fisico, o uso de técnicas de imagem pode auxiliar no diagnostico. A radiografia lateral do
cranio e a tomografia computadorizada (TC) podem ser utilizadas para avaliar a extensao
da fenda palatina e a presenca de malformacgdes associadas, como deformidades dsseas
e malformacgdes craniofaciais.

Diagnoéstico Genético

A avaliagcdo genética € um aspecto importante do diagndstico da fenda palatina,
especialmente quando ha suspeita de uma sindrome genética associada ou quando ha
histéria familiar de fendas palatinas. A analise cromoss6mica, como o cariétipo, pode ser
realizada para identificar alteracbes cromossémicas que possam estar relacionadas a fenda
palatina, como trissomias e microdelecdes. A analise de mutagdes em genes especificos,
como IRF6, MSX1, PAX7, TBX22 e outros, pode ser realizada por meio de técnicas de
sequenciamento de DNA, como o sequenciamento Sanger ou o sequenciamento de nova
geracao (NGS). Esses métodos podem identificar mutagdes patogénicas associadas a
sindromes genéticas raras ou a casos néo sindrbmicos de fenda palatina (Beaty et al.,
2016).

Além disso, a analise de associacdo de genoma completo (GWAS) e outras
técnicas de gendbmica podem ser utilizadas em estudos de pesquisa para identificar novos
loci cromossémicos e genes associados a fenda palatina, o que pode levar a um melhor
entendimento dos mecanismos genéticos subjacentes e aprimorar o diagndstico genético
(Beaty et al., 2010).

Diagnéstico Diferencial

O diagndéstico diferencial da fenda palatina inclui outras malformacgdes craniofaciais
que apresentam caracteristicas clinicas semelhantes. Algumas dessas condi¢gdes sao:

1. Fissura labial: envolve apenas o labio superior e pode ocorrer isoladamente ou
em combinagao com a fenda palatina.

2. Fissura palatina submucosa: uma variagao da fenda palatina na qual o palato
mole e o tecido conjuntivo subjacente estao afetados, mas a mucosa que reveste
o palato esta intacta.

3. Sindrome de Pierre Robin: caracterizada por uma sequéncia de malformacgdes
que inclui micrognatia, glossoptose e fenda palatina.

4. Sindrome de Van der Woude: uma sindrome genética associada a fendas
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palatinas, sulcos labiais inferiores e fistulas labiais.

O diagnéstico diferencial é importante para determinar o tratamento adequado
e 0 progndstico para cada caso. Além disso, a identificacdo de sindromes genéticas e
malformagdes associadas é essencial para o aconselhamento genético e o planejamento
do tratamento multidisciplinar.

O diagndstico da fenda palatina envolve uma combinacgao de técnicas de imagem,
exame fisico e avaliagdo genética. O diagndstico pré-natal por meio do ultrassom,
complementado por outras técnicas de imagem, como a ressonancia magnética fetal, &
fundamental para o planejamento do tratamento e o aconselhamento dos pais. O diagndstico
pds-natal baseia-se no exame fisico e em técnicas de imagem, como radiografia e tomografia
computadorizada, para avaliar a extensdo da fenda e a presenca de malformacdes
associadas.

A avaliagao genética é fundamental para identificar sindromes genéticas e orientar o
aconselhamento genético e o tratamento. O diagndstico diferencial de outras malformagdes
craniofaciais € importante para determinar o tratamento e o progndstico adequados.

Com o avango das técnicas de diagndstico e a compreensdo dos mecanismos
genéticos subjacentes, € possivel melhorar a detecgao precoce e o tratamento da fenda
palatina, resultando em melhores desfechos para os pacientes e suas familias.

TRATAMENTOS

O tratamento da fenda palatina envolve abordagens multidisciplinares, tratamento
cirargico, ortodénticas, fonoaudiolégicas e psicoldgicas. O objetivo do tratamento é corrigir
a malformacdo, melhorar a fungcédo e a estética e proporcionar uma melhor qualidade de
vida para o paciente (John et al., 2018).

Abordagem Multidisciplinar

O tratamento da fenda palatina requer uma abordagem multidisciplinar, envolvendo
uma equipe de especialistas, como cirurgides plasticos, ortodontistas, fonoaudiélogos,
otorrinolaringologistas, pediatras e psicélogos. O objetivo do tratamento € proporcionar
uma funcdo adequada, estética e qualidade de vida aos pacientes afetados. O plano de
tratamento deve ser individualizado de acordo com a extensao da fenda, a idade do paciente
e a presencga de malformacgdes associadas ou sindromes genéticas (Mossey et al., 2009).

Tratamento Cirdargico

O tratamento cirurgico é a base da corregao da fenda palatina e envolve multiplas
etapas. A primeira etapa geralmente ocorre nos primeiros meses de vida e inclui a reparagao
dolabio (queiloplastia) e/ou do palato (palatoplastia). Atécnica cirdrgica especifica dependera
da extensao e da localizagao da fenda. As técnicas de reparacao incluem a palatoplastia
de von Langenbeck, a palatoplastia de Furlow, a palatoplastia de V-Y e a palatoplastia em
duas etapas. A reparacao primaria do labio e do palato visa proporcionar uma aparéncia
mais normal, facilitar a alimentacéo e a degluticdo, e melhorar a fala. No entanto, mesmo
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apos a reparagao primaria, muitos pacientes podem apresentar problemas de fala, como a
hipernasalidade e a fala imprecisa, que podem necessitar de tratamento adicional.

Tratamento Ortodontico

O tratamento ortodontico € um componente essencial do tratamento da fenda
palatina e visa corrigir as anomalias dentarias e esqueléticas associadas a fenda . O
tratamento ortodéntico pode ser iniciado na infancia e continuar até a adolescéncia ou idade
adulta. As intervengdes ortodénticas incluem a utilizagao de dispositivos como expansores
palatinos, aparelhos ortopédicos e aparelhos ortodénticos fixos ou removiveis (Berkowitz,
2013). Em alguns casos, pode ser necessario realizar procedimentos cirurgicos ortognaticos
para corrigir deformidades esqueléticas e melhorar a oclusédo e a estética facial. A cirurgia
ortognatica geralmente é realizada ap6s a conclusao do crescimento facial, na adolescéncia
ou idade adulta (Antonarakis et al., 2017).

Tratamento Fonoaudiolégico

O tratamento fonoaudiolégico é fundamental para melhorar a fala e a degluticao
em pacientes com fenda palatina. A terapia fonoaudioldgica deve ser iniciada logo apés
o diagndstico e continuar ao longo da infancia e adolescéncia, conforme necessario. As
intervengdes fonoaudioldgicas incluem exercicios para melhorar a articulagao, a ressonancia
e a coordenacgao dos musculos envolvidos na fala e na degluti¢cdo. A terapia fonoaudioldgica
também pode abordar problemas de audigéo e linguagem que podem estar presentes em
pacientes com fenda palatina (Kummer, 2011). Em alguns casos, mesmo apos a terapia
fonoaudioldgica, os pacientes podem apresentar problemas de fala persistentes, como a
hipernasalidade. Nesses casos, pode ser necessario realizar uma cirurgia adicional, como
a faringoplastia ou a implantagao de proteses de palato (Peterson-Falzone et al., 2001).

Tratamento Otorrinolaringolégico

Pacientes com fenda palatina tém maior risco de desenvolver otite média com
efusdo (OME) e perda auditiva condutiva. O tratamento otorrinolaringolégico envolve a
avaliagao e o manejo dessas complicagdes. A colocagao de tubos de ventilagdo no timpano
pode ser indicada para melhorar a ventilagdo do ouvido médio e reduzir a frequéncia das
infeccdes (Rosenfeld et al., 2013). Aavaliagdo e o monitoramento da audi¢ao sdo essenciais
para garantir o desenvolvimento adequado da linguagem e da fala. A intervengéo precoce
com aparelhos auditivos ou implantes cocleares pode ser necessaria em casos de perda
auditiva significativa.

Apoio Psicologico

O apoio psicologico € uma parte importante do tratamento da fenda palatina, pois
os pacientes e suas familias podem enfrentar desafios emocionais e sociais relacionados a
condigdo. A terapia individual e familiar pode ajudar a lidar com questées como autoestima,
aceitacao e relacionamentos sociais (Nelson et al., 2012).

Além disso, grupos de apoio e organizagdes de pacientes podem oferecer recursos
e uma rede de suporte para pacientes e suas familias, facilitando a troca de informacgdes
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e a partilha de experiéncias. O tratamento da fenda palatina envolve uma abordagem
multidisciplinar e individualizada, com o objetivo de melhorar a fungdo, a estética e a
qualidade de vida dos pacientes afetados. O tratamento inclui intervengdes cirurgicas,
ortoddnticas, fonoaudiolégicas, otorrinolaringoldgicas e psicoldgicas, e deve ser adaptado
as necessidades especificas de cada paciente.

Com o avancgo das técnicas de tratamento e a colaboragao entre as diferentes
especialidades, € possivel alcancar melhores resultados funcionais e estéticos, reduzindo
as sequelas e as complicagbes associadas a fenda palatina. O tratamento adequado e o
apoio continuo podem melhorar significativamente a qualidade de vida dos pacientes com
fenda palatina e suas familias.

CONSIDERAGOES FINAIS

A fenda palatina € uma condigdo complexa cuja gestdo requer uma abordagem
meticulosa e multidisciplinar. Como evidenciado pela literatura revisada, o envolvimento
precoce e continuo de profissionais de saude, especialmente o cirurgido-dentista, € crucial
para o sucesso do tratamento e a melhoria da qualidade de vida dos pacientes afetados.
Os cirurgides-dentistas, com seu conhecimento especializado em saude oral e maxilofacial,
desempenham um papel fundamental ndo apenas no tratamento ortodéntico e reabilitador,
mas também na deteccao precoce e prevencao desta malformacao craniofacial.

A promogao da saude é uma area onde o cirurgido-dentista pode ter um impacto
significativo, especialmente através da educagao sobre os fatores de risco durante a gravidez
e a importancia da nutricao adequada e do controle de substancias, como demonstrado por
estudos que correlacionam deficiéncias nutricionais e o uso de substancias com um aumento
no risco de fendas palatinas (Wilcox et al., 2007; Carmichael et al., 2012). Além disso, a
integracdo de novas pesquisas e tecnologias no tratamento de fendas palatinas, conforme
discutido por autores como Dixon et al. (2011) e Marazita (2012), enfatiza a importancia de
um compromisso continuo com a educacgao e o desenvolvimento profissional.

A colaboracdo entre cirurgides-dentistas e outros especialistas € essencial para
formular um plano de tratamento que aborde todas as facetas da fenda palatina, desde a
corregao cirurgica até o suporte fonoaudiolégico e psicoldgico. Esta abordagem colaborativa
€ crucial para enfrentar ndo apenas os desafios fisicos, mas também os psicossociais
enfrentados por pacientes e suas familias, garantindo uma recuperagado abrangente e
sustentada.

O papel do cirurgido-dentista na promog¢ao da saude e prevengéao, aliado ao seu
envolvimento em tratamentos reabilitadores e diagndsticos, reflete a natureza dinamica
e essencial desta profissdo no tratamento de fendas palatinas. Avangar na capacitagao
€ ha pesquisa continuara a impulsionar inovagées que melhoram os cuidados, reduzem
incidéncias e otimizam resultados, culminando em um impacto significativo na saude publica.

Ao concluir este estudo, torna-se evidente que a abordagem multidisciplinar, com
o cirurgiao-dentista desempenhando um papel central, € fundamental para o tratamento
eficaz da fenda palatina, garantindo que todos os pacientes recebam o cuidado integral
necessario para viverem vidas saudaveis e produtivas.

Q)
o)

O,
=1
c
o)

o
(o8}

92



Ciéncias da Saude: conceitos, prdticas e relatos de experiéncia - Vol. 6

REFERENCIAS

Antonarakis, G. S., Patel, R. N., & Tompson, B. D. (2013). Qualidade de vida relacionada a
saude bucal em pacientes com fissura labiopalatina ndo sindrémica: uma revisao sistematica.
Community Dentistry and Oral Epidemiology, 41(5), 380-389.

Aium Practice Guideline for the Performance of Obstetric Ultrasound Examinations. Journal of
Ultrasound in Medicine, 32: 1083-1101. (2013).

Beaty, T. H. et al. A genome-wide association study of nonsyndromic cleft palate identifies an
etiologic missense variant in GRHL3. American Journal of Human Genetics, v. 98, n. 4, p. 744-754,
2016.

Berkowitz, S. (Ed.). Cleft lip and palate: Diagnosis and management. Springer, 2013.

Carmichael, S. L., Shaw, G. M., Lammer, E. J., & the National Birth Defects Prevention Study.
(2012). Contribuintes ambientais e genéticos para hipospadia: uma revisdo das evidéncias
epidemioldgicas. Birth Defects Research Part A: Clinical and Molecular Teratology, 94(7), 499-510.

Dixon, M. J. et al. Gene-environment interactions in the etiology of orofacial clefts. In: Cleft lip and
palate. Karger Publishers, p. 17-31, 2011.

Dixon, M. J., Marazita, M. L., Beaty, T. H., & Murray, J. C. (2011). Fissura labiopalatal:
compreendendo as influéncias genéticas e ambientais. Nature Reviews Genetics, 12(3), 167-178.

Honein Ma, Rasmussen Sa, Reefhuis J, Romitti Pa, Lammer Ej, Sun L, et al. Maternal smoking
and environmental tobacco smoke exposure and the risk of orofacial clefts. Epidemiology. 2007;
18(2): 226-33.

John, A, Sell, D., Sweeney, T., Harding-Bell, A., & Williams, A. (2018). Cleft lip and palate care in
the United Kingdom—the Clinical Standards Advisory Group (CSAG) Study. Part 1: Background
and methodology. The Cleft Palate-Craniofacial Journal, 55(1), 105-113.

Kim, S., Crombleholme, T. M., & Flake, A. W. (2007). Reparagéo in utero de fenda labial e palatina
fetal. The Lancet, 370(9588), 705.

Kummer, A. W. Cleft palate and craniofacial anomalies: Effects on speech and resonance.
Cengage Learning, 2011.

Kreiborg S, Cohen Mm., Jr The oral manifestations of Apert syndrome. J Craniofac Genet Dev Biol.

1992;12:41-8.

Kriens O. Lahshal: a concise documentation system for cleft lip, alveolus and palate diagnoses.
In: Kriens O, ed. What Is Cleft Lip and Palate? A Multidisciplinary Update Workshop. New York:
Thieme Medical Publishers; 1987:30-34.

Leslie, E. J., & Marazita, M. L. (2013). Genetics of cleft lip and cleft palate. American Journal of
Medical Genetics Part C: Seminars in Medical Genetics, 163C (4), 246-258.

Marazita, M. L. (2012). A evolug&o dos estudos genéticos humanos de labio leporino e fenda
palatina. Annual Review of Genomics and Human Genetics, 13, 263-283.

Q)
o)

O,
=1
c
o)

o
(o8}

93



Ciéncias da Saude: conceitos, prdticas e relatos de experiéncia - Vol. 6

Mossey, P. A. et al. Global strategies to reduce the healthcare burden of craniofacial anomalies:
report of WHO meetings on international collaborative research on craniofacial anomalies. Cleft
Palate-Craniofacial Journal, v. 46, n. 3, p. 238-248, 2009.

Mossey, P. A., Little, J., Munger, R. G., Dixon, M. J., & Shaw, W. C. (2009). Cleft lip and palate. The
Lancet, 374(9703), 1773-1785.

Nyberg Da, Sickler Gk, Hegge Fn, Kramer Dj, Kropp R|. Fetal cleft lip with and without cleft palate:
US classification and correlation with outcome. Radiology. 1995 Jun;195(3).677-84.

Nelson, P. et al. Ajustamento psicolégico de criangas com anomalias craniofaciais: um estudo
transversal. The Cleft Palate-Craniofacial Journal, v. 49, n. 1, p. 92-98, 2012.

Pereira, C. F.; Oliveira, L. R. de. Abordagens atuais no diagndstico de malformagdes craniofaciais.
Jornal de Pediatria do Brasil, Rio de Janeiro, v. 22, n. 1, p. 50-60, jan. 2021.

Peterson-Falzone, S. J. et al. The clinician’s guide to treating cleft palate speech. Mosby, 2001.

Rosenfeld, R. M. et al. Clinical practice guideline: Tympanostomy tubes in children.
Otolaryngology—Head and Neck Surgery, v. 149, n. 1_suppl, p. S1-S35, 2013.

Rotten, D. And Levaillant, J.M. (2004), Two- and three-dimensional sonographic assessment of the
fetal face. 2. Analysis of cleft lip, alveolus and palate. Ultrasound Obstet Gynecol, 24: 402-411.

Schutte, B. C., & Murray, J. C. (1999). The many faces and factors of orofacial clefts. Human
Molecular Genetics, 8(10), 1853-1859.

Shi M, Wehby GI, Murray Jc. Review on genetic variants and maternal smoking in the etiology of
oral clefts and other birth defects. Birth Defects Res C Embryo Today. 2008;84:16—29.

Veau, V. Division Palatine, Anatomie, Chirurgie, Phonetique. Paris: Masson er Cie,1931.
Wilcox, A. J., Lie, R. T., Solvoll, K., Taylor, J., Mcconnaughey, D. R., Abyholm, F., ... & Drevon, C. A.

(2007). Suplementos de acido félico e risco de fissuras faciais: estudo de caso-controle baseado
na populagéo nacional. BMJ, 334(7591), 464.

Q)
o)

O,
=1
c
o)

o
(o8}

94



Capitulo

09

(=] s ]
Eﬁ‘g’i‘”&%
;::%_ : il
e At
CETeCy

AYA Editora©

O svuicidio na Policia Militar

Luana Daia Milani

RESUMO

O presente estudo iniciou-se com a percep¢ao da necessidade da analise
sobre os aspectos das causas do suicidio por profissionais de seguranga
publica, mais especificamente na Policia Militar. Sabe-se que o estresse
€ uma ocorréncia global e que todas as profissdes podem gerar um certo
grau de estresse, entretanto a atividade policial em especial possui um
alto nivel de tensao envolvida e é apontada como uma das ocupag¢des de
maior risco. O estresse € uma resposta fisica do organismo humano a um
determinado estimulo. Quando estressado, o corpo reage e interpreta que
esta sob algum ataque, mudando para o modo “lutar ou fugir”, ocasidao em
que libera horménios e substancias quimicas como a adrenalina, cortisol
e norepinefrina para preparar o corpo para a acao fisica. Esse alerta no
qual sdo expostos diariamente gera desgastes, insatisfagao e sofrimento
psiquico. De modo geral, diversos fatores contribuem para o surgimento
de transtornos decorrentes da psicodinamica do trabalho, o que também
pode contribuir para pensamentos suicidas ou o préprio suicidios pratica-
dos por profissionais de seguranga publica. Corporagdes policiais milita-
res necessitam ter programas de apoio relacionados a saude mental que
incentivem seus integrantes a procurar ajuda. Em suicidios de policiais,
os individuos, de fato, estao reivindicando o direito de tomar suas proprias
vidas. O sofrimento psiquico de policiais militares ndo pode permanecer
invisivel aos olhos dos comandantes e de seus pares. Muitos suicidios
de policiais militares poderiam ter sido evitados se a cultura policial fosse
mais favoravel no sentido de aceitar as vulnerabilidades de seus integran-
tes.

Palavras-chave: suicidio; Policia Militar; segurancga publica.

ABSTRACT

The present study began with the perception of the need for analysis of as-
pects of the causes of suicide by public security professionals, more spe-
cifically in the Military Police. It is known that stress is a global occurrence
and that all professions can generate a certain degree of stress, however,
police activity in particular has a high level of tension involved and is identi-
fied as one of the highest risk occupations. Stress is a physical response of
the human body to a certain stimulus. When stressed, the body reacts and
interprets that it is under some attack, switching to “fight or flight” mode,
when it releases hormones and chemicals such as adrenaline, cortisol and
norepinephrine to prepare the body for physical action. This alert to which
they are exposed daily generates exhaustion, dissatisfaction and psycho-
logical suffering. In general, several factors result from the emergence of
disorders arising from the psychodynamics of work, which can also contri-
bute to suicidal thoughts or suicides carried out by public security profes-
sionals. Military police corporations revealed have mental health-related
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support programs that encourage their members to seek help. In police suicides, individuals
are, in effect, claiming the right to lead their own lives. The psychological suffering of military
police officers cannot remain invisible to the eyes of commanders and their peers. Many mi-
litary police suicides could have been avoided if the police culture had been more favorable
towards accepting the vulnerabilities of its members.

Keywords: suicide; Military Police; public security.

INTRODUGCAO

Segundo a Constituicdo Federal de 1988, o Exército, Marinha e Aeronautica,
consolidam as Forgas Armadas Brasileiras e estdo sob o comando do Presidente da
Republica. Ja a Policia Militar, subordinada ao Governador do Estado, € considerada forga
auxiliar e reserva do exército, cuja finalidade é o policiamento ostensivo e a manutencéo da
ordem publica. Estas instituicdes tém sua base organizacional disposta sobre dois pilares,
hierarquia e disciplina.

Ainda importante destacar o Decreto-lei n° 667, de 2 de julho de 1969 que reorganiza
as Policias Militares e Corpos de Bombeiros Militares decreta no artigo 1°, paragrafo unico,
que a fungéo de coordenar as Policias Militares é do Ministério do Exército, revelando sua
esséncia primordialmente militarizada. E a partir dessa data que a Policia Militar, adquiriu
o formato que vem sendo praticado até hoje em dia, dando enfoque principalmente ao
desenvolvimento de atividades ligadas ao policiamento ostensivo e preventivo.

Sabe-se que o estresse € uma ocorréncia global e que todas as profissdes podem
gerar um certo grau de estresse, entretanto a atividade policial em especial possui um
alto nivel de tensao envolvida e é apontada como uma das ocupacdes de maior risco. A
literatura medica indica que varias alteragdes organicas sédo produzidas em individuos sob
estresse, quando diante de uma situagéo entendida como geradora de inseguranga ou de
ameagca o organismo submetido a tal situagéo tera de lutar ou correr (Lipp, 2017).

Analisando os aspectos de causas para o suicidio, o policial militar, esta sujeito a
constante e frequente submissao ao estresse da profissdo. Esse alerta no qual sdo expostos
diariamente gera desgastes, insatisfagcdo e sofrimento psiquico. Além disso, o estresse
ocupacional n&o acarreta maleficios apenas para o organismo humano, mas também afeta
de forma negativa e eficiéncia desse trabalhador. (WHO, 2014). Outros estudos apontam
que o alto risco de adoecimento mental dessa classe esta relacionada com a depressao,
disturbios do sono e alto consumo de substéncias psicoativas (Bernardino e Bernardino,
2018).

De modo geral, diversos fatores contribuem para o surgimento de transtornos
decorrentes da psicodinamica do trabalho, o que também pode contribuir para pensamentos
suicidas ou o proprio suicidios praticados por profissionais de seguranga publica, como
ma formacao inicial, precaria ou inexistente formagao continuada, auséncia ou ineficiente
assisténcia psicossocial, problemas de relacionamento, isolamento de seus pares,
transtorno da depresséao, disponibilidade de armas de fogo. A somatdria desses fatores de
risco aumentam consideravelmente as chances de autoexterminio (Silva e Vieira, 2008).
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Diante disso agdes e estudos na area sao imprescindiveis, considerando a natureza
do servigo causadora de estresse em alto grau e que invariavelmente as tentativas e
suicidios consumados por policiais militares estdo estreitamente ligados ao trabalho que o
profissional desempenha.

RESULTADOS E DISCUSSOES
O Suicidio

Para Durkheim pode-se classificar o suicidio em trés modalidades: o egoista, sendo
um ato preponderantemente individual devido a ndo integragao ao grupo social em que esta
inserido; o altruista, um ato coletivo, que na sua percepg¢ao € motivado por uma causa
maior, no qual vale a pena entregar sua vida, as causas podem ser religiosas, politicas,
culturais e etc. Neste caso podemos citar os homens-bomba de grupos terroristas; e por
ultimo o animico, que decorre de transformacdes bruscas de uma sociedade ou cultura,
sendo elas catastrofes ou guerras, gerando um aumento nas taxas de suicidio (Durkheim,
2001).

Atualmente a Organizagdo Mundial da Saude e o Ministério da saude do Brasil
reconhecem o suicidio como um problema de saude publica a nivel mundial. Os dados
apresentados nao deixam duvida quanto sua gravidade. Segundo a OMS, o suicidio figura
entre as trés principais causas de morte de pessoas que tém de 15 a44 anos de idade, sendo
responsavel por 1 milhdo de 6bitos anualmente. E que segundo estimativa as tentativas de
suicidio seriam de 10 a 20 vezes mais frequentes que o suicidio em si.

O Brasil ocupa a oitava posi¢cao no ranking de paises da América em numero
de suicidios, com uma taxa de 4,5 casos de autoexterminio a cada 100 mil habitantes. A
taxa de suicidios entre policiais da ativa das diferentes corporacdes no Brasil apresentou
aumento de 55,4% entre os anos de 2021 e 2022, com 121 ocorréncias. O numero é quase
oito vezes maior do que o aumento verificado entre a populagado em geral, de 7,4% (Férum
Brasileiro de Seguranga Publica, 2022).

O suicidio é classificado pelo Codigo Internacional das Doengas, como morte
violenta por causas externas (ndo decorrente de doenca). E a morte resultante, direta ou
indiretamente, de atos praticados pela propria vitima consciente da produgao de tal resultado,
sendo considerado uma agao pessoal e intencional, com plena expectativa de um resultado
fatal. O suicidio é o desfecho de uma série continua de pensamentos e comportamentos
suicidas, resultante de uma série de fatores, sejam eles genéticos, bioldgicos, psicoldgicos,
sociais, culturais e histéricos, tudo isto acumulado as experiéncias do individuo. Para
compreendé-lo, faz-se necessario levar em consideragcédo os fatores precipitantes (atuais
e externos ao sujeito), os internos (relacionados a sua historia de vida e aos transtornos
mentais preexistentes) e o contexto sociocultural do ato. Por isso, tal situagdo exige de
quem se depara com um individuo suicida uma avaliagao cuidadosa e metddica, buscando
compreendé-lo na sua singularidade e sua especificidade (Meleiro, 2003).

De maneira geral, a sociedade atual ainda ndo sabe lidar com o suicidio o vé
como um assunto que deve ser escondido e evitado. O suicidio pode ser erroneamente
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classificado como um acidente ou ocasionado por outra condi¢do, ou ainda, mascarado
pela familia por questdes como vergonha ou culpa (WHO, 2014). Além disso, o suicidio,
em geral, ndo é encarado como uma forma aceitavel de se morrer, momento em que se
esconde o fato de a morte ter sido por suicidio, para negar os sentimentos mais dolorosos
de quem ficou (Botega, 2015).

Analisando os aspectos de causas para o suicidio, o policial militar, como qualquer
ser humano, esta sujeito a ser acometido por uma ou mais daquelas mazelas. No entanto o
alerta no qual sdo expostos diariamente gera desgastes, insatisfagao e sofrimento psiquico.
(Lipp, 2017). A injustica social, violéncia urbana e, sobretudo, com o risco de matar ou
morrer no atendimento a ocorréncias, influencia consideravelmente o comportamento, as
decisbes e a forma de ver, ouvir e entender as realidades da vida (Santana e Sabino, 2012,

p.4).

O autoexterminio raramente ocorre de maneira isolada, diversos fatores contribuem
para o surgimento desse transtorno entre profissionais de segurancga publica, como historico
de uso de drogas, depressdo e abuso de alcool ou de uma combinagao debilitante de
estressores que levam a uma sensac¢ao de desamparo e desesperancga. O abuso de alcool,
em especial, pode potencializar um quadro depressivo e elevar o risco de suicidio. Prejudica
o julgamento em uma crise e aumenta o comportamento de impulsividade. Além de estar
associado a diferentes niveis de violéncia como abuso de for¢a e violéncia doméstica. O
policial sofre uma lenta acumulagao de altos niveis de estresse, tenséo, estado de alerta
constante que se acelera abruptamente, culminando com a crise suicida (Johnson, 2010).

O suicidio esta entre as principais causas de morte de policiais no mundo, mas
existem poucos estudos a nivel nacional. As evidéncias cientificas indicam que a interagao
de 5 fatores principais associados a atividade policial aumentam os riscos de suicidio nesta
classe, sao eles: estresse organizacional, traumas de incidentes criticos, trabalho por
turnos, problemas de relacionamento e uso e abuso de alcool (Pereira, 2020). Um estudo
realizado nos Estados Unidos avaliou o impacto na saude de pessoas que serviram as
forcas armadas. Foram encontrados 83 casos de suicidios, 11,73 a cada 100mil militares
ao ano a um nivel de confianca de 95%. E o risco de suicidio foi associado a depressao,
transtorno maniaco-depressivo e abuso de alcool, entretanto as vivéncias de combate
nao foram associadas ao risco de suicidio (Johnson, 2010). No Brasil, o principal meio
empregado para o suicidio € o enforcamento, porém, entre os policiais, a arma de fogo € o
principal instrumento utilizado em tentativas quanto entre os suicidios consumados (Cruz e
Miranda, 2020).

Estresse ocupacional na policia militar

Sabe-se que o estresse é uma ocorréncia global e que todas as profissbes podem
gerar um certo grau de estresse, entretanto a atividade policial em especial possui um alto
nivel de tensdo envolvida e é apontada como uma das ocupagdes de maior risco (Pereira,
2020). O estresse é uma resposta fisica do organismo humano a um determinado estimulo.
Quando estressado, o corpo reage e interpreta que esta sob algum ataque, mudando para
o modo “lutar ou fugir’, ocasido em que libera horménios e substancias quimicas como a
adrenalina, cortisol e norepinefrina para preparar o corpo para a agéao fisica (Durkheim,
2001).
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As primeiras pesquisas médicas sobre o estresse estudaram uma vasta constelagao
de alteragbes orgéanicas produzidas no organismo diante de situagdes de agresséo. Do
ponto de vista psicoemocional, o estresse surge quando a pessoa se encontra diante de
uma situagao entendida como geradora de inseguranga ou de ameaca (Ballone, Neto e
Ortolani, 2002). Trata-se da resposta de um organismo submetido a uma situagéo pela qual
ele tera de lutar e se adaptar para sobreviver.

Em esséncia, o estresse é algo positivo, pois sua dinamica biolégica prepara o
corpo para uma reacgao fisica ou mental diante de uma situagao de perigo ou adversidade,
no entanto, o problema ocorre quando esse estresse continua em situagdes inadequadas
e por tempo prolongado. Entre os diversos efeitos do estresse no ser humano, podem
ser citados: problemas de memodria, dificuldade de concentragao, agitagcdo e pensamento
acelerados, preocupacao excessiva e constante, pessimismo e visao distorcida da realidade
(Pimenta, 2019). O estresse ocupacional ndao tem efeitos deletérios apenas no organismo
humano, ele também pode afetar de forma negativa a eficiéncia do trabalhador e sua
satisfac&o no trabalho (WHO, 2014).

De acordo com Thomas (2011), o processo de socializagao e de reformulagéo da
identidade pessoal do policial pode comecar antes mesmo dele entrar na academia para
realizar seu curso de formagao. As transformacgdes realmente comegam quando a decisao
de se tornar um policial é tomada. Quando uma pessoa decide se tornar um policial, ela
esta aceitando um compromisso com um estilo de vida e um conjunto de valores que
muitas vezes a distinguem das demais pessoas. O trabalho policial € uma ocupacéo onde a
propensao para o atendimento de incidentes perturbadores € a norma. A atividade policial é
tipicamente de grande estresse, seja do risco constante da natureza da tarefa exercida, da
ambiguidade e conflito na fungao, dos relacionamentos dificeis no trabalho, falta de plano
de carreira, clima organizacional prejudicado e desequilibrio entre carreira e familia, baixos
salarios entre outros fatores. O policial ainda tem uma vida particular para administrar, sua
familia, seu convivio social, suas questdes financeiras, dificuldades em geral que todo ser
humano é estar suscetivel.

Embora todas as profissdes sejam geradoras de certo grau de estresse, algumas
chamam a atencao devido ao alto nivel de tens&do envolvida. Em varios estudos comparativos,
a atividade policial é considerada a segunda mais estressante, uma vez que profissionais
dessa area estdo constantemente expostos ao perigo e a agressao. O fazer do policial
envolve condi¢des de trabalho que acarretam sobrecarga fisica e emocional. Isso, somado
a pressao da sociedade que clama por eficiéncia a todo momento, afeta a saude, gera
desgastes, insatisfacdo e provoca estresse e sofrimento psiquico (Lipp, 2017).

Diante disto, € comum em determinado momento da carreira do militar estadual,
esse estresse cognitivo trazer um colapso e leva-lo a situagao extrema de sofrimento. Assim,
ao ultrapassar o limite do sofrimento psiquico suportavel, sua resposta podera ser aquela
direcionada a autodestruicdo. Ha inumeros fatores que contribuem para o recrudescimento
detais riscos, como por exemplo, agdes falhas, pouco treinamento ou a falta de equipamentos
de protecao. O aspecto mais letal, entretanto, € o suicidio, considerando que para o resultado
morte basta apenas a conduta autodestrutiva do préprio individuo. Desta forma, ele busca
a solugao para seus problemas e também para o fim do sofrimento que o domina por meio
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do ato fatal, independentemente dos fatores que desencadearam a acao. E, na maioria das
vezes, o faz com o uso do meio que esta a mao: sua arma de fogo (Lipp, 2017)

Quando as mensagens negativas se sobressaem e se juntam a outros estressores,
como problemas de ordem pessoal ou financeira, por exemplo, podem conduzir o individuo
para uma situagao conflitante insuportavel. Para Alicea (2014) a comunidade policial possui
praticas exclusivas de socializagéo entre seus integrantes e que tal situagao pode predispor
policiais que vivem momentos de angustia ou desespero real ou irreal para uma propensao
ao autoexterminio. Essas condi¢gdes impostas pelo papel desempenhado pelo policial
afetam as relagdes pessoais, promovendo o isolamento social. Sendo a Policia Militar uma
corporacao hierarquizada, os seus superiores também podem reforcar o isolamento do
policial. E como resultado, caso o individuo ndo possua mecanismos psicologicos para
superar os problemas, o suicidio podera ser cogitado.

O recrudescimento da violéncia nos ultimos anos tém gerado grandes cobrangas
e pressoes das instituicbes publicas de seguranga publica. As demandas sociais sao para
que estas organizagbes combatam os criminosos e diminuam os indices de criminalidade
que assolam as cidades. Por sua vez, muitas corporagdes policiais se mostram carentes
de recursos humanos e materiais para um combate mais apropriado e objetivo. Segundo
Cruz e Miranda (2020) no nivel individual, seus membros sofrem uma profunda sobrecarga
fisica e emocional com as sucessivas cobrangas sociais e institucionais. E uma das muitas
consequéncias da sobrecarga de trabalho € o adoecimento psiquico, que muitas vezes
podem conduzir as tentativas e aos suicidios consumados desses profissionais.

Em pesquisas recentes, Silva Junior (2021) aborda a problematica da vitimizagao
policial militar, ndo adentrando ao caso especifico do suicidio, mas levanta ao menos trés
fatores que dao causa as mortes de policiais em decorréncia da profissional, podendo estas
influenciarem pensamentos suicidas. Alguns fatores de estresse na profissao policial militar
sdo ocasionados pela relacdo dos profissionais militares com os superiores. Diferentes
pessoas reagem de forma diferente diante do trabalho de alto grau de dificuldade, falta
de atengdo as grandes demandas, atividades de grandes responsabilidades, fungbes
contraditorias e criatividade restringidas. Algumas pesquisas com policiais militares, sobre
sua percepcao acerca da profissao, levam a um entendimento de que nao € o trabalho em
si que faz adoecer, mas, sim, a forma como a lideranga organiza o trabalho e as condigbes
para sua realizagdo. (Oliveira e Santos, 2010). Nesse sentido, o escudo da hierarquia e
disciplina pode ser utilizado como manto protetor de arbitrariedades e ilegalidades.

No militarismo, o superior esta revestido de todos os elementos necessarios, para
o cometimento do assédio, e de toda protegao necessaria para nao ser punido em face de
seus atos, a falta de uma instancia que impeca ou puna essas ocorréncias atuam como um
dos principais elementos facilitadores da cultura e do clima organizacional que corrobora
para que humilhagdes, constrangimentos e diversos tipos de violéncia fagam parte do
cotidiano das organizagdes militares. Adicionalmente, esses profissionais tém de lidar com
hierarquia, grande quantidade de burocracia, desequilibrio entre recursos e exigéncias,
falta de suporte do sistema policial, falta de preparo e hostilidade dos cidadados ante a
imagem publica da policia (Martins, 2006).
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O assédio moral caracteriza-se pela exposi¢cao dos trabalhadores no exercicio de
suas fungdes a situacdes humilhantes e vexatodrias, onde prevalecem atitudes e condutas
negativas do agressor contra a vitima. Essa agressao se da de forma repetitiva, intencional,
direcionada, prolongada e que vise a deterioragao das relagdes de trabalho desse individuo
(Queiroz, 2011).

As vitimas de assédio moral nas instituicdes militares, na maioria das vezes sofrem
calados, transformando seu sofrimento em doencgas. Inumeros casos de assédio moral
ocorrem diariamente nas instituicbes militares, porém dificilmente ocorre denuncia por parte
do subalterno. Entre os oficiais ha um corporativismo explicito, deixando aqueles cujas
patentes sao inferiores, com temor de sofrerem alguma espécie de revanchismo dentro da
Organizacgao Militar (Fiério, 2011).

Diante desta constatacao, € fundamental que os profissionais de gestao, oficiais
e graduados, tenham muita serenidade e, sobretudo, profissionalismo, na condugao
dos trabalhos junto a seus subordinados, esforgando-se continuamente para manter um
ambiente salutar, de cooperagdo mutua, harmonia e paz nas relagdes interpessoais, ao
menos dentro do quartel, pois fora dele, os desafios sdo enormes e essa paz e harmonia
nao existem.

Pelas caracteristicas da profissdo, o policial € um forte candidato ao estresse
ocupacional, que propicia o surgimento de patologias e disfungdes fisicas, como
hipertensao arterial, ulcera gastroduodenal, obesidade, cancer e doengas dermatolégicas,
além de transtornos mentais, como depressao, agressividade e até o suicidio (WHO,
2010). A ansiedade ¢é o reflexo emocional do estresse, e se trata de uma reacéo fisioldgica,
responsavel pela adaptacdo do organismo as situagées que exigem mudangas. A partir
de um ponto excedente, em vez de contribuir para a adaptagao, a ansiedade produzira a
faléncia da capacidade adaptativa. Nesse ponto critico, onde a ansiedade é tanta que ja
nao favorece a adaptagao, ocorre o esgotamento (Ballone, Neto e Ortolani, 2002).

Thomas (2011) ressalta que a presséao intensa que o profissional sente apés um
incidente de grande estresse pode fazé-lo optar pelo suicidio para aliviar sua dor. Os
fatores que o pressionam sao varios, tais como, o sentimento de fracasso, o confronto dos
valores morais, a incapacidade de controlar o proprio destino, o controle que sofre de sua
corporacao, da justica, dos pares, da midia e da prépria familia; além da incapacidade de
se conectar com os entes queridos por medo de que eles irdo vé-lo como fraco.

Para o policial, admitir que esteja pensando em cometer suicidio ou que tem
problemas domeésticos, € como admitir que estivesse perdendo o controle. Segundo a
literatura os policiais necessitam estar constantemente no controle de suas emocgdes, pois
a missao exige uma profunda restrigdo em circunstancias altamente emocionais. Em uma
profissdo em que se espera que seus membros sempre estejam no controle, as organizagoes
policiais podem ser implacaveis ou mal preparadas para lidar com policiais que apresentem
problemas pessoais. A vida pode se tornar intoleravel se o policial for atingido por uma
avalanche de estressores profissionais ou pessoais, especialmente se tudo acontecer de
uma so vez (Alicea, 2014).

Corporagdes policiais militares necessitam ter programas de apoio relacionados a
saude mental que incentivem seus integrantes a procurar ajuda. Em suicidios de policiais,
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os individuos, de fato, estao reivindicando o direito de tomar suas proprias vidas. Afinal, a
arma foi estabelecida como um meio para parar a tristeza e para proteger os outros do mal.
Policiais perturbados podem ver o suicidio de tal maneira, ou seja, como a extingado do mal
que Ihe causa sofrimento. Muitas vezes, os colegas policiais sdo os unicos que podem falar
francamente com o companheiro sobre o trabalho. O conhecimento detalhado e aprofundado
de tais fatores é o grande trunfo que as corporagdes policiais devem obter para executar um
trabalho de acompanhamento e prevengao do suicidio de seus integrantes. Para evitar o
ato suicida, € importante entender os fatores que a ele conduzem. Assim, o foco deve estar
Nos riscos sobre 0s quais a intervencgao teria o0 maior impacto, lembrando que alguns riscos
sdo mais modificaveis e outros mais estaveis (Jones, Kennedy e Hourani, 2009).

Enfrentamento: buscando uma solugao ao assédio moral

A Organizacao Mundial da Saude enfatiza, em documento recente, que os suicidios
sao evitaveis. E, para tanto, a entidade internacional esclarece que os esforcos para a
prevencao do suicidio necessitam de coordenacéao e colaboragao entre os multiplos setores
da sociedade, sejam publicos ou privados, que atuem na area de saude ou nao, como
educacéo, trabalho, agricultura, negdcio, justiga, lei, defesa, politica e da midia. Esses
esforgos devem ser abrangentes, integrados e sinérgicos, considerando que nenhuma
abordagem unica pode impactar sozinha em um problema tdo complexo como o suicidio
(WHO, 2014).

Em data de 26 de abril de 2019, o Congresso Nacional institui a Politica Nacional de
Prevencao da Automutilagao e do Suicidio, a ser implementada pela Unido, em cooperacao
com os Estados, o Distrito Federal e os Municipios. A referida Lei define no seu artigo
Art. 6° os casos suspeitos ou confirmados de violéncia autoprovocada sédo de notificacéo
compulséria pelos estabelecimentos de saude publicos e privados as autoridades sanitarias,
estabelecimentos de ensino publicos e privados ao conselho tutelar e define, para efeito de
Lei, que violéncia autoprovocada entende-se o suicidio consumado, a tentativa de suicidio,
o ato de automutilagdo, com ou sem ideacéo suicida (Brasil, 2020).

Cada suicidio de policial militar € um evento tragico. As consequéncias para
familiares, amigos e para a propria Corporagao sao avassaladores. Por isso, os esforgos
para a prevencao devem ser tratados como prioridade e seriedade pelos comandantes e por
cada um dos integrantes de suas fileiras. Logo, no ambito das corporagdes policiais militares
tais preceitos se aplicam e precisam ser considerados. Entretanto, Miranda e Guimaraes
(2012) relatam uma realidade longe da ideal em relagdo aos investimentos para a area de
prevencao ao suicidio nas corporagdes policiais. Segundo as autoras, ha uma caréncia de
investimentos voltados para a atengao ao ser humano profissional de segurancga, tanto nas
esferas do executivo federal quanto do estadual. Tal situacao torna o problema praticamente
invisivel aos olhos do poder publico e também da sociedade brasileira.

Meleiro (2004 ) afirma que a prevengéao do suicidio deve ser pautada no conhecimento
dos fatores de risco. Tais condi¢des sao relevantes ao processo, pois facilitam as formas de
intervencao nos problemas especificos pelos quais passa a pessoa. Segundo as autoras,
os fatores de risco para o suicidio podem ser divididos em trés grupos distintos, sendo eles:
Fatores constitucionais e hereditarios, ndo passiveis de intervengdo, como idade, sexo,
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historia familiar, genética; fatores ligados a condicbes enddgenas, passiveis de serem
controladas, como doengas fisicas e mentais; e fatores ligados a habitos e ambientes,
passiveis de serem mudados ou corrigidos, como estado civil, isolamento social, religido,
classe social, profissdo, desemprego/aposentadoria, familia suicidogénica, abuso de alcool
e outras substancias psicoativas, acesso aos métodos e seu grau de letalidade.

Miranda e Guimaraes (2012) realizaram um estudo detalhado sobre a prevengao
do suicidio em duas corporagdes policiais militares brasileiras: a Policia Militar do Estado de
Sao Paulo (PMESP) e a Policia Militar do Estado do Rio de Janeiro (PMERJ). Na PMESP,
relatam que devido aos altos indices de suicidio registrados no final dos anos 90 e inicio
dos 2000, no ano de 2004 foi instituido naquela corporagao o Programa de Prevencéao de
Manifestagbes Suicidas. O foco do programa é o de identificar as questdes psicossociais
que alteram o comportamento dos policiais e fomentar os fatores de protecdo contra o
suicidio, consistindo em avaliagbes psicologicas, acompanhamentos, palestras e demais
atividades relacionadas. Como resultado positivo do programa, os numeros de suicidios
sofreram uma significativa redugdo no ano de sua implantag¢édo, de 33 no ano de 2003 para
17 em 2004. Enquanto que na PMERJ, a corporagdo nao dispunha de um trabalho cujo
foco esteja nas manifestagdes suicidas.

Miranda (2016), num diagndstico mais recente e profundo realizado na PMERJ,
esclarece que no Rio de Janeiro, o descaso em relacdo ao sofrimento emocional desses
profissionais € condizente com o carater tradicional das politicas de seguranga publica.
Por décadas, executivos estaduais priorizaram investimentos materiais em detrimento
de politicas de valorizacao de recursos humanos. A prevencdo de doengas mentais e
emocionais de policiais civis, militares e bombeiros nunca fez parte da agenda de politicas
de segurancga publica do estado do Rio de Janeiro.

Ja na Policia Militar do Parana (PMPR), diversos esforgos para a prevengao do
suicidio vém sendo articuladas pelo Servigo de Agéo Social (SAS). No ano de 2015, a PMPR
foi a primeira Instituicao Militar do Brasil a aderir ao setembro amarelo com realizagao de
palestras em todo Estado, bem como formas de prevengao primaria e secundario por meio
de identificagédo de sintomas de psicopatologias colhidos por meio de avaliagéo psicologica
Iniciado no Brasil pelo Centro de Valorizagao da Vida (CVV), Conselho Federal de Medicina
(CFM) e Associagao Brasileira de Psiquiatria (ABP) (PMPR, 2024).

O Centrode Valorizacado da Vida, fundado em Sao Paulo,em 1962, € uma associacao
civilsemfinslucrativos, filantrépica, que presta servigo voluntario e gratuito de apoio emocional
e prevencao do suicidio para todas as pessoas que querem e precisam conversar, sob total
sigilo e anonimato. Os contatos com o CVV sao feitos pelos telefones 188, pessoalmente
ou pelo site, por chat e e-mail (CVV, 2022). Concomitante, o SAS atua de diversas formas,
realizando: acolhimento; escuta qualificada; triagens; avaliagdes; atendimento preventivo
e interventivo; abordagem e encaminhamento para tratamento, pacientes com transtorno
mental e/ou dependentes quimicos; acompanhamento dos pacientes e avaliagdo dos
resultados do tratamento; abordagem, intervencdo e encaminhamento, apos diagnostico
social, dos militares e seus dependentes que necessitem de outro tipo de intervencao ou
apoio: psicoldgico, médico, juridico, rede especializada e outros (PMPR, 2024).

Na PMPR também houve a criagdo do Centro Terapéutico da Policia Militar do
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Parana, com a finalidade de prestar atendimento interdisciplinar aos militares estaduais do
servigo ativo, reserva remunerada e reformados. O Centro Terapéutico desenvolve aten-
dimentos preventivos e interventivos no &mbito da saude mental aos militares estaduais,
buscando a promogao e a reabilitagao biopsicossocial. Também viabiliza tratamento espe-
cializado para dependéncia quimica, e ambulatorial, aos policiais militares portadores de
dependéncia de substancias psicoativas e suas comorbidades (PMPR, 2024).

Além disso ha o Programa de Prevengdo ao Suicidio, o qual conta com avaliagdes
psicoldgicas, palestras de conscientizagao, encaminhamento para tratamentos psiquiatricos
e acompanhamentos, sempre em conjunto com as unidades da corporagédo. O Grupo de
Apoio pela Vida cujo objetivo geral € a integracao dos participantes a partir de suas préprias
experiéncias, com o intuito de acolher e apoiar a familia miliciana, sendo este mais um
recurso e suporte no processo de luto, acolher a familia miliciana apo6s o luto, acompanhar
durante o processo de luto a familia em questao, encaminhar os participantes de grupo
a outras redes de apoio caso seja percebida a demanda, preparar o grupo para receber
familias enlutadas recentemente ou ainda em processo. Apds um evento critico onde ocorra
a morte de um policial ou bombeiro militar do Estado do Parana ou seu ente querido, a familia
entrard em um processo de luto. A proposta oferecida pelo SAS através do grupo de luto
trata se de incluir o acompanhamento nas fases da negagao, raiva, barganha, depresséao
e aceitagao (PMPR, 2024).

Possui ainda o Programa de Avaliagao e Acompanhamento de Policiais e Bombeiros
Militares Envolvidos em Ocorréncias de Alto Risco (PROAAR). Tal programa avalia o policial
militar quanto aos sintomas atinentes ao transtorno de estresse pds-traumatico, provenientes
da exposi¢ao a ocorréncias de alto risco (a exemplo, confrontos armados), objetivando sua
reinsercao familiar, social e ocupacional. E o programa de preparagéo para a aposentadoria
Recomecar, pois sabe-se que a exclusao do sistema de produg¢ao promove um senso de
inutilidade e uma inseguranga pessoal, levando, em alguns extremos, ao surgimento de
sofrimentos psiquicos e morais, potencializando o risco dos desajustes em varias esferas
da vida pessoal. Como forma de minimizar o sofrimento, diante do impacto causado pelo
desligamento do trabalho, na organizagao de seu efetivo, a corporacao tem direcionado sua
atencao, a desenvolver agdes que preparam, apoiam e orientam os policiais militares que
estao prestes a se aposentar, na busca de respostas a suas questdes e autoconhecimento
(PMPR, 2024).

Existe ainda no Estado do Parana o Programa PRUMOS, desenvolvido pela
Secretaria de Estado de Seguranga Publica, através do Decreto Estadual n°® 6297, de 04
de dezembro de 2020, dispde sobre o Programa de Saude Mental aos Profissionais da
Seguranca Publica do Estado do Parana no ambito da Secretaria da Seguranga Publica
do Estado do Parana, com a contratagdo de psicdlogos e assistentes sociais, atuando
diretamente com os profissionais da Policia Militar, Bombeiros, Policia Civil, Policia Penal e
Policia Cientifica (PMPR, 2024).

O servico social possui como objetivo mais importante propiciar a conquista de
autonomia dos usuarios, através do exercicio de empoderamento, visando a participagao
€ a ocupacao por parte dos usuarios e familiares nos espagos que sao oferecidos, assim
como a conquista de novos espacos e a protecao integral. Entretando em pesquisa recente,

Q)
o
T,
=
c
o
o
~O

104



Ciéncias da Saude: conceitos, prdticas e relatos de experiéncia - Vol. 6

Mussolini (2022) explica que uma pequena parcela de seus integrantes desconhece os
mecanismos legais e de apoio para o Policial que porventura tenha tido uma ideagao
suicida, fato este que poderia ser divulgado a todo efetivo, de forma a reforgar a enorme
preocupagao da Instituicéo.

E importante ressaltar que para que essas medidas se tornem viaveis, a politica
institucional de prevencédo deve ser reconhecida como uma prioridade do comando da
corporagao. Para Miranda (2016), isso significa fazer da prevengdo do comportamento
suicida uma politica a ser inserida no planejamento estratégico da instituigdo. Num segundo
momento, € necessario sensibilizar os integrantes da corporagdo sobre a gravidade do
problema e a necessidade de ades&do a campanha de prevencgao as mortes autoprovocadas.
Desta forma, prevenir o suicidio requer quebrar barreiras institucionais e pessoais, ha muito
tempo arraigadas.

De um modo geral, para Violanti (1995), as corporagcdes devem realizar as seguintes
agdes com foco na prevencgao do suicidio de policiais: reconhecer os fatores de risco e as
pistas para o suicidio emitidas, pois podem dar a corporagéo a oportunidade de intervir
antes que seja tarde demais; treinar policiais militares para lidarem melhor com problemas
pessoais e profissionais, evitando situagdes que podem causar sofrimentos e o suicidio;
desenvolver medidas eficazes para combater o suicidio em suas fileiras, com intervencgdes
e acompanhamentos diretos e constantes; e, realizar e difundir pesquisas na area visando
a quebra do siléncio sobre o assunto na corporagao policial.

CONSIDERAGOES FINAIS

Analisando todo o conteudo estudado até o presente momento, fica evidente a
necessidade urgente do direcionamento de esforgos para a prevengao do suicidio de policiais
militares. Basta ser um policial para entrar num grupo com risco aumentado para a pratica
autodestrutiva. Destacamos que as causas do suicidio, problema grave e persistente na
corporacao, estdo nos disturbios mentais e comportamentais, estes por sua vez, causados
pelos fatores de estresse da profissao policial, considerada uma das mais estressantes que
existem.

Expomos que a maioria das causas do suicidio, causados pelos fatores que podem
acometer qualquer pessoa, sdo potencializadas pelos fatores de estresse da profissao
policial militar cuja. Diversos séo os fatores que podem causar o adoecimento do policial.
Dentre eles: carga horaria e escalas, relagdes interpessoais entre pares e superiores,
estrutura e ambiente organizacional, responsabilidades e além desses o estresse inerente a
profissdo. A hierarquia e disciplina, acabam por fundamentarem a carreira do policial militar
e toda a divisdo de trabalho na corporagdao. De modo particular as relagdes hierarquicas
desarmoniosas podem provocar repercussoes psicofisicas de seus agentes.

Pontuamos que a questdo associada a prevencgao e suporte, para as pessoas
que tém ideacgao suicida, € a rede de apoio. Ou seja, o resgate da saude mental envolve
as pessoas ao redor e o convivio saudavel, visando também o inicio, manutencao e
acompanhamento dos tratamentos corretos, seja por farmacoterapia ou psicoterapia. Em
ambito nacional, citamos o Centro de Valorizagao da Vida, que possui muita relevancia na
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ajuda de pessoas com ideagao suicida. A divulgagao deste servico, nao obstante a toda
a estrutura de atendimento do Estado ja existente, deve ser realizada nas Corporagdes
Policiais Militares do Brasil, pois, em um momento extremado e de angustia, pode ser o
apoio imediato na salvaguarda da vida.

A rede de protecédo, em que todos possuem papéis importantes para salvaguardar
vidas, deve ser prioritaria nesse sistema de protecao e apoio de enfrentamento ao suicidio. O
ser humano, entendido como um ser biopsicossocial, precisa estar bem em seus diferentes
aspectos. Isso significa que o cuidado em manter ambientes saudaveis de trabalho, familiar
e social, devem ser priorizados. O apoio também deve ser fornecido aqueles que tentam e
por qualquer motivo ndo conseguem consumar o ato. Sem atendimento e acompanhamento
adequados, o risco aumenta para uma nova tentativa.

O sofrimento psiquico de policiais militares ndo pode permanecer invisivel aos
olhos dos comandantes e de seus pares. Apesar de ganhar cada vez mais espago na
sociedade e sendo trabalhado de forma mais contundente nas corporagdes, como visto
no exemplo da PMPR, ainda ha muitas barreiras que impedem projetos e discussdes
plenas sobre o assunto. Muitos suicidios de policiais militares poderiam ter sido evitados
se a cultura policial fosse mais favoravel no sentido de aceitar as vulnerabilidades de seus
integrantes. Também €& importante reconhecer que suicidios continuardo ocorrendo, isto é
fato. Entretanto, deve-se dar prioridade as agdes que busquem evitar aqueles que podem
ser evitados e interromper ou amenizar aqueles que ndo podem.

O policial militar s6 conseguira desempenhar suas fungbes adequadamente e
prestar um bom trabalho a sociedade se estiver com sua saude mental perfeita. Se estiver
mentalmente comprometido, tende a se colocar em risco e também a arriscar a vida de
outras pessoas. Assim, as corporagdes precisam, além de investir, entender a gravidade
do problema para poder envidar esforgos e salvar da autodestruicdo seus integrantes que
sofrem veladamente. E uma questdo humanitaria extremamente necessaria e apesar da
dificuldade, os esforgos para a prevengao sao fundamentais.

Futuros estudos necessitam expandir os dados obtidos, averiguando a diferengca em
niveis de estresse e qualidade de vida entre policiais dos dois sexos e também aprofundando
ainfluéncia que os estressores ocupacionais tém no equilibrio trabalho-familia, dependendo
do sexo do policial. Por fim, concluimos que a melhoria da qualificacdo profissional e da
percepcao de qualidade de vida dos militares estaduais impactam diretamente na sociedade,
através da melhoria da prestagéao de servigo, na redugao dos impactos econdmicos gerados
pela criminalidade, na diminuigdo de gastos publicos em saude e nos absenteismos destes
profissionais, proporcionando o aumento da credibilidade nos servigos prestados.
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Capitulo Mecanismos de a¢adao da toxina
botulinica e aplicagoées no

1 0 rejuvenescimento facial
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RESUMO

Atoxina botulinica, originada da bactéria Clostridium botulinum, &€ conheci-
da por sua poténcia em causar o botulismo, resultando em paralisia mus-
cular, inclusive do sistema respiratério. Seus oito sorotipos tém impactos
variados na liberacdo de acetilcolina, essencial para os sinais nervosos
nos musculos, resultando em paralisia generalizada, entretanto, quando
aplicada em pequenas doses, demonstra habilidade de relaxamento mus-
cular. Este estudo busca explorar o papel da toxina botulinica na biome-
dicina estética, focando na melhoria das linhas de expressao e rejuve-
nescimento facial, destacando seus mecanismos de acao. Foi conduzida
uma pesquisa bibliografica entre 2021 e 2023, utilizando Google Scholar,
Pubmed e Lilacs, onde os descritores incluiram “toxina botulinica”, “toxi-
na botulinica facial” e “intercorréncias da toxina botulinica”. Os trabalhos
académicos foram selecionados com base na congruéncia com o titulo
e objetivo da pesquisa. O estudo evidencia a ampla utilizagdo da toxina
botulinica na estética e suas multiplas aplica¢gdes clinicas. Destaca-se sua
eficacia no rejuvenescimento facial, ressaltando a importancia do entendi-
mento dos mecanismos de agao para o avango continuo na biomedicina
estética.

Palavras-chave: biomedicina estética; botulismo; rejuvenescimento
facial; toxina botulinica.

ABSTRACT
IEI;%*«*;gt’;;EI Botulinum toxin, originating from the bacterium Clostridium botulinum, is
ﬁ%::&iéﬁ known for its potency in causing botulism, resulting in muscular paralysis,
£ R *!'éé including the respiratory system. Its eight serotypes have varying impacts
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on the release of acetylcholine, essential for nerve signals in muscles, resulting in genera-
lized paralysis, however, when applied in small doses, it demonstrates muscle relaxation
abilities. This study seeks to explore the role of botulinum toxin in aesthetic biomedicine,
focusing on improving expression lines and facial rejuvenation, highlighting its mechanisms
of action. A literature search was conducted between 2021 and 2023, using Google Scho-
lar, Pubmed and Lilacs, where the descriptors included “botulinum toxin”, “facial botulinum
toxin” and “botulinum toxin complications”. Academic works were selected based on con-
gruence with the title and objective of the research. The study highlights the wide use of
botulinum toxin in aesthetics and its multiple clinical applications. Its effectiveness in facial
rejuvenation stands out, highlighting the importance of understanding the mechanisms of
action for continuous advancement in aesthetic biomedicine.

Keywords: aesthetic biomedicine; botulism; facial rejuvenation; botulinum toxin.

INTRODUGCAO

A toxina botulinica € uma toxina produzida pela bactéria gram positiva, Clostridium
botulinum. Essa potente toxina € conhecida por causar o botulismo, uma doenga bacteriana
grave, nao contagiosa, que pode levar a morte devido a paralisia da musculatura do sistema
respiratorio (Ministério da Saude, 2020). O surgimento da toxina botulinica teve inicio em
1817, onde se teve o primeiro caso de botulismo descrito pelo fisico Justinius Kerner, onde
0 mesmo associou os casos de morte ocasionados pela intoxicacdo do veneno a uma
possivel interferéncia no sistema nervoso motor (SNM) e auténomo (SNA) (Fujita et al.,
2019). Isso induziu mais estudos clinicos e a toxina botulinica foi denominada altamente
util, para locais onde existem altas contragées musculares, como por exemplo nas areas
de expressao.

Essa toxina tem como mecanismo de acao diferentes fungcdes no processo de
intoxicagao celular resultando no bloqueio da liberagdo acetilcolina, um neurotransmissor
responsavel pelo movimento, impedindo o envio de sinais do sistema nervoso central para
0s musculos, gerando paralisia generalizada. Dentre os subtipos da toxina sdo conhecidos
oito sorotipos, denominados: A, B, C alpha, C beta, D, E, F e G (Gouveia et al., 2022).
Entretanto, quando administrada via intramuscular em pouca quantidade, atua como um
bloqueio da musculatura indesejada e relaxamento, resultando na melhoria de linhas de
expressoes. A utilizacao da toxina botulinica em procedimentos estéticos requer aplicacbes
precisas de profissionais capacitados, em quantidades controladas, considerada segura,
ao contrario disso poderdo haver efeitos colaterais adversos (Sociedade Brasileira de
Dermatologia, 2021).

Apoés ter sua eficacia comprovada e aprovada pela Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA) em procedimentos corretivos e preventivos para o rosto, e também
por gerar baixa probabilidade do desencadeamento de respostas imunoldgicas, a toxina
botulinica ganhou uma grande popularidade, n&o apenas no Brasil, mas também em todo
o mundo, e vem sendo empregada consideravelmente, com a finalidade da prevencao de
marcas de expressoes, sinais e o retardamento do envelhecimento (ANVISA, 2017). Uma
de suas vantagens mais destacadas € a rapida recuperagdo que proporciona, permitindo
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que os pacientes retomem suas atividades cotidianas em pouco tempo, com poucas
restricoes. Entretanto, deve ser mencionado que a toxina botulinica n&o ¢é utilizada apenas
para fins estéticos, ela também tem diversas finalidades no uso clinico, e na terapéutica
humana, sendo as principais mencionadas na literatura nas areas de neurologia, fisiatria,
oftalmologia, gastroenterologia, ginecologia, entre outras (Sposito et al., 2004). Porém seu
maior destaque e mencgao séo na area de estética e cosméticos, por proporcionar melhorias
rapidas a quem esta sendo oferecido o tratamento.

Visto isso, é de conhecimento geral que o envelhecimento promove diversas
alteragdes na pele dos seres humanos, e isso causa desconforto em uma grande parcela das
pessoas, que buscam melhorias estéticas através de tratamentos, dentre os minimamente
invasivos, a toxina botulinica se destaca por atender grandes melhorias na harmonia facial,
também por poder ser aplicada em diferentes faixas etarias sem muitas complicacdes
(Barbosa et al., 2020).

METODO

Foi realizado um levantamento bibliografico com artigos cientificos, disponibilizando
as principais evidéncias sobre a toxina botulinica e o envelhecimento. Para isso foi utilizado
parametros de inclusdo dos trabalhos académicos que mais se assemelhavam a busca
dos descritores, pesquisados na revista eletrénica SciELO e nas bases de dados Google
Académico, PubMed e Lilacs. Sendo eles, nos idiomas portugués e inglés, publicados entre
os anos de 2018 a 2023.

Como estratégia de pesquisa foi utilizado os descritores: toxina botulinica; toxina
botulinica facial; intercorréncias da toxina botulinica; toxina botulinica e envelhecimento.
A pesquisa buscou elucidar conceitos e discutir os principais beneficios e possiveis
intercorréncias da aplicagdo da toxina botulinica em tratamentos estéticos faciais,
principalmente no retardamento do envelhecimento.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O uso da toxina botulinica inibe a liberagao da acetilcolina nos terminais nervosos
e nas sinapses colinérgicas periféricas, o que diminui contragbes musculares. Um artigo de
revisao realizado na Universidade de Sao Paulo (USP) pela autora Maria Matilde de Mello
Sposito (2009):

Demonstrou que a parte ativa das moléculas do Clostridium botulinum é composta
por apenas uma cadeia polipeptidica de 1295 aminoacidos. Essa cadeia polipeptidica
é dividida em duas partes: porgao leve e porgao pesada. A cadeia leve tem dominio
catalitico enzimatico, que impede a transmissdo de neurotransmissores através
da inibicdo das vesiculas pré-sinapticas, e a cadeia pesada dos dominios de
translocagao.
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Figura 1 - Demonstracao da estrutura de dupla cadeia da toxina botulinica.
447 Cadeia Leve 1

Cys430

Cys454

(Hc-N) (He-C)

448 Dominio de transiocagdo 872 873 Dominio de ligagdo 1295

Cadeia Pesada
Fonte: Sposito, 2009.

Essas duas partes da cadeia estédo ligadas por uma ligagao dissulfeto, sendo essa
ligacdo fundamental para o exercicio da atividade dessa molécula da TB, que age na inibigao
e liberagao da acetilcolina nos terminais nervosos e nas sinapses colinérgicas periféricas,
0 que diminui contracdes musculares.

Outro estudo da autora Maria Matilde de Mello Sposito (2004), publicado na revista
Acta Fisiatrica:

Revela que o uso da toxina botulinica vai além da estética, sendo amplamente uti-
lizado em diversos tratamentos clinicos, e aplicagdes terapéuticas ha mais de dez
anos, incluindo areas como neurologia, oftalmologia, entre outras, trazendo muitas
melhorias nos pacientes tratados.

O estudo é muito completo, e busca mostrar a ampla eficacia da TB com alto grau
de satisfagao, nos tratamentos nao-estéticos, comprovando que a TB ¢é altamente eficiente
nao apenas na estética, mas também em outras abordagens da area da saude. A Tabela 1
exemplifica algumas dessas abordagens.

Tabela 1 - Mecanismos de agao da toxina botulinica no rejuvenescimento facial.
Mecanismos de agao da toxina botulinica  Aplicagées no rejuvenescimento facial

Bloqueio da liberacao de acetilcolina Reducao de rugas de expressao
Relaxamento muscular Suavizagéo de linhas de expresséao
Inibicdo da contragao muscular Elevacao das sobrancelhas
Reducéo da hiperatividade muscular Corregao de assimetrias faciais
Estimulo ao processo de renovagéao celular Melhoria da textura da pele
Redugédo da atividade das glandulas sebéace- Tratamento de bruxismo
as

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

Segundo o estudo publicado na revista Interdisciplinar Episteme Transversalis
(2015):

As TBA's mais utilizadas sdo dos fabricantes Botox® e da Dysport®), a aplicagéo
da toxina em ambas as fabricantes deve ser realizada por um profissional capacita-
do, sendo todo o procedimento esterilizado e da forma correta, seguindo as instru-
¢des de armazenamento e aplicagao das fabricantes.

A aplicacdo adequada da técnica de injecdo intradérmica ou subdérmica de
microdosagem de toxina botulinica consiste numa baixa concentragdo de TBA em areas
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especificas dos musculos faciais ou pele. A preparagdo da TBA necessita diluir para evitar
possiveis efeitos colaterais indesejados, um deles seria 0 comprometimento do musculo
indesejado nao alvo, formacao de bolsas e assimetria facial. Entretanto, o procedimento
tem se demonstrado altamente eficaz e seguro quando administrado por um profissional
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da saude qualificado, principalmente nos tratamentos de rugas na regido dos olhos e testa,
resultando num aspecto mais harmdnico e natural, suavizando linhas de expressao, sendo
altamente significativo o grau de satisfagao dos pacientes que realizaram o procedimento,
as intercorréncias de efeitos colaterais € baixa (Gouveia, et al., 2015). Os Quadros 1 e 2
trazem um panorama dos estudos analisados, trazendo os principais pontos abordados nos
estudos incluidos na discussao.
Quadro 1 - Resumo dos artigos citados na discussao - Parte I.
AUTORES TiTULO ANO OBJETIVO CONCLUSAO
A TBA acarreta na melhoria
T Aspectos relevantes do I da autoimagem e habili-
dRrIitaulélgal-puri\)tg- uso da toxina botulinica ?rggﬁ:g%ﬁggﬁ;gf dade expressiva, gerando
Car%la Catajlrin’a no tratamento estético | 2021 uma analise descriti- impacto social positivo e
Navarro Hurtado | € S€Ys diversos meca- va do tema maior qualidade de vida
nismos de acao ) para os pacientes submeti-
dos ao tratamento.
(Ijjii'seiggreoﬁqgrfeizgg A utilizagdo adequada
_ _ de BoNT/A sobre o pode promover o alivio
Maria Matilde de Toxina Botulinica do SNC. os aspectos dos sintomas de diferentes
Mello Sposito Tipo A: mecanismos de | 2009 relacibnadospé anti- pacientes, em diferentes
P agao genicidade quando indicagoes. A toxina tem se
utilizado esse recur- | demonstrado um agente
so terapéutico. terapéutico de sucesso.
Caroline Silva -
A TBA possui utilidade no
Rém%?gthelsédina Toxina botulinica tipo A]?ggsggéaéoc%r;; tratamento de rugas, contri-
de Mattos A e suas complicagbes | 2017 ir?adeguado da TB buindo no rejuvenescimen-
Tatiana de Olfvei- na estética facial na esc’zética facial to facial, atuando de forma
ra Fulco : invasiva, nao cirurgica.
Fonte: Dados da pesquisa.
Quadro 2 - Resumo dos artigos citados na discusséo - Parte |II.
AUTORES TiTULO ANO OBJETIVO CONCLUSAO
Apresentar pro- A TBA € um recurso
Toxina botulinica priedades far- terapéutico eficaz, seguro
Maria Matilde de | tipo A: propriedades 2004 macoldgicas e o € consistente para a
Mello Sposito farmacoldgicas e uso clinico da TB, | abordagem de diferentes
uso clinica produzida pela doengas e fundamentado
Allergan Inc. em evidéncias clinicas
. Descrever as A TBA tem sido muito
b o%l?r?iggzrﬁ)x'r%?:e- principais aplica- | usada por pacientes em
Beatriz Nunes dimentos estéF’:iCOS' 2021 ¢bes da TBAem diversos tratamentos, e
Gouveia Uma revisao da . procedimentos vem sendo muito bem
literatura estéticos, re§$al- aceita quando utilizada da
tando beneficios maneira correta.
Fonte: dados da pesquisa.
CONSIDERACOES FINAIS
Em sintese, os mecanismos de agao da toxina botulinica representam uma revolugao
no campo da estética facial. Ao inibir a liberagcdo de neurotransmissores responsaveis
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pela contragcdo muscular, a toxina botulinica proporciona um relaxamento temporario dos
musculos tratados, resultando em uma reducéo significativa de rugas e linhas de expressao.
Essa abordagem minimamente invasiva tem se destacado como uma ferramenta poderosa
no arsenal de procedimentos de rejuvenescimento facial. Além dos beneficios estéticos, é
importante ressaltar que a toxina botulinica também desfruta de aplicacdes terapéuticas
em uma variedade de condigcdes meédicas, demonstrando sua versatilidade e relevancia
no campo da medicina. No entanto, é crucial que os procedimentos sejam conduzidos
por profissionais altamente qualificados, garantindo a seguranga e eficacia para cada
paciente. Dessa forma, ao compreender os mecanismos de agao da toxina botulinica e
suas aplicagdes no rejuvenescimento facial, torna-se evidente o impacto positivo que essa
intervengao pode ter na busca por uma aparéncia mais jovem e revitalizada.
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Formas de tratamento para
reversao e controle dos
quadros de edema tardio
intfermitente persistente em
pos preenchimento com acido
hialuronico reticulado

Caroline de Almeida Barboza

RESUMO

O trabalho de pesquisa por revisao bibliografica tem o intuito de explicar
um pouco mais sobre a intercorréncia tardia de preenchimentos com acido
hialurénico reticulado, chamada ETIP (Edema Tardio Intermitente Persis-
tente). Citar as formas de tratamento que levam a reducgéo desse quadro,
e ainda, citar a prevenciao desse evento, uma vez que em alguns casos
pode ser evitado, por uso de menor quantidade de produto, cautelas com
as regides aplicadas e a conscientizacdo do proéprio profissional sobre
como reverter o quadro. O acido hialurénico € aplicado geralmente na
camada derme da pele, e € la que as células de defesa do organismo vao
agir ao tentar eliminar o produto, apés o confundirem com algum agente
externo causador de doenga. O ETIP é causado por rea¢des imunologicas
do organismo mesmo apos alguns meses do procedimento de preenchi-
mento facial e também por agentes infecciosos, que agravam o quadro.
Existem algumas alternativas para amenizar o quadro, como a degrada-
¢ao do produto com a enzima hialuronidase e oxigenagdo em camaras
hiperbaricas. A reagao pode ser visualizada através de ultrassom guiado,
uma alternativa que vem sendo muito procurada pelos profissionais para
o tratamento mais eficaz, e quando ndo ha em consultério, encaminham a
solicitagcdo a unidades hospitalares, fazendo o devido acompanhamento.

Palavras-chave: acido hialurénico; preenchimento; intercorréncia; edema;
hialuronidase.
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ABSTRACT

The purpose of this research paper is to explain a little more about the late occurrence of
fillers with cross-linked hyaluronic acid, called PILE (Persistent Intermittent Late Edema). I'd
like to mention the forms of treatment that lead to a reduction in this condition, as well as the
prevention of this event, since in some cases it can be avoided by using a smaller amount of
product, taking care with the areas applied and the professional’s own awareness of how to
reverse the condition. Hyaluronic acid is usually applied to the dermis layer of the skin, and
it is there that the body’s defense cells will act in an attempt to eliminate the product, after
mistaking it for an external agent causing disease. ETIP is caused by the body’s immune
reactions even a few months after the facial filler procedure and also by infectious agents,
which aggravate the condition. There are some alternatives to alleviate the condition, such
as degrading the product with the enzyme hyaluronidase and oxygenation in hyperbaric
chambers. The reaction can be visualized through guided ultrasound, an alternative that
has been much sought after by professionals for the most effective treatment, and when it
is not available in the office, they refer the request to hospital units, providing the necessary
follow-up.

Keywords: hyaluronic acid; filler; intercurrence; edema; hyaluronidase.

INTRODUGAO

O preenchimento facial com acido hialurénico tornou-se muito procurado hoje
no mercado da estética, e o método e protocolo mais conhecido hoje é chamado de
Harmonizagcao Facial, onde o rosto € avaliado e reestruturado com varias técnicas além
do preenchimento, que visam a correcao de assimetrias e perdas ésseas/ colagenas.
Séao utilizados também a toxina botulinica, fios de PDO, bioestimuladores de colageno,
skinboosters de hidratacido, enzimas, entre outros.

Esse era um procedimento com raros efeitos adversos até pouco tempo atras,
e hoje, vem se destacando quadros de intercorréncias como o ETIP (Edema Tardio
Intermitente Persistente), onde ocorre um comprometimento da regidao apés 30 dias em
média da aplicacdo de acido hialurdnico (AH) nesse procedimento. E um inchago silencioso
que se evidencia de forma tardia, podendo ser desencadeado por um quadro infeccioso,
alérgico e intermediado por fatores extrinsecos como alcool e intrinsecos com participagao
das células de defesa no organismo (Santana e Rostey, 2020).

O ultrassom guiado tem se tornado o aparelho alvo e método ideal para identificar
esse material no organismo, a fim de apontar a camada da pele que esta inserido, para que
seja feita a degradagao do material que inflamou o tecido, através do uso da Hialuronidase
(Cavallieri, 2017).

Este trabalho tem o objetivo de trazer possiveis formas de tratamento e
acompanhamento em casos de ETIP, com base em casos reais de artigos revisados com
foco na reversao e controle desses quadros clinicos.
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METODO

O presente trabalho teve como método a pesquisa descritiva, com a reviséo
bibliografica de artigos do Google Académico, Biblioteca Cientifica da plataforma de cursos
da biomédica Bel Guerra e plataforma PubMed, com analise nas bases de dados online, dos
casos clinicos e resultados obtidos nas pesquisas citadas nas referéncias, dando énfase na
solucdo em reversdo dos quadros de Edema Tardio Intermitente Persistente (ETIP), além
de apresentar informagdes sobre acido hialurbnico, pele e suas camadas, algumas das
reacdes adversas comuns e formas de controle desse quadro.

DISCUSSAO DOS RESULTADOS

O acido hialurdnico utilizado nos procedimentos estéticos de preenchimento facial,
€ um componente relevante presente em nosso organismo, formado de polissacarideos
presentes na MEC (Matriz Extra Celular) dos tecidos conjuntivos, sendo mais de 50%
presente no sistema tegumentar (pele). Ele possui carga negativa em sua superficie,
€ responsavel pela atracdo de moléculas de agua na regido, proporcionando melhor
hidratacao, sustentacéo, elasticidade e volume dos tecidos. Por ser uma substancia presente
no organismo, mas hoje ja produzido por grandes industrias, ele é 100% biocompativel,
tornando o procedimento de preenchimento facial seguro, quando depositado no plano
de aplicagao correto. O acido hialurénico possui a propriedade de higroscopia, capaz de
se ligar a grandes moléculas de agua, sendo dependente de ingesta de pelo menos dois
litros de agua por dia. Para promover a sustentagcdo e preenchimento da pele, a industria
faz sua reticulagao com ligacdes cruzadas de suas moléculas. Quanto mais reticulado for
esse acido hialurénico, mais BDDE (butanediol diglicidil éter) ele possui pra aumentar essa
densidade, e mais susceptivel o paciente esta a desenvolver um quadro de ETIP (Bernardo
et al., 2019).

Sistema Tegumentar

A pele € o maior 6rgao do corpo humano, medindo cerca de 2 metros quadrados. Ela
€ responsavel pela barreira protetora contra agentes patdgenos externos, termorregulagao,
producao sebacea, além de sintese de Vitamina D e outras substancias importantes e
essenciais para o bom funcionamento do organismo. Dessa forma, ela é eficaz contra
substancias de fora, aplicadas internamente. Além disso, a pele conta com 3 camadas
principais: a epiderme, derme e hipoderme. E além disso, possui anexos cutaneos, como
as glandulas sudoriparas (localizadas abaixo da epiderme, responsaveis pela produgao
de suor aquoso e controle da temperatura corporal e fibras nervosas), glandulas sebaceas
(produzem a oleosidade da pele, composta por sebo com triglicerideos, acidos graxos
livres, colesterol e ésteres de colesterol), pelos (Bernardo et al., 2019).

Epiderme

Aepiderme é a camada mais externa e possui cinco subcamadas, que sdo a camada
basal (ligada a derme, responsavel pela renovagcado da epiderme, possui queratinécitos
basais, melandcitos e células de Merkel, que sao receptores de toque - sensoriais), camada
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espinhosa (possui queratindcitos, células de Langerhans participantes da defesa imune
e desmossomos (que também fazem jungcdo comunicante) que protegem a epiderme de
atritos mecanicos), camada granulosa (com granulos de querato-hialina, faz uma barreira
impedindo a passagem de compostos, como a agua), camada lucida (presente somente na
planta dos pés e palma das maos, com nucleos de degeneragéo pos enzimas lisossémicas)
e, por fim, a camada mais externa chamada coérnea ou extrato cérneo (com células
achatadas, os cornedcitos que possuem 70 a 80 por cento de queratina, queratindcitos ja
maduros e células mortas, é responsavel pela barreira e protecao contra atrito e perda de
agua) (Bernardo et al., 2019).

Derme

A derme é a camada média, e sua subdivisdo € composta pela derme papilar,
camada mais externa que se junta com a epiderme (possui fibroblastos que sintetizam o
colageno, a elastina, a SFA (substancia fundamental amorfa), possui glicosaminoglicanos,
e células da defesa imunolégica como mastécitos, macrofagos e Linfécitos T), e a derme
reticular sendo essa formada por tecido conjuntivo denso (é a camada mais espessa, possui
fibras de colageno tipo | e lll e elastina, armazenam as glandulas sebaceas, sudoriparas
e foliculos. Também é irrigada pelos canais vasculares, sanguineos e linfaticos e possui
colageno dérmico de sustentagao.) Na derme encontramos células de colageno e elastina,
que sao os fibroblastos, os granulécitos (produzidos na medula 6ssea, sao células de
defesa) e macrofagos que fagocitam agentes externos, e outras moléculas que participam
da MEC (Matriz Extra Celular), rica principalmente em colageno e elastina. O colageno
dérmico representa cerca de 80 a 85% (Bernardo et al., 2019).

Hipoderme

A Hipoderme, também chamada de tecido subcutaneo, é a camada mais interna,
representa de 15 a 30% do peso corporal, e € formada por tecido adiposo e células de
gordura. Armazena energia, protege de choque térmico e possui manta térmica. Possui
gordura amarela (unilocular) e gordura parda (multilocular) (Bernardo et al., 2019).

Preenchimento com acido hialurénico

A utilizagdo do preenchimento com acido hialurénico através da inje¢ao, tem por
finalidade imitar as estruturas da face de acordo com a sua espessura. Dessa forma, é
utilizada a reticulagéo especifica para cada ponto da face, como regido de malar, periosteo
de zigomatico, labios, sulco nasogeniano (conhecido como bigode chinés), mento (queixo),
mandibula, entre outras regides. Além de preencher a regido escolhida, sua molécula atrai
as moléculas de agua, trazendo maior hidratagdo para a pele, o que auxilia no tratamento
da pele vincada, rugas marcadas por falta de colageno e elastina, e principalmente por
ressecamento. O envelhecimento natural € o responsavel pela perda dessas substancias
importantes para a firmeza e sustentagéo da pele, que sdo degradadas em média 1,5% a
cada ano, a partir dos 25 anos (Bernardes et al., 2018).

A procura por preenchimento facial com AH se torna maior a cada ano, e com isso,
o leque de profissbes com a especializagao em Estética, s6 aumenta. Dessa forma, mais
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profissionais estdo mergulhando nessa area, e maior o publico alvo, com média de 18
a 80 anos. Os glicosaminoglicanos (GAG’s) reduzem com o envelhecimento cronolégico
(intrinseco), causando ressecamento e perda de vigo. Existem técnicas adequadas para
o preenchimento facial, devendo ser respeitada a anatomia individual, biosseguranca
e naturalidade do paciente. A harmonizacédo facial ja foi atacada por seus resultados
extremamente simétricos e de falta de personalidade no paciente submetido. Hoje, a
harmonizacéo facial visa a melhoria de imperfeicdes e corre¢des da perda estrutural, com
um ar leve de rejuvenescimento, através de um conjunto de técnicas além do preenchimento,
como a toxina botulinica para rugas dinamicas, bioestimuladores para aumento do colageno,
skinbooster para aumento da hidratagao mais superficial, entre outras técnicas (Scotti et al.,
2001).

O acido hialurénico reticulado, que é injetado no preenchimento, pode variar de
espessura, reticulagdo, de acordo com a regido a ser tratada. Reticulagdes maiores sao
usadas em regides 0sseas, como maxilar e zigomatico. Reticulacbes médias sao usadas
em regides como labios, bigode chinés. E reticulagdo mais baixas, s&do indicadas para regiao
perioral, olheiras, etc. Isso porque a reticulagao interfere na espessura de preenchimento
que aquela regiao a ser tratada, vai ter. Um labio ndo tem a mesma espessura de pele e
estrutura que um osso zigomatico, por exemplo. Pensando nisso, fica claro imaginar que
uma regiao leve, quando obstruida por um AH de alta reticulagao, fica sem oxigénio e sem
espaco para a passagem da circulagao sanguinea, o que resulta muitas vezes em isquemia,
que pode evoluir para necrose. Essa € uma das intercorréncias que o preenchimento pode
causar, quando nao aplicado da maneira correta com o produto correto (Bernardes et al.,
2018).

Complicacgoes

As complicagdes mais comuns e esperadas apos o procedimento de preenchimento
com AH sado eritemas, hematomas, dor ao tocar na regido e edemas que surgem
imediatamente apods a aplicacéo, e diminuem dentro de 15 dias. Outras complicagdes que
podem ocorrer, mas que nao sao normais, sao a dor aguda, a isquemia por oclusdo de um
vaso ou uma artéria, que pode evoluir para uma necrose tecidual, onde ha a morte do tecido
e a regido escurece totalmente. E uma reacdo adversa que tem chamado a atengado dos
profissionais injetores, € o ETIP (Edema Tardio Intermitente Persistente), que surge apds
30 dias ou mais (anos) na area que foi preenchida. Ele persiste ao redor da area enquanto
houver o acido hialurénico na regido aplicada. Hoje, por meio de estudos clinicos feitos por
profissionais, observou-se que uma das causas de ETIP pode ser o sistema imunoldgico
do paciente, ndo somente infecgcao no local. Com isso, temos casos de ETIP pés Covid-19,
alergias, sinusites e rinites, entre outras reagdes imunoldgicas (Santana e Rostey, 2020).

Edema tardio intermitente persistente

O ETIP ocorre muitas vezes devido a presenca de bactéria, vacina recente, quadros
infecciosos em geral, como dor de garganta, procedimentos feitos na mucosa oral, traumas,
infecgcoes do trato respiratério ou simplesmente pelo sistema imune do individuo, através
de reagdes imunomediadas (Breda, 2022). Além disso, o excesso de bebidas alcodlicas
também pode desencadear esse mecanismo, como citado o caso da Figura 1 abaixo. O
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preenchedor faz exatamente a fungcéo de reter agua no local, hidratando e preenchendo a
regiao, e dessa forma, se torna um cenario perfeito e propicio ao inchago, que é o edema
visivel que se forma na regiao (Cecilio, 2020). A regiao das olheiras, como mostra a Figura
1, € uma das mais acometidas pelo quadro, por ser proxima aos seios da face, onde
acontecem as reagbes como a sinusite, rinite, e outras alergias respiratorias (Cavallieri et
al., 2017).

Figura 1 - Paciente com ETIP (Edema Tardio Intermitente Persistente) em regiao orbicular
dos olhos, apo6s preenchimento de olheiras com acido hialurénico.

Fonte: Fernanda Cavallieri, 2017.

Para ter certeza do que ocasionou o ETIP, e em qual camada da pele exata ele
se dispde, sao utilizadas tecnologias que norteiam melhor essa identificagcdo, como por
exemplo o ultrassom guiado.

Ultrassom guiado

Uma alternativa muito utilizada hoje e ndo invasiva para aidentificagao e visualizagao
do acido hialurénico, permanente ou ndo permanente, é a utilizacdo de Ultrassom (US)
guiado. Hoje destaca-se a importancia de possuir um aparelho desses, como forma de agao
rapida naintervencao de um ETIP ou isquemialocal. Com esse aparelho, é possivel visualizar
no monitor a regido acometida pela ocluséo do produto, ou sua deposigdo mesmo que no
plano correto, além de visualizar as dimensdes dos diversos tipos de substancias injetaveis,
sendo possivel a identificagdo do tipo de produto injetado, sem ricos ou complicagdes ao
paciente. Ele detecta a vascularizagdo dos vasos sanguineos perto da regido acometida
pelo preenchimento, além de cooperar durante o uso da injecao de Hialuronidase, enzima
que faz a reversao da obstrucdo ou da compressdo que o acido hialurénico causou na
regiao submetida (Cavallieri et al., 2017).

Hialuronidase

A hialuronidase € uma enzima que tem a fung¢do de degradar o acido hialurénico,
e é essencial nos consultorios para a intervencao rapida e eficaz em casos de oclusao
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e obstrugdo de vasos que causam a isquemia, podendo levar a necrose tecidual. E
imprescindivel que o profissional seja habilitado e capacitado para o uso dessa enzima,
e que possua ela em estoque, bem como ter conhecimento necessario na diluigao correta
da mesma, conforme a dose citada em bula de cada fornecedor, que geralmente é de no
minimo 200UlI. Deve-se aguardar o tempo de 60 minutos, e caso ndo ocorra um progresso
no quadro de isquemia, € reaplicada, seguida de compressa quente e massagem vigorosa
para a desobstrugdo da regido acometida. E importante a capacitacdo e identificagdo do
profissional com relacdo a uma possivel necrose ou o inicio dela, que inicia com a isquemia
local. Tratando a isquemia, € possivel reverter o0 quadro e recuperagao a oxigenagao dos
tecidos, degradando por completo o material injetado (Silveira et al., 2021). E possivel
a administracao e prescricdo de aspirina, e outros farmacos que auxiliam no processo
infeccioso e de oclusao dos tecidos, devendo ser prescrito por um médico responsavel,
como foi o caso da paciente que consta na Figura 2 abaixo (Vianna, 2022).

Figura 2 - Paciente com ETIP ap6s 3 meses de Harmonizagao Facial com 6ml de acido
hialurénico.

A

Fonte: Mariana Vianna, 2022.

A melhor conduta apés a tentativa de reversao do quadro, € acompanhar o paciente
ao pronto socorro, informando ao médico sobre sua conduta profissional e tudo o que foi
utilizado e injetado no caso do paciente, para manter o acompanhamento e fidelidade
ao paciente, e dessa forma, as chances dele néo acionar o profissional de forma judicial
diminui. A calma e seriedade tornarao o paciente mais seguro e menos despreocupado. Um
acompanhamento mais proximo pode fidelizar o paciente, fazendo com que ele tenha mais
segurancga no profissional que auxilia a resolver o problema/intercorréncia dele.
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Camara hiperbarica

E possivel o uso de sessbes de camaras hiperbaricas, que tem como objetivo a
entrega de oxigénio puro ao paciente, em camara cilindrica pressurizada. Essa técnica &
conhecida como oxigenoterapia hiperbarica, e é aplicada por um médico, para diversos
tratamentos, entre eles, as isquemias traumaticas por esmagamento, infecgbes necrosantes
de partes moles, e outros relacionados a compressao dos vasos e demais ocorréncias. A
sessdo dura em média de 90 minutos a 2 horas. Cabe ao profissional injetor responsavel
acompanhar o paciente nas sessdes e acompanhar de perto o quadro de ETIP e sua
regressao ou evolugdo. O custo médio de cada sessdo é de R$ 1.700,00 (Junior e Marra,
2004).

Com o levantamento de toda essa problematizagdo nos artigos revisados, mostra-
se que ha tratamento e controle dos sinais e sintomas do ETIP, por meio de alguns materiais
como a enzima hialuronidase, e maquinarios como a camara hiperbarica e o ultrassom
guiado, além de acompanhamento farmacoldgico prescrito por um médico.

CONSIDERACOES FINAIS

O Edema Tardio Intermitente Persistente pode ocorrer por diversos fatores, sejam
imunoldgicos ou infecciosos. Um paciente que porta a sinusite, por exemplo, que é a
inflamagao da mucosa dos seios da face, pode ser um paciente alvo para o ETIP. Com isso,
existe a importancia do conhecimento das formas de tratamento e controle desse edema,
que através da pesquisa realizada observa-se o uso do ultrassom guiado para identificar
o acido hialurénico, o uso da hialuronidase reconstituida para a degradagcéo do produto
e a camera hiperbarica para o tratamento da circulagao local durante alguns dias apos o
surgimento desse edema tardio. Também € possivel notar a relevancia do profissional que
sabe prevenir e realizar o procedimento com seguranga, evitando ao maximo possiveis
complicagdes por imprudéncia, e, ocorrendo o quadro de ETIP, destaca-se a importancia de
conhecer profissionais médicos que possam prescrever os anti-inflamatérios e corticoides,
bem como antialérgicos para o acompanhamento junto as demais técnicas.
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Capitulo Intercorréncias devido uso
de dcido hialurénico para

preenchimento da regiao nasal
Michelle de Oliveira Modena

Jhennifer Alves da Conceigao
Omar Youssef Moussa

RESUMO

Neste trabalho exploramos as intercorréncias associadas ao uso de acido
hialurénico, principalmente na regido do nariz, abordando desde a anato-
mia facial até os procedimentos técnicos e tratamentos para intercorrén-
cias e complicacdes neste tipo de harmonizagao facial. A pesquisa des-
taca a necessidade de uma pratica consciente e segura na biomedicina
estética, feita por profissionais capacitados com conhecimento embasado
profundo, para prevencgao e tratamento terapéutico de intercorréncias, ga-
rantindo a seguranga dos pacientes que se submetem ao procedimento.
Abordaremos temas como anatomia, perda de volume nas estruturas da
face, incluindo reabsorcao 6ssea e dos coxins gordurosos, além do enve-
Ihecimento cutaneo, que se mostram elementos fundamentais para com-
preender as alteracdes que levamos pacientes a busca pelo preenchimen-
to facial. A procura por esse tipo de procedimento tem aumentado a cada
dia de forma exponencial, o justifica estudarmos e nos aprofundarmos nas
técnicas de prevengdo e manejo de intercorréncias, caso elas ocorram,
pois estamos lidando ndo apenas com a parte estética, mas principalmen-
te com a saude e bem-estar de todos os pacientes que submetemos a tais
procedimentos.

Palavras-chave: intercorréncias; acido hialurénico; harmonizacgao.

ABSTRACT

This research delves into the complications linked to the use of hyaluronic
acid, especially in the nose area, covering from facial anatomy to technical
procedures and treatments for complications in this type of facial harmoni-
zation. It emphasizes the necessity for conscious and safe practice in aes-
thetic biomedicine by well-trained professionals with profound knowledge
for the prevention and therapeutic treatment of complications, ensuring the
safety of patients undergoing the procedure.

Keywords: complications; hyaluronic acid; harmonization.
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INTRODUGAO

A busca pela estética facial tem levado ao aumento do uso de preenchedores
dérmicos, com destaque para o acido hialurdénico. Este componente ativo, naturalmente
presente no corpo humano, foi aplicado para corrigir perda de volume e sinais de
envelhecimento na regido facial, e no caso do nosso estudo, na regido nasal, no entanto, a
pratica ndo esta isenta de complicagdes.

Podemos destacar a evolugéo das tendéncias estéticas ao longo do tempo, incluindo
aimportancia crescente da aparéncia facial na sociedade. Existe uma sélida ligagcao entre os
procedimentos estéticos e os beneficios para a melhora da qualidade de vida, da sensacéao
de bem-estar e da saude mental dos pacientes.

O acido hialurénico, uma substancia naturalmente presente no corpo humano,
ganhou destaque devido a sua biocompatibilidade e capacidade de reter agua,
proporcionando volume e hidratagao a pele. No entanto, a sua aplicagao na regiao do nariz
exige uma compreensao detalhada da anatomia facial, técnica precisa e consciéncia das
possiveis complicacdes.

Além de deformidades e formatos que ndao agradam o paciente, ainda existem
diversos fatores que podem levar a escolher realizar o procedimento de harmonizagao nasal
com acido hialurénico. O envelhecimento facial € um processo multifatorial que envolve a
perda de volume e a diminui¢cao da elasticidade da pele, dentre outros fatores. A crescente
busca pela estética, como ja comentado, tem levado ao desenvolvimento de procedimentos
minimamente invasivos, como o uso de preenchedores fisicos de acido hialurdnico, para
corrigir essas alteragdes. O objetivo geral deste trabalho é aprofundar a compreenséao das
intercorréncias relacionadas ao uso desses preenchedores, com foco na regiao nasal.

DESENVOLVIMENTO

Metodologia de Pesquisa

Optou-se pela abordagem metodologica da pesquisa bibliografica na elaboragao
deste artigo cientifico, que se fundamenta em materiais previamente desenvolvidos,
predominantemente por meio da leitura e analise de livros e artigos cientificos pertinentes
ao tema em questao.

O foco da pesquisa concentra-se em examinar as complicagdes associadas ao uso
de preenchedores de acido hialurénico na regido nasal, ressaltando a dualidade desse
agente como uma ferramenta valiosa tanto na estética quanto na medicina, ao passo que
seu uso indiscriminado pode acarretar adversidades para o individuo.

Diante do objetivo central, emerge a problematica: Quais sdo os efeitos adversos
e complicagbes decorrentes de uma administracdo inadequada de acido hialurénico
na regiao nasal ? A resposta a essa indagagéao norteadora foi buscada por meio de um
levantamento bibliografico utilizando as palavras-chave: Acido Hialurénico, Intercorréncias,
Harmonizacao.

Q)
o
O,
=
c
9
o

126



Ciéncias da Saude: conceitos, prdticas e relatos de experiéncia - Vol. 6

Anatomia Nasal

A anatomia nasal € complexa, composta por pele, musculos, tecido subcutaneo,
cartilagem e 0sso, que juntos conferem estrutura e forma ao nariz. Dividido em varias
regides, como ponta nasal, raiz nasal, dorso nasal, glabela, columela, base 6ssea e base
alar, cada uma desempenha um papel Unico na estética e fungao nasal. Internamente, o nariz
possui um septo nasal composto por cartilagem e osso, dividindo os orificios de entrada
de ar. Os cornetos nasais, localizados nas paredes laterais, umidificam, aquecem e filtram
o ar, embora seu aumento possa causar congestdo nasal. A estética da piramide nasal é
influenciada por varios fatores, como o tamanho e a forma das cartilagens laterais inferiores
na ponta nasal, a depressao na raiz nasal, a composi¢ao do dorso nasal, a proeminéncia
da glabela e a dimenséao da base alar. Essas estruturas podem ser divididas em categorias
especificas para facilitar a descrigao e identificacdo de possiveis alteragoes.

Artérias

Ao realizar procedimentos com &cido hialurénico na regido nasal, € crucial
considerar a anatomia vascular para evitar complicacées. Complicagdes vasculares podem
incluir oclus®es arteriais, isquemia tecidual e, em casos graves, necrose. E essencial que
os profissionais estejam bem treinados, conhegam a anatomia facial detalhada e adotem
técnicas seguras, como aspiragao prévia a inje¢cao, para minimizar riscos vasculares durante
procedimentos com acido hialurénico na regiao nasal.

Os pontos mais importantes relacionado as artérias que devem ser levados em
conta nos procedimentos de preenchimento nasal com acido hialurénico, sao:

Artéria Angular: Localizada na asa do nariz, essa artéria € uma extenséo da artéria
facial. Injegdes inadequadas na asa do nariz podem comprometer o suprimento sanguineo
local.

Artéria Nasal Anterior: Essa artéria se ramifica do ramo oftalmico da artéria carétida
interna. Inje¢des préximas ao dorso nasal podem apresentar risco de oclusao vascular.

Artéria Infra Orbitaria: Uma ramificagdo da artéria maxilar fornece sangue a regiao
média da face. Injecdes na regido infraorbitaria exigem cuidado devido ao risco vascular.

Nervos

Ao realizar procedimentos com acido hialurénico na regidao nasal, é crucial considerar
a anatomia nervosa para evitar complicacdes. E de extrema importancia a realizagéo de
procedimentos estéticos na regido nasal com um entendimento profundo da anatomia
nervosa, adotando técnicas seguras e monitorando qualquer sinal de alteragdo nervosa
durante o procedimento. Isso assegura resultados estéticos desejados sem comprometer a
sensibilidade ou fungao nervosa na regiao nasal, entender a topografia nervosa da regiao
nasal ajuda a evitar lesées nervosas acidentais e a garantir que o paciente nao experimente
efeitos adversos nos nervos faciais.

Os pontos mais importantes relacionado aos nervos que devem ser levados em conta
nos procedimentos de preenchimento nasal com acido hialurénico sao: o nervo nasociliar,
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nervo infraorbitario e nervos etmoidais, cuja proximidade deve ser tratada com cuidado
para evitar desconforto ou sensacdes anormais. E importante também estar atento a sinais
de parestesia durante o procedimento, pois podem indicar proximidade ou estimulagao
nervosa, exigindo uma pausa imediata e uma reavaliagao da técnica.

Medidas Cefalométricas

As medidas cefalométricas sdo essenciais para analisar a estrutura craniofacial,
especialmente na regido nasal. Elas permitem avaliar a simetria e proporc¢des ideais da
regido nasal em relagao ao restante da face, diagnosticar alteragdes estruturais e monitorar o
desenvolvimento ao longo do tempo. Essas medidas também sao cruciais na harmonizagao
facial com acido hialurénico, oferecendo informacgdes precisas sobre a anatomia e
proporcdes faciais. Isso permite uma analise detalhada da estrutura nasal, personalizando
o tratamento de preenchimento de acordo com as caracteristicas individuais do paciente
e identificando assimetrias para intervengdes especificas. Alguns pontos-chave para essa
analise incluem o angulo nasolabial, &ngulo nasofrontal, distancia nasomental, distancia
columela-labio superior, projecao do dorso nasal e angulo entre a columela e o labio inferior.
Essas medidas garantem resultados mais precisos € harmoniosos na abordagem estética
e funcional da regido nasal.

Acido Hialurénico

O &cido hialurénico é uma molécula naturalmente encontrada no corpo humano,
especialmente na pele, nas articulagcdes e nos olhos. Ele desempenha diversas fungcbes
importantes nessas regides, destacando-se por suas propriedades fisico-quimicas,
propriedades biocompativeis e hidrofilicas, biologia celular e a interagdo com as células
dérmicas e a matriz extracelular, o que o torna um agente preenchedor amplamente utilizado
na medicina estética e regenerativa.

Em termos de suas caracteristicas fisico-quimicas, o acido hialurbnico é
uma macromolécula formada pela repeticdo de unidades de &cido D-glucurénico e
N-acetilglucosamina. Sua estrutura quimica confere-lhe propriedades singulares, como a
capacidade de reter agua em grande quantidade, o que o torna altamente hidrofilico e
responsavel por conferir volume e hidratacio a pele. Além disso, o acido hialurénico possui
uma alta viscosidade, o que o torna um excelente agente de preenchimento para rugas,
sulcos e linhas de expressao.

No que diz respeito as suas propriedades biocompativeis, o acido hialurénico é
reconhecido por ser altamente compativel com o corpo humano, o que minimiza o risco
de rejeicao ou efeitos adversos. Ele é naturalmente degradado no organismo por enzimas
especificas, o que contribui para sua seguranga e biocompatibilidade.

Na biologia celular, o acido hialurénico desempenha um papel crucial na regulacéo
da proliferagdo, migragao e diferenciagéo celular. Ele interage com receptores especificos
nas membranas das células dérmicas, ativando vias de sinalizagdo que influenciam a
produgao de colageno, elastina e outras proteinas estruturais da pele. Além disso, o acido
hialurénico contribui para a regulagéo da hidratagao e elasticidade da pele, influenciando
diretamente em sua aparéncia e textura.
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A interacido do acido hialurénico com as células dérmicas e a matriz extracelular é
crucial para seu uso como agente preenchedor. Ao ser injetado na pele, o acido hialurénico
interage com as células dérmicas, estimulando a produgao de colageno e elastina, o que
contribui para a melhoria da firmeza e elasticidade da pele. Além disso, ele preenche os
espacos entre as ceélulas dérmicas, conferindo volume e suavizando rugas e sulcos. A
interacdo do acido hialurénico com a matriz extracelular também é importante, pois ele se
distribui de forma homogénea, promovendo a hidratagao e a restauragao do volume perdido
com o envelhecimento.

No contexto da medicina estética, o acido hialurénico € amplamente utilizado
como agente preenchedor para rugas, sulcos e perda de volume facial. Sua capacidade
de reter agua e promover a produgao de colageno o torna uma opgao popular para o
rejuvenescimento da pele e a melhoria da sua textura e firmeza. Além disso, ele é utilizado
em procedimentos de contorno e harmonizagao facial, conferindo resultados naturais e de
longa duragao.

O acido hialurénico tem uma duracdo de efeito variando entre 7-12 meses,
dependendo do grau de ligagdo cruzada e das suas caracteristicas individuais. O periodo
maximo de duragao pode ser de 12 meses, quando mais do que 80% do produto foi
absorvido.

Agentes do acido hialurbnico podem ser diferenciados com base nas suas
propriedades fisicas, que sao um fatorimportante na determinag¢ao do uso clinico apropriado.
Existem variagbes nos métodos para produzir e purificar o material de partida, a ligagao
cruzada, e a geracao de particulas. Dando assim as devidas caracteristicas e diferentes
indicagdes ao produto final, o gel de acido hialurénico. Quanto maior o grau de ligagao
cruzada maior a capacidade de reter agua, maior a duracao do efeito, maior a viscosidade.
Depois da ligagao cruzada, o gel é dividido em particulas menores para viabilizar sua injegao
através de uma agulha.

O tamanho das particulas é ajustado durante o processo de fabricacdo por
passagem do gel de acido hialurénico estabilizado por meio de telas com um tamanho de
poro especifico, originando particulas de gel bem definidas que sao uniformes em forma e
didmetro. Cada versao do acido hialurdénico tem um tamanho de particulas de gel diferente,
sendo distintas entre pequenas, médias e grandes (Bertucci,2015).

Caracteristicas do Acido Hialurénico como Preenchedor

O acido hialurbénico é amplamente reconhecido como um preenchedor seguro e
eficaz, especialmente na regido nasal. Suas propriedades unicas o tornam ideal para este
fim. Sua capacidade de retencao de agua ajuda a restaurar a hidratagcao e volume perdidos
na pele, melhorando sua textura e elasticidade. Além disso, sua biodegradabilidade permite
ajustes precisos e reversiveis no volume e forma do nariz. Sua baixa resposta imunologica
minimiza os riscos de efeitos adversos, tornando-o seguro e compativel com a regiao
nasal. Essas caracteristicas fazem do acido hialurénico a escolha preferencial para o
preenchimento nasal, atendendo tanto as demandas estéticas quanto de seguranga do
procedimento (Pepino, 2017).
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Procedimentos técnicos com Acido Hialurénico

Depois de realizar a limpeza e desinfec¢gdo com clorexidina alcodlica, a agulha foi
inserida diretamente na area a ser tratada, depositando o produto de maneira progressiva.
Em geral, ndo foi aplicada anestesia topica, sendo utilizada apenas anestesia infiltrativa com
lidocaina 2% com vasoconstritor no local de entrada para casos tratados com microcanulas.

A quantidade de acido hialurénico variou em cada regido, conforme o plano de
aplicacao especifico para cada caso. Na parte superior do tergo nasal, a agulha foi inserida
a 90 graus em relagdo a raiz nasal, depositando o produto no subcutaneo ou junto ao
periésteo. A quantidade utilizada variou de 0,05 a 0,25 ml, em uma ou mais insergoes.

No tergco nasal médio, geralmente ndo foram usados preenchedores para aumentar
o volume, apenas pequenas quantidades (0,05 a 0,15 ml) para melhorar a qualidade ou
suavizar a pele na area. Em pacientes orientais ou com irregularidades apds cirurgias no
nariz, quantidades maiores (0,1 a 0,4 ml) foram aplicadas para melhorar a proje¢cao do
dorso nasal.

Ainjecao nabase da columelafoifeita perpendicularmente coma agulha, depositando
de 0,1 a 0,3 ml de acido hialurénico em um unico ponto no plano retrocolumelar sobre a
espinha nasal. A aplicacéo no septo cartilaginoso foi realizada pelo mesmo ponto inferior,
mas com a agulha inclinada a 45 graus em diregao a ponta nasal, depositando de 0,1 a 0,2
ml em retroinjegao.

Em alguns casos, o0 acesso ao septo nasal foi obtido superiormente, com a agulha
inserida perpendicularmente na ponta nasal em diregao a columela. A elevagao da ponta
nasal também foi alcangada com a deposi¢cdo de acido hialurdénico entre as cartilagens
alares, inserindo a agulha a 90 graus em relag&o ao septo.

O resultado estético considerado satisfatorio foi um angulo nasolabial entre 90 e
100 graus para homens e entre 95 e 110 graus para mulheres. Quando foram utilizadas
microcanulas, um unico ponto de entrada foi feito na ponta nasal ou na regido glabelar,
depositando o produto de forma retrograda. As microcanulas variaram de calibre 22G a
25G, com comprimento entre quatro e 7 cm, sendo empregadas para melhorar a proje¢ao
do tergco nasal médio. Em alguns casos, microcanulas 27G foram usadas para tratar as
extensdes laterais do nariz devido a menor espessura da pele (Sociedade Brasileira de
Dermatologia, 2015).

Intercorréncias com Acido Hialuronico na regiio nasal

Ainjegao de acido hialurénico (AH) € um procedimento popular de rejuvenescimento
facial ndo cirurgico. Devido ao aumento crescente no uso de injecdes de AH, as complicagdes
potenciais significativas também aumentaram em frequéncia. Entre essas complicagdes, a
mais rara, porém mais devastadora, é a oclusao arterial, que pode resultar em necrose da
pele ou cegueira.

A perda de visdo € uma complicagao rara, mas catastrofica, causada pela injegao
de acido hialurénico que ocorre secundariamente a embolizagado de acido hialurénico nas
artérias retinianas ou oftalmicas devido ao fluxo retrégrado das anastomoses vasculares
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faciais. Complicagbes adicionais incluiram dor periorbital grave, ptose e comprometimento
da funcionalidade dos musculos oculares extrinsecos.

O diagnéstico precoce do comprometimento visual por inje¢do de AH pode ser feito
ao reconhecer 0s sinais e sintomas de inicio subito de dor intensa acompanhada por perda
completa ou parcial da visao, visao turva, defeito no campo visual, nausea, vémito e dor
de cabeca. No entanto, a oclusado da artéria central da retina pode se apresentar sem dor
ocular, sendo necessario estar atento a outros sinais oculares de alerta que foram descritos,
incluindo ptose, oftalmoplegia, exotropia e defeito pupilar.

Para minimizar o risco de inje¢ao intravascular de AH devem ser tomadas estratégias
preventivas que incluem um conhecimento aprofundado da anatomia facial e do plano de
injecdo que deve ser priorizado na regido, o histérico inteiro dos pacientes (procedimentos
cosméticos anteriores e complicagdes anteriores), uso de pequena quantidade de produto
com injecdo lenta. Além disso, a correta indicagdo do procedimento e a atengéo a sinais e
sintomas que possam indicar uma complicagao (Cotofana, 2018).

Tratamentos nas intercorréncias do acido hialuréonico

Um dos principais deveres de um profissional da saude quando se trata de atuacao
com procedimentos nos seus pacientes € saber como tratar intercorréncias. Desta forma,
evitando danos permanentes e que lesem de forma grave quem esta sendo atendido. Tendo
em vista isso, antes da realizagdo da aplicagdo de acido hialurénico, na regido nasal, &
necessario estar com todo o respaldo cientifico e pratico, das melhores formas de tratar
qualquer variabilidade que possa vir a acontecer.

Ahialuronidase € umaenzima usada paradegradar o acido hialurénico, possibilitando
reverter a isquemia. Esta enzima quebra a ligagao glicosaminidica entre o C1 da porgao de
glicosamina e o C4 do acido glucurénico.10 Tem sido relatado que a hialuronidase pode
difundir-se através da parede arterial para degradar o acido hialurénico sem a inserg¢ao na
artéria afetada. Portanto, é recomendado injetar uma alta dose de hialuronidase no local da
injecdo do preenchedor e nas areas circundantes.

Os efeitos indesejados do acido hialurénico se dividem em imediatos e tardios,
manifestando-se através de edema temporario, formagdo de nddulos visiveis, infecgao
bacteriana, retinopatia e, em casos mais graves, pode ocorrer a interrupgdo do suprimento
vascular, levando a isquemia e necrose cuténea. Este ultimo cenario pode resultar de
embolizagao, isto é, a introdugéo intravascular do material de preenchimento, bem como
da compresséao externa dos vasos. Assim, a regido nasal pode ser afetada pela oclusao ou
compresséo da artéria angular, um ramo da carétida externa, culminando em necrose nas
asas nasais.

Observar atentamente a resposta do organismo apés a realizagao do preenchimento
€ crucial, uma vez que os eventos adversos imediatos frequentemente se manifestam
com uma inflamacgao leve, dor acompanhada de aumento da sensibilidade na regido da
aplicagao, hematomas e eritemas de intensidade e duragao variaveis.

O eritema e o edema geralmente surgem imediatamente apds o procedimento,
sendo comuns na maioria dos casos devido a inflamacao local e as propriedades hidrofilicas
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do produto. Essas condi¢gbes podem se agravar com multiplas inje¢des, uso de material
mais espesso e aplicacao incorreta. Para reverter esse quadro, recomenda-se a aplicagao
de crioterapia sob a forma de compressas frias por cinco a dez minutos, além de orientar o
paciente a manter a cabecga elevada.

No que diz respeito a equimoses e hematomas, é essencial realizar compresséo
local imediata. Vale ressaltar que alguns preenchedores contém lidocaina, associada a
vasodilatagdo, o que pode aumentar o risco de sangramento local.

A isquemia, ou comprometimento sanguineo dos tecidos, representa uma das
complicagcdes mais significativas, pois pode levar a necrose das estruturas com fluxo
vascular interrompido. O autor destaca a importancia de identificar prontamente os sinais
de isquemia, como a falta de coloragdo da pele ou uma coloragao violacea (cianose) na
area afetada e nas areas adjacentes. Quanto mais rapido esses sinais clinicos forem
identificados, maiores sé&o as chances de intervengao para evitar danos mais graves, como
a necrose tecidual.

O periodo ideal para reverter a oclusao da artéria central da retina é de 90 minutos. O
paciente deve ser encaminhado ao especialista o mais rapido possivel. Uma vez suspeitada
a oclusdo da mesma, varias a¢des imediatas devem ser tomadas para mitigar os efeitos
adversos: interrupgao da injecdo de AH, administracdo de uma injecdo de hialuronidase,
massagem ocular e respiragao dentro de um saco plastico para aumentar o CO2, o que
provoca subsequente vasodilatagao, durante a transferéncia.

Quando ¢é estudada a histdria desse tema, as principais formas de tratamento eram:
em relagdo a cegueira, muitas técnicas de injecdo de hialuronidase foram relatadas com
resultados 6timos; no entanto, essas técnicas permanecem em debate. A injecdo direta
intra-arterial de hialuronidase na artéria oftalmica via angiograma foi teoricamente postulada,
uma vez que requer habilidades altamente especializadas e instrumentos médicos.

Ainjecao retrobulbar é outra técnica para recuperar a cegueira. Esse procedimento
pode ser realizado pela injecado localizada de anestésico local na palpebra inferior. Uma
agulha de calibre 25G ou céanula é entéo inserida no quadrante infero temporal da érbita a
uma profundidade de pelo menos 1 polegada para mirar o espaco intraconal (inferolateral
ao nervo oOptico). Em seguida, sdo injetados de 2 a 4 mL de hialuronidase (300 a 600
unidades) no espacgo retrobulbar na 6rbita inferolateral. O volume de hialuronidase deve
ser limitado, pois um volume de injec&o retrobulbar igual ou superior a 7 mL pode causar
edema significativo no disco 6ptico, o que pode complicar ainda mais a visao do paciente.
Essa técnica apresenta risco de lesao nos olhos e, portanto, deve ser realizada apenas por
um oftalmologista treinado (Cotofana, 2018).

CONSIDERAGOES FINAIS

Ao analisar o tema proposto, € evidente que a procura pela rinomodelagao
experimentou um notavel crescimento nas ultimas décadas, sendo adotado por pessoas de
ambos os sexos e diversas faixas etarias. O principal objetivo desses individuos € alcangar
uma harmonia na regidao nasal, e consequentemente, elevar a autoestima. Esse fendbmeno
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tornou as técnicas de aplicacdo do acido hialurénico uma das areas mais exploradas e
desejadas no ambito dos procedimentos estéticos. Contudo, é crucial destacar que, a
medida que a procura pela rinomodelagdo aumenta, também s&o observados casos
significativos de complicagcdes decorrentes de sua aplicagdo. Quanto as intercorréncias
mais comuns relacionadas a erros na aplicacao do preenchedor no nariz, destacam-se
edema temporario, formagao de nédulos visiveis, retinopatia e necrose cutanea, devendo
ser tomadas medidas preventivas como a assepsia local, a selegdo das melhores técnicas
e materiais, a aspiragcéo prévia a inje¢cado do acido hialurénico. Por fim, constatou-se uma
crescente demanda por procedimentos estéticos e rejuvenescedores, impulsionar 0 uso
continuo do acido hialurénico devido a sua durabilidade e baixo tempo de recuperacao apés
o procedimento, quando realizado de maneira adequada por um profissional experiente. O
estudo sobre intercorréncias na rinomodelagao ressalta a importancia de uma abordagem
cuidadosa na pratica clinica, destacando a necessidade de profissionais especializados
com formacgao soélida em histologia-anatomia humana, volume adequado e consideragao
dos fatores pessoais de cada paciente para minimizar ao maximo reacdes adversas e
complicagbes decorrentes de uma utilizag&do inadequada.
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rejuvenescimento facial
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RESUMO

O ultrassom microfocado € uma tecnologia inovadora usada em proce-
dimentos estéticos avancados, especialmente no campo do rejuvenesci-
mento facial. Este tratamento envolve o uso de ondas sonoras de alta
frequéncia para direcionar camadas especificas de tecido sob a pele,
promovendo a producéo de colageno e o estiramento da pele. A princi-
pal caracteristica do ultrassom microfocado reside na sua capacidade de
fornecer energia focalizada profundamente na pele sem causar danos as
camadas superficiais. Ao direcionar precisamente as camadas mais pro-
fundas, o tratamento estimula a resposta natural de cura do corpo, resul-
tando na produgao de novas fibras de colageno e elastina. Esse processo
leva a uma pele mais firme e com aspecto mais jovem ao longo do tempo.
O ultrassom microfocado demonstrou ser eficaz no tratamento de uma
variedade de preocupagdes estéticas, incluindo flacidez da pele, rugas
e afrouxamento. Pode ser usado para levantar e esticar varias areas do
rosto e pescog¢o, como a testa, linha da mandibula e decote, sem a ne-
cessidade de cirurgia ou tempo de recuperagao prolongado. Este artigo
revisa os principios fisicos do ultrassom microfocado, seu mecanismo de
acgao, indicagdes clinicas, resultados esperados e seguranga no rejuve-
nescimento facial.
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ABSTRACT

Microfocused ultrasound is an innovative technology used in advanced aesthetic procedu-
res, especially in the field of facial rejuvenation. This treatment involves the use of high-fre-
qguency sound waves to target specific layers of tissue beneath the skin, promoting collagen
production and skin tightening. The primary feature of microfocused ultrasound lies in its
ability to deliver focused energy deep into the skin without causing damage to the surface
layers. By precisely targeting the deeper layers, the treatment stimulates the body’s natural
healing response, resulting in the production of new collagen and elastin fibers. This pro-
cess leads to firmer and more youthful-looking skin over time. Microfocused ultrasound has
been shown to be effective in treating a variety of aesthetic concerns, including skin laxity,
wrinkles, and sagging. It can be used to lift and tighten various areas of the face and neck,
such as the forehead, jawline, and décolletage, without the need for surgery or extended re-
covery time. This article reviews the physical principles of microfocused ultrasound, its me-
chanism of action, clinical indications, expected outcomes, and safety in facial rejuvenation.

Keywords: microfocused ultrasound; facial rejuvenation; technology

INTRODUGAO

Com o avango da tecnologia médica, surgiram varias abordagens para o
rejuvenescimento facial, desde procedimentos cirurgicos invasivos até tratamentos
minimamente invasivos. O ultrassom microfocado € uma técnica relativamente nova que
se destaca por sua capacidade de alcangar resultados significativos sem a necessidade de
incisdes ou tempo de recuperagao prolongado. Neste artigo, exploramos em detalhes essa
tecnologia promissora e seu papel no campo do rejuvenescimento facial.

O ultrassom microfocado € uma tecnologia estética que utiliza ondas ultrassénicas
focalizadas para estimular a produgao de colageno na pele. Essa técnica é frequentemente
empregada em procedimentos de rejuvenescimento facial n&o invasivos. Segundo (Santos;
Amaral; Tacon, 2012) a maioria dos pesquisadores € historiadores consideram a descoberta
do fisico francés Pierre Curie da piezoeletricidade em 1877, como 0 momento em que o
ultrassom foi concebido. Em 1927 foi reconhecido que o ultrassom € capaz de produzir
mudancas duradouras em sistemas biologicos, tornando-se assim o inicio de ambos os
estudos de seguranca e terapia utilizando-o (Fonséca, 2017).

O efeito de lifting, no contexto estético, refere-se a um procedimento ou técnica
que proporciona um rejuvenescimento facial, muitas vezes resultando em uma aparéncia
mais firme e elevada da pele. Tradicionalmente, o termo “lifting” esta associado a cirurgia
plastica, como o lifting facial cirargico ou ritidoplastia, que envolve a remogao do excesso
de pele e o reposicionamento dos tecidos faciais para alcangar um efeito mais esticado e
elevado.

O rejuvenescimento facial € uma area em constante evolugao na medicina estética,
buscando constantemente técnicas e tecnologias inovadoras para promover resultados
cada vez mais eficazes e naturais. Uma dessas tecnologias emergentes é o ultrassom
microfocado, que vem ganhando destaque como uma abordagem nao invasiva e eficaz
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para combater os sinais de envelhecimento facial. O envelhecimento facial € um processo
natural e progressivo pelo qual a pele e as estruturas faciais passam ao longo do tempo,
resultando em mudancas visiveis na aparéncia facial. Esse processo ¢ influenciado por
uma combinagao de fatores genéticos, ambientais e de estilo de vida. A qualidade do
envelhecimento é diretamente relacionada com a qualidade de vida submetida ao organismo
do individuo e é incluida nesse processo a influéncia de diversos fatores intrinsecos e
extrinsecos (Bazzo, 2016).

O ultrassom microfocado representa um avango significativo na capacidade de
tratar a flacidez da pele e melhorar a firmeza dos tecidos faciais sem a necessidade de
cirurgia. Ao contrario de métodos tradicionais, como cirurgia plastica ou preenchimentos, o
ultrassom microfocado utiliza ondas sonoras de alta frequéncia para estimular a produgao
de colageno nas camadas profundas da pele, resultando em um efeito de lifting natural e
duradouro.

Este artigo se propde a revisar de forma abrangente o advento do ultrassom
microfocado no rejuvenescimento facial, explorando seus principios fisicos, mecanismo de
acao, indicagdes clinicas, resultados esperados e seguranca. Além disso, seréao discutidos
estudos clinicos recentes que avaliam a eficacia e os beneficios dessa tecnologia inovadora,
oferecendo uma visdao aprofundada de seu papel crescente no arsenal terapéutico da
medicina estética.

METODO

O métodode revisao bibliografica € umaabordagem sistematica utilizada na pesquisa
académica para revisar e sintetizar o conhecimento existente sobre um determinado tema.
Esse método é fundamental para contextualizar o problema de pesquisa, identificar lacunas
no conhecimento e fornece uma base tedrica sélida para o estudo em questao.

Arevisao bibliografica envolve a busca, selecao e analise critica de uma variedade de
fontes de informagéo, como artigos cientificos, livros, teses, relatdrios e outros documentos
relevantes. Entendemos que, para realizacdo de uma pesquisa deste tipo, € necessario,
como toda boa investigagao cientifica, se ter clareza do objetivo e do percurso metodolégico
a ser percorrido (Booth, Colomb, Williams, 2000; Creswell, 2014). Nesse sentido, o presente
artigo propde o revisitar da metodologia do Estado do Conhecimento a luz da analise de
conteudo e suas possiveis contribuigdes para o avango da pesquisa cientifica, para além de
uma revisao bibliografica. A pesquisa foi realizada por meio de uma revisao bibliografica,
na qual foram levantados artigos nas bases MEDLINE, LILACS e SCIELO.

RESULTADO E DISCUSSAO

O rejuvenescimento facial refere-se a um conjunto de procedimentos e tratamentos
estéticos destinados a restaurar uma aparéncia mais jovem e fresca a face. Existem varias
abordagens para o rejuvenescimento facial, que podem ser realizadas de maneira isolada
ou combinada, dependendo das necessidades especificas do paciente, tais como botox,
preenchimentos, laser e terapia a luz pulsada, microdermoabrasdo, peelings quimicos,
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radiofrequéncia e o nosso tema de trabalho que é o ultrassom microfocado.

O ultrassom microfocado funciona emitindo ondas sonoras de alta frequéncia
que penetram nas camadas profundas da pele e do tecido subcutaneo, atingindo pontos
especificos de coagulacédo térmica. Essa energia térmica induzida leva a contragcdo do
colageno existente e a estimulacdo da neocolagénese, resultando em um efeito de lifting
nao cirurgico. A aplicagdo de calor nesses discretos pontos de coagulagédo térmica faz
com que as fibras colagenas dos planos faciais, como o sistema musculo aponeuratico
superficial e o platisma, bem como a derme reticular profunda, se desnaturem, contraindo,
estimulando e impulsionando aneossintese de colageno e consequente enrijecimento da
pele (Khan e Khalid, 2021).

Uma vez aplicado na pele, o ultrassom microfocado atinge diferentes profundidades,
dependendo das configuragdes selecionadas. Isso permite que os médicos personalizem o
tratamento de acordo com as necessidades especificas do paciente, visando areas onde a
flacidez € mais pronunciada. Além disso, o ultrassom microfocado estimula a producéo de
elastina e colageno, componentes essenciais para a firmeza e elasticidade da pele.

O ultrassom microfocado € indicado para uma ampla gama de pacientes que
desejam tratar a flacidez facial e melhorar a definicdo dos contornos. E frequentemente
utilizado para levantar as sobrancelhas, suavizar rugas e linhas finas, reduzir a flacidez
do pescogo e da mandibula, e melhorar a textura geral da pele. Além disso, o ultrassom
microfocado pode ser combinado com outros tratamentos estéticos para obter resultados
ainda mais aprimorados.

Os resultados do ultrassom microfocado geralmente comegam a ser visiveis apds
algumas semanas do tratamento e continuam a melhorar ao longo do tempo, a medida que
o colageno € gradualmente regenerado. Muitos pacientes relatam uma melhora significativa
na firmeza e na elasticidade da pele, resultando em um aspecto mais rejuvenescido e
natural. Os resultados costumam durar por varios meses a anos, dependendo do processo
de envelhecimento individual e do cuidado pds-tratamento.

O ultrassom microfocado é considerado um procedimento seguro e eficaz, com
poucos efeitos colaterais relatados. Os pacientes podem experimentar vermelhiddo
temporaria, inchago ou sensibilidade na area tratada, mas esses sintomas geralmente
desaparecem dentro de alguns dias. E importante que o procedimento seja realizado por
um profissional treinado e experiente para garantir resultados satisfatorios e minimizar o
risco de complicagdes.

A seguranca do ultrassom microfocado € uma consideracao crucial para qualquer
pessoa que esteja pensando em se submeter a esse procedimento. Aqui estao alguns
pontos importantes sobre a seguranga do ultrassom microfocado:

a) Procedimento nado invasivo: O ultrassom microfocado € considerado um
procedimento nao invasivo, o que significa que nao requer incisdes na pele. Isso reduz
significativamente o risco de complicagdes associadas a cirurgia.

b) Auséncia de tempo de recuperagdo: Como o ultrassom microfocado néao é
cirurgico, ndo ha tempo de recuperagao prolongado. Os pacientes podem retornar as suas
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atividades normais logo apos o tratamento, sem a necessidade de tempo de repouso.

c) Efeitos colaterais minimos: Os efeitos colaterais do ultrassom microfocado
geralmente sdo minimos e temporarios. Isso pode incluir vermelhidao leve, inchago ou
sensibilidade na area tratada. Esses sintomas costumam desaparecer dentro de alguns
dias apos o procedimento.

d) Resultados graduais: Os resultados do ultrassom microfocado tendem a ser
graduais e naturais, 0 que minimiza o risco de uma mudanga subita e ndo desejada na
aparéncia facial.

e) Realizado por profissionais qualificados: E essencial que o ultrassom microfocado
seja realizado por profissionais de saude qualificados e experientes, como dermatologistas
ou cirurgides plasticos. Isso ajuda a garantir a seguranga do procedimento e a obtengao de
resultados satisfatorios.

f) Avaliagdo pré-tratamento: Antes de se submeter ao ultrassom microfocado, os
pacientes devem passar por uma avaliagdo completa para garantir que s&o candidatos
adequados ao procedimento. Isso pode incluir uma analise da saude geral da pele e a
discussao das expectativas de tratamento.

g) Riscos especificos: Embora o ultrassom microfocado seja considerado seguro
para a maioria das pessoas, pode haver alguns casos em que o procedimento nido é
recomendado. Por exemplo, mulheres gravidas, pessoas com certas condigdes médicas
pré-existentes ou aqueles com implantes metalicos na area a ser tratada podem néao ser
candidatos adequados.

A tecnologia de Ultrassom Microfocado de Alta Intensidade (HIFU) € o resultado do
avango dos ultrassons convencionais para uma modalidade terapéutica com potencial mais
amplo (Marques, 2016).

O UMF é um tratamento cosmético desenvolvido para atender a crescente demanda
do publico de rejuvenescimento n&o-invasivo da pele, podendo ser aplicado no tecido
subcutaneo, com aumento breve da temperatura >60°C, produzindo pequenos pontos
de coagulagao térmica a uma profundidade de até 5 mm entre acamada reticular média
e profunda da derme e subderme. Vale ressaltar que as camadas papilares dérmicas e
epidérmicas da pele nao sofrem com lesdes (Fabi,2015; Yalici-Armagan e Elcin, 2020).

Calgada e Silva (2017) ressaltam que além de conhecer o aparelho é necessario
entender o mecanismo de agao dele, podendo assim avaliar se ele vai agir no que esta
propondo ou ndo. Entender esse processo € muito importante para saber respeitar a
fisiologia e o tempo de um tratamento para outro. O termo ultrassom focalizado (HIFU)
€ muito utilizado para tratamentos faciais, porém é um termo inapropriado, pois existem
diferencas entre o recurso utilizado para a face, como os pulsos de curta duragao, altas
frequéncias, distancia da focalizagdo e os baixos niveis de energia, sendo utilizado outro
aparelho para o tratamento da face, o ultrassom microfocado (MFU), também utilizado em
outra terminologia ultrassom microfocalizado (MFUS).
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CONSIDERAGOES FINAIS

O ultrassom micro focado mostrou ser uma técnica bem indicada para os casos
clinicos de flacidez, sendo evidenciado como n&o invasivo, tendo tratamento preciso devido
o direcionamento da area de aplicagao, além do efeito lifting, o ultrassom também contribui
com a melhoria geral da textura da pele e o estimulo de colageno continua ao longo do
tempo, proporcionando resultados de longa duragdo. Com sua capacidade de atingir as
camadas profundas da pele e estimular a produgcédo de colageno, essa tecnologia tem o
potencial de revolucionar a maneira como tratamos os sinais de envelhecimento facial.
No entanto, sdo necessarias mais pesquisas para entender completamente seu impacto a
longo prazo e sua eficacia em comparagao com outras modalidades de tratamento.
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RESUMO

Objetivo: esta pesquisa visa revisar a literatura cientifica para examinar os beneficios da
natagdo em criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), com foco nos impactos
neuroldgicos e comportamentais. Métodos: Baseou-se em uma busca sistematica e crite-
riosa de fontes bibliograficas relevantes, incluindo livros, artigos cientificos, dissertagdes e
teses disponiveis em meios eletrénicos. Palavras-chave pertinentes ao tema, como “Trans-
torno do Espectro Autista”, “natacao”, “atividade fisica” e “beneficios da natacao”, utilizadas
justamente para direcionar a pesquisa. Resultados: Os achados desta revisdo indicam que
a pratica regular de natagao e atividades aquaticas oferece beneficios substanciais para
o desenvolvimento holistico de criangas diagnosticadas com TEA. A necessidade de in-
centivar a participagao regular em exercicios fisicos, com énfase na natagao, devido aos
beneficios especificos que esta modalidade proporciona, bem como a sua natureza alta-
mente agradavel e propicia a adaptacéo, decorrente das propriedades unicas do ambiente
aquatico. Concluséao: Conclui-se que a natacido € uma intervencéao terapéutica valiosa para
criangas com Transtorno do Espectro Autista, oferecendo melhorias significativas em com-
portamento, neurobiologia e desenvolvimento motor. Destaca-se que a pratica regular des-
sa atividade é essencial entre as opgdes terapéuticas disponiveis para ajudar a mitigar os
sintomas do transtorno, promovendo, consequentemente, um desenvolvimento bem mais
saudavel e equilibrado nessas criangas.

Palavras-chave: autismo; natagcao; beneficios.

ABSTRACT

Objective: this research aims to review the scientific literature to examine the benefits of
swimming in children with Autism Spectrum Disorder (ASD), focusing on neurological and
behavioral impacts. Methods: It was based on a systematic and careful search of relevant
bibliographic sources, including books, scientific articles, dissertations and theses available
on electronic media. Keywords relevant to the topic, such as “Autism Spectrum Disorder”,
“swimming”, “physical activity” and “benefits of swimming”, used precisely to direct the rese-
arch. Results: The findings of this review indicate that regular swimming and water activities
offer substantial benefits for the holistic development of children diagnosed with ASD. The
need to encourage regular participation in physical exercise, with an emphasis on swim-
ming, due to the specific benefits that this modality provides, as well as its highly pleasant
nature and conducive to adaptation, resulting from the unique properties of the aquatic en-
vironment. Conclusion: It is concluded that swimming is a valuable therapeutic intervention
for children with Autism Spectrum Disorder, offering significant improvements in behavior,
neurobiology and motor development. It is noteworthy that the regular practice of this acti-
vity is essential among the therapeutic options available to help mitigate the symptoms of
the disorder, consequently promoting a much healthier and more balanced development in
these children

Keywords: autismo; swimming; benefits.
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RESUMEN

Objetivo: esta investigacion tiene como objetivo revisar la literatura cientifica para examinar
los beneficios de la natacion en nifios con Trastorno del Espectro Autista (TEA), centrando-
se en los impactos neurolégicos y conductuales. Métodos: Se basé en una busqueda sis-
tematica y cuidadosa de fuentes bibliograficas relevantes, incluyendo libros, articulos cien-
tificos, disertaciones y tesis disponibles en medios electrénicos. Palabras clave relevantes

L ] L ]

para el tema, como “trastorno del espectro autista”, “natacion”, “actividad fisica” y “benefi-
cios de la natacion”, se utilizaron precisamente para orientar la investigacion. Resultados:
Los hallazgos de esta revision indican que la natacion y las actividades acuaticas regulares
ofrecen beneficios sustanciales para el desarrollo integral de los nifios diagnosticados con
TEA. La necesidad de fomentar la practica regular de ejercicio fisico, con énfasis en la na-
tacion, por los beneficios especificos que aporta esta modalidad, asi como por su caracter
altamente placentero y propicio para la adaptacién, derivado de las propiedades unicas del
medio acuatico. Conclusién: Se concluye que la natacidén es una intervencion terapéutica
valiosa para nifios con Trastorno del Espectro Autista, ofreciendo mejoras significativas en
la conducta, la neurobiologia y el desarrollo motor. Cabe destacar que la practica regular
de esta actividad es fundamental entre las opciones terapéuticas disponibles para ayudar a
mitigar los sintomas del trastorno, promoviendo en consecuencia un desarrollo mucho mas
saludable y equilibrado en estos nifios.

Palabras-clave: autismo; natacién; beneficios.

INTRODUGAO

A Associagao Americana de Psiquiatria descreve o transtorno do Espectro Autista
(TEA) como um transtorno do neurodesenvolvimento, que resulta em prejuizos nas
habilidades sociais, de comunicacdo, comportamentos repetitivos e focados, podendo
variar quanto a intensidade dos sintomas e nos graus de severidade. E possivel verificar
ao longo dos anos o quao complexa € a distingao entre comprometimento de linguagem
e de comunicacido desses individuos atipicos, mostrando que o transtorno do espectro
autista engloba dois critérios principais e relacionados, sendo estes os déficits sociais e de
comunicacao e os comportamentos repetitivos e restritivos .

O autismo se manifesta basicamente em trés niveis: nivel 1, onde os sintomas sao
menos graves, autismo leve; nivel 2, é a faixa intermediaria, no que diz respeito a gravidade
dos sintomas e a necessidade de suporte, autismo moderado; nivel 3, onde os individuos
precisam de muito apoio, ja que é a forma mais grave do TEA (2,

Dentre os sintomas e caracteristicas de individuos autistas estao os déficits sociais,
ou seja, a falta de reciprocidade social, percebida, na maioria dos casos, desde o primeiro
ano de vida pela baixa na atencao, na atencdo compartilhada e a dificuldade permanente
para desenvolver relacionamentos, desordens comunicativas como sendo promotoras
de problemas sociais € ndo meros disturbios isolados. Os comportamentos atipicos se
caracterizam por comportamentos motores ou verbais estereotipados, entendidos como
estereotipia, comportamentos sensoriais diferentes, apego a mesmice com rotinas e
padroes ritualizados de comportamento, bem como interesses restritos, fixos e intensos, os
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quais pode ser por brinquedos, vestuarios ou quaisquer objetos .

Em seus estudos Da Silva et al. (2019) constataram que a pratica de atividade fisica
para autistas traz uma série de beneficios, os exercicios atenuam varias caracteristicas
comportamentais, de inadaptagao, esteredtipos de agressividade, melhorando a falta de
atencgao, nas pesquisas feitas, a questao de flexibilidade, equilibrio e forca muscular sao
pontos significativos @.

Massion (2006) evidenciou que criangas e jovens autistas podem se beneficiar
das diferentes praticas esportivas e da atividade fisica, principalmente nas dimensdes do
aprendizado sensorio-motor, da comunicacdo e da socializagao, além de serem fatores
decisivos para o sucesso dos processos de aprendizagem demonstrado melhoras
significativas na motivagao e na autoconfianca ©.

Dentre as modalidades de exercicio fisico que vem ganhando cada dia mais espaco,
principalmente para os considerados grupos especiais, € a natacao, as atividades aquaticas
vém evoluindo de maneira bastante relevante de acordo com as exigéncias da sociedade,
levando em conta as inumeras pessoas que buscam se exercitar em meio liquido. Por isso
€ importante conhecermos as diversas caracteristicas que englobam os principios fisicos da
agua, os efeitos fisiolégicos de um corpo em imersao, bem como as respostas fisioldgicas
ao exercicio no meio aquatico ©.

Dentre os beneficios da natacido nos diferentes aspectos, temos no fisico, a
possibilidade de realizar movimentos sem causar impacto as articulagbes e tenddes,
estimulagao de toda a musculatura e manutencao do ténus muscular, bem como efeitos
benéficos sobre o sistema respiratoério e cardiovascular, recuperacdo de enfermidades,
etc.; o psicoldgico, tendéncia a elevagdo da autoestima, alivio dos niveis de stress, maior
disposicao para enfrentar as atividades cotidianas; e ainda os aspectos sociais, favorecendo
as relacdes interpessoais, aumentando o interesse em compartilhar experiéncias e ideais,
entre outros .

Ja para os autistas, ou criangas neuroatipicas, Miranda (2011), esclarece sobre
os beneficios especificos do meio aquatico, incluindo o desenvolvimento global da crianca
com deficiéncia ou perturbagdes do desenvolvimento, particularmente no desenvolvimento
psicomotor, perceptivo-motor, afetivo e social, descrevendo ainda que no meio aquatico é
possivel estimular um aumento das capacidades cardiaca, respiratoria e metabdlica, bem
como uma melhoria da circulagao periférica, alivio da dor e do espasmo muscular, 0 meio
aquatico favorece, ainda, a interagdo, comunicagao e verbalizacdo, fatores essenciais ao
desenvolvimento afetivo e social da crianga ©.

O meio aquatico, a partir das suas caracteristicas particulares solicita ativamente
os receptores cutaneos de todo o corpo do individuo, desta forma o mesmo efetua
uma intensa estimulagao proprioceptiva e exterioceptiva, possibilitando a integragao de
informacéao proveniente do meio exterior e a vivéncia de experiéncias corporais complexas
e proprias deste meio, se comportando como um facilitador e promotor do desenvolvimento
da cognigao, visto que favorece aspectos relacionados com a comunicagéao, estimulando a
aquisicao da linguagem por parte da crianga, seu movimento durante a pratica da natagao
permite-lhe adquirir uma maior consciéncia do seu corpo e de si préprio .
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Dentre as caracteristicas comuns entre os autistas se evidencia aspectos
comportamentais como suas relagdes interpessoais e com o meio, estereotipias recorrentes,
bem como os neuroldgicos relacionados a memoaria, desenvolvimento cognitivo, afetivo,
emocional. Tsutsumi et al. (2004) ja havia mencionado as atividades aquaticas como um
excelente meio de execugao motora, favorecendo o desenvolvimento global do individuo
com algum comprometimento neurologico, aspectos que se explicam com base nas
propriedades fisicas da agua (densidade, presséao hidrostatica, viscosidade, entre outras),
tais quais irdo influenciar no comportamento humano, tanto no aspecto fisiolégico como
psicolégico ©.

Diante disso, o objetivo do trabalho em questdo € revisar a literatura cientifica
acerca dos beneficios da natagao para criangas com TEA, mais precisamente beneficios
neurolégicos e comportamentais.

A fim de concordar com a hipétese de que criangas com Transtorno do Espectro
Autista (TEA) que praticam natacdo desenvolvem melhora em suas caracteristicas
comportamentais e demandas neuroldgicas.

METODO

* Tipos de pesquisa, abordagem e local

Essa pesquisa se caracteriza como uma revisao sistematica de literatura sobre
teses, dissertacdes e artigos cientificos em revistas cientificas, alocadas nas bases de
dados: Scientific Electronic Library Online - Sicelo.Org; Google Académico, Web of Science,
Digital Library of the Commons Repository, Medline e PubMed.

e Conceituagao

Para este estudo serao utilizados os conceitos de revisdo propostos por Thomas,
Nelson e Silverman, (2012) e a busca seguira os procedimentos propostos por Navarro e
Navarro (2012) e como critério de avaliagdo da qualidade técnica e cientifica dos textos
sera a utilizagdo da escala proposta por Galna e colaboradores (2009) (10-12).

e Critérios de inclusao e exclusao

Os critérios de inclusao utilizados para a revisao em questdo sao os seguintes:
acesso por meio eletrbnico, acesso livre, texto completo disponivel, publicados entre os
anos de 2010 a 2021, escrito em portugués, inglés e/ou espanhol e que seja possivel ser
avaliado pela escala de Galna (12,

Seguindo os seguintes critérios de avaliagao da escala de Galna et al. (2009), que
sdo: Clareza do objetivo do estudo; Detalhamento dos participantes; Descricdo da selegao
da amostra; Detalhamento dos critérios de inclusao e exclusao; Controle das Covariaveis;
Clareza na descricdo dos resultados principais; Adequacao da metodologia para a
reproducado do estudo; Capacidade da metodologia de responder as questdes do estudo;
Confiabilidade da metodologia; Validade interna da metodologia; Resposta as questbes
da pesquisa na discussao; Principais descobertas apoiadas nos resultados; Intepretagao
I6gica dos resultados com respaldo na literatura cientifica.
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Cada item da escala é pontuado de 0 a 1, sendo considerado pontuagao 1 alta
qualidade, e pontuacéo 0 baixa qualidade (classificagdo: 0 a 0.59 é baixo, 0.60 a 0.80 &
médio e 0.81 a 1 é alto). Estudos com baixa qualidade metodolégica serdo excluidos desta
revisdo, bem como textos de teses, dissertagdes e artigos repetidos encontrados em bases
diferentes, além de revisdes sistematicas que apresentem caracteristica que ndo englobam
a avaliagao na escala de Galna, serdao descartados também, artigos publicados antes do
ano de 2010.

Posteriormente sera apresentado na descricao/redagao do texto, uma tabela de
qualificagéo dos artigos qualificados de acordo com a escala de Galna, e para essa revisao
sera apresentado também um quadro mostrando o delineamento dos estudos incluidos,
obedecendo aos seguintes procedimentos descritivos: autor(es) e data, objetivo do estudo,
caracteristicas da amostra, metodologia e em seguida os resultados de cada estudo.

* Procedimentos

A revisdo em questado tera como base as publicacbes encontradas nas diferentes
bases de dados e apresentamos os seus respectivos enderecos eletrdnicos: Scielo.org;
Web of Science; Google Académico; Digital Library of the Commons Repository; Science.
gov; Medline/Pubmed.

Para iniciar o estudo sera necessaria a adequacao dos termos de busca nos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) da Biblioteca Virtual em Saude (BVS).

A busca seguiu algumas etapas, as pesquisas ocorreram por meio de algumas
palavras chaves, sendo elas: Transtorno do Espectro Autista, Natagao, Atividade fisica e
autismos, Natacao para Autistas, Beneficios da natagéo, onde foram selecionados estudos
publicados apds o ano de 2010.

Em seguida apos pesquisa desses termos em cada base de dados, foi feita
a quantificacdo e qualificacdo dos possiveis estudos elegiveis para a realizacao dessa
revisao sistematica.

Posteriormente ocorreu a transferéncia dos arquivos digitais, com base, nos critérios
de inclusdo e exclusdo ja descritos anteriormente e em seguida avaliamos a qualidade
dos textos cientificos em fungdo da escala de Galna et al. (2009), e s6 entao realizou-se
observacbes das variaveis a serem consideradas nas publicagdes cientificas de acordo
com os objetivos dessa revisao.
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Figura 1 - Fluxograma da selegao de artigos.

NUMEROS DE ARTIGOS SELECIONADOS NA
BUSCA INICIAL Scielo; Weh of Science; Google
Académico; Digital Library of the Commons
Repository; Science.gov; Medline/Pubmed.
40 ARTIGOS

|

NUMEROS DE ARTIGOS SELECIONADOS APOS
CRITERIOS DE INCLUSAO
10 ARTIGOS

!

NUMEROS DE ARTIGOS SELECIONADOS PARA
REVISAO FINAL
9 ARTIGOS

Fonte: autoria prépria

 Estatistica

Utilizamos a estatistica descritiva como valor absoluto, onde os dados foram
apresentados em tabelas, quadros e fichamentos.

RESULTADOS

Para demonstrar os beneficios que a natagcédo e as atividades aquaticas podem
promover, além do ambito fisico, motor, cognitivo e socioafetivo, principalmente os ganhos
no que diz respeito aspectos comportamentais e neurolégios em criangas com Transtorno
do Espectro autista (TEA) foi feito uma pesquisa minuciosa nas literaturas ja publicadas
entre os anos de 2010 a 2021, nas principais plataformas cientificas acerca da tematica.

Apds a busca na literatura utilizando os descritores ja citados: — Transtorno do
Espectro Autista; — Natacdo; Atividade fisica e autismos; — Natagao para Autistas; —
Beneficios da natacao; foram contabilizados em média de 40 artigos, onde a partir de uma
selecdo bem detalhada, retirando artigos repetidos, que nao respeitavam os critérios de
inclusao ou que nao alcangaram os critérios de avaliagdo da escala de Galna et al. (2009),
sendo incluidos apenas 9 estudos, os quais estavam relacionados a tematica pretendida
no estudo e o tema pesquisado, bem como o texto completo estava disponivel para leitura
nas plataformas digitais.

A seguir temos a qualificagao dos artigos incluidos conforme a escala e qualificagao
de Galna (2009), onde a pontuacdo média dos mesmos ficou entre 0,76 e 0,92, ou seja, 0s
artigos utilizados na revisdo foram classificados com pontuagbes que demonstram serem
de média e alta qualidade cientifica. (Tabela 1).
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Tabela 1 - Estudos avaliados com a escala de Galna et al. (2009)

Média de

Estudos 12 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 Qualidade

do estudo
Miranda et al. (2011) 111 011 01 1 0 1 1 1 0,76
Chicon et al. (2014) 111 01 1 1 1 1 0 1 1 1 0,84
Correia et al. (2014) 111 011 1 1 1 0 1 1 1 0,84
De Almeida Pereiraetal. (2017) 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0,84
Pereira et al. (2019) 111 1 01 1 1 0 0 1 1 1 0,76
Rodrigues et al. (2019) 111 111 01 0 0 1 1 1 0,76
Frota et al. (2020) 111 1111 1 1 0 1 1 1 0,92
Juca et al. (2020) 111 1111 1 1 0 1 1 1 0,92
Dos Santos et al. (2021) 111 1 011 1 0 0 1 1 1 0,76

Fonte: elaborado pelo autor baseado em Galna et al. (2009)

Desta forma, o quadro abaixo (Quadro 1), representa os resultados das pesquisas
realizadas, relacionando basicamente a tematica autismo e natacdo, no qual sera

apresentado:

Autor(es)/Ano de publicagdo, o objetivo, caracteristicas da amostra, o método
utilizado na pesquisa e por fim os principais resultados que cada uma delas apresentou.

Quadro 1 - Delineamento dos estudos.

AUTORES/ANO

OBJETIVO

AMOSTRA

METODOLOGIA

RESULTADOS

Miranda
et al. (2011)

Analisar a aquisi-
¢ao dos diferen-
tes contelido do
ensino das téc-
nicas alternadas
em natagéao.

9 criangas autis-
tas, (1 do sexo
feminino e 8 do
sexo masculino).

Implementado um
plano de intervengéao
especifico de natagao,
composto por quatro
mesociclos, através

de seis momentos de
observagéo direta onde
foram preenchidas as
folhas de observagao
(diagnostica; final de
cada mesociclo e final
do macrociclo) com o
intuito de melhor acom-
panhar a evolugéo do
processo ensino-apren-
dizagem.

Criangas autistas adqui-
rem as competéncias de
aprendizagem do ensino
das técnicas alternadas
em natagao, desenvolve
a cognigao, favorece a
comunicagéo, melhora
o humor, descarrega as
tensdes psiquicas.

Chicon et al. (2014)

Compreender e
analisar a agéo
mediadora do
professor no
desenvolvimento
de atividades
ludicas no meio
aquatico e a
interacdo de uma
crianga autista
com os colegas
nao deficientes
nas aulas.

Os sujeitos foram
14 criangas da
Educacéo Infantil
da UFES com
desenvolvimento
tipico e uma com
autismo

Baseia-se em um es-
tudo qualitativo do tipo
estudo de caso pesqui-
sa qualitativa de carater
descritivo e exploratorio.
Esta orientado para a
observacgao, registro e
analise das atividades
ludicas desenvolvidas
em meio liquido com
uma turma inclusiva, em
que uma crianga com
autismo interage no
mesmo espago-tempo
com criangas de desen-
volvimento tipico

As atividades ludicas

no meio aquatico foram
benéficas para a crianga
autista, tanto no sentido
da ampliagdo de seus
movimentos e vivéncias
de brincar, como também
em suas relagbes com os
professores e colegas.
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AUTORES/ANO OBJETIVO AMOSTRA METODOLOGIA RESULTADOS
Correia et al. (2014) Apresentar um Um jovem diag- | Inquérito por entrevista | Os resultados demons-
caso de vida nosticado com dirigida ao proprio jo- tram que a atividade

real — através da
metodologia de
estudo de caso
— para tentar
compreender a
evolugéo com-
portamental de
um jovem com

o diagnéstico de
PEA, associando
a importancia
da intervengao
da atividade de
natagéo e, por
conseguinte,
dos respetivos
campeonatos.

o Perturbagéo
no Espectro do
Autismo.

vem, a mae, a docente
de educacgao especial, a
psicéloga que o acom-
panha desde o inicio do
diagnostico e a treina-
dora de natagdo. Sendo
um estudo de caso, sen-
timos necessidade de
partir para as técnicas
de recolha de dados.
Estas técnicas incluem
o inquérito/entrevista, a
observacgao e a analise
documental.

de natagéo garante um
melhor desenvolvimento
dos individuos com PEA,
bem como contribuir para
compreender melhor as
vivéncias dos portadores
de PEA e os beneficios de
uma intervengéao apro-
priada.

De Almeida Pereira et
al. (2017)

Investigar o
processo ensino-
-aprendizado de
criangas autistas,
com idade de

05 a 07 anos,
praticantes de
natacdo expos-
tas a brincadei-
ras comparar a
adaptagéo ao
meio aquatico de
criangas autis-
tas expostas a
brincadeiras e
criangas autistas
nao expostas a
brincadeiras

14 criangas au-
tistas, divididas
em dois grupos:
exposto a brin-
cadeiras (GB);
e outro, exposto
a aulas com
demonstragbes
e sem o auxilio
das brincadeiras
(GN).

Estudo qualitativo, do
tipo descritivo, de inter-
vengao.

Criangas autistas do GB,
que realizou as aulas com
brincadeiras, obtiveram
resultado satisfatorio
quando comparadas com
o GN, onde ndo ocorre-
ram brincadeiras, melhor
socializagao; durante a
Natagdo com brincadeiras
e musicas, as criangas
interagiram melhor com
os outros e conseguiram
aprimorar os conheci-
mentos aprendidos na
Natagao.

Pereira et al. (2019)

Avaliar se ha
melhora das va-
riaveis comporta-
mentais e habili-
dades aquaticas
de trés criangas
diagnostica-

das com TEA
participantes de
um programa de
natagéo ao longo
de dez semanas.

3 criangas

com TEA, que
frequentam
regularmente um
programa de na-
tacao, todos do
sexo masculino,
com idades de
11, 8 e 16 anos.

Estudo de caso de
carater descritivo e
abordagem qualitativa.
Foram utilizados trés
instrumentos para a
avaliagao: o histdrico de
intervengdes multidis-
ciplinares, aspectos
comportamentais e
observacgao das aulas.

Ganho de habilidades,
considerando cada aluno
no universo de suas
limitagbes, possiveis
melhorias, muito especi-
ficamente, voltadas para
0s aspectos psicossociais
tipicos do TEA,

Rodrigues et al. (2019)

Avaliar como a
natacao influen-
cia na ansiedade
em individuos
com transtorno
do espectro
autista e detec-
tar possiveis
melhoras de
ansiedades em
criangas com
transtorno do
espectro autista
apos a pratica da
natacdo.

38 individuos
que praticam na-
tagéo, sendo 31
do sexo mascu-
lino e 7 do sexo
feminino

Estudo de campo
através do teste HADS
(escala Hospitalar de
Ansiedade e Depres-
sd0) que contém: 14
itens, dos quais sete
voltados para a ava-
liacdo da ansiedade e
sete para a depresséo,
e apresenta como ponto
de corte 8 para ansieda-
de e 9 para depresséo.

Os individuos com TEA,
segundo os responsaveis
das criangas a natagao
mudou o comportamento
de seu filho (a), dentre
eles a melhoria da ansie-
dade, ja que uma vez o
contato com meio liquido
€ considerado como tera-
pia importante no desen-
volvimento da crianca
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mentais e fisicas
em decorréncia
da prética de
atividades aqua-
ticas em criangas
com autismo.

de criangas com
TEA com idade
de 20 a 60 anos
de ambos os
Sexos

de natureza quantitati-
va. Coleta feita através
de um questionario
adaptado de Pimenta
(2012) intitulado de
Questionario adaptado
de Pimenta (30 pergun-
tas de multipla escolha)
onde abordam aspectos
sociodemografico, cog-
nitivo, comportamental
e fisico.

@)
@]
O,
AUTORES/ANO OBJETIVO AMOSTRA METODOLOGIA RESULTADOS %
Frota et al. (2020) Avaliar as 11 criangas com | Estudo descritivo, Os aspectos mais desen- N
possibilidades TEA, 11 res- transversal com uma volvidos pelas criangas
da natagéo ponsaveis e 3 abordagem quantitativa, | com a pratica da natagao
para criangas professores. onde os dados foram sdo coordenagado motora,
com transtorno coletados através de equilibrio, capacidade de
do espectro questionarios (19 ques- | concentragao, autoestima,
autista. De forma tdes para o aluno, além | qualidade do sono e rela-
especifica: esta de 12 perguntas para o | ¢do com a familia e outras
buscara identifi- professor) criangas. As metodologias
car os aspectos mais utilizadas pelos
desenvolvidos; professores sao a global e
descrever as a mista e que dificuldades
estratégias de estdo mais em alguns
ensino mais aspectos cognitivos, como
adequadas; e rapidez de raciocinio e
ainda analisar a criatividade.
participacao das
criangas nas au-
las da natagao.
Juca et al. (2020) Analisar as alte- | 10 pais ou Pesquisa de campo, Atividade no ambiente
ragdes comporta- | responsaveis descritiva, transversal e | aquatico e a natagéo s6

tem beneficios a oferecer
para as pessoas com
autismo, melhorando a
relagéo social e com-
portamental como um
todo, tanto nas atividades
externas como dentro

de casa com os pais,

na independéncia e na
diminuigdo da ansiedade.
Houve melhora na parte
fisica, motora e cognitiva,
equilibrio, coordenagéo
motora, tensdo muscular,
postura corporal, etc.

to da crianga
com autismo em
relacdo a alguns
aspectos, tais
como: interagéo
social, coorde-
nagéo motora e
o desenvolvi-
mento na fala da
crianga autista
através da prati-
ca da natagao.

sexo masculino,
com 5 de idade;
méae da crian-

ca autistae o
professor que mi-
nistrava as aulas
de natagao

instrumentos metodo-
I6gicos livros, revistas,
sites e artigos cientifi-
cos, que tenham temas
como natagéo e autismo
que auxiliaram na ela-
boragao dos exercicios
das aulas de natacdo do
presente estudo, dados
coletados por meio de
questionarios e diarios

Dos Santos et al. (2021) | Acompanhar 1 crianga autista | Estudo de caso, de Melhoras significativas
a mudanga no com nivel carater descritivo e em aspectos fisiolégicos,
comportamen- 2 (moderado), do | explicativo, tendo como | motores, sociais e cogni-

tivos, contribuindo para o
desenvolvimento global
da crianga com TEA. Com
isso, foi possivel concluir
que a natagdo tem um
papel fundamental no de-
senvolvimento da crianga
com autismo, pois, auxilia
na coordenagao motora,
trazendo uma melhora na
interacéo social, ajudando
a crianga a se desenvol-
ver no que diz respeito a
socializagao tanto com o
professor quanto com as
demais criangas e com a
familia.

Fonte: autoria prépria

No Quadro 1 acima estao descritos detalhadamente as principais informagdes sobre
os artigos selecionados para revisao de literatura. Percebemos que em todos os estudos
tém criancas com TEA envolvida, tem artigos que apresentam criangas com varios graus
de autismo, um deles apresentou em sua amostra apenas uma crianga com o espectro
em questdo, onde ela estava integrada a uma turma de criangas com desenvolvimento
tipico. Outro fator pertinente foi que em todos os estudos, as criangas estudadas estavam
envolvidas na pratica da natacéo e outras atividades aquaticas que era de alguma forma
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desenvolvida no meio liquido. Desta forma abrangendo assim o publico alvo da pesquisa,
bem como o ambiente que se deseja estudar que € o ambiente aquatico onde se desenvolve
as aulas de natagao e ou estimulagédo aquatica.

DISCUSSAO

O principal objetivo da revisao de literatura em questao foi pesquisar e compreender
por meio de estudos ja realizados, a respeito dos beneficios da natagao para criancas
com autismo, buscando analisar mais especificamente as caracteristicas comportamentais
e neurologicas desses individuos estudados. De modo geral, os estudos tiveram como
objetivo relacionar a natagdo com o grupo de criangas com transtorno do espectro autista,
em diversos aspectos desde fisico, comportamentais e psicossociais.

Dos 40 artigos achados e analisados na pesquisa bibliografica, 30 deles foram
descartados por nao respeitar alguns dos critérios estabelecidos para seleg¢do. Ao final
da selegao por meio dos critérios de inclusdo 10 artigos foram selecionados, porém, um
foi retirado da revisao por nao esta disponivel seu texto completo para analise, sobrando
assim apenas 9 artigos aptos de fato para compor a revisao de literatura em questao.

Em seus achados de Miranda et al. (2011) esclarece no estudo, o qual buscava
analisar o uso de técnicas alternadas no ensino da natag&o, que as criangas autistas
sdo capazes de adquirir essas competéncias, bem como conseguiram desenvolver a
cognigao, favorecendo a sua comunicag¢ao, apresentando ainda uma melhora no humor,
e principalmente foi observado que ocorreu com essas criangas uma diminuicdo de suas
tensdes psiquicas, algo relevante para beneficiar os autistas ©.

Estudos realizados em meados de 2014 por Chicon e Correia, evidenciaram
respectivamente que as atividades ludicas no meio aquatico foram benéficas para a crianga
autista, tanto no sentido da ampliacdo de seus movimentos e vivéncias de brincar, como
também em suas relagdes com os professores e colegas, melhorando suas caracteristicas
comportamentais, e também que a atividade de natagéo garante um melhor desenvolvimento
dos individuos com TEA, bem como pode contribuir para compreender melhor as vivéncias
dessas criangas atipicas e os beneficios de uma intervencéo apropriada com esse grupo
especial (.

O estudo de De Almeida Pereira et al. (2017) o qual investigou o processo de
ensino-aprendizagem de criangas com autismo e comparou criangas que tiveram aula de
natagdo mais ludica envolvendo brincadeiras com criangas em que as aulas eram apenas
demonstrativas sem insergao de brincadeiras se observou que as criangas autistas do grupo
que realizou as aulas com brincadeiras, obtiveram resultado satisfatério quando comparadas
com as que nao tiveram brincadeiras, havendo melhora na socializagdo durante as aulas
de natagdo com brincadeiras e musicas, as criangas interagiram melhor com os outros e
conseguiram aprimorar os conhecimentos aprendidos na natagao 4.

Outro artigo de Pereira et al. (2019) que avaliou as carateristicas comportamentais
e habilidades aquaticas de criangas com TEA que praticavam natagdo, concluiram que a
natacao traz um enorme ganho de habilidades fisicas e comportamentais, considerando
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cada aluno no universo de suas limitagbes, além de possiveis melhorias nos aspectos
psicossociais tipicos do TEA. Ja outro o qual fez uma analise de como a natagao influéncia da
ansiedade de criangas nessas condi¢des constatou que nos individuos com TEA a natagao
mudou o comportamento delas, dentre eles a melhoria da ansiedade, tendo em vista que
o contato com meio liquido € considerado como terapia importante no desenvolvimento da
crianga (19,

Nos estudos mais atuais de 2020/2021 (Frota et al., 2020, Juca et al.,2020 e
Dos Santos et al.,2021) que abordaram sobre autismo e natagdo sé se achou pontos
positivos nessa relagdo, mostrando que atividade no ambiente aquatico e a natacdo so6
tem beneficios a oferecer para as pessoas com autismo, melhorando a relagdo social e
comportamental como um todo, tanto nas atividades externas como dentro de casa com
0s pais, na independéncia e na diminuigdo da ansiedade, trazendo melhora na parte fisica,
motora e cognitiva, equilibrio, coordenagdo motora, tensdo muscular, postura corporal,
etc. Demonstrando que os aspectos mais desenvolvidos pelas criangas com a pratica da
natacdo sdo coordenagao motora, equilibrio, capacidade de concentragao, autoestima,
qualidade do sono e relagdo com a familia e outras criangas. Melhoras significativas em
aspectos fisioldgicos, motores, sociais e cognitivos, contribuindo para o desenvolvimento
global da crianga com TEA.

De Melo et al. (2020) constatou que a natacdo € um esporte que auxilia muito
no desenvolvimento do ser humano, pois se trata de uma modalidade que para criangas
e adolescentes traz inUmeros beneficios aos que os praticam, apresentando um papel
importante no desenvolvimento da crianga, na medida em que pode estruturar um ambiente
facilitador e adequado, pois quando feita adequadamente gera resultados eficazes tanto
no aspecto motor, quanto no aspecto psicolégico e social da crianga. Esses achados
corroboram com a ideia trabalhada também no publico com TEA, onde a natagcédo segundo
os estudos trouxe beneficios no desenvolvimento global dessas criangas inseridas no
ambiente aquatico.

Assim também como se percebeu que dentre as melhoras que a natagao fornece
aos autistas no ambito neurolégico e psicomotor, Rodrigues (2014), em sua literatura,
apresenta que a natagao contribuiu significativamente no fator psicoldgico de criancas que
faziam essa modalidade, ajudando-as no conhecimento de seu corpo e de suas fungdes e
na estimulacdo da memodria, além do estimulo a socializacdo e que durante esta atividade,
ele também observou que os mecanismos responsaveis pelo equilibrio emocional foram
estimulados por meio de trabalho ludico, criando autoconfianga e autodisciplina, atuando
na formacgao fisica, emocional e social das criangas envolvidas (9.

Quando tratamos de aprendizagem infantil o ludico deve estar ativamente envolvido,
aulas mescladas com brincadeiras, recursos pedagdgicos como musica e brinquedos
associando o aprender de forma ludica, e com alunos autista estudos ja comprovaram que
criangas nessas condi¢oes especificas também conseguem absorver mais conhecimentos
em aulas onde a ludicidade e o brincar estdo presente. Anteriormente, Selau (2000) ja
discutia a importancia do ludico, afirmando que € algo que aumenta o potencial criador da
crianga na agua, Ihe dando mais liberdade, e assim quando ela tem liberdade de brincar o
processor de aprender ser torna mais prazeroso (')
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Os achados de Vidal et al. (2014), concordam com os achados encontrados nos
estudos analisados nessarevisio, evidenciando que a populagao autista quando introduzidas
em algum tipo de atividade fisica, inclusive na natagao, apresenta melhoras significativas em
diversos aspectos, como melhora na condigao fisica, bem como trabalha também na redugao
dos padrdes de comportamento mal adaptativo, estereotipados, agressivo e comportamento
antissocial, foi verificado ainda uma diminui¢do na desatencéo, e ainda houve melhora em
suas habilidades sensoriais, na atengao, percepgao e comunicagaéo dessas criangas com
TEA. Concluindo que a atividade fisica nos individuos com perturbag¢des do espectro do
autismo é um aspeto bastante pertinente, revelando beneficios nos diferentes dominios,
sendo significativa a influéncia do exercicio em pessoas com autismo, quer ao nivel da

melhoria da sua condigao fisica, quer na melhoria das capacidades cognitivas e sensoriais
(18)

Apopulacao autista tem aumentado consideravelmente ao longo dos anos, dados de
2021 do Centro de Controle e Prevencgao de Doencgas (CDC-USA), uma a cada 44 criangas
séo diagnosticadas com TEA, e essa condi¢cdo continua sendo um grande desafio tanto
para os pais, quanto para os profissionais que atendem esse grupo especial. A literatura ja
existente na area estudada demonstra o quao € necessario estimular que pessoas, mais
especificamente criangas com transtorno do espectro autista pratiquem exercicio fisico
rotineiramente, dentre eles a modalidade natagdo se destaca como algo bastante benéfico
e agradavel, pelo fato dos individuos estarem inseridos no ambiente aquatico, o que facilita
a adaptacao gragas as propriedades especificas que a propria agua possui.

Sabendo dos beneficios da natagdo observados nos artigos estudados, demonstram
tanto melhora das caracteristicas comportamentais dos autistas, reduzindo estereotipias
entre outros aspectos, bem como trabalhando junto as questdes neuroldgicas que afetam
a populagdo em questao, trazendo grandes resultados na reducéo da ansiedade, melhora
da concentragdo, memoria e influenciando de forma satisfatoria no ambito psicossocial e
em outros déficits comuns desse espectro, gerando melhora da qualidade vida dos mesmo.

Apesar de muitas constatagcbes a respeito da influéncia da natagdo no processo
de desenvolvimento de criangas com autismo, ainda se sente uma caréncia consideravel
de estudos especificos voltados para a area da educacao fisica nessa realidade. Desta
forma, entendendo que num futuro préximo a populagao autista vai ocupar cada vez mais
espacos na vivéncia coletiva, faz se necessario se realizar mais estudos a fim de preparar
os profissionais para lidar com esse grupo em crescente incidéncia, e demostrar cada vez
mais a importancia da atividade fisica na vida deles, quebrando tabus que ainda persistem
quanto a esse assunto.

CONSIDERAGOES FINAIS

As complexidades comportamentais e caracteristicas especificas do Transtorno
do Espectro Autista (TEA) que impactam a vivéncia social, interagdo e aprendizado
das criancas afetadas. Diversas fontes cientificas confirmam a importancia da atividade
fisica na melhoria da qualidade de vida dessas criangas. Especificamente, a natagao e a
estimulagdo aquatica, quando adaptadas conscientemente ao grau de comprometimento de
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cada crianga com autismo, demonstram beneficios essenciais em areas comportamentais,
neuroldgicas, psicossociais e motoras, reduzindo sintomas e caracteristicas comuns do
TEA. A necessidade de mais estudos na area, especialmente no contexto da educagao
fisica, destaca a importancia de profissionais capacitados para atender eficientemente esse
publico, contribuindo para seu desenvolvimento fisico, social e superagao de estigmas
associados ao autismo.
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RESUMO

Neste estudo, explora-se a avaliagao do impacto da atividade fisica na
saude e desenvolvimento de criangas e adolescentes. A pesquisa parte da
premissa de que manter habitos saudaveis € essencial para o bem-estar
individual e coletivo, analisando como a pratica regular de atividade fisica
pode contribuir para a prevencao de doengas e um estilo de vida saudavel
nesse grupo demografico. Seguindo as diretrizes da Organizagdo Mundial
da Saude (OMS), enfatizando a responsabilidade pessoal apoiada por po-
liticas publicas eficazes; medidas preventivas categorizadas como prima-
rias, secundarias ou terciarias orientam o estudo para compreender cada
estagio em que o exercicio promove beneficios a saude, ao mesmo tempo
em que previne complicagdes de maneira eficaz. Essencialmente, o estu-
do propde que a promocao de praticas de cuidado com a saude deve ser
um esforco individual complementado com apoio comunitario dentro das
estruturas familiares, visando incentivar estilos de vida mais saudaveis
entre as comunidades em geral.

Palavras- chave: atividade fisica; criangas; adolescentes; saude.

[=0:0% 8] ABSTRACT
g:g;:.’f’«"'é“%% In this study, we explore the assessment of the impact of physical activity

Teeh ek
qﬁfﬁ.ﬁﬁ Ciéncias da Saude: conceitos, praticas e relatos de experiéncia - Vol. 6
$8 8% %% **

DOI: 10.47573/aya.5379.2.314.15

AYA Editora©




Ciéncias da Saude: conceitos, prdticas e relatos de experiéncia - Vol. 6

on the health and development of children and adolescents. The research is based on the
premise that maintaining healthy habits is essential for individual and collective well-being,
analyzing how regular physical activity can contribute to disease prevention and a healthy
lifestyle in this demographic group. Following the guidelines of the World Health Organiza-
tion (WHO), emphasizing personal responsibility supported by effective public policies; pre-
ventive measures categorized as primary, secondary, or tertiary guide the study to unders-
tand each stage where exercise promotes health benefits while preventing complications
effectively. Essentially, the study proposes that promoting healthcare practices should be an
individualized effort complemented with communal support within family structures, aiming
to encourage healthier lifestyles among communities at large.
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INTRODUGAO

Manter habitos saudaveis e integra-los no modo de viver € vital para garantir um
bem- estar tanto individual quanto coletivo, prevenindo o surgimento de doengas. Conforme
a OMS, essa pratica exige uma tomada de responsabilidade pessoal e familiar apoiada
por politicas publicas efetivas que salvaguardem as pessoas contra riscos a saude. Essa
abordagem também incentiva a conscientizagao global sobre nossa responsabilidade na
busca pela seguranga pessoal, vigor fisico e funcionalidade plena como individuos (Jenkins,
2007).

As medidas preventivas sao divididas em trés graus hierarquicos: primario, com a
finalidade de prevenir que a exposigao a riscos (ambientais, bioldgicos ou outros) resulte
em doencas ou lesdes; secundario, relacionado a descoberta e intervengao precoce contra
condi¢cdes médicas antes de seu completo desenvolvimento; e terciario, buscando prevenir
complicagdes graves e sequelas decorrentes de adoecimentos ja estabelecidos, além de
propiciar a recuperagao sempre que possivel (Lopes; Maia, 2004).

De forma mais simples, o cuidado com a saude e prevencao de doencas parte do
conceito de que cada pessoa € responsavel por ajustar seu comportamento em relagéo a
sua prépria saude. Isso significa assumir um papel ativo no desenvolvimento da saude nao
s6 para si mesmo, mas também dentro da familia e comunidade em geral. O objetivo deste
trabalho é avaliar como a pratica de atividades fisicas impacta na saude e desenvolvimento
de criancas e adolescentes, investigando sua influéncia em prevengao de doengas e
promocao da vida saudavel nessa faixa etaria. Além disso, busca-se compreender o papel
da atividade fisica nos diferentes niveis de prevengao (primario, secundario e terciario) para
identificar boas praticas que promovam habitos saudaveis.

A justificativa desta pesquisa se baseia na necessidade atual do entendimento
especifico sobre os beneficios das atividades fisicas no combate ao sedentarismo infantil
recente crescente preocupagdo mundial. Uma analise minuciosa contribui tanto com
politicas publicas quanto estratégias abrangentes eficazes alinhadas aos principios globais
propostos pela OMS proporcionando um futuro sustentavel mais sadio a essa populacéo
juvenil brasileira.
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AVALIAGAO DO IMPACTO DA ATIVIDADE FiSICA NA SAUDE E
DESENVOLVIMENTO DE CRIANCAS E ADOLESCENTES

A pratica regular de atividade fisica é indispensavel para promover o bem-estar e
prevenir doengas. E importante diferenciar entre atividade fisica e exercicio fisico, sendo
que a primeira se refere a qualquer movimento dos musculos esqueléticos com 3 gasto
energético acima do metabolismo basal, enquanto a segunda engloba uma estruturadefinida,
planejamento intencional repetitivo e objetivos especificos voltados ao desenvolvimento das
capacidades funcionais do organismo humano (Caspersen et al., 1985).

Embora exista uma associagao positiva entre a pratica de atividades fisicas e o
bem-estar, ainda se nota uma alta taxa de inatividade em individuos. Esse fato é apontado
como um dos principais problemas na esfera global da saude publica (Allender et al.,
2006). E importante ressaltar que um numero significativo de criancas e adolescentes n&o
participa de atividades fisicas em quantidade suficiente, apresentando indices abaixo do
necessario. E preciso destacar o estilo de vida sedentario como uma das maiores causas da
mortalidade e a quinta causa mais relevante para incapacitagao nas nagdes industrializadas
pos-modernas (Stone et al., 1998).

A falta de atividade fisica € uma preocupacgao significativa para o bem-estar
coletivo dos jovens. Pesquisas indicam que a inatividade afeta mais as mulheres jovens
e ha um declinio na pratica a medida que envelhecem. Recentemente, medidas tém sido
tomadas pela saude publica para incentivar a participagdo regular em atividades fisicas
como forma de reduzir os riscos relacionados as doencgas no futuro, sendo essa melhoria
do condicionamento considerada a segunda estratégia mais eficaz nestes casos (Jenkins,
2007).

Alterar o estilo de vida desde a infancia é crucial para combater a inatividade,
conforme recomendado por fontes confiaveis. A pratica regular de exercicios fisicos, adotada
na adolescéncia e mantida ao longo da idade adulta, traz amplos beneficios para o bem-
estar do individuo tanto em termos fisicos quanto mentais. Essa pratica tende a resultar em
indicadores expressivos positivos a medida que se avanga no ciclo vital humano (Bois et al.,
2005). A pratica da atividade fisica é definida como o comprometimento diario de no minimo
trinta minutos em uma atividade escolhida pelo préprio individuo, abrangendo momentos de
lazer, tarefas domésticas e trabalho que apresentem intensidades moderadas ou vigorosas.
E importante destacar que as sessdes mais pesadas devem induzir a transpiracéo excessiva
e respiragao ofegante durante 20 minutos por dia. Para obter maior saude funcional e bem-
estar entre os jovens, é crucial dedicar ao menos uma hora para um esforgo intenso ou
moderado todos os dias. Aos menos ativos recomenda-se participarem dessas mesmas
rotinas com duracdo minima diaria 4 dos exercicios variando entre 30 a intensa moderagao
(Cavill et al., 2001).

Beneficios da Atividade Fisica Enquanto Pratica Regular

Participar regularmente de atividades fisicas pode trazer diversos beneficios a saude
e ainda é uma estratégia eficiente na prevencgao de condi¢cdes adversas futuras. No que diz
respeito as criangas, a participacdo em exercicios desempenha um papel fundamental na
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condicgao fisica, mental e psicolégica. O envolvimento em atividades fisicas pode aumentar
a autoestima, promover aceitagao social e contribuir para uma sensacao de bem-estar nas
criangas.

Durante afase adulta, estudos mostram que o sedentarismo pode serfuncionalmente
relacionado ao desenvolvimento de doencas como diabetes mellitus, enfermidades
coronarias especificas do cancer, osteoporose ou disturbios mentais cronicos pulmonares.
Nesse contexto estimativas apontam que 35% das mortes ligadas a diabetes mellitus;
35% das mortes por doenga cardiovascular; e 32% da mortalidade associada com cancer
colorretal poderiam ter sido prevenidas através da adopcao de um estilo saudavel desde a
infancia (Duncan et al., 2005; Powel; Blair, 1994).

Jovens estudantes conectam os efeitos positivos resultantes da participagdo em
atividades fisicas a cinco topicos amplos: a felicidade resultante do convivio social com outros
jovens; as conquistas que estio ligadas ao desenvolvimento pessoal e reconhecimento por
parte da sociedade; beneficios fisicos relacionados a aparéncia, desempenho motor e bem-
estar geral; vantagens psicolégicas como humor elevado e aumento de autoconfianga ;
fatores associados as preferéncias individuais pelas diferentes opgdes disponiveis, sendo
assim as atividades fisicas sédo vistas como a melhor escolha (Hohepa et al., 2006).

Aparticipagao regular em atividades fisicas € capaz de prevenir diversas condi¢des
adversas. Dentre elas, destacam-se estudos que apontam para a prevengao da obesidade,
disturbios do sono e osteoporose, bem como aspectos relacionados a saude mental
e doencgas cardiovasculares. Com relacdo a obesidade especificamente, as pesquisas
demonstraram altos indices de excesso de peso e obesidade entre criangas e adolescentes
nos Estados Unidos (Gunner et al., 2005).

Adolescentes possuem propensao a desenvolver problemas fisicos e psicolégicos
tanto em curto quanto longo prazo. E importante enfatizar a 5 implementagao de estratégias
para promover habitos saudaveis, incentivando estilos de vida positivos. Essas medidas
estdo relacionadas com quatro fatores: identificagdo dos riscos associados ao excesso
de peso infantil; superar obstaculos a participacdo em atividades fisicas; incentivar
comportamentos voltados a saude; prover orientacbes adequadas sobre atividade fisica
aos jovens.

A obesidade na infancia tem relagao funcional com o surgimento do diabetes tipo
Il entre criangas e adolescentes (Rocchini, 2002). Quanto aos problemas relacionados ao
sono, ha evidéncias de que a pratica regular de atividades fisicas esta diretamente ligada
a qualidade do sono. Essa conexao pode ser explicada por duas hipoteses: o aumento da
temperatura corporal decorrente das atividades fisicas facilita os mecanismos do sono;
e 0 gasto energético gerado pela realizagado dessas atividades durante o dia aumenta a
necessidade de repouso para alcangar um equilibrio energético positivo.

Um estudo epidemioldgico realizado em Sao Paulo mostrou que 27,1% dos
individuos fisicamente ativos relataram insbénia, enquanto esse indice foi maior entre
pessoas sedentarias (72,9%). Com relacéo a sonoléncia excessiva durante o dia , somente
28.9% das pessoas muito ativas mencionam esse problema contra uma grande maioria
-71.1%-de inativos (Driver; Taylor, 2000; Mello et al., 2000).
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No que diz respeito a osteoporose na fase adulta, participar de atividades fisicas
com frequéncia pode ser uma medida preventiva do enfraquecimento dos ossos e diminuir
a probabilidade de desenvolver essa condigao (TWISK, 2001). Com relagdo a saude mental
e correlatos, estudos com criangas e adolescentes apontam que a pratica de atividade
fisica apresenta relevante contribuicdo para elevacdo da autoestima. No entanto, ainda
ndo existem dados empiricos suficientes para associar praticamente o engajamento em
exercicios ao incremento no desenvolvimento moral ou social dos jovens.

Para os adultos, pesquisas indicaram que fazer regularmente atividades fisicas
moderadas tanto na intensidade quanto duragdo podem diminuir niveis de stress;
relacionando-se também com reduzida presencga sintomatica depressiva ou ansiosa se
adotado por toda populagao geral frequentemente (Twisk, 2001; Mello et al., 2005).

Quanto as doencgas cardiovasculares, estudos diversos destacam a importancia
da pratica de atividades fisicas na prevengao dessas condi¢cdes adversas. Na maioria dos
estudos sobre como as atividades fisicas impactam na saude cardiovascular de criangas
e adolescentes sao analisados apenas os fatores de risco, tais como niveis 6 sanguineos
elevados de gordura entre praticantes e sedentarios. Alguns estudos populacionais
mostraram uma conexao entre o grau em que se participa das atividades fisicas e a
diminuicdo do perigo relacionado aos disturbios cardiovasculares; aqueles individuos
que relatavam um maior nivel desse tipo especifico comportamento apresentavam menor
probabilidade de sofrer com problemas decorrentes deste ramo médico.

Em resumo, é valido afirmar que sempre manter uma rotina regular de exercicios
esta diretamente ligada a redugao geralmente mais baixa nos indices para pressao arterial
quando comparadas aquelas pessoas inativas fisicamente, seja qual for a faixa etaria (Dunn
et al., 1998; Ciolac; Guimaraes, 2004).

Apesar dos muitos beneficios a saude associados com a pratica regular de
atividades fisicas, algumas pesquisas indicam que eles ndo sdo a motivagao principal para
essa pratica. Entre outros fatores destacam-se: maior oportunidade para interacéo social e
apoio emocional, além do sentimento pessoal de satisfagdo com as atividades realizadas.
Quanto as criangas, os estudos ressaltam o suporte familiar como um elemento importante
na manutengao da frequente participacédo em exercicios fisicos (Allender et al., 2006).

Influéncia da familia e dos amigos na pratica de atividade fisica

A assisténcia social destinada a promocéao de atividades fisicas tende a ser mais
diversificada, dependendo da faixa etaria do praticante. Quando se trata de criancas e
adolescentes que participam dessas atividades, os amigos desempenham um papel tao
importante quanto suas familias. Na verdade, o suporte dos amigos pode ter diversas
fungdes: integracdo social ou companhia durante as praticas; apoio emocional como
incentivo moral; ajuda informativa; e fornecimento dos recursos necessarios para realizar
as atividades.

Por outro lado, a familia também é uma grande fonte de ajuda tanto em termos
emocionais quanto informacionais e instrumentais falando. Além disso, os pais podem servir
como modelos importantes para seus filhos adoptarem habitos saudaveis de exercicio fisico
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(Kohl; Hobbs, 1998; Stucky-Ropp; Dilorenzo, 1993). Destarte, a frequéncia em atividades
fisicas mostra- se como um fator mais importante e efetivo na influéncia sobre criancas e
jovens. Além disso, esse comportamento pode ser um exemplo positivo para estimular que
os filhos persistam 7 nas praticas esportivas.

A correlagao entre comportamentos sedentarios e a pratica reduzida
de atividade fisica em criancas e adolescentes

Praticas sedentarias referem-se a atividades realizadas durante periodos de
inatividade. Isso inclui assistir televisao, usar dispositivos de computacao, ler e participar
de sessdes de videogame. A relacdo entre comportamento sedentario e a diminuigdo da
atividade fisica tem sido investigada por estudos, que sugerem uma correlagdo positiva
entre esses comportamentos. No entanto, ndo se pode afirmar categoricamente que o
comportamento sedentario constitui a variavel predominante funcionalmente associada aos
baixos niveis de atividade fisica em determinados individuos e grupos (Koekuza et al., 2006;
Khol; Hobbs, 1998).

Nessa mesma linha de pensamento, é importante ressaltar que o tempo gasto por
criangas assistindo TV ou jogando videogame nem sempre pode ser identificado como a
causa principal da reducgao da atividade fisica entre os jovens; no entanto, o facil acesso a
tais midias indiscutivelmente reduz as oportunidades de envolver as criangcas em atividades
fisicas ativas (Koekuza et al., 2006; Khol; Hobbs, 1998).

E importante destacar a necessidade crucial de incorporacdo de metas para reduzir
o tempo dedicado a atividades sedentarias, como programas televisivos e uso da internet
nos programas destinados a promogéo da saude dos jovens. Para atingir tal fim, sugere-
se que seja dada énfase na autoeficacia juvenil juntamente com uma participagdo mais
engajada por parte dos pais. Por sua vez, € sugerida também a adaptacao estrutural e
funcional do ambiente doméstico (Zabinski et al., 2007).

Caracteristicas e indicadores da pratica de atividade fisica em jovens

Diversosfatoresdevemserconsiderados aodiscutiras propriedades mais adequadas
das atividades fisicas oferecidas a criancas e adolescentes. As distintas condicbes
climaticas, por exemplo, exercem influéncia variada sobre a participagdo em atividades
fisicas pelos jovens. O nivel de atividade fisica atinge seu apice durante o verao, declina
durante o outono, atinge seu minimo no inverno e volta a crescer na primavera. Além disso,
€ relevante observar que as atividades praticadas por meninos frequentemente diferem das
atividades das meninas e variam conforme a faixa etaria 8 (Ross et al., 1985; Corbin, 2002).

Uma pesquisa com criangas e suas respectivas maes foi conduzida com o intuito de
investigar os fatores que podem afetar o nivel de atividade fisica praticado pelas criangas.
As respostas das criangas apontaram indicadores da pratica de atividade fisica, tais como:
autoeficacia em relagao a atividade fisica, que diz respeito a avaliagao da crianga sobre sua
propria habilidade em comparagdo com outras criangas que praticam a mesma atividade;
modelagem direta pelos pais, relacionada a frequéncia com que os pais se envolvem em
atividades fisicas com os filhos; suporte oferecido pelos amigos e pela familia, abrangendo
a frequéncia com que a familia encoraja e se exercita com a crianga; satisfacdo pessoal
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em relagao a atividade fisica; disponibilidade de equipamentos em casa, relacionada ao
numero e a qualidade dos objetos domésticos relacionados a exercicios; conhecimento
sobre atividade fisica; indicadores negativos de atividade fisica, como o tempo gasto pelas
criangas assistindo televisao ou jogando videogame (Stucky- Ropp; Dilorenzo, 1993).

E importante destacar, ainda, comportamentos que promovem a saude e contribuem
para o envolvimento dos jovens em atividades fisicas: participacéo da familia nas atividades;
apresentacao de modelos pelos pais relacionados a pratica de atividade fisica; envolvimento
das criangas em atividades novas e variadas com curta duragédo (Gunner et al., 2005).

Desafios a efetivagcao da pratica regular de atividade fisica entre criancas
e adolescentes

A pratica de atividade fisica pode enfrentar diversos obstaculos, incluindo custos
elevados, ambientes inseguros e acesso limitado as instalagdes disponiveis. Além disso,
ha outras dificuldades relacionadas a falta de seguranga na vizinhanga que impedem as
criancas de realizar atividades ao ar livre; demandas profissionais dos pais que os afastam
das atividades recreativas; condi¢cdes estruturais da area que nao favorecem a caminhada;
concorréncia com programas sedentarios de computador e televiséo; percepcéo equivocada
sobre o alto custo em relagao aos beneficios proporcionados pelos exercicios voltados para
a perda peso (Allender et al., 2006; Gunner et al., 2005).

Um estudo avaliou as barreiras que dificultam a pratica de atividade fisica, tendo
sido constatadas seis variaveis principais: ambientes propicios a inatividade; 9 influéncia
negativa dos amigos; pouca oferta de oportunidades para exercitar-se fisicamente;
obstaculos fisicos no ambiente em que vivem ou frequentam; falta de motivagao e auséncia
de tempo. E importante notar que tais entraves foram apontados como presentes em
diferentes contextos, inclusive na familia e escola (Hohepa et al., 2006).

Estratégias de incentivo a pratica de atividade fisica em criangas
e adolescentes

Para promover a pratica de atividades fisicas, € importante considerar os fatores
culturais, individuais e sociais que influenciam o desenvolvimento e manutencao da atividade
fisica em longo prazo. E crucial que essas estratégias levem em conta as necessidades
especificas do publico-alvo atendido (Sothern et al., 1999).

Uma pesquisa foi realizada para compreender como os estudantes adolescentes
percebem diferentes contextos relacionados a atividade fisica e quais estratégias podem
ser implementadas para incentivar sua pratica. Os jovens identificaram trés categorias
gerais de estratégia: disponibilidade e acesso, que envolve a criagdo de novas opgdes,
suporte logistico e atualizagdo do curriculo escolar; apoio da familia e amigos, incluindo
encorajamento dos entes queridos; responsabilidade pessoal através do desenvolvimento
da motivagao proépria e autoconfianga (Hohepa et al., 2006).

Quando se trata de acdes que incentivam o aumento da atividade fisica entre
criangas e adultos, destacam-se estratégias que possibilitam que os individuos desenvolvam
um estilo de vida saudavel por si mesmos. Beneficios a longo prazo decorrentes do aumento
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do exercicio moderado e da redugao de atividades sedentarias foram comprovados. Esse
tipo de intervencdo também apresentou resultados positivos na prevengao de doengas
cardiovasculares, reduzindo os niveis de gordura corporal e pressao arterial (Dunn et al.,
1998).

A promogao da pratica de atividade fisica através de mudancgas estruturais no
ambiente tem sido abordada em diversos estudos. E reconhecido que o ambiente influencia
determinados comportamentos relacionados a saude, porém os efeitos dessas mudancgas
na aumentar a atividade fisica ainda sao pouco compreendidos. Mais pesquisas devem
ser realizadas para avaliar como as alteragdes ambientais impactam a pratica da atividade
fisica individual e coletiva (Foster; Hillsdon, 2004).

Nesse contexto, € indicado que a alteracdo do ambiente escolar também exerce
influéncia no nivel de atividade fisica realizado por criangas e adolescentes. Com o objetivo
de estimular a realizagao de exercicios, deve-se disponibilizar programas esportivos dentro
das escolas para todas as faixas etarias da populagao, contribuindo assim com um estilo de
vida mais ativo e saudavel (Kohl; Hobbs, 1998).

CONSIDERAGOES FINAIS

Embora os jovens constituam a parcela mais ativa da sociedade, nota-se uma
diminuicao gradual na pratica regular de atividades fisicas. Isso ocorre principalmente em
virtude dos avangos tecnoldgicos que tornaram computadores e videogames interativos
facilmente acessiveis para as criangas e jovens. Os atrativos oferecidos pelos canais
televisivos e pela internet bem como o medo gerado pelas noticias divulgadas sobre falta
de segurancga publica contribuem diretamente para essa mudanga no comportamento das
novas geragdes com relagao ao lazer. Atualmente, investe-se muito nas formas sedentarias
de entretenimento deixando pouca margem a realizagdo de atividades ao ar livre por
parte deste publico especifico. Em suma, fatores socioculturais afetam negativamente a
participagéo dos adolescentes em exercicios fisicos regulares (Koezuka et al., 2006).

Algumas pesquisas n&o explicam adequadamente o conceito de atividade fisica,
utilizando-o como sinénimo de exercicio fisico. Essa confusao pode tornar mais dificil para
a populagao entender as diferengas e importancia da pratica regular de atividades fisicas.
E fundamental esclarecer que a atividade fisica tem um significado mais abrangente e inclui
os exercicios planejados, estruturados e repetitivos (Caspersen et al., 1985).

Estudos que investigam o efeito da atividade fisica na saude infantil enfrentam
desafios na determinacéo da quantidade ideal de exercicio para os jovens. A diversidade
nos meétodos de medi¢ao dificulta a comparagao entre estudos diferentes, enfatizando
a necessidade de uma padronizagdo mais rigorosa nas avaliagbes utilizadas pelos
pesquisadores, incluindo o desenvolvimento e validacdo dos instrumentos padrdo. Além
disso, estudos sobre os efeitos da atividade fisica na infancia e adolescéncia destacam
seus beneficios para promover a saude e prevenir doengas. Portanto, ha uma preocupagao
em motivar criangas e adolescentes a desenvolverem 11 estilos de vida saudaveis que
valorizem atividades fisicas desde tenra idade. Os jovens devem ser claramente informados
sobre os beneficios para a saude a curto e longo prazo do exercicio regular, ao mesmo
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tempo em que assumem responsabilidade direta pelo desenvolvimento de seus proprios
comportamentos relacionados a saude.

Também ¢é essencial criar programas de intervencdo multiprofissionais que
incentivem individuos em todos os niveis da sociedade a adquirir e manter padrdes de
comportamento saudaveis. Os programas de incentivo a atividade fisica devem abranger
toda a populagao e, ainda, levar em conta os diversos sistemas que impactam os jovens:
familia, escola e comunidade. O apoio emocional e logistico fornecido por esses sistemas
é fundamental para garantir o engajamento motivacional na pratica esportiva. E importante
enfatizar que tanto os jovens quanto seus cuidadores devem considerar a atividade fisica
como uma prioridade (Duncan et al., 2005).

Estudos adicionais poderiam gerar um corpo sistematico de conhecimento sobre
os efeitos de longo prazo da atividade fisica. Isso envolveria a observagao continua de
individuos e grupos desde a infancia até a idade adulta, analisando como o exercicio
regular impacta varios indicadores de saude. No entanto, as estratégias para promover a
atividade fisica também devem levar em consideragao as necessidades psicossociais de
criangas e adolescentes. As atividades devem envolver os jovens, ajustando-se ao seu nivel
de desenvolvimento fisico e cognitivo, além de atender as suas preferéncias. Além disso,
é crucial respeitar as diferengas nas atividades entre criangas e adultos, juntamente com
a variabilidade cultural entre meninos e meninas. Da mesma forma, é destacado que as
orientagées em relagao a quantidade e intensidade da pratica de exercicios fisicos podem
variar dependendo do estado de saude e idade dos individuos. Deve-se ter um enfoque
individualizado na atividade fisica, considerando interesses, potenciais e limitacdes pessoais.
Para fomentar a adesao as atividades fisicas € necessario torna-las atrativas para cada
pessoa. E uma responsabilidade compartilhada pela familia, escola e comunidade criar
um ambiente seguro que atenda as necessidades das criangas e jovens incentivando-os
a praticarem o exercicio como requisito fundamental para seu desenvolvimento saudavel.

A promogao de programas de atividade fisica deve estar alinhada com as
caracteristicas de seu publico-alvo. Nesse sentido, estudos epidemioldgicos podem auxiliar
na identificacado de perfis populacionais relacionados a um estilo de vida saudavel e habitos
regulares de atividade fisica. Essas informacdes sdo essenciais para o desenvolvimento
de programas eficazes que incentivem rotinas de exercicios consistentes. Além disso, seria
benéfico realizar mais pesquisas sobre os efeitos de atividades fisicas entre criancas e
adolescentes publicadas em periddicos nacionais, visto que a maioria dos artigos relevantes
atualmente esta presente apenas em publicacdes internacionais.

Os artigos analisados concentram-se quase exclusivamente na relagdo entre
atividade fisica, promoc¢ao da saude e prevencao primaria. No entanto, a atividade fisica
regulartambém pode estar associada a prevengao secundaria e terciaria. No que diz respeito
a prevencao secundaria, a atividade fisica pode representar uma intervengao precoce em
relagdo ao desenvolvimento de algumas doencgas. No caso da prevencgao terciaria, apos
o desenvolvimento da doenca, a pratica regular de atividade fisica, se permitida, pode
prevenir complicacdes e promover a reabilitagdo social e fisica dos individuos. Atualmente,
diversos programas para doencgas cardiovasculares integram atividades que envolvem o
exercicio como uma forma de reabilitagao para pacientes que enfrentam tais enfermidades
(Jenkins, 2007; Dunn et al., 1998).
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Ha um evidente incremento na quantidade de empreendimentos sociais que se
concentram no promover do desenvolvimento através da atividade fisica. Esses projetos
proporcionam aos jovens acesso a condicdes e oportunidades que podem nao estar
disponibilizadas em outros contextos, dada a falta de ambientes adequados para essas
praticas. Por isso, seria recomendado ao Estado e as autoridades supramencionadas
priorizar investimento nos seguintes: construgdo de quadras poliesportivas ou outras
instalagdes esportivas coerentes com o propésito dessa iniciativa social, estabelecendo
assim desejo por ocupagao saudavel entre os frequentadores dessas areas recreativas.

Em sintese, enfatiza-se a urgéncia de agdes abrangentes para reverter a tendéncia
de diminuicdo na pratica regular de atividades fisicas entre os jovens. Os desafios
apresentados pelos avangos tecnoldgicos e fatores socioculturais exigem estratégias
inovadoras que considerem as necessidades especificas de criangas e adolescentes. A
promogao de estilos de vida saudaveis deve ser uma prioridade compartilhada por familias,
escolas, comunidades e autoridades governamentais. Além disso, a pesquisa continua,
com um foco em métodos padronizados, 13 contribuira para um entendimento mais
profundo dos beneficios da atividade fisica e seu impacto na saude ao longo do tempo. A
criacdo e manutencdo de ambientes propicios a pratica de exercicios sao fundamentais
para assegurar um desenvolvimento saudavel das futuras geragdes. Esforgos coordenados
e investimentos devem ser direcionados para iniciativas que incentivem um estilo de vida
ativo, promovendo nao apenas a saude fisica, mas também o bem-estar emocional e social
dos jovens, o0 que se torna imperativo neste momento.
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RESUMO

O céncer de mama, além de seus desafios médicos, impacta profunda-
mente a qualidade de vida e a autoestima das pacientes. Este estudo
explora a importancia das intervengdes estéticas como parte integrante
do tratamento multidisciplinar para pacientes com cancer de mama. A
abordagem estética compreende uma gama de intervengdes, incluindo
reconstrugdo mamaria, cirurgia plastica reparadora, maquiagem oncolo-
gica, cuidados com a pele e cabelo, entre outros. Essas intervengdes nao
s6 visam restaurar a aparéncia fisica, mas também promover uma sen-
sacao de normalidade, autoconfianca e bem-estar psicossocial. Além dos
beneficios emocionais, as intervengdes estéticas tém sido associadas a
uma melhor adesao ao tratamento, recuperacdo mais rapida e melhoria
da qualidade de vida pos-tratamento. No entanto, € essencial que essas
intervengdes sejam integradas ao cuidado meédico e que haja uma aborda-
gem personalizada, levando em consideragcédo as necessidades individu-
ais e preferéncias das pacientes. Em concluséo, as intervencdes estéticas
desempenham um papel significativo no tratamento holistico do cancer de
mama, proporcionando nao apenas uma transformacgao fisica, mas tam-
bém um impulso vital para a jornada de recuperacdo das pacientes. A
inclusao dessas intervencdes no plano de tratamento pode contribuir para
uma experiéncia mais positiva e empoderadora para as mulheres enfren-
tando essa doencga desafiadora.
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ABSTRACT

Breast cancer, in addition to its medical challenges, profoundly impacts the quality of life and
self-esteem of patients. This study explores the importance of aesthetic interventions as an
integral part of multidisciplinary treatment for breast cancer patients. The aesthetic approach
encompasses a range of interventions, including breast reconstruction, reconstructive plas-
tic surgery, oncological makeup, skin and hair care, among others. These interventions aim
not only to restore physical appearance but also to promote a sense of normalcy, self-con-
fidence, and psychosocial well-being. In addition to emotional benefits, aesthetic interven-
tions have been associated with better treatment adherence, faster recovery, and improved
post-treatment quality of life. However, it is essential for these interventions to be integrated
into medical care and for there to be a personalized approach, considering the individual
needs and preferences of patients. In conclusion, aesthetic interventions play a significant
role in the holistic treatment of breast cancer, providing not only a physical transformation
but also a vital boost to patients’ recovery journey. The inclusion of these interventions in
the treatment plan can contribute to a more positive and empowering experience for women
facing this challenging disease.

Keywords: breast cancer; aesthetics; self-esteem.

INTRODUGAO

O cancer de mama ¢€ o tipo que mais acomete mulheres em todo o mundo, tanto
em paises em desenvolvimento quanto em paises desenvolvidos. Cerca de 2,3 milhdes
de casos novos foram estimados para o ano de 2020 em todo o mundo, o que representa
cerca de 24,5% de todos os tipos de neoplasias diagnosticadas nas mulheres. As taxas de
incidéncia variam entre as diferentes regides do planeta, com as maiores taxas nos paises
desenvolvidos.

Para o Brasil, foram estimados 66.280 casos novos de cancer de mama em 2021,
com um risco estimado de 61,61 casos a cada 100 mil mulheres de acordo com o INCA —
Instituto Nacional de Céancer.

O cancer de mama é uma condig¢ao séria e requer tratamento médico especializado,
que geralmente inclui cirurgia, quimioterapia, radioterapia ou uma combinagao dessas
abordagens, dependendo do estagio e tipo do cancer. Procedimentos estéticos, por outro
lado, estdo mais relacionados a melhorias na aparéncia fisica e ndo sao parte do tratamento
primario do cancer. No entanto, apds o tratamento do cancer de mama, algumas mulheres
podem considerar procedimentos estéticos ou cirurgias reconstrutivas para restaurar a
forma e a aparéncia do seio.

Algumas opg¢des incluem: cirurgia reconstrutiva da mama, mamoplastia de aumento
ou reducdo, mastopexia (lifting mamario), e os procedimentos estéticos minimamente
invasivos voltados para a area esteta.

O principal objetivo da reconstru¢do mamaria € melhorar a autoimagem, restaurar
o volume perdido e promover simetria entre as mamas, para isso sao utilizadas diversas
técnicas (Paredes, 2013).
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A biomedicina estética € uma area da saude que combina conhecimentos da
biomedicina com técnicas e procedimentos estéticos para promover a saude e a beleza
do corpo humano. Essa disciplina busca utilizar métodos cientificos para avaliar, prevenir e
tratar diversas condi¢des estéticas, como envelhecimento da pele, manchas, acne, gordura
localizada, entre outras.

Profissionais da biomedicina estética, chamados de biomédicos estetas, realizam
uma variedade de procedimentos n&o cirurgicos, como aplicagao de toxina botulinica (Botox),
preenchimentos faciais, peelings quimicos, laserterapia, entre outros. Eles também podem
auxiliar no desenvolvimento e na formulagdo de produtos cosméticos e dermatoldgicos,
além de realizar analises laboratoriais para avaliar as condi¢des da pele e dos tecidos.

Abiomedicina estética busca proporcionar nao apenas melhorias estéticas externas,
mas também promover o bem-estar e a autoestima dos pacientes. Por meio de abordagens
seguras e baseadas em evidéncias cientificas, os profissionais dessa area trabalham para
alcancar resultados naturais e harménicos, respeitando sempre a saude e a integridade do
paciente.

A area estética refere-se a um conjunto de disciplinas, praticas e intervencoes
voltadas para a melhoria da aparéncia fisica e do bem-estar emocional das pessoas. Ela
abrange uma variedade de campos, incluindo dermatologia estética, cirurgia plastica,
cosmetologia, estética facial e corporal, entre outros.

A estética preocupa-se ndo apenas com a beleza superficial, mas também com
a saude e o equilibrio do corpo e da mente. Ela engloba procedimentos e tratamentos
que visam melhorar a textura, o tom e a firmeza da pele, corrigir imperfei¢gdes faciais e
corporais, reduzir sinais de envelhecimento, promover a saude capilar, e proporcionar bem-
estar psicoldgico.

Dentre os procedimentos voltados para a area biomédica esteta, iremos abordar:
micropigmentagao, drenagem linfatica manual, termoterapia, massoterapia, aromaterapia e
musicoterapia. Esses procedimentos envolvem:

a) Redugéo de dor;
b) Elevacéo de autoestima;

c) mengao de que existem procedimentos que podem ser realizados por biomédicos
e estetas;

d) propiciar uma qualidade de vida para o ser humano que esta passando por esse
momento em sua vida.

A utilizagdo dos procedimentos no ambito profissional, vem ao encontro de um
nicho que possui um mercado amplo e ainda pouco explorado.

Com intuito este trabalho tem o objetivo de expor a comunidade académica e aos
demais interessados na area de que existem procedimentos que podem ser realizados e
nao necessariamente serem feitos apenas com a area médica, tendo também o auxilio de
outros profissionais da area da saude.
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METODO

A pesquisa foi realizada por meio de uma revisdo bibliografica, na qual foram
levantados artigos nas bases MEDLINE, LILACS e SCIELO, na concepgao de Cauchick
Miguel (2007), a pesquisa bibliografica/revisdo da literatura permite identificar, conhecer
e acompanhar o desenvolvimento de determinado campo de conhecimento, levantando
perspectivas e sugestdes para futuros trabalhos. Na presente pesquisa, a revisao literaria
foi inicialmente realizada para contextualizar o problema ora estudado, sendo em seguida
utilizada para mapear trabalhos nesse campo de conhecimento e levantar hipéteses para
futuras pesquisas.

RESULTADO E DISCUSSAO

De acordo com Paredes et al. (2013), o cancer de mama é responsavel pela maioria
das mortes por neoplasias malignas entre as mulheres, e também é o segundo com maior
incidéncia, o que é motivo de grande preocupagao nao s6 para mulheres, como também
para os servicos de saude publica do nosso pais.

Ainda de acordo com os resultados de Paredes et al. (2013), a forma mais eficiente
de tratamento contra o cancer se refere a mastectomia, que envolve a remocéo total ou
parcial de uma ou ambas as mamas. Essa intervencgao é frequentemente realizada como
parte do tratamento para o cancer de mama, mas também pode ser considerada para
reduzir o risco de desenvolver cancer em mulheres com alto risco genético, como aquelas
portadoras de mutagdes nos genes.

O cancer de mama tem uma conexao com a area estética devido aos efeitos fisicos e
emocionais do tratamento da doenga. Por exemplo, a cirurgia de mastectomia pode resultar
na perda total ou parcial da mama, o que pode afetar significativamente a autoimagem e
a autoestima da paciente. Nesse contexto, intervengdes estéticas como a reconstrugao
mamaria tém um papel importante na restauracdo da aparéncia fisica e no apoio a saude
mental da paciente.

Além disso, o tratamento do cancer de mama, como a quimioterapia e a radioterapia,
pode causar efeitos colaterais estéticos, como perda de cabelo, alteragbes na pele e
mudancas no peso corporal. Nesses casos, intervencdes estéticas, como cuidados com a
pele, maquiagem oncoldgica e perucas, podem ajudar a minimizar os impactos negativos
na aparéncia fisica e na autoconfianca da paciente.

Portanto, a area estética desempenha um papel importante no cuidado holistico e
na qualidade de vida das pacientes com cancer de mama, fornecendo suporte ndo apenas
fisico, mas também emocional e psicoldgico durante o tratamento e a recuperagao.

A estética no cancer de mama desempenha um papel significativo na recuperagao
fisica e emocional das mulheres que passaram por tratamentos como a mastectomia.
Muitas vezes, as mudancas na aparéncia fisica podem impactar a autoestima e a qualidade
de vida das pacientes.

E importante ressaltar que, com os avancos nos métodos de detecgdo precoce

Q)
o)
9,
=
c
o
o~

172



Ciéncias da Saude: conceitos, prdticas e relatos de experiéncia - Vol. 6

e tratamento, muitas mulheres diagnosticadas com cancer de mama tém uma excelente
perspectiva de recuperagao e qualidade de vida. No entanto, o acompanhamento médico
regular e a conscientizagdo sobre a importancia da prevencgao e do diagndstico precoce
continuam sendo fundamentais na luta contra o cancer de mama.

De acordo com Caponi e Poli Neto (2007), autoestima e bem estar sdo sensacgdes
subjetivas, relacionadas a psicologia. Quando pensamos nos motivos da baixa autoestima,
podemos ver que é a comparagao entre o corpo que temos e o corpo idealizado (padréo) é
0 que leva a essa decepgao da autoimagem.

O Brasil tem uma presencga significativa no cenario mundial de procedimentos
estéticos, sendo um dos principais mercados para cirurgias plasticas, tratamentos
dermatologicos e outros procedimentos n&o cirurgicos.

A micropigmentagao é uma técnica estética que envolve a introdu¢ao de pigmentos
na camada mais superficial da pele, conhecida como epiderme. O objetivo principal é
melhorar ou modificar caracteristicas fisicas, como cor e forma. Também é conhecida
como maquiagem definitiva ou maquiagem semipermanente, a micropigmentagéo pode ser
feita em varias areas tais como: Sobrancelhas, olhos, labios, couro cabeludo cicatrizes e
nas aréolas mamarias, sendo nessa area a reconstrucao ou realce das aréolas mamarias
apos cirurgias, como a reconstrugdo mamaria pés mastectomia. E importante observar
que os resultados da micropigmentagcao sdo semipermanentes e tendem a desaparecer
gradualmente ao longo do tempo, devido a renovagao natural da pele. A duragéo pode
variar de pessoa para pessoa e depende de fatores como a técnica utilizada, os pigmentos
empregados e os cuidados pos- procedimento.

Para Souza (2015), a grande maioria das mulheres, quando fazem a
micropigmentagdo paramédica da aréola, geralmente apresentam uma melhora muito
significativa na forma como se veem, ou seja, passam a ter uma visdo mais positiva da
autoimagem, deixando de lado a crenga de que apds um procedimento de mastectomia,
perde-se a beleza e a sensualidade.

O procedimento de micropigmentacgao restabelece o bem-estar e atua na melhoria
da condicdo de vida das mulheres. Também proporciona melhora na amenizacdo do
desconforto do aspecto de falta de beleza, refazendo um design areolar diante das cicatrizes
ocasionadas pela cirurgia, restituindo a essas mulheres a autoestima e principalmente uma
nova oportunidade de recomego (Sanderson et al., 2009; Souza, 2015).

A Drenagem Linfatica Manual (DLM) utiliza manobras superficiais, feitas em ritmo
continuo e lento para que a linfa seja conduzida gradativamente, de forma progressiva e
harménica (Emrich, 2013).

Deve ser sempre iniciada com a “evacuagao” ou “desbloqueio” das regides proximais
comprometidas através da manobra de bombeamento, seguindo-se distalmente para as
regides comprometidas através dos estimulos manuais, aumentando a motricidade do
linfangion e, consequentemente, o fluxo linfatico (Santos, 2012). A drenagem linfatica € uma
técnica de massagem que visa estimular o sistema linfatico, facilitando a remocgéao de fluidos
acumulados nos tecidos e melhorando a circulagao linfatica. Embora seja frequentemente
utilizada em uma variedade de contextos, incluindo a estética e o relaxamento, ha
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consideragdes especificas quando se trata de aplicar a drenagem linfatica em pacientes
que passaram por tratamentos relacionados ao cancer de mama. No contexto do cancer
de mama, particularmente apds a cirurgia, como a mastectomia, e tratamentos como a
radioterapia ou a remocéao de linfonodos, pode ocorrer o acumulo de liquidos, conhecido
como linfedema. O linfedema € uma condi¢gdo na qual o sistema linfatico ndo consegue
drenar o liquido linfatico adequadamente, resultando em inchago e desconforto. Adrenagem
linfatica pode ser uma abordagem terapéutica considerada para auxiliar no gerenciamento
do linfedema pés-cirurgico ou pos-tratamento de cancer de mama.

A termoterapia € uma forma de terapia que utiliza a aplicacdo de calor ou frio
para tratar diferentes condi¢coes de saude. A terapia térmica pode ter efeitos benéficos na
circulagao sanguinea, relaxamento muscular, redugéo da dor e inflamacéao, entre outros.

A aromaterapia € uma pratica terapéutica que utiliza 6leos essenciais, extraidos de
plantas, flores, raizes, folhas, frutas e outras partes de plantas, para promover o bem-estar
fisico, mental e emocional. Aromaterapia € a arte e a ciéncia que visa promover a saude € 0
bem-estar do corpo, da mente e das emogdes, através do uso terapéutico do aroma natural
das plantas por meio de seus 6leos essenciais (Grace, 1999; Ulrich, 2004). Esses 0leos
essenciais sdo compostos aromaticos naturais que carregam as propriedades terapéuticas
das plantas de origem. Resultados de pesquisas atuais indicam que a pratica milenar da
aromaterapia € uma forma de terapia complementar eficaz para a promogao geral do bem-
estar e para o tratamento de muitos problemas de saude, incluindo transtornos de humor e
declinio cognitivo (Horowitz, 2011).

CONSIDERAGOES FINAIS

O tratamento estético apos o cancer de mama acaba sendo uma parte importante
do processo de recuperacgao e reconstrugcdo da autoestima para as mulheres que passaram
por uma mastectomia ou cirurgia conservadora da mama devido ao cancer. O periodo
pos-cancer de mama € uma fase crucial em que a paciente enfrenta desafios fisicos,
emocionais e sociais. O tratamento nao se limita apenas a fase ativa, mas também envolve
cuidados de acompanhamento e medidas para promover a recuperagao € o bem-estar
continuos. O presente artigo demonstra que existem procedimentos que auxiliam nesse
momento e que podem ser executados por esteticistas e biomédicos estetas. Observa-se
que as intervencodes estéticas ndo sao apenas um aspecto superficial do tratamento, mas
sim uma parte integral do processo de cura e reabilitagao. Ao restaurar a aparéncia fisica e
a confianga das pacientes, essas intervengdes contribuem para a sua resiliéncia emocional
e auxiliam na sua jornada de enfrentamento do cancer.
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Capitulo Biodosimetria em funciondrios
da radiologia dos servigos de

savude de Foz do Iguagu-PR
Diego Henrique Campaneruti

Maria Claudia Gross

RESUMO

Aradiagao ionizante (RI), muito utilizada em ambientes de diagndstico por
imagem, gera uma série de agressdes ao DNA, aos pacientes e aos profis-
sionais que se expdem rotineiramente ao agente agressor, gerando da-
nos reversiveis e irreversiveis, dependo do nivel da lesdo causada, bem
como da eficiéncia do sistema de reparo do individuo. Considerando que
os profissionais da radiologia constituem um grupo constantemente ex-
posto as acdes das Rls, em 2005 foi aprovado pelo Ministério do Trabalho
e Emprego a Norma Regulamentadora 32 (NR 32) — Seguranca e Saude
no Trabalho de Servigo de Saude. Essa NR 32 inclui a dosimetria citoge-
nética como procedimento adicional de monitoragéo individual em caso de
ocorréncia ou suspeita de exposicao acidental as Ris. Neste sentido, a fim
de investigar possiveis quebras de material genético dos profissionais que
lidam com a radiacdo ionizante e avaliar se os niveis de radiacdo a que
sao expostos sdo considerados seguros, o presente trabalho realizou um
ensaio de micronucleos em funcionarios do servico de radiologia de um
hospital da cidade de Foz do Iguacgu. A analise da correlagado entre idade,
anos de exposicao, e tabagismo com a quantidade micronucleos nao foi
significativa, enquanto houve correlagao significativa entre sexo e habitos
etilicos. Estes dados sao importantes para iniciar o acompanhamento da
saude destes trabalhadores, uma vez que sera possivel repetir este teste
com os mesmos profissionais e verificar se esta havendo alteragcdo no
numero de micronucleos individualmente ao longo dos anos, sendo re-
comendada a implantagdo desta técnica para monitoramento da saude.

Palavras-chave: radiagbes ionizantes; exposicdo ocupacional;
micronucleos; dosimetria citogenética.

ABSTRACT

The use of ionizing radiation (IR) in diagnostic imaging poses significant
E!&’r"q!: E| risks to both patients and healthcare professionals, leading to DNA dama-
E:L"r g‘raré:g';ﬁ ge that can range from reversible to irreversible depending on the severity
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particular, are consistently exposed to IR, prompting the Ministry of Labour and Employment
to establish Regulatory Norm 32 (NR 32) in 2005, focused on safety and health standards in
healthcare settings. This norm introduced cytogenetic dosimetry as a monitoring tool for ac-
cidental or suspected exposure to IR. To investigate potential genetic damage among radio-
logy staff and assess radiation safety levels, a clinical trial was conducted on micronucleus
formation in hospital radiology employees in Foz do Iguagu, PR. The study explored corre-
lations between various factors (age, years of exposure, alcohol consumption, smoking) and
micronucleus levels. The analysis of the correlation between age, years of exposure, and
smoking with the quantity of micronuclei was not significant, whereas there was a significant
correlation between sex and drinking habits. These data are important for initiating health
monitoring of these workers, as it will be possible to repeat this test with the same profes-
sionals and check if there are changes in the number of micronuclei over the years on an
individual basis. Implementing this technique for health monitoring is recommended

Keywords: ionizing radiation; occupational exposure; micronuclei; Cytogenetic dosimetry.

INTRODUGAO

As moléculas no nosso corpo, tais como o DNA, sdo formadas por atomos unidos
por for¢as elétricas. Quando um elétron é retirado de um dos atomos de uma molécula, por
uma particula ionizante, pode causar sua desestabilizacdo (Okuno e Yoshimura, 2010).
Profissionais que trabalham em ambientes de diagndstico por imagem, tais radiologistas
e técnicos em radiologia, compdem um importante grupo ocupacionalmente exposto a
radiagédo ionizante (RI), uma vez que essa radiagdo pode alterar favorecer quebras no
material genético e alteragdes das divisdes celulares, desencadeando instabilidade genética
e prejudicando a expressao génica, além de modificar o funcionamento das células, induzir
transformacgdes celulares e proteicas, implicando em danos reversiveis e irreversiveis de
acordo com o nivel da lesdo causada e da eficiéncia do sistema de reparo do individuo,
aumentando o risco de carcinogénese (Fenech, 2000; Estécio et al., 2002; Yoshinaga et al.,
2003; Ribeiro et al., 2008; Eken et al., 2010; Bouraoui et al., 2013; laea, 2014; Qian et al.,
2016; Caurio et al., 2023).

Portanto, ha uma preocupacgao continua com a saude dos trabalhadores expostos a
radiagcéo, especialmente diante das evidéncias de danos radioinduzidos pelo prolongado a
uma baixa dose de RI e a dosimetria citogenética, também chamada de biodosimetria, tem
sido utilizada para detectar instabilidade genética, seja por meio da analise da integridade
cromossOmica ou por meio da analise de micronucleos (Leuraud et al., 2015; Kanagaraj et
al., 2015; Caurio et al., 2023).

Os micronucleos (MN) sédo formagbes globulares de DNA, oriundos de
fragmentos cromossOmicos ou cromossomos inteiros que acabaram ficando excluidos
no nucleo da célula filha ao final do evento de divisdo celular. Sdo formados por falhas
do mecanismo de reparo do DNA e pela disjungdo das cromatides-irmas (defeitos
nas fibras do fuso mitéticos e cinetdcoros danificados), respectivamente. Ao final da
divisdo celular, o material genético perdido ou fragmentado volta a descondensar-se
e adquire morfologia ovoide no citoplasma (Fenech et al.,, 1999; Pinto e Amaral, 2011;
Uchoba et al., 2020).

Q)
o
O,
=
c
9
S

177



Ciéncias da Saude: conceitos, prdticas e relatos de experiéncia - Vol. 6

Neste sentido, a fim de investigar possiveis quebras de material genético dos
profissionais que lidam com a radiagao ionizante e avaliar se os niveis de radiacao a
que sdo expostos sado considerados seguros, o presente trabalho realizou um ensaio de
micronucleos em funcionarios do servigo de radiologia de um hospital publico de Foz do
Iguacgu, PR.

MATERIAL E METODOS

Este projeto teve aprovacéo do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) com o nimero
CAAE 44931715.0.0000.0107 e foi desenvolvido com a colaboragao de 12 profissionais que
atuam no servigo de radiologia de um hospital publico de Foz do Iguagu.

Os radiologistas foram convidados a participar da pesquisa e apds a aceitagao
voluntaria, responderam um questionario com base no modelo recomendado pela
International Commission for Protection against Environmental Mutagens and Carcinogens
(ICPEMC) mutation research (Carrano e Natarajan 1988) e adaptado com perguntas
relacionadas ao estilo de vida, habitos como o tabagismo, ingestdo de alcool, exercicio
fisico, alimentagcdo saudavel, visando o estabelecimento do perfil dos mesmos. Ainda, da
cadaindividuo foi coletada uma amostra de sangue em tubo heparinizado (aproximadamente
5ml) por pungao venosa, para o ensaio de micronucleos. Decorrido um periodo de 4 horas
da coleta de sangue periférico, foram transferidos 0,5 mL de plasma e 7 gotas de sangue
da amostra para frascos de cultura contendo 4,5 mL de RPMI, 1 mL de soro fetal bovino e
150 pL de fitohemaglutinina, na sequéncia os francos foram incubados a 37°C com 5% de
CO2. Apds 44 horas de incubagéo, foram adicionados 18 uL de citocatalasina B (6ug/mL)
ao meio de cultura e manteve-se os frascos na incubadora por mais 28 horas. No final de
72 horas, as culturas foram transferidas para tubos de ensaio e em seguida centrifugadas
a 800 rpm por 5 minutos. O sobrenadante foi descartado e na sequéncia 10 mL de fixador
metanol/acido acético na proporgao 5:1 foram adicionados aos tubos de ensaio, juntamente
com 3 gotas de formaldeido, essas misturas foram centrifugadas a 800 rpm por 5 minutos
e 0 sobrenadante foi descartado. Logo em seguida foram adicionados 10 mL de fixador
metanol/acido acético na proporgéo 3:1, as misturas foram centrifugadas a 800 rpm por 5
minutos e o sobrenadante foi descartado. Novamente foram adicionados 10 mL de fixador
metanol/acido acético na proporgao 3:1, as misturas foram centrifugadas a 800 rpm por 5
minutos e o sobrenadante foi descartado. Por fim, os precipitados foram suspendidos em
fixador metanol/acido acético na propor¢cdo 3:1. As suspensdes foram gotejadas em
ldminas limpas de vidros e coradas com Giemsa 5%, por 5 minutos (Fenech et al., 1999).

De cada individuo foram analisados 100 células binucleadas e pontuados como MN
apenas as estruturas que rigorosamente estavam de acordo com a descrigdo de MN: (i) a
intensidade da cromatina e o padréo da coloragéo forem similares ao nucleo principal; (ii)
as bordas forem identificaveis claramente indicando a presenga de uma membrana nuclear;
(iif) forem circulares e separados do nucleo principal; (iv) forem encontrados no mesmo
plano éptico do nucleo principal; (v) e quando estiverem dentro do mesmo citoplasma com
o nucleo principal (Fenech et al., 1999).

Para o tratamento estatistico dos dados obtidos foi utilizado o teste ndo paramétrico
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de Mann-Whitney para comparagao entre grupos independentes. Para os dados com
variaveis quantitativas foi efetuada analise de Correlacdo de Spearman. O nivel de
significancia utilizado foi de 0,05.

RESULTADOS

A média de idades dos participantes foi de 36,9 anos, um maximo de 53 e um
minimo de 25 anos. A maioria é do sexo feminino (66,6%). O tempo médio dos participantes
no servigo de radiologia foi de 6,95 anos e 25% dos participantes trabalha a 10 ou mais
anos nesta area. Todos os participantes informaram no formulario jornada de trabalho de 24h
semanais, contudo um individuo informalmente revelou que possui vinculo de radiologista
em outro estabelecimento, omitindo esta informag¢ao no questionario (tabela 1).

Apenas um participante se revelou tabagista, com consumo de 12 cigarros por
dia, com 2% de suas células analisadas com presenca de micronucleos. Ja alimentagao
saudavel foi assinalada por quase todos os participantes, excetuando uma mulher de 44
anos, possui 2% de suas células com micronucleos (tabela 1).

Foram encontrados uma média de 3,6 micronucleos nas amostras, com um minimo de
zero e um maximo de 19 micronucleos por pessoa, a cada 100 células analisadas. O individuo
que apresentou o menor numero de micronucleos possui 26 anos, € do sexo feminino, se
diz adepta de alimentacao saudavel, pratica exercicio fisico 7 dias na semana, sem habitos
tabagistas e etilico. O individuo que apresentou o maior niumero de micronucleos possui 38
anos, é do sexo feminino, trabalha a 13 anos na radiologia, se diz sedentaria, alimentagao
saudavel, ndo tabagista e consumidora de bebidas alcodlicas duas vezes na semana.
Além disso, esta foi a pessoa que informalmente alegou trabalhar em outros locais, o que
extrapolaria a jornada de trabalho de 24h semanais informadas no questionario. Dessa
forma, optou-se por excluir este individuo das demais estatisticas para analise dos dados,
devido a provavel falta de veracidade das respostas coletadas.

Tabela 1 - Caracterizagao biografica e da experiéncia profissional dos radiologistas de
um hospital publico de Foz do Iguagu.

Idade Tempo Habito etilico Tabagismo Exercicio fi-

. = MN
: . : : Alimentagao -
Sexo radiologia vezes/sema- cigarros/ sico (vezes/ : numero a cada 100
(anos) (anos ( na) ( %ia) sen(xana) saudavel éélulas binucleadas)
44 M 7 1 0 7 Sim 3
37 F 10 1 0 1 Sim 3
39 F 3 0 0 2 Sim 3
26 M 3 2 0 0 Sim 5
25 M 2 1 0 5 Sim 4
36 M 19 2 0 3 Sim 1
28 F 4 2 12 0 Sim 2
38* F 13 2 0 0 Sim 19
53 F 0,66 0 0 2 Sim 1
44 F 4 0 0 0 Nao 2
47 F 17 0 0 0 Sim 1
26 F 0,75 0 0 7 Sim 0
Média 3,6

Fonte: préprio autor. Legenda: M = Masculino; F = Feminino; MN = Micronutcleo
* individuo excluido das analises estatisticas devido a provavel falta de veracidade das
respostas coletadas.
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Excluindo o individuo de 38 anos, a média de micronucleos foi de 2,45 a cada
100 células binucleadas analisadas e nao houve correlagéo significativa entre numero de
micronucleos e as variaveis idade, tempo de servigo na radiologia e exercicio fisico (graficos
1 e 2). Porém, com relagdo aos exercicios fisicos, estes sdo executados por 33,3% dos
participantes de 1 a 3 vezes na semana; 41,7% acima de 3 vezes na semana e 25% néo faz
nenhuma atividade fisica. Em média, quem pratica exercicio fisico pelo menos uma vez na
semana possui 16,82% a menos micronucleos que aqueles que declaram nao fazer (grafico
3).

Grafico 1 - Nimero de microntcleos encontrados a cada 100 células binucleadas
analisadas (eixo Y) por idade em anos (eixo X), excluindo o individuo de 38 anos.
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Fonte: préprio autor.

Grafico 2 - Numero de micronucleos encontrados a cada 100 células binucleadas
analisadas (eixo X) por tempo de servigo na radiologia (eixo Y), excluindo o individuo de
38 anos.
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Fonte: préprio autor
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Grafico 3 - Numero médio de microntcleos encontrados a cada 100 células binucleadas
analisadas (eixo Y) pelo habito de se exercitar fisicamente (eixo X), excluindo o individuo
de 38 anos.
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Fonte: préprio autor

Os homens apresentam tendéncia a formagdo de micronucleos (p=0,05),
apresentando quase o dobro se comparado com as mulheres (grafico 4).

Grafico 4 - Niumero médio de microntcleos encontrados a cada 100 células binucleadas
analisadas (eixo Y) por sexo (eixo X), excluindo o individuo de 38 anos.
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Com relacdo a habitos etilicos, 41,7% dos amostrados declara ndo consumir
alcool, 25% faz uso de bebidas alcodlicas uma vez na semana e 33,3% duas vezes. Os
individuos que nao ingerem alcool tém aproximadamente 53,33% a menos de células com
micronucleos em comparagao com os individuos que ingerem alcool (p=0,03) (grafico 5).
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Grafico 5 - Numero médio de microntcleos encontrados a cada 100 células binucleadas
analisadas (eixo Y) pelo habito etilista (eixo X), excluindo o individuo de 38 anos.
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Fonte: préprio autor

DISCUSSAO

De acordo com a IAEA (2014), trabalhadores de energia nuclear em hospitais
apresentam valores préximos a 40 micronucleos em linfocitos binucleados a cada 1000
células analisadas (4%), frequéncia similar a encontrada no presente estudo (3,6%). Shakeri
e colaboradores (2016) avaliaram a frequéncia de micronucleos em linfécitos binucleados em
radiologistas industriais expostos a baixas doses de radiagdes e observaram que 3,03% das
células apresentavam micronucleos, enquanto que em uma grupo controle, sem exposicao,
apenas 0,840% das células apresentam micronucleos. Resultados similares foram obtidos
por Caurio e colaboradores (2023), o que indica que, mesmo que estejam dentro dos limites
permitidos, ainda assim sao evidentes danos citogenéticos nesses profissionais.

Contudo, uma senhora de 38 anos, radiologista a 13 anos, que relata consumir
bebidas alcodlicas duas vezes na semana, ndo fuma e néo faz exercicios fisicos, apresentou
344,4% a mais micronucleos que a média encontrada. De acordo com a Lei n.° 7.394, de
29 de outubro de 1985, a jornada de trabalho de quem atua como técnico de radiologia
nao deve ultrapassar 24 horas semanais, contudo essa fiscalizagdo € falha e muitos
profissionais acabam excedendo esse limite por diversos motivos, sendo o financeiro o
principal deles. Dessa forma, podemos questionar a veracidade das respostas obtidas no
questionario, sendo esse um possivel viés da pesquisa, uma vez que os entrevistados
podem nao se sentir confortaveis em revelar os dados de maneira veridica com receio de
que estes possam vir a Ihes prejudicar.

A radiacao pode causar efeitos na saude, tanto crénicos quanto agudos, sendo os
primeiros os mais comuns. Estes efeitos podem surgir apos baixas exposi¢cdes, mas durante
um longo periodo de tempo, desenvolvendo-se muito lentamente, geralmente entre 5 a 30
anos (Biasoli Jr, 2015). O tempo médio de exposigao crénica ao raio-X dos amostrados no
presente estudo foi de 6,95 anos, o que pode ser um dos motivos de nao haver correlagao
entre surgimento de micronucleos e os anos de trabalho, conforme relatado em outros
estudos (de Oliveira, 2013). Além disso, vale ressaltar que todos os individuos analisados
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relatam utilizar equipamentos de protecéo individual — EPIs, sendo a protegao radiolégica
essencial para minimizar o surgimento de efeitos deletérios das radiagdes (Biral, 2002).

Porém, é interessante notar que o individuo que tem mais tempo no servico de
radiologia apresentou frequéncia de micronucleos similar ao que apresentou menor tempo
de servigo, 0 que pode ser devido a sensibilidade do teste utilizado, que avalia danos
recentes ao material genético, mas também pode estar relacionados a variabilidade no
sistema de reparo de DNA dos individuos, que é intrinseco de cada pessoa (Fenech, 1999;
Krupina et al., 2022). E alguns estudos indicam que com o avang¢o da idade ocorre uma
reducao geral na eficiéncia fisioldgica, estando este processo associado a um aumento da
instabilidade genémica decorrente da redug¢ao da capacidade de reparo de danos ao DNA
(Trzeciak et al., 2008 Garm et al., 2013; Ferraz et al., 2016). Contudo, no presente estudo
nao houve aumento significativo entre idade e aumento de micronucleos.

Ainda, prevaléncia de danos no DNAtambém é influenciada por fatores relacionados
ao estilo de vida da pessoa, tais como alcoolismo, tabagismo, falta de atividade fisica, tipo
de dieta, os quais favorecem o desenvolvimento de doengas, incluindo o cancer (Fenech
e Bonassi, 2011; Barbon et al., 2014). No presente estudo foi evidenciado diferenca
significativa relacionado ao consumo de alcool. Individuos que ingerem alcool apesentam
0 mais que o dobro de micronucleos, contrastando com resultados que indicam que nao ha
relagéo entre consumo de alcool e formagao de micronucleos na mucosa oral (Dickemann
et al., 2018).

CONSIDERAGOES FINAIS

Apesar de ser uma ferramenta imprescindivel para avaliar e alertar do risco
ocupacional sobre a saude humana, a dosimetria citogenética ainda € pouco conhecida
entre os profissionais de saude, sendo essa a principal razdo pela qual é subutilizada.
Com base nos resultados apresentados, ndo foi possivel correlacionar a frequéncia de
micronucleos encontrados nas amostras com as variaveis idade, tempo de exposicdo ao
raio-x e habitos de vida, provavelmente por ser uma amostra pequena e também devido a
provaveis inverdades informadas nos questionarios. Contudo, estes dados s&o primordiais
no acompanhamento da saude destes trabalhadores, uma vez que sera possivel repetir
este teste com os mesmos profissionais e verificar se esta havendo alteragdo no niumero de
micronucleos individualmente ao longo dos anos, sendo recomendada a implantagdo desta
técnica para monitoramento da saude dos trabalhadores.
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Capitulo Importancia da atuagao
do enfermeiro frente a uma

ressuscitacao cardiopulmonar
Sonia Maria da Costa

Kamille Lopes Formoso Machado

RESUMO

Introdugéo: A Parada Cardiorrespiratéria (PCR) € um evento que ocorre
de forma inesperada e rapida, a equipe de enfermagem esta em contato
direto com o paciente, e sao os primeiros a identificar quando o paciente
entra em uma parada cardio respiratéria. Objetivos: Analisar qual € o pro-
tocolo para reversédo da PCR e discutir o processo de analise do enfermei-
ro para identificacao dos sintomas iniciais de uma PCR, apresentando as
condutas adequadas para reanimacao e a agao do enfermeiro. Metodolo-
gia: Consiste em uma revisao de literatura, pesquisados em bases de da-
dos de revista eletrénicas, os artigos selecionados foram de 2018 a 2023.
Resultado: foram selecionados 16 artigo no total que corresponderam aos
objetivos mencionados. Conclusao: Constatou-se que os profissionais da
area da saude, os enfermeiros, tém contribuido muito para que o atendi-
mento eficaz realmente acontega principalmente em casos de urgéncia e
emergéncia, onde os procedimentos corretos aumentam a sobrevida do
paciente durante uma PCR,

Palavra-chave: enfermagem; parada cardiorrespiratéria; ressuscitagcao
cardiopulmonar.

ABSTRACT

Introduction: Cardiorespiratory Arrest (CPA) is an event that occurs unex-
pectedly and quickly, the nursing team is in direct contact with the patient,
and they are the first to identify when the patient goes into cardiorespira-
tory arrest. Objectives: To analyze the protocol for reversing CRP and dis-
cuss the nurse’s analysis process to identify the initial symptoms of a CRP,
presenting the appropriate conduct for resuscitation and the nurse’s ac-
tion. Methodology: It consists of a literature review, searched in electronic
magazine databases, the articles selected were from 2018 to 2023. Result:
16 articles in total were selected that corresponded to the mentioned ob-
jectives. Conclusion: It was found that health professionals, nurses, have
contributed greatly to effective care, especially in urgent and emergency
cases, where correct procedures increase patient survival during a cardiac
arrest,
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INTRODUGAO

A Parada respiratoria e a parada cardiaca sao distintas, mas sem tratamento,
uma inevitavelmente leva a outra. A Parada Cardiorrespiratéria (PCR) tem como definigao
segundo a American Heart Association (AHA) como perda subita e inesperada de fungao
cardiaca, respiragao e consciéncia. Durante a PCR, o tempo é de suma importancia, pois
ele ira refletir os danos celulares e lesdes cerebrais irreparaveis, principalmente apds os
primeiros cinco minutos de parada cardiorrespiratoria (Souza, 2021).

Ha uma complexidade em intervir na PCR, pois demanda conhecimento para tomar
as decisOes corretas para reanimagao, principalmente nos casos em que o paciente ndo se
encontra em uma unidade hospitalar, pois as chances do procedimento reanimatorio ocorrer
com técnica inadequada, bem como o reconhecimento precoce sao menores (Trintade,
2019).

A AHA (2020) pontua que os principais sinais clinicos de uma parada cardiorrespi-
ratoria sdo: inconsciéncia, auséncia de movimentos respiratorios ou gasping, ou seja, respi-
racao claramente inadequada para manter uma oxigenacéao e ventilacao eficazes, nenhum
pulso definido sentido em 10 segundos.

Durante o evento da PCR, o enfermeiro é o profissional que presta a assisténcia
inicial, identificando-a precocemente e intervindo no processo de forma sistematica, planejada
e coordenada, que permita prestar atendimento adequado ao paciente e 0 sucesso da
reanimagao cardiopulmonar, bem como minimizar o comprometimento neurolégico. Porisso
€ importante que estes profissionais se mantenham atualizados sobre os procedimentos de
emergéncia e avaliagcdes de prioridades (Nascimento, 2021).

A reversao da PCR ocorre apenas quando as agdes aplicadas estdo apropriadas
para o tipo do ritmo, incluindo Ressuscitagdao Cardio Pulmonar (RCP) eficiente, uso do
Desfibrilador Externo Automatico (DEA) ou desfibrilador manual, medicamentos e suprimento
de oxigénio (Barbosa et al., 2021).

Diante do exposto, compreendendo que o enfermeiro € um profissional indispensavel
aos pacientesem PCR, questiona-se qual seu papel durante a assisténcia a esses pacientes?

O presente estudo teve por objetivos analisar qual € o protocolo para reversao
da PCR e discutir o processo de analise do enfermeiro para identificacdo dos sintomas
iniciais de uma PCR, apresentando as condutas adequadas para reanimacao e a agao do
enfermeiro neste contexto.

METODOLOGIA

Esta pesquisa teve como via metodoldgica, a reviséo integrativa da literatura,
fornecendo dados importantes que podem ser interligados diretamente a pratica profissional
ou a pratica clinica, por ser um método que fornece uma sintese do conhecimento e incorpora
na pratica a aplicabilidade de importantes achados de pesquisa, permitindo a inclusdo de
estudos bibliograficos e de campo, de modo a obter uma compreensao abrangente do
fendbmeno em analise. A Parada respiratéria e a parada cardiaca sao distintas, mas sem
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tratamento, uma inevitavelmente leva a outra. A Parada Cardiorrespiratéria (PCR) tem como
definicdo segundo a American Heart Association (AHA) como perda subita e inesperada de
fungao cardiaca, respiracao e consciéncia. Durante a PCR, o tempo é de suma importancia,
pois 0 mesmo ira refletir os danos celulares e lesdes cerebrais irreparaveis, principalmente
apos os primeiros cinco minutos de parada cardiorrespiratéria (Pereira, 2021).

Para a elaboragao deste estudo, foram utilizados os procedimentos metodoldgicos
recomendados pela literatura vigente, a saber: 1) identificacdo dos topicos e questdes
norteadoras, 2) estabelecimento dos critérios de inclusao e exclusao, 3) classificagdo dos
artigos, 4) avaliagao dos resultados de inclusdo; 5) interpretagao dos resultados 6) sintese
do conhecimento (Estrela, 2018).

Este estudo pautou-se na seguinte questdo norteadora: Qual a importancia da
atuagao do enfermeiro frente a uma ressuscitacdo cardiopulmonar. Para a realizagao da
coleta de dados, foram utilizadas as seguintes bases eletrénicas de dados: Biblioteca Virtual
em Saude (BVS), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
Scientific Electronic Library Online (SciELO).Critérios de inclusdo e exclusdo de artigos,
durante a selec¢ao foi aplicado o critério de temporalidade em analisar publicacdes entre os
anos de 2018-2023, e ainda, os critérios de avaliagao da metodologia da pesquisa retirando
aquelas de cunho empirico e publicadas em plataformas nao validadas cientificamente nos
idiomas portugués e inglés que se referirdo a tematica em questéo.

Os descritores utilizados foram definidos de acordo com o De Cs (Descritores em
Ciéncias da Saude) na lingua portuguesa e utilizado o operador booleano “AND”, sendo

LE 11 LE 11

eles: “Enfermagem”, “Parada Cardiorrespiratoria”, “Ressuscitacdo Cardiopulmonar”.

Apresenta-se abaixo um fluxograma das etapas de inclusao e exclusao dos artigos
utilizados para analise:

Figura 1 - Fluxograma das etapas de inclusao e exclusao dos artigos.

Artigos identificados por Titulo,
resumo e assunto: PCR, RCP,
atuacao, enfermagem
N= 157

Critério de inclusdo
selecionados de acordo como tema /
objetivos Idiomas: portugués e inglés

n=57
Critérios de exclusao
excluidos artigos apos a leitura:
tema / objetivos que ndo
correspondem ao objetivo do estudo
n=41

Total de artigos selecionados
N=16
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Apos os critérios de inclusao e exclusao citados no fluxograma, apds uma leitura
minuciosa, foram selecionados 16 artigos no total que corresponderam aos objetivos
mencionados. Portanto, os artigos publicados relacionados a esse tém estdo todos
contidos em portugués e inglés, enfatizando os enfermeiros como profissionais essenciais
no processo de PCR.

RESULTADOS E DISCUSSOES

No sentido de demonstrar os resultados obtidos com os artigos apresenta-se uma
tabela com os artigos analisados na discussao:

Tabela 1 - Artigos selecion