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APRESENTAÇÃO

A VII Jornada Integrada do Centro Universitário Santa Maria (UNIFSM) 
foi realizada no semestre 2024.1, nos dias 3 e 4 de junho de 2024. 
Representou um grandioso evento que envolveu toda a comunidade 
acadêmica da IES, com o objetivo de proporcionar aos docentes e 
discentes reflexões sobre a elaboração de resumos expandidos, pro-
duzidos a partir de diversos olhares, para compreender os fenôme-
nos da realidade social, assim como a materialidade do envolvimento 
na formação acadêmica e em outras instâncias da vida cotidiana.

Apresenta-se também como objetivo a socialização da elaboração 
dos resumos expandidos, operacionalizando a universalização dos 
debates sobre inúmeros conhecimentos nas áreas da saúde, huma-
nas, ciências sociais aplicadas e exatas, estabelecendo conexões 
entre teoria e prática.

Durante o evento, tivemos a participação significativa de docentes 
e discentes dos cursos de graduação da IES, bem como de outras 
instituições de ensino superior. Concretizaram discussões coletivas 
e participações efetivas na troca de experiências, resultando na pre-
sente publicação de resumos expandidos, que marca a divulgação 
dos achados científicos de diversas áreas do saber.

A UNIFSM, por meio do evento e dos produtos resultantes, reafirma 
a preocupação em incentivar a problematização de temáticas viven-
ciadas nas diversas sociedades e na realidade social.

Comissão Científica
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INTRODUÇÃO

O presente trabalho trata-se de uma pesquisa realizada nas 
Unidades Curriculares de Pesquisa em Psicologia e Estágio Básico 
II, para cumprir os requisitos avaliativos de tais disciplinas. Dessa 
forma, tal trabalho visa desenvolver uma pesquisa acerca da psi-
cologia clínica e as alusões terapêuticas na perspectiva do TDAH 
(Transtorno de Déficit de Atenção e Hiperatividade) no âmbito clínico 
da psicologia, e como este tratamento trabalha para a saúde do indi-
víduo ao utilizar diversas formas de modalidades a ser trabalhadas 
no âmbito terapêutico, trazendo prevenção e promoção de saúde.

O TDAH é um transtorno do neurodesenvolvimento caracte-
rizado por um padrão persistente de déficits na atenção que começa 
a se manifestar na infância, com a combinação de comportamen-
tos hiperativos e/ou impulsivos (Rocha e Rosa; 2019). Assim, esse 
transtorno é persistente e severo, fazendo com que os indivíduos 
que possuem essa patologia sejam descritos como desligados, uma 
vez que a desatenção, uma característica essencialmente ligada ao 
TDAH, gera dificuldade de manter-se ligado em uma tarefa por um 
determinado período (Graeff e Vaz; 2008). 

Nesse sentido, o psicólogo clínico atua na saúde contribuindo 
para a compreensão dos processos intrapessoais e interpessoais, 
utilizando de um enfoque preventivo ou de tratamento, trabalhando 
de forma isolada ou em atividades com equipes multidisciplinares 
(Conselho Federal de Psicologia; 1992). A partir desta concepção, 
permite-se estabelecer uma relação entre essa patologia e a psicolo-
gia clínica, visto que é necessária uma investigação clínica detalhista 
e cuidadosa para o diagnóstico do TDAH, em que a avaliação psico-
lógica se faz necessária e contribuinte para esse amplo e complexo 
processo, avaliando as funções cognitivas e os fatores emocionais.
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Dada a complexidade do Transtorno de Déficit de Atenção e 
Hiperatividade, é crucial empreender uma investigação abrangente 
e crítica da eficácia das intervenções psicológicas no seu trata-
mento, bem como compreender as variáveis que podem influenciar 
os resultados terapêuticos. Assim, essa pesquisa desempenha um 
papel fundamental na otimização da prática clínica, permitindo a 
adaptação dos tratamentos do TDAH com base em evidências sóli-
das. Além disso, também visa aprimorar a qualidade de vida dos 
indivíduos afetados e, por conseguinte, contribuir para um breve 
conhecimento associado a esse transtorno dentro do âmbito clínico. 

Dessa forma, o TDAH não tem cura, mas possui diferentes for-
mas de como tratar e melhorar seus sintomas. Assim, essa pesquisa 
busca trazer formas e métodos de como fazer isso acontecer, desde 
o diagnóstico até a suas evoluções, através da revisão sistemática de 
literatura, visto que tais revisões sistemáticas permitem sintetizar a 
evidência disponível sobre um determinado assunto, reunindo resul-
tados de múltiplos estudos, proporcionando uma visão geral da pes-
quisa existente em um campo, o que é fundamental para tomadores 
de decisão e pesquisadores. No âmbito clínico, trazem-se diversos 
profissionais que, de forma unificada, cada um com sua importância, 
trarão qualidade de vida ao indivíduo. Portanto, a pesquisa abordará 
pontos relevantes para que a sociedade possa perceber a importân-
cia do diagnóstico, na prática clínica, seja no infantil até o adulto, pois 
o TDAH é um transtorno complexo e abrange diversas dificuldades 
que passam muitas vezes despercebidas.

OBJETIVO GERAL 
Analisar a importância do diagnóstico e da intervenção 

psicológica no indivíduo com TDAH mediante uma revisão siste-
mática de literatura.
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MÉTODO

O presente trabalho trata-se de uma pesquisa de natureza 
básica sendo um tipo de pesquisa científica para gerar novos conhe-
cimentos que sejam úteis para o avanço da ciência, envolvendo ver-
dades e interesses universais, mas que não possuem uma aplicação 
prática (Silveira e Gerhardt; 2009), e com objetivo exploratório per-
mitindo a exploração de novos fenômenos e proporcionando ao pes-
quisador um conhecimento amplo sobre determinado tema (Cezário, 
Flauzino e Mejia; 2020). Além disso, essa pesquisa é de caráter quali-
tativo que envolve uma abordagem interpretativa que preza por uma 
descrição dos fenômenos sociais e dos seus elementos, em que visa 
entender tais fenômenos em seu contexto natural mediante dados 
coletados de forma sistemática (Augusto et al., ; 2013), e possuindo 
como procedimento a pesquisa bibliográfica baseada em uma 
Revisão Sistemática de Literatura que é uma revisão rigorosa que 
busca identificar, selecionar e analisar obras publicadas sobre deter-
minando assunto (Cavalcante e Oliveira; 2020), visto que analisar a 
literatura é uma atividade necessária para a realização de trabalhos 
acadêmicos e/ou científicos (Galvão e Ricarte; 2019).

Para a condução deste estudo, foi empregada como fonte 
exclusiva de dados eletrônicos plataforma das plataformas SCIELO 
(Scientific Electronic Library Online) e BVS (Biblioteca Virtual em 
Saúde). Assim, a pesquisa será realizada mediante o emprego dos 
termos “PSICOLOGIA CLÍNICA” e “TDAH”, conectados pelo ope-
rador booleano “AND”, com a filtragem de idioma estabelecida em 
“PORTUGUÊS” em ambas as plataformas. Este levantamento foi exe-
cutado no segundo semestre de 2023, compreendendo o intervalo 
entre agosto e novembro. Os resultados obtidos foram submetidos a 
uma avaliação considerando critérios específicos de inclusão e exclu-
são. Os critérios de inclusão abarcarão artigos científicos publicados 
e integralmente disponíveis nas referidas bases de dados, datados 
dos últimos 16 anos (de 2007 a 2023), de origem brasileira e redigidos 
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em língua portuguesa, desde que sua temática esteja alinhada com 
o escopo desta pesquisa. Por outro lado, serão excluídos trabalhos 
duplicados e aqueles provenientes de revisões sistemáticas.

Durante a análise do material coletado, cada artigo foi minu-
ciosamente examinado em termos de seu conteúdo, buscando 
estabelecer correlações com os objetivos propostos neste estudo. 
Destacada ênfase será atribuída às considerações de cada autor, 
ressaltando a relevância de suas contribuições para a temática em 
questão. Assim sendo, esta revisão sistemática de literatura busca 
sintetizar de maneira ampla e aprofundada as pesquisas já existen-
tes sobre a relação entre a psicologia clínica e o TDAH, visando apri-
morar uma compreensão mais ampla e abrangente.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Na base de dados do BVS, na primeira busca, utilizando os 
descritores mencionados acima, foram encontrados 1.412 artigos ao 
total. No entanto, após a utilização do descritor referente ao idioma, 
encontraram-se 35 artigos em português para serem analisados, nos 
quais foram analisados os títulos e os resumos para saber se tais 
informações trazidas por esses estudos condizem com o objetivo 
dessa pesquisa. Assim sendo, após averiguar, foram incluídos e ava-
liados 07 artigos desta base de dados.

Nos dados provenientes do SCIELO, os mesmos critérios 
foram seguidos. Na primeira análise, através da aplicação dos des-
critores, identificou-se um conjunto composto por 09 artigos. Após a 
revisão desses documentos, com a restrição do idioma para “portu-
guês”, os resultados obtidos foram de 4 artigos que estavam alinha-
dos com os objetivos da pesquisa. Consequentemente, dentro desta 
base de dados, foram selecionados para análise 2 artigos com base 
em seus títulos e resumos. Os artigos selecionados para esse estudo 
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foram analisados buscando trazer a contribuição dos mais diversos 
autores sobre a temática, no qual essas considerações serão discuti-
das no decorrer desse trabalho. Logo, na tabela 1 serão apresentadas 
informações acerca de cada material de estudo analisado para que 
se permita um melhor entendimento ao decorrer do trabalho.

Tabela 1 - Artigos selecionados para estudo

Referências Resultados

BERTOLDO, L. et al., Intervenção psicológica grupal 
com pais de crianças com transtorno de déficit 
de atenção e hiperatividade em unidade 
assistencial pública: relato de experiência. Rev. 
SPAGESP, Ribeirão Preto, v. 21, n. 2, p. 126-138, dez. 2020.

Como resultado, os pais relataram ter melhorado 
a capacidade de compreender as situações 
relacionadas ao transtorno dos seus filhos e encontrar 
soluções assertivas, promovendo benefícios 
no vínculo familiar.

TESSARO, L. G. S.; VEIGALIMA, A. M. O TDAH no campo 
da assistência social: possibilidades para uma 
clínica ampliada. Rev. Abordagem Gestalt, Goiânia, 
v. 26, n. Spe, p. 438-448, dez. 2020.

Encontrou-se a necessidade de intervenções no 
âmbito institucional (como trabalhar introjetos 
da instituição e ofertar maior supervisão e 
acompanhamento a essas crianças) e individual 
(realização de atividades sensório motoras e 
voltadas desenvolver o protagonismo por meio da 
possibilidade de escolher).

ROCHA, G. S.; ROSA, M. I. P. D. Diagnóstico 
psicanalítico do Transtorno de Déficit de 
Atenção e/ou Hiperatividade (TDAH) na 
infância. Rev. PsicolArgum. Paraná, p. 230-247, jan./
mar. 2019.

Verificou-se a incidência de TDAH na população 
infantil atendida, um histórico de pré-dominância dos 
sintomas centrais para a realização do diagnóstico, o 
que reduz os sintomas das crianças a somente uma 
expressão de falha biológica e exclui a subjetividade 
do processo de sofrimento psíquico.

SILVA, D. R.; ALBERTINI, M. R. B. TDAH entre o global e 
o singular: incursões a partir da disjunção do 
corpo infantil. Psicol. Clin., Rio de Janeiro, v. 28, n. 1, 
p. 123-138, 2016.

Como resultado, verificou-se a importância 
dos aspectos singulares que se expressam e a 
necessidade de se discutir paradigmas disjuntivos e o 
posicionamento do psicólogo.

PEREIRA, A. P. P. et al., Avaliação de crianças 
pré-escolares: relação entre testes de funções 
executivas e indicadores de desatenção e 
hiperatividade. Rev. Psicopedag., São Paulo, v. 29, 
n. 90, p. 279-289, 2012.

Como resultado, constatou-se que as relações entre 
o desempenho em testes de funções executivas e os 
indicadores de desatenção e hiperatividade podem 
ser identificadas desde idades precoces, mesmo em 
amostras não-clínicas.
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Referências Resultados

GRAEFF, R. L.; VAZ, C. E. Avaliação e diagnóstico 
do transtorno de déficit de atenção e 
hiperatividade (TDAH). Psicol. USP, São Paulo, 
v. 19, n. 3, p. 341-361, set. 2008.

Destacaram-se algumas técnicas amplamente 
empregadas na avaliação de crianças e adolescentes, 
abordando o processo de maneira abrangente, 
visando aprimorar a confiabilidade tanto no 
diagnóstico quanto no tratamento.

SOUZA, I. G. S. D. et al., Dificuldades no diagnóstico 
de TDAH em crianças. Jornal Brasileiro de 
Psiquiatria, v. 56, p. 14–18, 2007.

Como resultado, verificou-se a importância sobre 
os desafios inerentes aos diagnósticos diferenciais, 
especialmente as dificuldades relacionadas ao 
diagnóstico do Transtorno do Déficit de Atenção e 
Hiperatividade (TDAH) em crianças na prática clínica.

BARBARINI, T. DE A. CORPOS, “MENTES”, EMOÇÕES: UMA 
ANÁLISE SOBRE TDAH E SOCIALIZAÇÃO INFANTIL. 
Psicologia & Sociedade, v. 32, p. E173058, 2020.

O artigo propõe uma compreensão mais ampla que 
leve em conta a autonomia e a diversidade das 
crianças, considerando a interação entre cérebro, 
mente, corpo, emoções, condutas e identidades.

CALIMAN, L. v. O TDAH: entre as funções, disfunções 
e otimização da atenção. Psicologia em Estudo, v. 13, 
n. 3, p. 559–566, jul. 2008.

Aborda que no diagnóstico do TDAH, o desafio de 
operar em um campo misto onde as fronteiras entre 
normalidade e patologia estão frequentemente 
borradas, destacando a necessidade de uma 
abordagem neuroética cuidadosa e sensível.

Fonte: Autores, 2024.

A pesquisa de Bertoldo e seus colaboradores (2020) buscou 
analisar as queixas trazidas pelos pais das crianças portadoras de 
TDAH, objetivando trazer uma psicoeducação voltada para esses 
pais sobre os sintomas e as intervenções para lidar com esse trans-
torno. Assim sendo, podemos entender que a relação criança-família 
é algo crucial para o desenvolvimento de uma criança com esse diag-
nóstico, visto que incluir os pais no tratamento do TDAH colabora de 
forma positiva para a qualidade de vida da criança. Dessa forma, é 
imprescindível a importância de um auxílio aos pais na compreensão 
desse diagnóstico uma vez que com os pais conscientes a respeito 
das condutas comportamentais de seus filhos é possível criar um 
ambiente favorável, pois se a criança com TDAH estiver inserida em 
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um contexto familiar desordenado com pais que não sabem manejar 
a situação pode-se levar ao agravamento do quadro clínico. Além 
disso, Bertoldo et al. (2020) ainda aponta que o envolvimento dos 
pais no tratamento da criança pode ser dar na psicoterapia, mediante 
uma escuta por meio da qual o psicólogo clínico pode trazer ações 
psicoeducativas voltadas para uma orientação da família acerca 
do diagnóstico do seu filho visando manejar as situações do dia a 
dia. Como resultado, tal estudo trouxe colaborações benéficas no 
convívio familiar, pois ajudou na compreensão da família dos com-
portamentos ligados ao TDAH, tornando-se assim indispensável a 
inclusão dos pais no tratamento desse transtorno. 

Discutindo a pesquisa de Bertoldo et al. (2020), onde foi 
abordada sobre a importância dos pais diante da intervenção psico-
lógica, buscando melhora na capacidade de compreender as situa-
ções relacionadas aos transtornos dos filhos. Desta forma, busca-se 
encontrar soluções mais assertivas no processo de intervenção e tra-
tamento de crianças e adolescentes, especialmente no contexto de 
intervenção grupal com pais de crianças diagnosticadas com TDAH. 
Em linha com este estudo, Peixoto (2008) destacou a necessidade 
de envolver os pais no processo de avaliação psicológica da criança, 
a fim de obter informações complementares sobre o comporta-
mento da criança no ambiente familiar, contribuindo assim para uma 
intervenção mais completa e abrangente. Com isso, é interessante 
a compreensão e participação ativa dos pais, que podem fornecer 
informações valiosas para os profissionais de saúde mental, contri-
buindo para um tratamento mais abrangente e de modo mais eficaz. 
Tendo em vista que é importante que os pais estejam engajados e 
informados sobre o processo de intervenção, a fim de promover o 
bem-estar e o desenvolvimento saudável de seus filhos.

Tessaro e Lima (2020) vêm contribuir trazendo os resultados 
que obteve sobre as práticas de intervenções para o TDAH funda-
mentadas na Gestalt-Terapia. Esse estudo teve como objetivo consti-
tuir uma revisão sistemática acerca do transtorno já citado produzida 
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no Brasil, mas com ênfase na Gestalt. Nesse contexto, de acordo 
com tal estudo, é importante ressaltar que a criança é mais do que o 
seu quadro diagnóstico e, por isso, é necessário vê-la em sua tota-
lidade, visto que o TDAH é um transtorno com causas multifatoriais, 
levando-se em consideração que há vários fatores envolvidos que 
se encontram relacionados. Tal estudo mostrou a Gestalt-terapia 
como uma ferramenta válida na intervenção do Déficit de Atenção 
e Hiperatividade, através da ideia da Teoria de Campo de Lewin por 
meio da qual permite analisar o campo no qual o sujeito está inserido 
enquanto sua totalidade de fatos, colaborando com a concepção de 
que a intervenção não deve ter uma visão de clínica individual. Dessa 
forma, essa pesquisa mostrou que uma perspectiva gestáltica mos-
trou-se produtiva, trazendo como resultados a importância de media-
ções tanto no contexto individual do sujeito para desenvolver-se uma 
maior autonomia, quanto no âmbito institucional no qual o indivíduo 
se encontra oferecendo maiores acompanhamentos e supervisões.

Ao analisar esses dados, é evidente os benefícios da inter-
venção psicológica para o tratamento do sujeito portador do TDAH. 
Assim sendo, conforme os resultados da pesquisa de Tessaro e Lima 
(2020), é possível evidenciar tais benefícios, visto que esse estudo 
mostrou que as mediações realizadas no contexto individual do indi-
víduo se fazem necessários para o desenvolvimento de uma maior 
autonomia. De maneira similar, Oliveira e Andrade (2016) percebem 
que esse transtorno se apresenta como um desafio na vida de quem 
o tem, e que diante disso, o profissional da psicologia possui uma 
ampla importância para esses sujeitos, pois ajuda a melhorar a qua-
lidade de vida dessas pessoas ao combater tais desafios gerados por 
essa patologia. Para fundamentar mais ainda esse ponto de vista, 
Pani (2017) argumenta que o acompanhamento psicológico é fun-
damental para realizar mudanças na vida dessas pessoas, incluindo 
todos os contextos nos quais elas se inserem, pois a psicologia busca 
compreender o sujeito todo.
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Rocha e Rosa (2019) também vêm cooperar para analisar 
a incidência do diagnóstico do TDAH na infância, mediante uma 
pesquisa documental realizada na Clínica Escola de Psicologia da 
PUC-PR com um olhar psicanalítico. Tal pesquisa foi feita através 
da análise das fichas de triagem e prontuários da população infantil 
entre 2-12 anos, no qual 37,6% dos atendidos tinham o diagnóstico 
desse transtorno. Nesse sentido, os encaminhamentos aparecem 
com maior frequência quando estão relacionados a incoerências na 
escola ou em outro contexto social no período dos 7 aos 12 anos. No 
entanto, é nessa fase que se é esperado socialmente uma inibição 
dos impulsos e uma cobrança por autocontrole pela criança. Assim, 
os resultados desse estudo nos ajudam a compreender que se pode 
cometer um equívoco ao atribuir o diagnóstico desse transtorno à 
fase infantil, uma vez que é nesse período que o indivíduo apresenta 
uma maior instabilidade psicomotora que pode ser confundida 
como um sintoma do TDAH.

Dialogando com Rocha e Rosa (2019), permite-se obser-
var que a ausência de investigações acerca do histórico de vida 
da criança, desconsiderando os demais contextos, é algo que se 
apresenta como uma grande lacuna para um diagnóstico correto 
do TDAH. Em concordância com esse resultado, Sato et al. (2021) 
trazem a dificuldade do diagnóstico na infância, pois é esperado que 
durante esse período a criança seja inquieta e ativa, o que muitas das 
vezes é tido como sintomas de hiperatividade. Além disso, Rhode 
et al. (2010) também contribuem com essa posição ao afirmar a 
importância de considerar o histórico de vida da criança, pois esses 
possíveis sintomas do TDAH podem advir de seu contexto social, 
incluindo o sistema de ensino no qual o sujeito está inserido.

Sob essa perspectiva, Silva e Albertini (2016) trazem de 
maneira similar a problematização do quadro clínico de TDAH frente 
à disjunção do comportamento da criança na contemporaneidade 
a partir da literatura dividida entre o biológico e o psíquico. Nesse 
contexto, esse estudo traz que os movimentos das crianças, antes 
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considerados neutros e puros, hoje são atribuídos a sintomas de 
desatenção e/ou hiperatividade, desconsiderando a subjetividade 
e a singularidade do indivíduo. Assim sendo, tal estudo traz que se 
deve discutir a importância da individualidade do sujeito e o posi-
cionamento do psicólogo nessa situação. Dessa forma, deve consi-
derar o sujeito não apenas como sintomas apresentados, mas todo, 
enfatizando sua individualidade. Para isso, o psicólogo, enquanto 
profissional, não deve se restringir ao saber científico e padronizado, 
mas deve considerar as experiências e necessidades. Assim, esse 
estudo ajudou na compreensão de que o profissional da psicologia 
não deve focar apenas na patologia e sim no sujeito enquanto um 
todo, buscando tratar, na prática clínica, o sujeito completo e não 
apenas os sintomas de forma separada. 

O estudo de Pereira et al. (2012), visou analisar a relação entre 
o desempenho em testes de funções executivas e os indicadores de 
desatenção e hiperatividade em crianças pré-escolares, mediante 
uma pesquisa quantitativa com o intuito de compreender preco-
cemente possíveis associações e identificar crianças em risco para 
Transtorno do Déficit de Atenção e Hiperatividade (TDAH). Nesse 
contexto, a pesquisa explorou como as crianças que não tinham 
problemas clínicos foram em testes que medem como elas pensam 
e se comportam, testes esses chamados de Teste de Trilhas para 
pré-escolares (TT-PE) e Teste de Atenção por Cancelamento (TAC), 
com o intuito de entender como as crianças estão se saindo e ajudar 
a identificar problemas cedo. Também foram levados em considera-
ção os relatos dos pais e dos professores, no qual foi observado que 
as informações fornecidas pelos professores foram mais importantes 
quando em relação ao desempenho nas funções executivas, porém 
mostrou também que ambos relatos colaboraram para a compreen-
são completa do comportamento das crianças. Assim, essa pesquisa 
ressalta sobre a importância de avaliações precoces, permitindo a 
identificação de dificuldades, podendo assim, implementar interven-
ções preventivas para a identificação de crianças com TDAH.
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Graeff e Vaz (2008), expõem em sua pesquisa bibliográfica 
algumas técnicas empregadas na avaliação de crianças e adoles-
centes, tendo como objetivo efetuar um estudo teórico sobre alguns 
dos recursos mais utilizados em termos de avaliação e diagnós-
tico do Transtorno de Déficit de Atenção e Hiperatividade (TDAH), 
visando aumentar a confiabilidade tanto no diagnóstico quanto no 
tratamento de tal transtorno. Eles defendiam a ideia de que depender 
exclusivamente dos critérios diagnósticos do DSM-IV TR para uma 
avaliação não é adequado, dada a complexidade de casos que desa-
fiam os profissionais. Tendo em vista que um diagnóstico diferencial 
minucioso, levava em conta a dinâmica dos sintomas e o desenvol-
vimento do paciente e isso é essencial. Embora concordavam que 
testes psicológicos poderiam ser úteis e que a avaliação clínica man-
tém sua importância crucial, requerendo a experiência profissional. 
Desse modo, a pesquisa aponta que avaliações instrumentais e mul-
tidisciplinares, que abordam comorbidades e aspectos associados, 
minimizam a possibilidade de equívocos e proporcionam recursos 
para uma intervenção adequada, contribuindo para a melhoria do 
prognóstico do paciente.

Colaborando com as ideias citadas acima, Souza et al. (2007), 
apontou sobre as dificuldades no diagnóstico de TDAH em crianças, 
tendo como finalidade abordar situações clínicas limítrofes, em que 
o diagnóstico diferencial ou comórbido é muito complexo, especial-
mente transtornos invasivos do desenvolvimento, retardo mental e 
transtornos do aprendizado, além de discutir brevemente aborda-
gens terapêuticas na presença da comorbidade. Destacou-se sobre 
a complexidade do diagnóstico e tratamento do TDAH, enfatizando a 
necessidade de considerar não apenas os sintomas de desatenção e 
hiperatividade, mas também as comorbidades psiquiátricas frequen-
temente associadas. Este estudo discutiu os desafios enfrentados 
pelos profissionais de saúde mental na infância e adolescência ao 
lidar com situações clínicas onde o diagnóstico de TDAH deve levar 
em conta a presença de diferentes condições e requer uma com-
preensão aprofundada da complexidade desses casos. Dessa forma, 
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essa pesquisa destaca que os pacientes com sintomas de TDAH 
combinados com outros transtornos representam um grupo desafia-
dor para os profissionais de saúde mental na infância e adolescência, 
além disso, enfatiza a necessidade de abordagens dimensionais para 
diagnóstico e tratamento adequados.

Barbarini (2020) problematiza o TDAH argumentando que 
sua definição é influenciada por normas sociais que moldam o 
processo de socialização infantil. Baseado em pesquisas de campo 
realizadas em um ambulatório de psiquiatria infantil e em escolas 
brasileiras. Barbani aborda questões de gênero e estigma relacio-
nadas ao TDAH. Explora-se a conjuntura da sociedade contem-
porânea, que articula o controle sobre o corpo e as emoções para 
dar sentido às condutas individuais e coletivas. Também aborda o 
TDAH como uma categoria problemática influenciada por normas 
sociais, especialmente em relação ao controle da corporalidade e 
emoções, destacando também questões de gênero e estigma. Na 
sociedade, a ênfase no desempenho individual impulsiona diagnós-
ticos e expectativas sociais em relação ao comportamento infantil. 
Entretanto, Barbarini propõe uma compreensão mais ampla, con-
siderando a complexa rede de relações sociais e propondo novas 
formas de enxergar o TDAH que levem em conta a autonomia e 
diversidade das crianças.

Contribuindo com os conceitos mencionados anteriormente, 
Caliman (2008) discute a expansão do diagnóstico do Transtorno 
do Déficit de Atenção/Hiperatividade (TDAH) e suas controvérsias, 
bem como questões éticas relacionadas à sua clínica diagnóstica e 
terapêutica. Analisar as fronteiras entre as funções e disfunções da 
atenção, além de discutir como diferenciar os sintomas do transtorno 
da atenção das queixas de indivíduos que buscam otimizar sua aten-
ção. Além disso, o artigo sugere questionamentos éticos que devem 
ser considerados na prática clínica e terapêutica do TDAH, paralelo 
a isso, o artigo sugere questionamentos éticos que devem ser consi-
derados na prática clínica e terapêutica do TDAH.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Em síntese, torna-se válido ressaltar que o TDAH é um trans-
torno que afeta negativamente a qualidade de vida do sujeito que o 
possui, pois é um transtorno no qual o indivíduo pode apresentar-se 
como desatento, hiperativo ou ambos a depender do tipo predomi-
nante. Sob essa ótica, o TDAH pode causar impactos negativos no 
contexto social e escolar do indivíduo, influenciando o seu processo 
de aprendizagem e o seu convívio social. Além disso, outra caracterís-
tica importante dessa patologia é que esta é um transtorno do neuro-
desenvolvimento, ou seja, é de base biológica e começa a apresentar 
os sintomas já no período da infância. Nesse sentido, é importante 
destacar que o TDAH é comumente descoberto durante o período 
escolar, pois é nessa etapa que o sujeito começa a apresentar dificul-
dades no processo de aprendizagem e índices de comportamento 
hiperativo. Dessa forma, pode-se implicar diagnósticos equivocados, 
uma vez que pode ser levado em consideração apenas o âmbito 
escolar e não todo o contexto social no qual o sujeito está inserido.

Nesse contexto, sobre o diagnóstico do TDAH percebe-se 
necessário entender que esse transtorno é multifatorial, ou seja, é 
resultante de causas biológicas, genéticas e ambientais que devem 
ser consideradas nesse processo diagnóstico, visto que para se 
ter um diagnóstico preciso é necessário fazer uma análise ampla, 
complexa e sistemática, pois os sintomas desta patologia devem ser 
recorrentes em todas as áreas da vida do sujeito. Em relação à inter-
venção do TDAH, é fundamental que se tenha tratamentos combina-
dos entre a prática clínica e o uso de fármacos para que se tenha um 
aumento na qualidade de vida do sujeito com esse transtorno. Além 
disso, outra intervenção necessária é o envolvimento familiar no 
qual o psicólogo clínico terá um importante papel na psicoeducação 
acerca dessa patologia, visando definir estratégias para que os pais 
possam compreender as especificidades deste transtorno e auxiliar 
os seus filhos nas atividades diárias.
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Dessa forma, este trabalho propõe investigar as implicações 
do Transtorno de Déficit de Atenção e Hiperatividade (TDAH) nas 
vivências e no desempenho das pessoas afetadas, bem como a rele-
vância do processo psicoterapêutico no manejo desse transtorno, 
visto que o TDAH, quando manifestado de forma patológica, pode 
acarretar sérios comprometimentos psíquicos que afetam tanto o 
aspecto pessoal quanto o social do indivíduo, influenciando todas 
as áreas de sua vida.

Com isso, está revisão, atinge seus objetivos na qual a litera-
tura existente, identifica como as perspectivas do TDAH são corro-
boradas, enfatizando suas implicações nos aspectos sociais e pes-
soais. Além disso, destaca-se a importância crucial do processo psi-
coterapêutico para promover a melhora gradual dessas condições. 
Conclui-se que o impacto psicológico do TDAH é significativo e está 
presente na vida de uma parcela da população, podendo prejudicar 
suas atividades cotidianas. Destaca-se, portanto, a relevância de ali-
viar o sofrimento psicológico e prevenir complicações mais graves 
para a saúde mental.

Identifica-se como dificuldade a ausência de textos que 
abordem especificamente sobre o Transtorno de Déficit de Atenção 
e Hiperatividade (TDAH) em um contexto clínico, ressaltando a 
escassez de estudos direcionados a esse transtorno dentro da prá-
tica clínica psicológica. Nesse sentido, torna-se crucial o desenvolvi-
mento de mais pesquisas quantitativas e bibliográfica nesse âmbito 
a fim de aprimorar as práticas clínicas voltadas para o TDAH, além de 
proporcionar melhor embasamento em pesquisas futuras com essa 
temática, com o intuito de reconhecer a importância de trabalhar 
com esse tema na prática clínica, além de promover intervenções 
mais eficazes e fundamentadas, visando melhorar a qualidade de 
vida dos pacientes que vivem com esse transtorno.
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INTRODUÇÃO

A endometriose é uma doença ginecológica crônica e fre-
quente que afeta negativamente a vida das mulheres. Essa patologia 
tem como característica a presença de tecido semelhante ao endo-
métrio fora do útero (Koller; DORA, 2023). Ademais, a sua etiologia 
e a patogênese ainda não foram totalmente estabelecidas. Dessa 
maneira, diversos fatores etiológicos têm sido considerados, como 
fatores congênitos, ambientais, epigenéticos, autoimunes e alérgi-
cos. Com isso, uma das teorias mais aceitas sobre o principal meca-
nismo de formação dos focos de endometriose é a da menstruação 
retrógrada, sugerindo que o fluxo do sangue menstrual pelas tubas 
uterinas para a cavidade peritoneal permite a implantação e cresci-
mento das células endometriais fora do útero (Smorlaz; Beata, 2022).

O processo inflamatório causado pela endometriose está 
ligado aos hormônios do organismo feminino. Esse desequilíbrio hor-
monal é responsável por alterar o tecido endometrial, fazendo com 
que as células mesenquimatosas anômalas migrem para a cavidade 
abdominal inferior. Esse fenômeno explica os quadros clínicos de dor 
intensa e, frequentemente, infertilidade. No entanto, é importante 
destacar que nem toda infertilidade é causada pela endometriose. A 
infertilidade envolve fatores neurológicos, hormonais e imunológicos 
que exacerbam os sintomas da endometriose, tornando a progres-
são natural da doença incerta e variável (Costa; Hildeman, 2023).

Além dos sintomas principais, a endometriose apresenta 
fatores de risco e proteção significantes para a mulher. Sabendo-se 
que é uma patologia dependente do estrogênio, acredita-se que situ-
ações que aumentam a exposição a esse hormônio possam elevar 
o risco e surgimento da doença. A menarca precoce e as gestações 
tardias são consideradas fatores de risco para o desenvolvimento 
da endometriose. Em contrapartida, o tabagismo e a prática intensa 
de exercícios físicos são vistos como fatores protetores, pois estão 
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relacionados ao aumento da anovulação crônica e à irregularidade 
menstrual, o que pode reduzir o risco do acometimento da endome-
triose (De Sousa; Tatiane Regina, 2015). Dessa forma, o tratamento 
hormonal com anticoncepcionais combinados ou progestágenos é 
recomendado para pacientes sem evidências de lesões visíveis, bem 
como em casos de endometriose profunda, desde que não haja subo-
clusão de regiões do abdome inferior (Andrés; Marina De Paula, 2014). 

OBJETIVO
Compreender a situação epidemiológica de internações por 

casos de Endometriose no Estado da Paraíba.

MÉTODO

Trata-se de um estudo observacional, do tipo transversal 
descritivo, com recorte temporal de janeiro de 2014 a dezembro de 
2023, realizado através de dados secundários do Departamento de 
Informática do Sistema Único de Saúde (DATASUS) e Morbidade 
Hospitalar do SUS (SIH/SUS), no qual são registrados as informa-
ções sobre o número de casos de endometriose matriculados no 
hospital, segundo as variáveis relacionadas ao paciente, as caracte-
rísticas da patologia, localização e extensão da doença.

As seguintes variáveis foram analisadas: casos de interna-
ções por endometriose no período de janeiro de 2014 a dezembro 
de 2023; internação por endometriose por município e por ano de 
processamento; distinção entre cor e raça; faixa etária ampla e de 10 
a 49 anos; tipos regime e caráter de atendimento. Sendo as informa-
ções extraídas segundo local de atendimento.
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O estudo foi realizado com dados do Estado da Paraíba que 
apresenta uma população estimada de 3.974.495 pessoas pelo censo 
de 2022 do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE), 
tendo, aproximadamente, 2.041.028 mulheres. 

Ademais, foi feita uma pesquisa acerca dos casos de endo-
metriose no Brasil. A busca ocorreu no mês de maio de 2024. Na 
etapa de seleção dos artigos, após a aplicação dos filtros corres-
pondentes aos critérios de inclusão e exclusão, os estudos foram 
submetidos à leitura de títulos e resumos, além da retirada dos dupli-
cados, restando um total de 5 artigos, que foram lidos na íntegra e 
responderam à pergunta central da revisão. É válido destacar que 
a busca foi feita por dois avaliadores independentes e, em caso de 
discordância, um terceiro avaliador foi convocado.

Assim, a busca se deu nas seguintes bases de dados: 
Biblioteca Virtual de Saúde (BVS), SciELO e PUBMED e, nestas, 
utilizaram-se os descritores controlados em Ciências da Saúde 
(DeCS) e do Medical Subject Headings (MeSH): “Endometriosis”,“ 
Epidemiology”, “ Symptoms” e ‘’Prevalence’’.

Realizou-se a união dessas palavras por meio do des-
critor boleano AND, estabelecendo três estratégias de busca: 
1) (Endometriosis) AND ‘’Epidemiology’’ [Mesh] (utilizada na BVS) 
2) Endometriosis AND Prevalence [Mesh], endometriosis AND 
Symptoms [Mesh] (utilizada no SCIELO), 3) (Endometriosis) AND 
epidemiology [Mesh] (utilizada no PUBMED).

Utilizaram-se os seguintes critérios de inclusão: textos com-
pletos gratuitos, publicados nos últimos dez anos, pertencentes aos 
idiomas português e inglês relacionados ao Brasil e informações 
disponibilizadas pelo Ministério da Saúde. Já os critérios de exclusão 
foram definidos como: notas técnicas, cartas aos editores, biografias, 
dissertações e relatos de experiência; artigos que não abordaram a 
problemática central da revisão.
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RESULTADOS E DISCUSSÕES

Como abordado no Boletim epidemiológico de janeiro de 
2014 a dezembro de 2023 ofertado pelo Departamento de Informática 
do Sistema Único de Saúde (DATASUS), por ano de processamento, 
segundo município, com faixa etária total ou idade igual, ou maior 
que 10 anos aos 49 anos, as taxas de internação por Endometriose 
no Estado da Paraíba totalizam 3277 casos nesse período em 
questão. (Brasil. Ministério da Saúde - Sistema de Informações 
Hospitalares do SUS (SIH/SUS)).

Observou-se a prevalência dos casos de endometriose no 
Estado da Paraíba no período de janeiro de 2014 a dezembro de 2023, 
no qual foi analisado o perfil dos quadros de internações. Partindo 
de 293 casos (2009) com manutenção e aumento significante para 
519 (2023), com um pico no ano de 2022, com 1004 casos notificados 
via DATASUS. Dentre as unidades municipais de saúde da Paraíba, 
a que obteve mais número de internações por endometriose foi 
a cidade de Campina Grande, seguida de Pombal, João Pessoa e 
Itaporanga. (Brasil. Ministério da Saúde - Sistema de Informações 
Hospitalares do SUS (SIH/SUS).

A pesquisa destaca 30 cidades paraibanas das 223 existen-
tes e evidência a relação dos casos de internações com as cidades 
de médio a grande porte do Estado. Foi identificado que quatro 
municípios se destacam na realização de casos de internação por 
endometriose na Paraíba. Campina Grande possui 1403, represen-
tando 42,8% e se destacando como o município com mais interna-
ções. Nota-se uma variação desse número ao longo do período ana-
lisado, evidenciando um aumento significativo no ano de 2022 (768) 
e 2023 (327). (Brasil. Ministério da Saúde - Sistema de Informações 
Hospitalares do SUS (SIH/SUS).
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Em seguida, destaca-se Pombal com 707 casos, ou seja, 
21,6%, a qual apresenta um padrão irregular entre os anos de 2014 a 
2017 e um crescente número de 2018 a 2019 e novamente um declí-
nio de 2020 a 2023. A capital, João Pessoa, possui 338 casos, repre-
sentando 10% e se destacando como a terceira cidade com mais 
internações. Nota-se que há um crescimento nesse número entre 
os anos de 2021 e 2022 e, no panorama, uma variação do número 
de casos ao longo desses 10 anos. Esse fato pode ter relação com o 
conhecimento cada vez mais amplo a respeito da política nacional 
de atenção integral à saúde da mulher e por ser uma doença fre-
quente em idade reprodutiva. (Brasil. Ministério da Saúde - Sistema 
de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS), 2023.

Ademais, Itaporanga representa 200 casos, 6%, e foi regis-
trado 1 caso em 2014. Posteriormente, em 2015, não foram registra-
dos a incidência, voltando a aparecer em 2016 com 1 internação e 
posteriormente uma variação dos casos, tendo seu pico no ano de 
2022 com 57 internações. O restante se distribui pelas outras 26 
cidades, que possuem um número de médio a baixo de casos de 
internação. Cabe citar, também, que o município de Itabaiana é o 
que se destaca dentre esses municípios, com 175 internações, e os 
municípios de Coremas, Manguape e Massaranduba, quantificam 
apenas um caso de internação registrados nesses últimos 10 anos. 
(Brasil. Ministério da Saúde - Sistema de Informações Hospitalares 
do SUS (SIH/SUS), 2023).

Nesse sentido, é imprescindível analisar também a relação 
entre Endometriose e sua prevalência em mulheres em idade fér-
til. Cabe citar que no período analisado, 3722 dos casos obtidos na 
pesquisa pelo DataSus (2596), aproximadamente 80% dos casos, 
foram observados em mulheres na faixa etária de 10 aos 49 anos, 
que segundo o Ministério da Saúde corresponde ao período de 
Mulheres em Idade Fértil (MIF). Cabe ressaltar também a oscilação 
do número de casos no período analisado pela pesquisa, 228 desses 
casos foram relatados no ano de 2014, 127 no ano de 2015, 196 no ano 
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de 2016, 150 no ano de 2017, 198 no ano de 2018, 182 no ano de 2019, 
108 no ano de 2020, 187 no ano de 2021, 9789 no ano de 2022, 431 no 
ano de 2023. (Brasil. Ministério da Saúde - Sistema de Informações 
Hospitalares do SUS (SIH/SUS), 2023).

Somado a isso, é importante destacar que, pela faixa etária 
acometida, é fundamental identificar os sintomas dessa doença nos 
adolescentes, visto que, é um grupo que é frequentemente acome-
tido com a doença e por vezes negligenciado. O diagnóstico precoce 
é uma importante ferramenta para a diminuição dos sintomas da 
Endometriose e uma chance maior de um bom prognóstico, poste-
riormente. (Andrés; Marina de Paula, 2014)

A questão da raça, segundo o DataSus, em se tratando 
da Endometriose, é dita como complexa devido à miscigenação 
ampla que existe hoje no Brasil e no mundo. A literatura aponta 
que a raça branca é considerada como mais afetada por essa 
doença. Entretanto, em pesquisa realizada sobre internações por 
Endometriose, por ano de processamento segundo município no 
Estado da Paraíba, foi feita uma comparação entre esses números de 
acordo com a cor/raça, com a faixa ampla, no período de janeiro de 
2014 a dezembro de 2023, no qual a raça parda foi a mais prevalente. 
(Brasil. Ministério da Saúde - Sistema de Informações Hospitalares 
do SUS (SIH/SUS), 2023).

Segundo os dados do DataSus, a raça parda obteve 2495 
casos de internação por Endometriose entre 2014 a 2023, a partir do 
qual 173 desses casos foram relatados no ano de 2014, 82 no ano de 
2015, 122 no ano de 2016, 119 no ano de 2017, 126 no ano de 2018, 124 
no ano de 2019, 73 no ano de 2020, 207 no ano de 2021, 967 no ano 
de 2022, 502 no ano de 2023. Pode-se destacar a cidade de Campina 
Grande, a qual foi responsável por aproximadamente 48,5% dessas 
internações, seguido da cidade de Pombal, que internou aproxima-
damente 17,4% desses casos relatados. (Brasil. Ministério da Saúde 
- Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS), 2023)
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Ademais, os casos de internação por endometriose na raça 
branca, no período de 2014 a 2023, constou em 371 casos relatados. 
Diante disso, cabe apresentar que em 2014 foram relatados 9 casos, 
no ano de 2015 11 casos, 78 casos no ano de 2016, 53 casos no ano de 
2017, 72 casos no ano de 2018,68 casos no ano de 2019, 46 casos no 
ano de 2020, 13 casos no ano de 2021, 11 casos no ano de 2022 e, por 
fim, 10 casos no ano de 2022. Pode-se citar que a cidade de Pombal 
destaca-se no seu número de internações, com aproximadamente 
45% dos casos relatados. (Brasil. Ministério da Saúde - Sistema de 
Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS), 2023)

Somado a isso, a raça preta é a que possui o menor número 
de casos em se tratando dessa patologia. Totalizando o número de 42 
internações no período analisado. Tendo o ano de 2014, 2016, 2022 e 
2023 representando 2 casos cada. E o ano de 2018 com a maior repre-
sentatividade dos casos, possuindo 13 internações. (Brasil. Ministério 
da Saúde - Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 

No estudo realizado, foram analisados também o caráter de 
atendimento no estudo dos dados epidemiológicos por endome-
triose no Estado da Paraíba. Em relação a isso, foi visto que a maioria 
dos casos foi de caráter eletivo, totalizando 2679 casos e 308 por 
caráter de urgência, e o restante (90) por outros motivos. Em con-
junto com isso, no que concerne ao regime de atendimento, o setor 
público representou 283 casos, aproximadamente 8,6%, o privado 
143 casos, aproximadamente 4,4% e a maioria dos casos (2852) 
foi ignorada. (Brasil. Ministério da Saúde - Sistema de Informações 
Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

A preocupação com os casos de endometriose aponta para 
uma questão de saúde pública, já que está intimamente ligada ao 
âmbito da assistência integral à saúde da mulher. Embora não haja 
cura para a endometriose, os tratamentos são muito úteis para contro-
lar os sintomas e proporcionar uma melhor qualidade de vida para a 
paciente. Por mais que o manejo de tal doença tenha sofrido avanços 
significativos, os casos por internação devido à endometriose ainda 
é uma realidade persistente na sociedade, o qual causa prejuízos 
tanto funcional, bem como profissional, sendo notável que ainda há 
uma dificuldade em promover o controle adequado dessa patologia. 

No estudo feito, foi extraído que 30 cidades do Estado da 
Paraíba estão relacionadas com internações por casos de endo-
metriose. Notou-se que, em 2022, houve um pico de casos, mas na 
maioria dos anos houve uma variação entre o aumento da prevalên-
cia, ou seja, sem um padrão de crescimento.

Esses dados sugerem que, ao longo do período analisado, 
a internação por casos de endometriose no Estado da Paraíba 
aumentou em algumas cidades e isso pode ser reflexo da grande 
incidência dessa patologia que acomete 10% da população femi-
nina em idade fértil. Além disso, ressalta-se que à medida que as 
mulheres buscam o atendimento e é feito o diagnóstico precoce, de 
maneira rápida poderá ser restaurada a qualidade de vida, por meio 
do tratamento indicado. 

Com isso, é necessário buscar ferramentas e estratégias que 
devem ser desenvolvidas voltadas para o público feminino, isso é, 
proporcionar medidas básicas que melhoram a saúde integral da 
mulher, a qual reflete na saúde pública, com o intuito de facilitar o 
diagnóstico precoce e, por consequente, diminuir os casos de inter-
nação por endometriose.
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POR CÂNCER DE MAMA NOS ESTADOS 
CEARÁ E PARAÍBA
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INTRODUÇÃO

O câncer de mama é a principal causa de morte por câncer entre 
as mulheres brasileiras e, ao nível mundial, perde apenas para o câncer 
de pulmão. É uma das lesões malignas mais temidas, pois a doença 
envolve uma série de efeitos, principalmente psicológicos, que afetam 
as percepções sexuais e a própria imagem corporal. (Araujo et al., 2011).

Tal patologia é rara antes dos 35 anos, apresentando pro-
gressão acelerada com o avançar da idade, diagnosticado, princi-
palmente, entre 40 e 60 anos. Entretanto, estudos mais recentes 
comprovam que essa neoplasia vem acometendo cada vez mais 
precocemente a população. (Reis et al., 2016)

As manifestações clínicas do desta neoplasia são: nodulações 
mamárias, localizadas comumente no quadrante superior lateral, ou 
axilares e alterações cutâneas na mama com aspecto de “casca de 
laranja”, além de abaulamentos ou retrações, descarga papilar san-
guinolenta, normalmente unilateral. Os nódulos se apresentam fixos 
e com bordas irregulares. (Araujo et al.; 2011)

Portanto, vê-se que pelo câncer de mama ser um problema 
de saúde pública em todo o mundo, tal trabalho buscará traçar um 
perfil epidemiológico dos casos de internação por câncer de mama 
nos estados da Paraíba e Ceará, evidenciando suas particularidades, 
além de suas semelhanças e distinções.

OBJETIVOS
GERAL

Compreender a situação epidemiológica das internações por 
Câncer de Mama na Paraíba e no Ceará. 
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ESPECÍFICOS

1. Identificar os principais fatores demográficos associados 
à incidência de câncer de mama na Paraíba e no Ceará, 
incluindo raça, faixa etária e distribuição geográfica dos casos.

2. Analisar os padrões de atendimento e internação de pacien-
tes com câncer de mama nos sistemas de saúde da Paraíba 
e do Ceará, com foco no caráter eletivo versus emergencial, 
bem como na identificação de possíveis lacunas na docu-
mentação e registro das informações.

3. Identificar possíveis mudanças nos padrões epidemiológicos 
e nas práticas de saúde. 

MÉTODO

Realizou-se um levantamento de dados, por meio de um 
estudo quantitativo, transversal e descritivo, o qual fez uso de dados 
secundários obtidos pelo Sistema de Internações Hospitalares 
(SIH) da plataforma do Departamento de Informática do Sistema 
Único de Saúde (DATASUS).

Sucedeu-se com a coleta de dados sobre as internações 
por Neoplasia Maligna de Mama dos seguintes estados da região 
Nordeste: Ceará e Paraíba.

Desse modo, para fins descritivos e comparativos, avalia-
ram-se as seguintes variáveis quanto ao seu grau de acometimento: 
Municípios; Raça (Branca, Amarela e Parda); faixa etária (20 a 29 
anos, 30 a 39 anos, 40 a 49 anos, 50 a 59 anos, 60 a 69 anos, 70 a 79 
anos, 80 anos ou mais); caráter de atendimento (Eletivo ou Urgência); 
ano de processamento e Regime de internação (Público ou Privado).
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Por fim, elencou-se os dados em uma planilha e fizeram-se 
as devidas proporções, buscando os dados das variáveis mais aco-
metidas de cada estado.

Além disso, o presente estudo envolveu dados secundários, 
gratuitos, públicos, sem menção aos nomes das pessoas envolvidas 
nos casos, seguindo eticamente o estabelecido na Resolução n.º 510 
do Conselho Nacional de Saúde, de 7 de abril de 2016,o que dispensa 
a aprovação do Comitê de Ética em Comitê de Pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

O câncer de mama é um grande problema para o sistema 
de saúde do estado da Paraíba, com grande número de casos 
registrados ao longo dos anos. O estado registrou um total de 10.171 
internações por tumores malignos de mama no período analisado, 
sendo 2022 o ano com maior número de internações (1.162). As 
cidades com maior número de registros são: João Pessoa (69,4%) e 
Campina Grande (26,2%).

Dada a categoria racial dos pacientes, observou-se preva-
lência de Parda, responsável por 83,4% dos casos. Olhando para as 
faixas etárias, os mais afetados são os dos 50 aos 59 anos (28,4%), 
seguidos dos 40 aos 49 anos (24,5%) e dos 60 aos 69 anos (20,8%). 
Em termos de natureza de serviço, as disciplinas optativas respon-
dem por 68,5%. Por fim, no que diz respeito ao sistema de interna-
mento, esta informação foi ignorada na maioria dos casos (7377).

O câncer de mama é um problema de saúde pública igual-
mente importante no estado do Ceará, com grande número de noti-
ficações registradas historicamente. Os dados coletados mostram 
que a incidência de internações por tumores malignos de mama é 
bastante elevada. O estado registrou um total de 20.098 internações 
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por tumores malignos de mama no período analisado, sendo a maior 
taxa de internações em 2022 (2.321 casos).

As cidades com maior número de registros são: Fortaleza 
(81,8%), Bárbara (9,9%) e Sobral (3,6%). Quanto à etnia do paciente, 
verifica-se a prevalência de Parda, responsável por 81,1% dos casos 
para os quais esta informação estava disponível. Olhando para as 
faixas etárias, os mais afetados são os dos 50 aos 59 anos (26,7%), 
seguidos dos 40 aos 49 anos (25,2%) e dos 60 aos 69 anos (18,9%). 
Quanto à natureza do serviço, destacam-se as disciplinas optativas 
com 76,9% dos casos. Por fim, em relação ao sistema de internação, 
a maioria das pessoas ignorou esta informação (14.524).

Assim, perante os dados da Tabela 1 torna-se possível 
observar algumas semelhanças e diferenças significativas entre os 
registros de internações por Neoplasia Maligna de Mama entre os 
estados correspondentes. 

Tabela 1 - Dados epidemiológicos de internações por 
Câncer de Mama na Paraíba e Ceará (2012-2022)

Paraíba Ceará 

Total de Internações 10.171 20.098 

Ano com Maior Número de Internações 2022: (1.162 internações) 2022:(2.321 internações)

Distribuição por Municípios João Pessoa: 69,4% Campina 
Grande: 26,2%

Fortaleza: 81,8% 
Barbalha: 9,9% 

Raça mais cometida Parda: 83,4% Parda: 81,1%

Faixa Etária Mais Acometida 50 a 59 anos: 28,4% 40 a 49 
anos: 24,5% 60 a 69 anos: 20,8%

50 a 59 anos: 26,7% 40 a 49 anos: 
25,2% 60 a 69 anos: 18,9% 

Caráter de Atendimento Eletivo: 68,5% Eletivo: 76,9%

Regime de Internação Informação ignorada: 7.377 Informação ignorada: 14.524 casos 

Fonte: SIH/Datasus
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O estado do Ceará apresenta maior número de internações 
em comparação à Paraíba, porém, ambos os estados enfrentam desa-
fios semelhantes em termos de distribuição municipal, prevalência 
étnica, faixas etárias mais afetadas e natureza da atenção primária.

A falta de informações sobre os sistemas de hospitalização 
para uma grande proporção de casos em ambos os estados destaca 
a importância de melhorar a recolha de dados e a gestão da saúde 
pública. Perante estes desafios, é crucial implementar estratégias 
de prevenção, detecção precoce e acesso equitativo a serviços de 
saúde de qualidade para combater eficazmente o câncer da mama e 
melhorar os resultados dos pacientes em ambas as regiões.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Um estudo comparativo dos perfis epidemiológicos das 
internações por câncer de mama nos estados do Ceará e da Paraíba 
detalha a distribuição e as características desses casos, revelando 
semelhanças e diferenças entre as duas regiões. Observou-se que 
ambos os estados enfrentam desafios significativos com a preva-
lência da doença, principalmente entre as mulheres pardas, concen-
tradas principalmente na faixa etária de 50 a 59 anos. Além disso, 
predomina o caráter eletivo da internação, sugerindo que estratégias 
de vigilância e diagnóstico precoce podem ser eficazes.

Uma conclusão importante foi a identificação de uma lacuna 
importante na documentação, especificamente na informação sobre 
o sistema de internamento, que em muitos casos foi negligenciada. 
Esta lacuna realça a necessidade urgente de melhorar a recolha e o 
registo de dados, o que é fundamental para o desenvolvimento de 
políticas públicas eficazes e para a implementação de estratégias de 
saúde mais direcionadas. A falta de dados completos afeta a preci-
são da análise e do desenvolvimento de intervenções apropriadas.
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Uma análise da distribuição geográfica dos casos interna-
dos mostra que Fortaleza e João Pessoa são as cidades com maior 
número de registros, refletindo uma população mais concentrada e 
melhor infraestrutura de saúde nessas cidades. No entanto, devem 
ser tomadas medidas para garantir o acesso equitativo ao diagnós-
tico e tratamento em áreas desfavorecidas, para garantir que todos 
os pacientes recebam cuidados de qualidade.

Em última análise, a luta contra o câncer de mama requer um 
esforço sustentado e coordenado centrado na prevenção, na detec-
ção precoce e na melhoria das oportunidades de tratamento. As 
diferenças observadas entre os estados e a falta de dados completos 
apontam para a necessidade de políticas públicas fortes e de uma 
gestão mais eficaz do sistema de saúde. Só com uma abordagem 
abrangente será possível reduzir a morbilidade e mortalidade por 
neoplasia de mama, melhorar a qualidade de vida dos pacientes e 
garantir um sistema de saúde mais equitativo e eficaz.

Assim, vê-se que há uma eminente necessidade de orienta-
ção do serviço de saúde nas respectivas regiões, a fim de estimular 
o fomento de novos investimentos nas estratégias de diagnóstico 
precoce do câncer de mama na atenção básica a fim de modificar 
o perfil de morbimortalidade dessa doença na população analisada.
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INTRODUÇÃO

As redes sociais são equipamentos sofisticados com alto 
nível de complexidade com fácil conexão entre a realidade e o meio 
virtual, tendo a capacidade de processar em rápida escala todos os 
tipos de informações, por isso as redes na atualidade são considera-
das uma evolução dos laços de comunicação para sociedade, tendo a 
potencialidade de influenciar o comportamento e o meio de convívio 
de forma positiva ou prejudiciais a partir de algoritmos que é a mate-
mática de ações que apresentam características de hábitos que que-
rem ser vistos pelas pessoas em seus meios digitais. (França, 2019)

Com objetivo de conectar os estudantes das faculdades em 
1995 nos Estados unidos e Canadá surgiu a primeira rede social tra-
zendo aspectos positivos e negativos no meio estrutural da comuni-
cação, progredindo com o tempo novas redes sociais foram surgindo 
e sendo ampliadas para âmbitos como da educação e saúde, envol-
vendo a populações em novas visões de expansão de aprendizados 
em todas as áreas da vida. (França, 2019)

Para os profissionais e estudantes das áreas da saúde, as 
mídias sociais se tornaram um instrumento essencial para promo-
ção e educação em saúde, apresentando novos meios da equipe 
da multiprofissional de promover de forma abrangente acessos a 
informações corretas sobre saúde e bem-estar para comunidade e 
os discentes em formação. Contudo, existem obstáculos na ques-
tão do compartilhamento da falsa informação, levando a sociedade 
à prática do autocuidado, resultando prejuízos ao bem-estar e à 
saúde. (Melo, 2023) 

O Ministério da Saúde compreende que a promoção da saúde 
representa um processo que integra ações e estratégias que visam 
ao bem-estar individual e coletivo com o propósito de melhorar a 
qualidade de vida e saúde (Portaria n. 687, 2006). Essa compreensão 
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é essencial para os discentes da área da saúde para saber utilizar 
corretamente esse meio para desenvolver projetos extensionistas 
ou de pesquisa com auxílio de tecnologia como Instagram, TikTok e 
YouTube expandido os aspectos de promoção em saúde para novas 
ações estratégicas e possibilitando maior acesso para comunidade.

No cenário contemporâneo, as mídias sociais tornaram-se 
uma poderosa ferramenta de promoção da saúde, que permite a 
comunicação direta e imediata com o público. Através de plataformas 
como Facebook, Twitter e Instagram, profissionais e organizações de 
saúde podem partilhar informações sobre prevenção, tratamentos e 
hábitos saudáveis. Além disso, as redes sociais oferecem um espaço 
para compartilhar histórias de sucesso, depoimentos de pacientes e 
campanhas de conscientização, atingindo um público amplo e diver-
sificado. Contudo, é fundamental garantir a autenticidade e fiabilidade 
da informação divulgada, evitando a propagação de notícias falsas 
ou informações imprecisas que possam prejudicar a saúde pública. 
Portanto, ao utilizar as redes sociais para promover a saúde, é essen-
cial adotar uma abordagem ética, baseada em evidências científicas 
e no respeito pelos princípios de saúde pública (Lopes, 2023).

Diante desta problemática, do ponto de vista da aprendiza-
gem, as redes sociais tornam-se ferramentas transformadoras no 
novo instrumento essencial para os discentes da saúde que utilizam 
esse meio como de obter acesso facilitado a conhecimentos atuali-
zados sobre a saúde portados por sites confiáveis como o Ministério 
da Saúde que promove campanhas, novas leis e decretos tanto para 
os profissionais, estudantes e para comunidade geral. Essa nova pro-
moção em saúde é o principal aspecto que promove a educação em 
saúde (Melo, 2023). 

Contudo, nesta pesquisa, pretende-se analisar de forma 
crítica a relevância da educação em saúde como uma ferramenta 
essencial na busca pela melhoria do bem-estar da população, abor-
dar as novas ferramentas de modo virtual, evidenciando os impactos 



73S U M Á R I O

que podem ter tanto individualmente quanto coletivo. Além disso, 
investigar os obstáculos que a educação em saúde enfrenta, como 
a falta de acesso equitativo à informação e a resistência das inequa-
ções de comportamento profissional, buscando identificar maneiras 
de aprimorar suas práticas e intervenções. Ao compreender de forma 
mais abrangente o papel da educação em saúde na promoção da 
saúde pública, pode-se desenvolver estratégias mais eficazes para 
lidar com os desafios de saúde emergentes e alcançar avanços sig-
nificativos no bem-estar das comunidades ao redor do mundo. 

OBJETIVO GERAL 

■ Analisar os impactos positivos ou negativos das redes sociais 
na promoção da saúde: uma revisão de literatura. 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

■ Identificar como a promoção da saúde pode ser trabalhada 
no meio da tecnologia no âmbito da educação em saúde;

■ Verificar quais são os benefícios e malefícios que podem 
ocasionar o uso indiscriminado das redes sociais para os 
estudantes;

■ Analisar os problemas ocasionados pelo uso das redes 
sociais de forma incorreta e as consequências que podem 
ser apresentadas;

■ Traçar estratégias para diminuir as fake-news e a sobrecarga 
de informações. 
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MÉTODO

Trata-se de uma pesquisa retrospectiva, de caráter qualita-
tivo, realizado por meio de revisão de literatura, realizada entre os 
meses de abril e maio de 2024, buscando publicações indexadas nas 
bases de dados Science Direct e Scielo, por meio dos descritores 
“promoção”, “discentes”, “redes sociais”, “tecnologia”. Foram incluídos 
os artigos nas categorias originais, publicados nos últimos cinco 
anos, e que explorassem todo o entendimento dos discentes de 
saúde sobre a promoção em saúde na forma de aprendizagem no 
aspecto tecnológico das redes sociais. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO
O uso indiscriminado das mídias sociais como fonte primária 

de informações em saúde pode causar uma série de malefícios. A 
falta de regulação e verificação da qualidade da informação dispo-
nível nestas plataformas pode levar os utilizadores a receber acon-
selhamento inadequado, promovendo práticas prejudiciais à saúde. 
Além disso, a disseminação de mitos e informações que não são 
baseadas na ciência pode gerar confusão e desinformação, levando 
as pessoas a tomarem decisões erradas sobre a sua saúde. A depen-
dência excessiva das redes sociais também pode contribuir para 
problemas de saúde mental, como ansiedade e depressão, através 
da comparação constante com padrões inatingíveis e da exposição 
a conteúdos nocivos (França, 2019).

Com a revisão dos fatos obtidos de como as mídias sociais 
podem influenciar em ações benéficas e informações maléficas no 
meio de bem-estar da sociedade, os resultados que foram apresen-
tados por essa experiência, foram manifestos discussões positivas 
de como a sociedade se beneficiou com esse novo meio de apre-
sentar e acessa a promoção em saúde deixando eles mais antena-
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dos em como devem agir em caso de sentir sintomas sobre uma 
determinada doença ou em qual instituição ele deve ir em caso de 
enfermidade, dando abertura também para os estudantes da saúde 
para trabalharam novas formas de educação, graças ao comparti-
lhamento rápido de informações, incentivando ainda mais o acesso 
da comunidade a Unidades Básicas e dando maior proporção de 
afinidade entre os profissionais e o meio externo da sociedade se 
tornando uma nova rede de apoio (Melo, 2023). 

O uso de aplicativos de celulares e aparelhos para monitorar 
condições crônicas de saúde, como diabetes, e alertar os pacien-
tes da necessidade de providências antes que a situação se torne 
emergencial são alguns dos exemplos mais simples de como essas 
tecnologias podem ser impactantes. Entretanto, comparando essa 
evolução positiva com os malefícios discutidos botando em pauta 
a sobrecarga de informações falsas com a prática inadequada das 
redes socias que possibilitam, a utilizado do autocuidado de medica-
mentos e procedimentos que só podem ser atuados por autoridades 
com capacidade para tal ação, podendo trazer consequências irre-
versíveis, foram apresentados resultados satisfatórios contra esses 
prejuízos devido à criação de estratégias (Ribeiro, 2023).

A reflexão para o aumento da composição dos benefícios e 
diminuição das problemáticas apresentadas foram essenciais auxi-
liar na melhoria da educação em saúde e no ampliamento claro das 
experiências que os estudantes podem obter para serem trabalhados 
ao longo de sua carreira acadêmica e colocando em prática quando 
concluir a graduação (França, 2019).

Durante a pandemia do COVID-19, encontramos notícias 
falsas, primeiramente, nos relatos e teorias sobre o surgimento do 
vírus, mas o perigo maior foi percebido nas informações relacionadas 
aos sintomas, diagnósticos e tratamentos da doença, a COVID-19.  
De acordo com a Organização Mundial da Saúde, a “infodemia”, como 
alguns estudos retratam, é um cenário em que “um excesso de infor-
mações, algumas precisas e outras não, tornam difícil encontrar fon-
tes idôneas e orientações confiáveis quando se precisa” (Cruz, 2021).
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Para combater o uso inadequado das redes sociais na pro-
moção da saúde e da educação, é essencial adotar uma abordagem 
multifacetada. Isto inclui a implementação de campanhas de sensi-
bilização online que informem os utilizadores sobre fontes de infor-
mação fiáveis e competências essenciais de avaliação. Além disso, 
as organizações de saúde podem fazer parceria com influenciadores 
digitais e criadores de conteúdo para fornecer mensagens precisas e 
baseadas em evidências (Lopes, 2023). 

Ao mesmo tempo, é essencial desenvolver políticas para regu-
lar e monitorizar as plataformas de redes sociais para mitigar a propa-
gação de desinformação e conteúdos nocivos. Investir em programas 
de literacia digital e desenvolver competências de pensamento crítico 
desde tenra idade também é essencial para permitir que os utilizado-
res façam escolhas informadas sobre a sua saúde online (Lopes, 2023).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Ao considerar a utilização das redes sociais na promoção da 
saúde, é importante reconhecer as vantagens e desvantagens asso-
ciadas a esta prática. Por um lado, as redes sociais proporcionam uma 
forma poderosa de divulgar informações sobre saúde de forma rápida 
e a baixo custo, atingindo um público vasto e facilitando o envolvi-
mento com comunidades específicas. No entanto, também apresen-
tam desafios significativos, como a propagação de desinformação, o 
estigma associado a certas condições de saúde e a falta de regula-
mentação sobre a qualidade e precisão da informação partilhada.

Considerando que é imperativo reconhecer que a luta contra 
a utilização inadequada das redes sociais na promoção da saúde 
e da educação é contínua e requer um esforço concentrado de 
todos os intervenientes, incluindo governos, instituições de saúde, 
plataformas de redes sociais e utilizadores. Embora as estratégias 
acima possam ser eficazes na mitigação dos impactos negativos, 
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é importante adaptar continuamente a abordagem às mudanças 
no panorama digital e às novas ameaças à saúde pública online. O 
resultado desejado é uma comunidade online informada, capacitada 
e saudável, capaz de utilizar as redes sociais de forma responsável e 
benéfica para a sua saúde e bem-estar.

Assim, a utilização das redes sociais na promoção da saúde 
acaba sendo algo positivo ou negativo, que oferece importantes 
oportunidades para a educação e a participação pública, mas tam-
bém apresenta desafios relacionados com a confiabilidade e a quali-
dade da informação. Ao adotar estratégias proativas para combater o 
uso inadequado, podemos maximizar os benefícios das redes sociais 
na promoção da saúde, ao mesmo tempo que mitigamos os riscos 
associados à desinformação e aos comportamentos prejudiciais.
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IMPACTOS TRAZIDOS PELOS 
SINTOMAS DA MENOPAUSA 

E DO CLIMATÉRIO NA QUALIDADE 
DE VIDA DAS MULHERES
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INTRODUÇÃO

No cenário atual, é possível observar um aumento da 
expectativa de vida, sendo que em 2022, o total de indivíduos com 
65 anos ou mais no Brasil atingiu cerca de 11% da população. Há, 
também, uma diferença notória entre os sexos, haja vista que 51,5% 
(104.548.325) eram mulheres e 48,5% (98.532.431) eram homens, 
com cerca de 6,0 milhões de mulheres a mais do que homens (IBGE, 
2022). Essa divergência deve-se, principalmente, ao fato de que a 
população feminina tem mais cuidados com a saúde e o bem-es-
tar que a população masculina e, dessa forma, evidencia que mais 
mulheres têm chegado à fase de climatério e menopausa.

A menopausa é o período que ocorre, geralmente, entre os 
45 e 55 anos, e marca o fim da fase reprodutiva feminina, sendo 
caracterizada pela ausência de menstruação por um ano consecu-
tivo. Nesta fase, observam-se diversos sintomas, como fogachos, 
ondas de calor, ressecamento vaginal, aumento da irritabilidade e 
instabilidade emocional, perda de massa óssea, alterações na pele 
e nos cabelos e aumento do risco para o surgimento de doenças 
cardiovasculares. O período que antecede a menopausa é chamado 
de climatério, o qual é marcado por períodos de irregularidade mens-
trual, hemorragias ou escassez no fluxo. A entrada nessa fase da vida, 
traz muitas mudanças no dia a dia das mulheres, fato que traz muitos 
impactos físicos, sociais e mentais (Brasil, 2023). 

Nesse contexto, percebe-se que o impacto do climatério 
e da menopausa é significativo na vida e na saúde das mulheres. 
Mudanças físicas, afetivas, sexuais, familiares e ocupacionais podem 
ser observadas nesses períodos, o que gera, em muitos casos, 
uma sobrecarga física, psicossocial e emocional, levando a uma 
maior prevalência de autoavaliação negativa da saúde. A privação 
hormonal pode causar os sintomas supracitados, assim como pro-
move modificações no corpo e na aparência das mulheres, como 
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surgimento de rugas, ressecamento da pele e alterações de peso, 
tornando-as mais suscetíveis à depressão e ansiedade, por exemplo 
(Barroso et al., 2023).

Assim, sintomas de depressão, ansiedade e distúrbios do 
sono são outros sintomas neuropsiquiátricos ligados ao desempe-
nho cognitivo na transição da meia-idade em mulheres, o que pode 
prejudicar gravemente sua qualidade de vida. Esses fatos estão 
relacionados ao declínio do estrogênio, que pode desencadear a 
desregulação do humor, impedindo a produção dos principais fato-
res neuroprotetores, o que interfere na produção de catecolaminas, 
como a noradrenalina, a qual regula a serotonina. Além disso, a idade 
avançada está associada a distúrbios do sono, como insônia, desper-
tar noturno ou acordar cedo, tanto em homens quanto em mulheres. 
Porém, a perda de sono nas mulheres é aproximadamente o dobro 
da dos homens, situação decorrente do suor noturno e dos fogachos, 
sintomas comuns do climatério (Ali et al, 2020).

Diante disso, fica evidente que há um maior envelhecimento 
populacional e a menopausa faz parte do período de senilidade 
das mulheres. Quanto à sintomatologia decorrente das mudanças 
hormonais que ocorrem na menopausa, é necessário avaliar como 
esses sintomas afetam a qualidade de vida e a saúde física e mental. 
Portanto, o objetivo principal é examinar os impactos da menopausa 
em diversos âmbitos da vida de mulheres menopausa através de 
uma revisão de literatura. Como objetivo secundário, a descrição das 
mudanças físicas e mentais que ocorrem nesse momento do ciclo 
de vida feminino é importante, visto que a junção das informações 
obtidas através desses objetivos possibilita um maior conhecimento 
sobre a temática e pode auxiliar em medidas de promoção da saúde 
para melhorar a qualidade de vida na pós-menopausa.
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OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Analisar os impactos que os sintomas da menopausa e do 
climatério trazem na vida das mulheres.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

 ■ Descrever as repercussões fisiológicas que mais acometem 
as mulheres e como elas afetam a qualidade de vida.

 ■ Analisar como a menopausa atinge a vida social das mulheres.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão de literatura, em que as buscas foram 
realizadas na base de dados da Biblioteca Virtual de Saúde (BVS), 
entre os meses de março e abril de 2024, com o descritor obtido 
através dos Descritores em Ciências da Saúde (DeCs): “menopausa”, 
“sintomas” e “qualidade de vida”, utilizando o operador booleano AND 
a fim de cruzar os termos. A pré-seleção dos 126 artigos encontrados 
utilizou-se dos seguintes critérios de inclusão: artigos na íntegra, tex-
tos gratuitos, publicados no período entre 2019 e 2024, nos idiomas 
português e inglês. Dentre os artigos pré-selecionados, foram exclu-
ídos aqueles que são pagos e desviam da proposta principal, além 
das monografias e dos que estavam duplicados. Com isso, 88 foram 
excluídos após a leitura dos títulos, 15 após a leitura do resumo, 14 
por serem pagos e 1 foi retirado da base de dados, restando 8 artigos 
para a produção do trabalho. 
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

Durante o climatério e a menopausa, o corpo feminino passa 
por diversas mudanças decorrentes das alterações hormonais fisioló-
gicas, modificações essas que trazem diversas inseguranças para as 
mulheres, visto que essas passam a se enxergar como improdutivas, 
pois não conseguem mais gestar, além de apresentarem sintomas 
como ondas de calor, secura vaginal, diminuição da libido, distúrbios 
do sono, incontinência urinária, irritabilidade, entre outros, os quais 
repercutem na socialização, ao apresentaram-se mais irritadas no 
âmbito familiar e na saúde física e mental, ao apresentarem mais 
sintomas depressivos, muitas vezes associados à privação do sono, 
e às modificações que aparecem no corpo, como aumento do peso 
corporal, devido à diminuição do gasto de energia, fatos que afetam 
a sua qualidade de vida (Santos; Moreira; Souza, 2023).

No que se refere à saúde mental, as mulheres na pós-meno-
pausa têm uma saúde mental pior que as mulheres na pré e na peri-
menopausa, haja vista que ocorrem níveis mais elevados de ansie-
dade e dificuldade de dormir nesse período, principalmente, devido 
às ondas de calor características da menopausa, o que confere risco 
para diversos problemas de saúde mental e comportamentos nega-
tivos para a saúde, tais como depressão e transtorno da compulsão 
alimentar periódica. Com relação à compulsão alimentar, o qual é o 
transtorno alimentar mais presente nessa população, foi evidenciado 
que dietas ricas em gorduras saturadas e alimentos processados 
tendem a maximizar a sintomatologia em mulheres na menopausa 
(Hooper et al., 2023).

Além disso, o climatério e a menopausa são acompanhados 
pelo processo de envelhecimento da mulher, fatores que, em conjunto, 
provocam mudanças físicas que se expressam, especialmente, como 
modificações na distribuição da gordura corporal e na pele e ondas 
de calor, associadas a suores frios. Tais sintomas podem interferir na 



83S U M Á R I O

autoimagem e na autoestima feminina, sendo comum o desagrado 
com a imagem corporal e a aparência em mulheres na menopausa, o 
que reflete insatisfação em diversos aspectos relacionados ao corpo, 
à saúde mental e à qualidade de vida (Tedesco et al., 2021).

De maneira geral, os sintomas da menopausa geralmente 
começam leves e aumentam de prevalência, ocorrendo modifica-
ções em vários sistemas do corpo feminino. Ao se referir ao sistema 
termorregulador, percebe-se que as ondas de calor afetam a maio-
ria das mulheres e podem prejudicar a qualidade de vida, uma vez 
que duram vários minutos e dão uma sensação de rubor em maior 
parte do corpo. Já o geniturinário feminino pode sofrer mudanças na 
estrutura vaginal e incontinência urinária, o que leva à dispareunia e 
aumento do risco de infecções do trato urinário (Santoro et al., 2021). 

Ademais, é um período marcado pelo desenvolvimento de 
depressão e ansiedade, o que tem relação tanto com alterações hor-
monais e a atuação dos neuroprotetores, quanto com a deterioração do 
sono, posto que mulheres na menopausa têm dificuldade em adorme-
cer. Esses transtornos também estão ligados à queda do desejo sexual, 
a qual é causada, principalmente, pelo hipoestrogenismo e pelo declí-
nio nos níveis de testosterona, associados às modificações corporais. 
Somado a isso, ainda existe o risco de fraturas osteoporóticas, que são 
comuns após os 50 anos, pois na menopausa vai haver maior reabsor-
ção óssea e diminuição na absorção de cálcio (Santoro et al., 2021). 

Quanto ao trato urogenital, nota-se que a incontinência uri-
nária é um sintoma que pode aparecer em mulheres menopausadas, 
pois a falta de estrogênio acaba enfraquecendo os músculos pél-
vicos, o que compromete o controle da bexiga e resulta em esca-
pes urinários. Esse fato, que muitas vezes é associado a senilidade, 
acaba trazendo muitas repercussões sociais e mentais, pois essas 
mulheres acabam se privando de sair de casa por medo e vergonha 
de ocorrer um escape de urina volumoso, além de apresentarem difi-
culdades nas relações sexuais, devido à chance de ocorrer escapes 
durante esse momento (Bortolini et al., 2022).
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Tendo em vista que as mulheres, durante o período do cli-
matério apresentam variados sintomas, um dos que possuem maior 
prevalência é a questão de problemas relacionado ao distúrbio do 
sono, possuindo uma média de 2,40 no QSM (questionário de saúde 
da mulher), sendo este sintoma associado diretamente a distúrbios 
depressivos, de ansiedade, irritabilidade e, especialmente dos vaso-
motores. Ainda é possível analisar que, pelo fato de a mulher ser uma 
figura com múltiplas funções perante seu lar e trabalho, isso acaba 
lhe sobrecarregando e piorando consequentemente os sintomas 
dessa fase, o que acarreta um declínio ainda maior na sua qualidade 
de vida. Vale destacar que mulheres que possuem baixa escolaridade 
têm pouco ou nenhum conhecimento a respeito do tema abordado, 
o que gera apreensão e angústia (Figueiredo et al., 2020).

As queixas de dores nos MMII e na coluna costumam ser 
comuns em mulheres que possuem sobrepeso, dessa maneira, 
observa-se a ligação entre as comorbidades que essas mulheres 
possuem e as queixas por elas apresentadas, demonstrando assim, 
que a existência de outras doenças de base irá desempenhar um 
papel importante nos comemorativos desenvolvidos pelos indiví-
duos. Baseando-se nisso, pode-se ainda acrescentar que a atividade 
física praticada regularmente foi vista como um fator que diminui as 
manifestações, além de ofertar uma melhor qualidade de vida para 
as praticantes (Rapkevicz et al., 2020).

Há uma grande possibilidade de as mulheres desenvolverem 
depressão com a chegada da menopausa, quando esse é compa-
rado com o período pré-menopausa. É de suma importância enxer-
gar a correlação existente entre o acometimento mental e o definha-
mento que existe na saúde sexual nessa fase da vida, o que sugere 
uma necessidade de um maior comprometimento e análise minu-
ciosa daqueles profissionais que forem acompanhar tais pacientes, 
entendendo que há essa ligação entre os sintomas e que ao notar 
a presença de um, é válido fazer um estudo mais a fundo, a fim de 
investigar a existência do outro (Ji et al., 2021). 
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Nesse contexto, observa-se que os sintomas do climatério e 
da menopausa estão diretamente relacionados com a qualidade de 
vida, e quanto mais severos eles se apresentam mais as mulheres 
tendem a apresentar impactos negativos no seu dia a dia, pois muitas 
associam esses eventos à senilidade e invalidez, o que acaba reper-
cutindo no seu relacionamento familiar, social, autoimagem e saúde 
física, sendo de grande importância a orientação e, se necessário, 
reposição hormonal, para amenizar a carga desse período, que ape-
sar de fisiológico traz muitas dúvidas e angústias para as mulheres. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Portanto, levando em consideração que o climatério e a meno-
pausa são eventos que ocorrem de forma natural na vida das mulhe-
res, é de suma importância que haja um conhecimento a respeito dos 
sintomas e do que elas podem vir a enfrentar durante essa fase. Apesar 
de ser um momento de muita angústia, que envolve diversos aspectos 
pessoais, especialmente no que se refere a distúrbios psicológicos, um 
dos caminhos a seguir seria o acesso à informação e ao cuidado para 
que a qualidade de vida dessas mulheres se torne cada vez melhor.
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INTRODUÇÃO

O câncer de ovário (CO) corresponde a uma doença hetero-
gênea, composta por mais de 15 tipos distintos. É o segundo câncer 
ginecológico mais comum entre o sexo feminino, o quinto que mais 
causa morte nas mesmas, sendo que, 80% das mulheres acometidas 
estão na faixa etária de 45 a 65 anos.

Essa neoplasia se desenvolve devido à proliferação autônoma, 
anormal e descontrolada das células dos ovários, órgão par que se 
encontra na cavidade pélvica das mulheres lateralmente ao útero. 
Este tipo de tumor pode se desenvolver a partir de células epiteliais, 
que formam o revestimento externo do ovário., além disso, pode ter 
origem no estroma, ou seja, no tecido conjuntivo que dá suporte ao 
órgão, e também pode surgir das células germinativas, responsáveis 
pela produção dos óvulos. Assim, este tumor abrange uma variedade 
de tipos histológicos, cada um com características epidemiológicas, 
clínicas, patológicas, moleculares e de disseminação próprias.

Entre os fatores associados ao câncer do ovário, destacam-se: 
fatores genéticos, que correspondem às mutações nos genes BRCA1 
e BRCA2, capazes de aumentar as chances de desenvolvimento do 
câncer de ovário ao longo da vida em 46% e 17%, respectivamente. 
Além dessas mutações é possível citar também a mutação no gene 
supressor de tumor, o TP53. A alteração desse gene está associada 
principalmente ao carcinoma de ovário seroso de alto grau, que está 
presente em até 80% dos casos. Vale ressaltar que, em decorrência 
da mutação do Gene TP53, o indivíduo portador da alteração perde 
o principal produtor da P53, responsável por regular o ciclo celular, 
reparar o DNA da célula e, quando necessário, induzir a apoptose 
celular. A história familiar, os reprodutivos (nuliparidade, lactação, 
uso de anticoncepcional oral, ligadura de trompas e ooforectomia) 
e aqueles relacionados aos hábitos e ao estilo de vida (tabagismo, 
aumento do consumo de carnes e gorduras, inatividade física). 
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Por outro lado, existem determinados fatores não heredi-
tários que proporcionam uma proteção contra o câncer de ovário, 
reduzindo a probabilidade de sua ocorrência. Entre esses fatores, 
incluem-se a gestação, a extensão do período de lactação, o uso 
contínuo de contraceptivos orais e a realização de laqueadura tubária 
bilateral, que pode reduzir o risco em cerca de 50%. Estes elementos 
atuam como mecanismos de defesa, minimizando a possibilidade 
de desenvolvimento desta neoplasia. O carcinoma ovariano constitui 
uma questão de relevância para a saúde coletiva no Brasil. Embora 
diversos fatores de risco estejam bem estabelecidos na literatura 
científica, ainda persistem lacunas consideráveis na compreensão 
desses elementos correlacionados à sua gênese.

Nesta perspectiva, o propósito desta revisão é amalgamar os 
estudos contemporâneos para condensar as evidências preponde-
rantes acerca dos fatores associados ao carcinoma ovariano, ofere-
cendo uma interpretação mais nítida e abrangente sobre o assunto. 
Portanto, a finalidade desta investigação foi elucidar, por meio de 
uma revisão bibliográfica, os fatores de risco associados à emergên-
cia do câncer de ovário em mulheres.

OBJETIVO
À frente da conveniência dos fundamentos e conheci-

mento sobre o câncer de ovário, o estudo teve por objetivo identi-
ficar os fatores de risco associados ao desenvolvimento de câncer 
de ovário em mulheres.

MÉTODO
Este estudo é uma revisão integrativa, de natureza descritiva, 

estruturada em seis etapas fundamentais: (1) formulação da questão 
orientadora; (2) pesquisa ou amostragem na literatura acadêmica; 
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(3) recolhimento de informações; (4) avaliação crítica dos estudos 
selecionados; (5) debate dos achados; (6) exposição da revisão 
integrativa. Cada fase desempenha um papel crucial na construção 
de uma compreensão abrangente do tópico em questão. A formu-
lação da questão orientadora foi conduzida segundo os princípios 
da estratégia PVO, um acrônimo que representa: P: População ou 
Paciente, v. Variáveis, O: Outcome (Desfecho). Nesse contexto, P = 
Mulheres; V = Fatores de risco; O = Carcinoma Ovariano. A questão 
orientadora delineada foi: Quais são os fatores de risco associados 
à emergência do carcinoma ovariano em mulheres? Esta pergunta 
serve como um farol, guiando a investigação em direção a uma com-
preensão mais profunda e abrangente do tema em questão.

A busca de dados foi realizada através das plataformas 
online US National Library of Medicine/National Institutes of Health 
(PUBMED), Scientific Eletronic Library Online (SciELO), Business 
Source Complete (EBSCO). O Google Acadêmico foi utilizado para 
buscas isoladas e complementares. Os descritores utilizados estão 
de acordo com os Descritores em Ciências da Saúde (DeCS/MeSH) 
e foram fatores de risco, população em risco, neoplasias ovarianas 
e câncer de ovário. Os critérios de inclusão foram: artigos científi-
cos internacionais e nacionais disponíveis na íntegra gratuitamente, 
publicados de 2019 a 2023. Os documentos estavam acessíveis 
integralmente e sem ônus, nos idiomas vernáculos de português, 
inglês ou espanhol. Foram preteridos da investigação publicações 
replicadas em uma, ou múltiplas bases de dados, publicações em 
compêndios de eventos (resumos sucintos e ampliados), revisões 
de literatura (com exceção das sistemáticas). Esta abordagem meti-
culosa assegura a confiabilidade e a robustez dos dados coleta-
dos para esta pesquisa.

Na pesquisa preliminar, foram identificados 50 trabalhos 
acadêmicos. Após a aplicação dos critérios de inclusão e exclusão, 
restaram 10 trabalhos acadêmicos. As publicações foram codificadas 
de A1 a A10 e sistematizadas em um esquema para a extração de 
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dados: título, ano, periódico de publicação, autores, amostra, tipo de 
estudo, resultados e conclusões. Posteriormente, procedeu-se à aná-
lise descritiva dos dados e à discussão destes em relação à literatura 
existente. Esta abordagem meticulosa assegura a confiabilidade e a 
robustez dos dados coletados para esta pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Os artigos selecionados para o estudo foram publicados 
entre os anos de 2019 e 2023. Após a análise dos indexados, prevale-
ceram artigos de revisão integrativa de literatura. Ao final da seleção 
e leitura, os principais resultados contemplam a temática sobre os 
fatores de risco para o desenvolvimento do câncer de ovário.

Segundo a Revista Interdisciplinar de Ensino, Pesquisa e 
Extensão, o desenvolvimento do câncer de ovário é motivado por 
fatores intrínsecos e extrínsecos. Dentre eles, o uso de anticon-
cepcionais orais, menopausa, inflamação e instabilidade genômica 
foram pontuados como sendo os principais fatores de risco para 
o desenvolvimento de neoplasias. Mutações nos genes BRCA1 
e BRCA2 estão associados à predisposição de câncer ovariano, 
aumentando o risco de mulheres portadoras (BOLTON et al., 2013; 
ROY; CHUN; POWELL, 2012).

De acordo com o Brazilian Journal of Health Review, o taba-
gismo foi identificado como fator de risco para o desenvolvimento de 
câncer de ovário. Também foi visto que é fator de risco elevado para 
mulheres cujas mães foram fumantes durante a gravidez. A incidên-
cia e mortalidade do câncer de ovário aumentam em 19% e 21% em 
mulheres tabagistas de longo prazo, de acordo com LIU et al., 2023. 
Foi constatado que pais que fumam aumentam a chance dos filhos 
serem tabagistas, o que contribui de forma indireta no aumento da 
incidência do câncer de ovário.
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Também foi estudado sobre o consumo de café e sua relação 
com o Câncer de Ovário. De acordo com Liu et al. (2023), a relação 
encontrada talvez devido à substância acrilamida, que é produzida 
no processo de torrefação dos grãos em altas temperaturas, levando 
ao aumento da ingestão de café e, assim, podendo ser considerado 
um fator de risco para câncer ovariano.

O consumo de álcool não foi apontado como fator de risco 
para câncer de ovário, entretanto, foi visto que o consumo de vinho 
se associou a um menor risco desse desfecho. Diversos compêndios 
literários indicam que o vinho é propício para a saúde humana. Cook 
et al. (2016) elucidaram que o consumo de vinho foi correlacionado 
com uma diminuição do risco para CO.

De acordo com a Brazilian Journal of Health Review, fatores 
psicológicos não foram determinados como fatores de risco diretos. 
Entretanto, em casos de exposição ao estresse, o indivíduo pode 
desenvolver comportamentos de risco, referentes ao estilo de vida, 
que podem desencadear o câncer de ovário.

A história familiar entra como um dos principais fatores 
de risco para o desenvolvimento de cânceres. O risco é dobrado 
quando há fatores consanguíneos. O risco é mais elevado entre 
irmãs de indivíduos diagnosticados com câncer de ovário antes 
dos 45 anos. Além disso, Kotaniemi-Talonen et al. (2023) tam-
bém investigaram a prevalência das mutações BRCA1 e BRCA2, 
concluindo que os portadores da mutação BRCA2 têm um risco 
consideravelmente reduzido de desenvolver câncer de ovário. 
Com relação ao estilo de vida, foi apontado que mulheres com IMC 
maior que 30 possuem risco aumentado em 1,3 vezes quando com-
paradas às mulheres com IMC normal. (Plagens-ROTMAN et al., 
2018). Mulheres sedentárias também possuem risco aumentado. 
Por fim, mulheres na fase da menopausa possuem risco dobrado 
de desenvolver câncer de ovário. Esse aumento pode ser atribu-
ído aos altos níveis de gonadotrofinas, que são predisponentes ao 
desenvolvimento de neoplasias.



93S U M Á R I O

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Com base nessa revisão de literatura e nos dados apre-
sentados neste trabalho, podemos concluir e destacar pontos que 
auxiliam, de alguma forma, o desenvolvimento de métodos diagnós-
ticos. É indubitável que uma multiplicidade de elementos, tanto de 
natureza genética quanto vinculados ao modus vivendi, exercem um 
papel crucial no surgimento do CO. O hábito de fumar, seja de forma 
ativa ou passiva, e o consumo exacerbado de café foram identifica-
dos como fatores de risco de grande relevância., em contrapartida, o 
consumo equilibrado de vinho, em especial o tinto, pode apresentar 
um efeito protetor contra o câncer. 

A predisposição genética, tal como a presença de mutações 
BRCA1 e BRCA2, o histórico clínico familiar, a menopausa e a idade 
avançada, além do sedentarismo, particularmente em ambientes 
laborais, e a obesidade, são fatores de risco de notável importância. 
Em contraposição, uma dieta equilibrada, abundante em frutas e 
hortaliças, pode desempenhar um papel protetor. Nesse viés, per-
cebesse que os fatores de risco continuam sendo o melhor recurso 
que dispomos para uma detecção precoce dessa patologia, uma vez 
que até o momento não há programas de controle para os fatores 
de risco citados e o rastreamento. A identificação em seu estágio 
inicial e o encaminhamento ágil e adequado para o atendimento 
especializado são essenciais para um melhor resultado terapêutico e 
prognóstico dos casos. Ainda assim, é relevante destacar que novos 
estudos devem ser realizados para análise mais acentuada do tema, 
bem como se faz necessário explorar novas variáveis e fornecer 
informações essenciais para planejar e organizar a assistência de 
pacientes com câncer de ovário.
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RELATO DE EXPERIÊNCIA:
A SAÚDE DO HOMEM 

E A NECESSIDADE DE BUSCA ATIVA
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INTRODUÇÃO

A Política Nacional de Atenção Integral à Saúde do Homem 
traz uma ideia que visa melhorar a saúde da população masculina 
garantindo que eles recebam cuidados completos e integrados para 
promover seu bem-estar, na qual superará os desafios que dificultam 
a ida dos homens aos serviços de saúde (Costa, et al., 2023).

Muitos homens se sentem pressionados a parecerem fortes 
e nunca admitir que estão passando por dificuldades, especialmente 
quando se trata de questões íntimas, como saúde sexual. E essa 
pressão acaba fazendo com que eles evitem procurar informações 
ou ajuda, mesmo quando estão realmente preocupados com sua 
saúde (Silva, et al., 2023).

Nossa sociedade há séculos enraizou estereótipos de gênero 
que ditam o que é ser ‘masculino’. E isso leva os homens a verem a 
doença como sinal de fraqueza, algo que não se encaixa na imagem 
de força que eles querem manter. Além disso, há o receio de que pro-
curar um médico possa revelar problemas de saúde, o que ameaça 
essa ideia de invulnerabilidade (Costa, et al., 2023).

Dessa forma, o objetivo da política é auxiliar os homens a 
viver vidas mais saudáveis e longas. Enfrentando os desafios que 
colocam em risco sua saúde e qualificando a informação que este 
público precisa para aprimorar o acesso aos serviços de saúde. Ao 
agir dessa forma, podemos contribuir para a redução da morbidade 
e mortalidade dessa população.

Este relato de experiência destaca a importância da busca 
ativa, ressaltando a promoção e prevenção da saúde dos homens. 
A pesquisa ativa engloba abordagens proativas para envolver os 
homens na sua vida quotidiana, fornecendo-lhes informações e ser-
viços de saúde diretamente. Abordaremos os obstáculos enfrentados 
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e as táticas utilizadas para superá-los, ao mesmo tempo que apre-
sentaremos os resultados alcançados através destas iniciativas. Este 
relatório sublinha a eficácia da busca ativa como uma ferramenta 
transformadora na remodelação da compreensão dos homens sobre 
a saúde e na melhoria dos seus indicadores globais de saúde.

OBJETIVO
O objetivo deste trabalho é relatar a experiência da vivência em 

uma ação em saúde na feira do gado municipal. Destacando a neces-
sidade de atenção na promoção e prevenção do público masculino.

MÉTODO

Tipo de estudo qualitativo, com caráter descritivo, do tipo 
relato de experiência. Este trabalho foi embasado na proposta de 
ensino da disciplina de saúde do homem desenvolvida no Centro 
Universitário Santa Maria, atendendo aos discentes do curso de 
enfermagem, objetivando o aprofundamento das políticas públicas 
e programas de promoção da saúde, instrumentalizando os discen-
tes enquanto multiplicadores de ações integradas, bem como de 
ensino-pesquisa-extensão.

O presente relato discorre sobre a atividades realizados na 
cidade de Cachoeira dos índios localizada na Paraíba, que centrali-
zadas em uma feira do Gado municipal com a extensão de ações em 
saúde para o público alvo masculino na faixa etária de 20 a 59 anos, 
fundamentados conforme a Política Nacional de Atenção Integral à 
Saúde do Homem (PNAISH).
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

Na cidade de Cachoeira dos índios, na Paraíba, foi reali-
zado uma ação voltada para trabalhar a promoção e prevenção da 
saúde do homem em uma feira do Gado Municipal, em que trouxe 
testagem rápida, aferição de sinais vitais, escuta qualificada, con-
sulta de enfermagem, acompanhamento nutricional e histórico de 
cada homem participante.

A ação foi desenvolvida em local público, onde o interesse 
particular de cada um era primordial para sua participação. E isso 
gerou uma grande dimensão de atendimentos que ficou em média 
cerca de 100 homens atendidos, variando entre: as testagens rápidas 
para diversas doenças sexualmente transmissíveis, como hepatites e 
sífilis, além de aferição de sinais vitais como pressão arterial e HGT. 
Todo o movimento trouxe algo muito benéfico para os homens locais, 
que afirmavam estar bem satisfeitos com a iniciativa. Toda consulta 
de enfermagem era feita um questionamento acerca do conhe-
cimento dos testes que haviam acabado de realizar, e isso trazia 
inúmeras dúvidas e até mesmo questionamentos vazios, que foram 
apenas participar, mas não faziam ideia do que havia acontecido.

Após aferição dos sinais vitais era feita a testagem em cada 
homem e em seguida encaminhado para a consulta de enfermagem; 
na consulta foram feitas orientações acerca do que haviam sido rea-
lizados e a importância da prevenção e da necessidade de acompa-
nhar a sua saúde com mais frequência, e, isso trouxe muitos relatos 
que destacam a pouca disponibilidade de tempo e a necessidade de 
um atendimento mais ágil. Além de demandas como a falta de recur-
sos e profissionais quando iam à procura dos serviços de saúde.

Embora, diversos homens que se questionavam o que estava 
sendo feito, mas se interessavam na iniciativa, também existiam aque-
les que conheciam e dizia achar extremamente necessário e expli-
cava toda a sua condição de saúde a partir de consultas passadas 
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que deixaram de ser efetuadas pelo custeio e pela oportunidade que 
não havia tido recentemente. Mas que havia um acompanhamento 
de comorbidade recente, como até mesmo um infarto recuperado.

As ações foram muito efetivas e, com isso, trouxemos inúme-
ros questionamentos acerca da necessidade que o homem tem. Não 
apenas em aplicar a política de saúde, mas também eles precisam 
conhecer a sua política. Diante de uma necessidade de educação em 
saúde para o público-alvo, conhecer a sua relevância e necessidade 
de comparecer aos Serviços de Saúde. Como também, os profissio-
nais atuantes com a educação permanente continuada, sendo cada 
vez mais necessária para conseguir explicar e qualificar o atendi-
mento com a busca ativa atuante com aqueles que não fazem pelo 
menos uma consulta ao ano.

E esse é um papel fundamental da enfermagem, que trará 
a busca ativa como principal ferramenta para conseguir captar os 
homens que estão defasados em seus cuidados. Muitas das vezes 
procuram a porta de entrada do serviço especializado ao invés da 
atenção primária, e chegam aos serviços acometidos por comorbi-
dades crônicas e persistentes. Se fazendo necessário a educação em 
saúde qualificada cada vez mais importante unido à busca ativa na 
atenção primária à saúde.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Contudo, este trabalho propiciou uma compreensão abran-
gente do que tange o universo masculino, a partir do olhar sobre 
suas necessidades de saúde, os obstáculos encontrados pelos mes-
mos e as possíveis estratégias de enfrentamento a esses obstáculos. 
Essa ação pode trazer avanço significativo na quebra do estigma 
da superioridade masculina, característica, geralmente, machista 
que associa o homem a um ser invulnerável, que não procura ajuda 
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e não necessita de cuidados, sendo esse pensamento contraposto 
ao visto, tendo uma procura acentuada desse público aos servi-
ços de saúde ofertados.

Ademais, é importante ressaltar a necessidade de capaci-
tação profissional a respeito do conhecimento da política de aten-
ção à saúde do homem (PNAISH), possibilitando assim determinar 
mudanças, ao conseguir a melhoria do acolhimento a esse público 
tão singular, mediante um atendimento humanizado, bem como a 
solução dos seus problemas de saúde no nível primário, ofertando 
uma assistência de maior qualidade, o que trará, com resultados posi-
tivos, maior inserção do público masculino aos serviços de saúde.
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INTRODUÇÃO

A Psicologia Clínica é um campo de estudo dedicado à 
compreensão e tratamento de transtornos mentais e emocionais em 
indivíduos. Desde seus primórdios no final do século XIX, esta área 
passou por significativo desenvolvimento e evolução. Inicialmente 
fundamentada nos métodos psicanalíticos propostos por Sigmund 
Freud, e depois incorporou novas abordagens que oferecem uma 
visão mais abrangente e integrativa do indivíduo. Além disso, con-
tribui para a ampliação, a fim de abordar não apenas o tratamento 
de transtornos mentais e emocionais, mas também uma diversidade 
de questões relacionadas ao bem-estar psicológico e à qualidade de 
vida. Essa expansão inclui a prestação de orientação e aconselha-
mento a indivíduos que enfrentam desafios pessoais, assim como 
a depressão pós-parto, que acarreta conflitos externos, alterações 
neurobiológicas e disfunções emocionais (Lo Bianco, 1994).

Uma mudança no conceito da depressão pós-parto (DPP) 
foi realizada pelo reconhecimento de uma urgência crescente 
da necessidade de prevenção e intervenção precoce nessa frase 
(Austin, 2004). O início dessa doença geralmente ocorre da quarta à 
oitava semana após o parto, podendo persistir por mais de um ano. 
Caracterizado por irritabilidade, choro frequente, falta de energia e 
motivação, sensação de ser incapaz de lidar com novas situações, 
disfunções no sono e na alimentação. Além disso, uma mãe com 
transtorno depressivo pós-parto apresenta também sintomas como 
dores nas costas, cefaleia e dores abdominais sem questões orgâ-
nicas aparentes (Schmidt; Piccoloto; Muller, 2005). A depressão 
pós-parto é um distúrbio emocional que apresenta sintomas físicos 
e comportamentais, esta condição pode ser classificada pelo estado 
emocional da mãe afetada. Vários fatores influenciam a prevalência 
dessa doença, como aspectos biológicos, psicológicos e sociais. Os 
sintomas desta condição podem causar desconforto persistente, irri-
tabilidade, insônia, perda de apetite, cansaço e até pensamentos de 
automutilação ou danos ao recém-nascido (Micheletti, 2021).
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OBJETIVO
Analisar a depressão pós-parto no âmbito da psicologia clí-

nica, enfatizar a importância do suporte social na fase do puerpério.

MÉTODO

Este trabalho teve como objetivo geral analisar a depressão 
pós-parto no âmbito da psicologia clínica através de uma revisão 
sistemática de literatura. Esse tipo de estudo proporciona um resumo 
das evidências relacionadas a uma estratégia de intervenção espe-
cífica, mediante a inserção de métodos práticos e sistematizados, 
numa perspectiva crítica e minimização das informações seleciona-
das (Sampaio, 2007). Trata-se de uma revisão sistemática de caráter 
exploratória com a finalidade de melhor acessar a realidade que se 
pretende explorar. De outra forma, o formato exploratório visa conhe-
cer o elemento de um estudo tal como se apresenta, seu significado 
e o contexto onde ele está inserido (Piovesan; Temporini, 1995).

Os procedimentos de coleta de dados aconteceram através 
da fonte de artigos científicos “SciELO”, a partir dos descritores: 
“Psicologia Clínica, Depressão Pós-parto”. Ao longo da construção 
da pesquisa, o algoritmo booleano “and” foi utilizado para estabe-
lecer conexão entre os descritores. Inicialmente aplicou-se o filtro 
texto completo de livre acesso e posteriormente foi aplicado os fil-
tros de escolha dos últimos 15 anos. Obtendo-se 9 artigos de língua 
portuguesa. Critérios de inclusão: Psicologia Clínica, Depressão 
Pós-parto, Sintomas, Tratamento, Artigos dos últimos 15 anos, 
Adultos. Critérios de exclusão: Artigos sem filtro de caráter temporal, 
Literaturas estrangeira.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

Com base na análise de dados realizados através de uma 
revisão sistemática, usando os descritores “psicologia clínica e 
depressão pós-parto”, combinado entre si usando o algoritmo boo-
leano AND, foram encontrados em duas bases de dados um total de 
7.859 artigos. Sendo desses, 7.736 estudos encontrados na base de 
dados BVS e 123 estudos na base de dados SCIELO.

Com o andamento da pesquisa foram aplicados alguns filtros 
de dados com o intuito de selecionar os artigos compatíveis com 
a temática abordada. Sendo desconsiderados; artigos de língua 
estrangeira, teses, revisões sistemáticas e estudos duplicados. Ao 
final do processo de análise de dados foi totalizado 08 artigos que 
entraram de acordo com o processo de inclusão e exclusão.

Frizzo, G. B. et al. (2010), se propõem em seu respectivo artigo 
apresentar a depressão vivida no período gravídico-puerperal, tra-
zendo uma concepção voltada à relação conjugal e o impacto desse 
transtorno na mesma. Dessa forma, foram usados dois casais como 
base de estudos, um deles enfrentava os desafios da depressão 
pós-parto, enquanto o outro não havia a vivência desse desafio em 
sua relação conjugal. Os autores, não apenas expõe como o trans-
torno afeta a relação marido e mulher, como fazem uma analogia da 
importância e auxílio do conjugue no processo de reabilitação após o 
parto, sendo um suporte emocional e de extrema relevância na recu-
peração da mulher e do bebê no seu processo de desenvolvimento. 

No artigo “Depressão materna e suas vicissitudes” descreve 
a história de Gabriele, uma mulher de 24 anos que sofreu toda a 
sua vida por sua mãe ter desenvolvido depressão pós-parto após 
o seu nascimento. Nesse presente artigo, Gabriele relata toda sua 
história, os seus sonhos, os seus sentimentos e seus sintomas, 
relata que em sua infância frequentou vários profissionais da saúde, 
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pois desde bebê ela chorava muito e não dormia bem. Ao observar 
o histórico familiar foi possível notar que esse histórico psicopatoló-
gico já vinha no mínimo à 3 gerações, a psiquiatra faz a indagação 
como a falta do olhar qualificado dos profissionais da saúde que a 
mesma frequentou, afinal uma intervenção precoce seria essencial 
no seu desenvolvimento (Brum, 2006). 

Ademais, as mulheres transcorrem por um regime de ade-
quação social a sua nova realidade, diante das responsabilidades 
que se tornam maiores e as demandas antigas que ressurgem, como 
trabalho, casa, família e recém-nascido, essas são circunstâncias que 
agravam de maneira exorbitante a sensação de incapacidade e frus-
tração, por existir uma pressão interna de ser excepcional e atuar de 
maneira eficaz em todos os âmbitos, ou seja, conciliar as atividades 
desenvolvidas anteriormente à gestação e às novas funções exigem 
tempo e bastante disposição, é possível observar que os fatores 
psicossociais reforçam os sintomas depressivos, em decorrência do 
meio profissional, financeira e social a serem afetadas, exigindo uma 
nova adaptação na rotina (Azevedo; Arrais, 2006).

O estudo avaliou a sintomatologia depressiva em gestantes 
de alto-risco que participavam de um Grupo de Acompanhamento 
de Gestantes de Risco (GAGER) em quatro momentos distintos: 
antes de participarem do grupo, após duas participações, 24 a 
36 horas pós-parto e quatro semanas após o parto. Utilizaram-se 
entrevista clínica psicológica e a Escala de Depressão Pós-Parto de 
Edimburgo. Os resultados mostraram diferenças estatisticamente 
significativas apenas entre a 1ª e 2ª medidas, com 50% das mulheres 
mantendo a sintomatologia depressiva após o parto. Discutiram-se 
as limitações metodológicas, hipóteses sobre a não-diminuição da 
sintomatologia depressiva durante o acompanhamento e a relação 
entre sintomatologia depressiva e períodos gravídicos e puerperais 
(Baptista, Adriana; Baptista, Makilim, 2005). 
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O artigo “A mãe em sofrimento psíquico: objeto da ciência ou 
sujeito da clínica?” aborda a vivência da maternidade sob a ótica do 
modelo médico-científico, que tende a ignorar o profundo sofrimento 
psíquico enfrentado por algumas mulheres durante a fase da depres-
são pós-parto. Propõem uma reflexão teórica fundamentada na 
abordagem psicanalítica, que reconhece o sintoma como portador 
de uma verdade sobre o sujeito que sofre, essa abordagem autoriza 
uma clínica menos objetificadora, possibilitando ao sujeito interro-
gar-se sobre o sentido de seu sofrimento. A ciência moderna, ao bus-
car explicações simplificadas, muitas vezes negligencia a dimensão 
simbólica dos fenômenos humanos (Aguiar; Silveira; Dourado, 2011). 

No artigo “Aspectos relacionais da depressão: o conceito de 
honorável fachada” em dois casos clínicos”, foram analisadas as pers-
pectivas relacionais da depressão, com foco no conceito de “honorá-
vel fachada”. Realizaram experiências com duas famílias, cujas mães 
foram diagnosticadas com depressão pós-parto, participaram do 
estudo e receberam Psicoterapia Breve Pais-Bebê, uma avaliação 
dos dados buscou identificar evidências empíricas desse conceito 
nos âmbitos de parentalidade e conjugalidade. Os resultados revela-
ram que em uma das famílias houve uma tendência à parentalização 
dos filhos mais velhos, enquanto não foram relatadas dificuldades no 
cuidado com o bebê, quanto à conjugalidade, notou-se a presença 
de expectativas excessivas em relação ao cônjuge, que funcionava 
como porta-voz na terapia, mas, contrariamente ao esperado, havia 
sérias divergências conjugais. (Frizzo et al., 2011). 

A discussão por Fonseca, Silva e Otta (2010) sobre a “Relação 
entre depressão pós-parto e disponibilidade emocional materna” 
revela resultados contraditórios às opiniões negativas sobre o 
impacto dos sintomas depressivos pós-parto na relação mãe-bebê. 
O sofrimento psicológico manifesta-se sob forma de depressão, 
tristeza e apatia que atingem o corpo e a alma. Em grande parte 
da população mundial, é percebido que os fatores de maiores ris-
cos para o desenvolvimento do quadro depressivo pós-gestação 
são estes: perdas significativas, bebê indesejado, conflito conjugal, 
escasso apoio social e dificuldades financeiras. 
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A pesquisa de Visintina, Schulteb e Vaisberga (2021), “Meus 
hormônios me enlouquecem: investigação psicanalítica com mommy 
blogs brasileiros”, apresenta como os hormônios podem ser influen-
tes no desenvolvimento da depressão pós-parto. Não há dúvidas de 
que as mulheres formam o grupo social mais atingido por condi-
ções adversas da civilização, como, por exemplo, tortura, óbitos em 
guerras, enfrentamento racial e antissemitismo, os estudos indicam 
que as mulheres são vistas pela sociedade como um ser extraor-
dinariamente capaz de doar muito mais amor, mas será que essa 
idealização não é perigosa diante da impossibilidade de alcançar um 
ideal esperado pela massa, a expectativa social é motivo das mães 
se sentirem mais culpadas, ansiosas e depressivas.

Nesta seção, é necessário discutir os resultados obtidos no 
estudo sobre a depressão pós-parto, sendo possível observar uma 
correlação existente na influência psicossocial no processo de cuidado 
da mãe com o bebê, que são resultados consistentes com pesquisas 
feitas anteriormente, além disso, se torna evidente na revisão exposta 
que as mulheres buscam suprir suas necessidades sociais e pessoais, 
por mais que o bebê seja sua prioridade no momento (Duarte, 2020). 

Corroborando, se introduz a frustração e o processo de idea-
lização que muitas das vezes é desmistificado, porque não é possível 
atender todas as demandas, como assumir o papel de provedora do 
lar, trabalho e família, devido essa circunstância ocasionar em uma 
sobrecarga de estresse, que posteriormente pode gerar uma depres-
são pós-parto. Sendo assim, ocorrem situações onde a mulher deseja 
voltar para suas atividades antigas, mesmo que existam novas prio-
ridades que demandem tempo e disposição, que seria o zelo com o 
filho e autocuidado pós-cirúrgico (Greinert; Milani, 2015). 

Complementando, outro aspecto relevante dos resultados 
está presente no fator social, que interfere evidentemente nesse pro-
cesso, a sociedade durante anos buscou acentuar e contextualizar o 
que seria uma mãe ideal, e quando a mulher não se dedica apenas 
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a cumprir esse papel, a mesma pode ser submetida a julgamentos, 
pelo simples fato de buscar afazeres que não estão estreitamente 
ligados a maternidade, como seguir com sua carreira e procurar 
novos conhecimentos na área (Morais et al., 2015). 

Contrapondo, é visível o impacto da comunidade civil perante 
a vida das mulheres, que antes de se tornarem mães ocupam uma 
função social, portanto, os fatores negativos causados por essa 
ideologia preconceituosa geram sentimentos de angústia, tristeza, 
insuficiência e solidão. No entanto, é recomendado a implementa-
ção de políticas públicas que promovam a conscientização sobre os 
impactos da depressão pós-parto no meio psicossocial, salientando 
ser um processo que exige cuidados em âmbitos diversificados, para 
que as mães se sintam acolhidas e respeitadas (Morais et al., 2015).

A depressão pós-parto é um transtorno que afeta a saúde men-
tal de muitas mulheres após a gestação, apresentando desafios que 
podem impactar não só a mãe, mas também o desenvolvimento e bem-
-estar do bebê. Nessa revisão sistemática da literatura sobre psicologia 
clínica e depressão pós-parto revela um conjunto diversificado de estu-
dos que oferecem percepções valiosas sobre esse estado complexo. 

O apoio conjugal desempenha um papel crucial no enfrenta-
mento da melancolia puerperal (Brazelton & Cramer, 1992). A presença 
de um parceiro solidário e compreensivo é fundamental para a recupe-
ração da mãe, criando um ambiente estável e favorável ao desenvolvi-
mento saudável da criança. Isso levanta questões sobre a importância 
de promover a participação ativa dos parceiros nos cuidados pós-parto 
e oferecer suporte adequado às famílias nesse estágio de transição. A 
mãe com depressão materna precisa de apoio emocional e financeiro, 
além de garantir sua saúde mental e física, incluindo condições aceitá-
veis em casa, alimentação adequada e cuidados de higiene.

De acordo com Antunes & Fontaine, é de extrema importân-
cia enfatizar a atenção e cuidados para as mães e bebês afetados 
pelo puerpério depressivo. A maternidade em si já é desgastante, 
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e uma genitora com puerpério depressivo enfrenta um desafio 
ainda maior, podendo impactar negativamente a infância da criança. 
Ademais, destaca-se a necessidade de uma abordagem mais huma-
nizada no tratamento, considerando não apenas os aspectos biológi-
cos, mas também os psicológicos e sociais envolvidos, desde o início 
da gravidez até depois do nascimento da criança, o que corrobora 
a importância da psicologia no desenvolvimento humano, especial-
mente no contexto educacional. 

Em síntese, vemos a significância da pesquisa sobre depressão 
pós-parto não apenas para a mãe e o bebê, mas para todo o ambiente 
ao redor deles. A condição afeta a vida profissional, social e emocional 
da mãe, e também os familiares e o meio social em que estão inseridos, 
principalmente pela falta de uma matriz de suporte, podendo impactar 
o desenvolvimento futuro do bebê (Stern, 1997). A discussão sobre a 
depressão materna vai além dos aspectos clínicos e inclui questões 
sociais, biológicas, familiares e emocionais. Isso destaca a importância 
de uma abordagem integrada e humanizada no tratamento, visando 
melhorar a qualidade de vida das mulheres afetadas e promover um 
ambiente saudável para o desenvolvimento dos recém-nascidos.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A partir dos argumentos expostos observou-se, então, que 
às manifestações da depressão pós-parto pode ocorrer em qualquer 
fase da vida, mas principalmente nas mulheres, pois estão mais pro-
pensas a vivenciarem o transtorno em razão dos eventos naturais 
desse período. Uma representação curiosa dos clientes que sofrem 
com a depressão após o período gestacional também se apresentou 
na revisão: até então, achava-se que apenas as mulheres eram atin-
gidas pela depressão pós-parto. No entanto, os avanços nas pesqui-
sas têm comprovado que os homens também podem desenvolver o 
transtorno após o nascimento de um bebê.
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O estudo realizado visou trabalhar a perspectiva da Psicologia 
Clínica frente a casos de depressão pós-parto e atingiu os seus objeti-
vos propostos. Nessa revisão sistemática de literatura observou-se que 
os fatores que mais apresentam potenciais para o desenvolvimento da 
depressão pós-puerpério aparecem com o baixo suporte social, história 
de doença psiquiátrica na família, tristeza pós-parto (baby blues), depres-
são pré-natal, baixa autoestima, sintomas ansiosos no pré-natal, fatores 
estressores significativos ao longo da vida e gravidez não desejada.

Os resultados obtidos apresentam a relevância da temática dis-
cutida, bem como a importância das práticas clínicas, do acolhimento 
do sofrimento constituinte da existência humana e do que pode ser cui-
dado e validado enquanto vivências no tratamento clinico psicológico. 

Nota-se como dificuldade percebida durante o processo de 
revisão, os números de publicações científicas sobre a psicologia clí-
nica tratando da DPP serem mínimos, mas, apesar disso, o objetivo 
da pesquisa foi sucedido. Também foi percebida a necessidade da 
psicologia clínica associada ao tratamento da depressão pós-parto 
a partir das necessidades urgentes de suporte social dos portado-
res das manifestações dos sintomas significativos para ser evitada 
a recorrência do transtorno na população. Nesse sentido, a saúde 
mental das pessoas após o período de gestação ainda é um aspecto 
que carece de atenção, de estudos e intervenções.

Avaliando os aspectos discutidos na pesquisa, conclui-se que 
o psicólogo clínico é indispensável para os clientes com DPP, pois na 
clínica encontra-se a escuta de que necessitamos para ouvir a si 
naquilo que nos faltam palavras para expressar. Pontua-se também 
que são necessários programas de prevenção da DPP que levem 
em consideração os fatores psicossociais, biológicos e psicológicos, 
os quais já são desenvolvidos durante a gravidez, pois as alterações 
físicas, emocionais e sociais já começam a florescer na futura família 
que está prestes a receber o bebê. Dada as contribuições expostas, a 
análise literária propõe o desenvolvimento de estratégias de pesqui-
sas relacionadas à depressão pós-parto, para intervir e minimizar os 
casos de sofrimento psíquico em virtude do período pós-gestacional.
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INTRODUÇÃO

A última versão do Manual diagnóstico e estatístico de 
transtornos mentais (DSM-5, 2104) define o Transtorno do Espectro 
Autista (TEA), como um distúrbio do neurodesenvolvimento que traz 
prejuízos persistentes na interação social, comunicação e padrões 
de comportamento repetitivos e restritos, apresentando impactos 
significativos no funcionamento social das crianças em contextos 
como casa, escola e nas relações familiares e sociais.

Estimativas de prevalência do TEA têm sido objeto de 
atenção global. Em estudo recente, li et al. (2022) indicaram que a 
prevalência do autismo entre crianças e adolescentes nos Estados 
Unidos era de 3,14%. No Brasil, o censo para avaliação da prevalência 
do TEA foi iniciado em 2022 pelo Instituto Brasileiro de Geografia e 
Estatística (IBGE), mas os resultados ainda não foram concluídos, o 
que ressalta a necessidade de uma compreensão mais abrangente 
do cenário nacional relacionado ao TEA.

A saúde bucal desempenha um papel fundamental no bem-
-estar, na saúde e na qualidade de vida de crianças e apesar dos 
avanços significativos na área odontológica ao longo dos anos, 
ainda existem dificuldades para acessar cuidados odontológicos 
abrangentes e especializados, o que aumenta o risco de desenvolver 
diversos problemas de saúde bucal. Essa falta de acesso é espe-
cialmente prevalente entre populações de baixa renda e grupos vul-
neráveis. Por essa razão, garantir o acesso à saúde bucal tornou-se 
uma prioridade nas políticas públicas de saúde (Alves et al., 2023, 
Comassetto et al., 2019). 

Crianças autistas são consideradas um grupo peculiar, 
especialmente no que diz respeito à saúde bucal, pois tendem a ter 
uma preferência por alimentos adocicados e podem não realizar 
adequadamente a mastigação e a escovação, o que as coloca em 
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maior risco de desenvolver problemas bucais relacionados à higiene 
insatisfatória. Além disso, crianças com TEA são frequentemente 
expostas a medicações psicotrópicas, as quais podem causar dimi-
nuição do fluxo salivar e reduzir a capacidade tampão (Uliana et al., 
2022; Ventura, 2022).

Nesse contexto, manifestações bucais como gengivite e 
cárie dentária se destacam como alvos de estudos epidemiológicos 
e de intervenção devido à sua alta prevalência e impacto significa-
tivo na saúde bucal das pessoas. Além dessas, outros problemas, 
como o câncer bucal, a fluorose, a perda dentária, a maloclusão e 
os traumatismos dentários, também têm sido objeto de investigação 
devido à sua gravidade e repercussões na saúde geral das crianças 
(Neves et al., 2019).

OBJETIVOS

OBJETIVO GERAL

Investigar a prevalência e distribuição das manifestações 
bucais em crianças com Transtorno do Espectro Autista atendidas na 
clínica-escola de Odontologia do Centro Universitário Santa Maria 
(UNIFSM), em Cajazeiras, Paraíba, por meio da análise de fichas clí-
nicas no período de 2020 a 2023.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Realizar uma revisão de literatura sobre as manifestações 
bucais em crianças com TEA, incluindo cárie, gengivite, 
perda precoce de dente decíduo, maloclusões, defeitos do 
desenvolvimento do esmalte (DDE) e bruxismo;
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■ Determinar a prevalência e distribuição das manifestações 
bucais em crianças com TEA atendidas na clínica-escola de 
Odontologia da UNIFSM em Cajazeiras, Paraíba.

■ Coletar e analisar dados das fichas clínicas de crianças com 
TEA atendidas na clínica-escola de Odontologia da UNIFSM 
em Cajazeiras, Paraíba, no período de 2020 a 2023, relacionando 
variáveis como idade, sexo, presença de doenças sistêmicas, 
uso de medicações, hábitos nocivos à saúde bucal e fatores 
socioeconômicos com as manifestações bucais identificadas;

■ Identificar possíveis associações entre as variáveis estudadas e 
as manifestações bucais em crianças com TEA, visando contri-
buir para a compreensão dos fatores de risco e aprimoramento 
das estratégias de prevenção e tratamento dessas condições.

MÉTODO

A pesquisa será conduzida respeitando as normas que 
regulamentam as pesquisas envolvendo seres humanos: Resolução 
466/2012 e 510/2016 do Conselho Nacional de Saúde (CNS). Essa 
pesquisa encontra-se em fase de apreciação ética pelo Comitê de 
Ética em Pesquisa com Seres Humanos do Centro Universitário 
Santa Maria (CEP-UNIFSM).

A pesquisa se configura como um estudo transversal retros-
pectivo analítico em pacientes infantis com diagnóstico de transtorno 
do espectro autista atendidos na Clínica-Escola de Odontologia do 
Centro Universitário Santa Maria. Esta pesquisa será realizada nos 
prontuários decorrentes dos anos de 2020 a 2023 da clínica-escola de 
odontologia de um Centro Universitário privado, situado no alto sertão 
da Paraíba, às margens da rodovia BR-230, km 504, Cajazeiras–PB. A 
amostra será composta por crianças autistas até 12 anos, atendidas na 
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Clínica-Escola de Odontologia de um Centro Universitário Privado no 
Alto Sertão Paraibano, de 2020 a 2023. 

Serão incluídas no estudo crianças com idade até 12 anos, com 
diagnóstico de TEA, que tenham sido atendidas na Clínica-Escola de 
Odontologia do UNIFSM, no período de 2020 a 2023. Serão excluídas 
do estudo as fichas clínicas e prontuários que estejam preenchidos 
incompletos, com letra ilegível ou que o Termo de Consentimento 
Livre e Eclarecido- TCLE não esteja preenchido e assinado.

Para este estudo, será desenvolvida uma tabela para facilitar 
a transferência dos dados presentes nos prontuários. A tabela con-
terá as seguintes informações sobre cada paciente: dados demográ-
ficos: Idade, Sexo, Cidade de residência; diagnóstico das alterações 
bucais: cárie, gengivite, perda precoce de dente decíduo, presença 
de maloclusões, defeitos do desenvolvimento do esmalte (DDE) e 
bruxismo; Doenças sistêmicas; Hábitos bucais deletérios: chupeta, 
mamadeira e onicofagia e uso de medicações.

Os dados serão digitados e organizados em um banco, em 
que será utilizado o programa estatístico StatisticalPackage for Social 
Sciences (IBM SPSS Statistics for Windows, Version 22.0. Armonk, 
NY: IBM Corp). O processamento dos dados incluirá codificação, 
digitação e edição dos dados. Esse processo será realizado por duas 
pessoas. Uma digitará os dados e a outra conferirá a digitação. 

A análise descritiva e univariada será realizada para carac-
terizar a amostra, identificar associações e realizar comparações. 
As frequências absolutas e relativas dos dados serão descritas para 
fornecer uma visão geral da amostra. Na análise descritiva, serão 
organizadas as informações sobre idade, sexo, cidade e estado de 
residência dos participantes. Além disso, serão descritos os diagnós-
ticos das alterações bucais encontradas, a presença de doenças sis-
têmicas, os hábitos bucais deletérios identificados e o uso de medi-
cações. A análise univariada será conduzida para verificar a associa-
ção entre a variável dependente, TEA e as variáveis independentes
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RESULTADOS ESPERADOS

Primeiramente, busca-se obter a prevalência das manifesta-
ções bucais, como cárie dentária, gengivite, maloclusões e bruxismo, 
dentro dessa população específica. Outro objetivo é avaliar a relação 
entre as manifestações bucais e fatores de risco, como presença de 
doenças sistêmicas, uso de medicações, hábitos nocivos à saúde 
bucal e fatores socioeconômicos. Essa análise ajudará a identificar 
quais desses fatores estão mais fortemente relacionados às condi-
ções bucais observadas, possibilitando a implementação de medi-
das preventivas e de intervenção mais eficazes.

Com base nesses resultados, espera-se desenvolver estraté-
gias de prevenção e tratamento mais adequadas, bem como infor-
mar o desenvolvimento de políticas de saúde bucal mais inclusivas e 
abrangentes para crianças com TEA. Por fim, este projeto contribuirá 
para o avanço do conhecimento científico na área da odontopedia-
tria e do TEA, preenchendo lacunas de conhecimento existentes e 
gerando novas perspectivas para futuras pesquisas. Assim, os resul-
tados esperados não apenas beneficiarão diretamente as crianças 
autistas e suas famílias, mas também contribuirão para uma melhor 
compreensão e abordagem das necessidades de saúde bucal dessa 
população na comunidade em geral.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Espera-se determinar a prevalência das manifestações bucais 
em crianças com TEA e identificar os fatores de risco mais significan-
tes relacionados às condições bucais observadas, possibilitando o 
desenvolvimento de estratégias preventivas e de intervenção mais 
eficazes. Além disso, prevê-se que os resultados contribuam para 
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o desenvolvimento de políticas de saúde bucal mais inclusivas e 
abrangentes para crianças autistas. Por fim, este estudo visa preen-
cher lacunas de conhecimento na área da odontopediatria e do TEA, 
gerando novas perspectivas para futuras pesquisas e promovendo 
uma melhor compreensão e abordagem das necessidades de saúde 
bucal dessa população.
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INTRODUÇÃO

A toxoplasmose, doença causada pelo parasita intracelular 
Toxoplasma gondii, geralmente encontrado nas fezes de felinos, é 
uma doença que, em populações imunocompetentes, é autolimitada 
e assintomática na maioria das vezes. Em grávidas, contudo, as con-
sequências podem ser mais severas. Nessas pacientes, os quadros 
se apresentam com possíveis abortamentos, icterícia neonatal, além 
de repercussões neurológicas e oculares extremamente debilitantes 
ao feto (Ahmeed; Sood; Gupta, 2020). 

No Brasil a toxoplasmose gestacional (TG) apresenta uma 
das maiores incidências do mundo. Observa-se, assim, que essa 
doença é de grande relevância para as entidades de saúde do país 
e que esse problema é bastante presente no cenário de nacional. Na 
Paraíba, nesse ínterim, entre os anos de 2019 e 2023, houve uma cons-
tante crescente no número de casos (Hirsch et al., 2023; Brasil, 2024). 

Vale salientar que o diagnóstico da toxoplasmose se funda-
menta em testes sorológicos, os quais constatam a presença dos 
anticorpos IgG e IgM típicos do T. gondii. Entretanto, nos últimos 
anos, o exame de avidez Toxo IgG foi considerado como um pro-
cedimento de diagnóstico padrão, visto que concede indicadores 
confirmatórios de infecção primária. Seus principais objetivos são 
acentuar a estimativa do tempo de aquisição da infecção mundial-
mente e detectar infecções primárias pelo parasito durante o período 
gravídico. (Teimouri et al., 2020). 

Além disso, as estratégias de rastreio pré-natal e neonatal 
relacionam-se, principalmente, com o custo-eficácia, dado que pos-
suem significativa associação com a seroprevalência em gestantes. 
Todavia, o desempenho diagnóstico na constatação da TG é um fator 
influenciável e incerto, uma vez que tem baixa sensibilidade para 
identificar infecções agudas em mulheres grávidas. (Milne et al., 2022) 
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Esse trabalho se justifica, portanto, pelo fato de a toxoplas-
mose gestacional ser uma condição de importância inquestio-
nável para a medicina, cujo estudo epidemiológico, em específico 
no estado da Paraíba, é extremamente relevante na produção de 
estratégias em saúde para evitar ou diminuir o número de casos 
novos e vigentes, dadas as sérias repercussões que podem ser acar-
retadas a partir dele.

OBJETIVO

GERAL

Analisar os dados epidemiológicos da toxoplasmose gesta-
cional entre 2019 e 2023 no estado da Paraíba.

ESPECÍFICOS

 ■ Verificar a dinâmica epidemiológica dos casos dessa pato-
logia nos últimos 5 anos com avaliação das variáveis que 
levaram a tais alterações. 

 ■ Compreender a fisiopatologia, a patogenia e a importância 
da toxoplasmose gestacional no estado.

MÉTODO

Realizou-se um levantamento de dados, por meio de um estudo 
quantitativo, transversal e descritivo, o qual fez uso de dados secun-
dários obtidos pelo Sistema de Notificação de Agravo de Notificação 
(Sinan Net) da plataforma do Departamento de Informática do 
Sistema Único de Saúde (DATASUS) do Ministério da Saúde. 
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Em um segundo momento foi realizada a coleta de dados 
sobre as notificações de casos de Toxoplasmose Gestacional no 
Estado da Paraíba, estado componente da região Nordeste do Brasil, 
entre os anos de 2019 e 2023. 

Com isso, para fins descritivos e comparativos, avaliou-se as 
seguintes variáveis quanto ao grau de acometimento: Raça (Branca, 
Preta, Amarela, Parda e Indígena); faixa etária (10 a 14 anos, 15 a 
19 anos, 20 a 39 anos, 40 a 59 anos) e Evolução (Cura ou Óbito 
por Agravo de Notificação, por outra causa ou em investigação). 
Prosseguiu-se com a organização desses dados em planilha e fez-se 
a busca das percentagens devidas com base nos dados das variáveis. 

Além disso, o presente estudo envolveu dados secundários, 
gratuitos, públicos, sem menção aos nomes das pessoas envolvidas 
nos casos, seguindo com ética o que estabelece a Resolução n.º 510 
do Conselho Nacional de Saúde, de 7 de abril de 2016, que dispensa 
a aprovação do Comitê de Ética em Comitê de Pesquisa. 

Para complemento teórico, foram selecionados manualmente 
artigos disponíveis nas bases de dados ScieLO, MEDLINE e LILACS, 
gratuitos, dos últimos 5 anos, completos e em português, inglês ou 
espanhol, através do descritor “Gestacional Toxoplasmoses” pre-
sente nos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) e inserido na 
Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). Os critérios de exclusão são tra-
balhos pagos, de antes de 2019, em língua diversa das já citadas ou 
de literatura cinzenta. Foram escolhidos, após a leitura do título e do 
resumo, 7 trabalhos. 
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

Após análise dos dados dos últimos 5 anos (2019 a 2023), no 
estado da Paraíba, observa-se aumento sensível da incidência e pre-
valência de toxoplasmose gestacional. Com 773 casos notificados 
nesse período, o crescimento se deu em uma constante. Houve, de 
2019 para 2020, um aumento de 70% no número de casos. Nos anos 
seguintes, isso se repetiu com 10,29% entre 2020 e 2021; 8% entre 
2021 e 2022; e 51,23% entre 2022 e 2023 (Brasil, 2024).

Intersecções com variáveis foram feitas. Em um recorte 
racial, entre mulheres pardas, foram registrados 521 casos (67,39%), 
156 casos em brancas (20,18%), 51 casos em pretas (6,59%), 10 noti-
ficações em mulheres amarelas (1,29%) e 9 em indígenas (1,16%). Por 
faixa etária, registrou-se: 16 casos entre os 10 e os 14 anos (2,06%), 
166 entre 15 e 19 anos (21,47%), 570 entre 20 e 39 anos (73,73%), 21 
casos entre os 40 e os 69 (2,71%). Não houve registros após esses 
intervalos de tempo. Em relação à evolução, se deu que nenhum 
caso evoluiu para óbito, porém, apenas 357 (46,18%) dessas pacien-
tes foram curadas (Brasil, 2024).Entre mulheres pardas e pretas com 
idade entre 20 e 39 anos, foram realizados 419 agravos (54,20%).

É possível observar, nesse contexto, uma acentuada despro-
porcionalidade entre os valores, apesar do constante crescimento 
de acometidos por tal condição. Em partes, isso se explica pela 
pandemia de COVID-19 que assolou o mundo entre 2020 e 2022. 



126S U M Á R I O

Nesse período, as preocupações do poder público se voltaram quase 
exclusivamente para essa questão e patologias, mesmo as que são 
de agravo de notificação como a tratada nesse estudo, ficaram 
subalternizadas, com sub notificação flagrante. 

A alta incidência da problemática, contudo, ainda ascende 
questionamentos sobre a incapacidade de controle e gestão dessa 
situação no estado. Por natureza, essa doença já possui empecilhos 
na descoberta de casos, uma vez que a sua apresentação é, na maioria 
das situações, silenciosa e assintomática e o rastreio se faz essencial. 

Ao se analisar o processo natural da doença na mulher ges-
tante, extrai-se que, quando a infecção se dá no primeiro trimestre, 
a chance de transmissão materno-fetal é de 15%, no terceiro trimes-
tre, é de 60%. Com isso, o tempo de diagnóstico é essencial para 
evitar consequências para a prole. Os maiores cometimentos desse 
parasito, para a criança, são a retinocoroidite, calcificação cerebral, 
hidrocefalia e retardo mental (Hammacher et al., 2021). 

Essa tendência de aumento ao longo dos anos destaca 
a importância da detecção precoce e do tratamento adequado. O 
objetivo, assim, deve ser reduzir ao máximo a incidência de toxo-
plasmose congênita, idealmente alcançando um cenário livre desses 
casos ou controlado, pelo menos. (Sampaio et al., 2023) 

Dessa maneira, vale ressaltar a atuação nacional da vigilância da 
toxoplasmose congênita e gestacional, que consiste em evitar a trans-
missão vertical e detectar casos precocemente e reduzir os danos da 
infecção intrauterina. Com certeza, a vigilância, especialmente durante o 
período pré-natal, desempenha um papel fundamental para a identifica-
ção de grávidas com toxoplasmose aguda, para acompanhamento e tra-
tamento durante a gestação e o manejo da criança após o nascimento. 

Ademais, quando falamos sobre doenças infecciosas como a 
toxoplasmose, é crucial destacar que a melhor forma de prevenção 
é através da educação em saúde. Isso significa fornecer informações 
claras e acessíveis sobre como evitar a infecção, especialmente 
para gestantes. Assim, é fato que nas atividades de saúde primária, 
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há uma oportunidade valiosa de promover práticas preventivas e 
educar sobre a toxoplasmose. 

Durante a gravidez, espiramicina é o tratamento da toxoplas-
mose se não houver evidência de infecção fetal, ou uma combinação 
de sulfadiazina/pirimetamina. No entanto, a eficácia da espiramicina é 
questionável, com estudos mostrando redução na incidência de toxo-
plasmose congênita em apenas 60% dos casos. Por outro lado, a com-
binação de medicamentos é arriscada, pois a pirimetamina pode causar 
danos ao feto devido aos seus efeitos teratogênicos. (Souza et al., 2020) 

Dado que o diagnóstico e tratamento da toxoplasmose podem 
ser desafiadores, é fundamental focar em medidas preventivas. Em 
vez de esperar pela detecção da doença, é mais eficaz educar sobre 
como reduzir o risco de contrair a infecção em primeiro lugar. A pre-
venção primária deve ser frequentemente estimulada e aprimorada 
para o controle da infecção causada por T. gondii, sendo de suma 
importância programas de educação em saúde pública.

CONSIDERAÇÕES FINAIS
Percebe-se que, por ser uma doença de agravo de notificação, 

existe uma preocupação do poder público em evitar subnotificação, 
contudo, essa é uma problemática que aumenta constantemente com 
o passar do tempo no estado da Paraíba. Sua fisiopatologia e patogenia 
podem gerar consequências nefastas à vida dos filhos das mães infecta-
das por esse patógeno, o que justifica a preocupação do poder público. 

Ademais, vê-se que os fatores raça e idade explicaram como 
se delineia a mobilidade das dinâmicas epidemiológicas dessa 
doença. Nesse sentido, mulheres pardas, brancas e pretas represen-
taram, juntas, 728 casos (94,17% do total). Isso se explica por serem, 
também, maioria da população do estado. Ademais, mulheres entre 
20 e 39 anos representaram o maior número de notificações (570 
casos – 73,73%) por estarem em idade reprodutiva plena.
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PROCESSO DE REABILITAÇÃO 
COM PRÓTESE PARCIAL 

REMOVÍVEL:
RELATO DE CASO
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INTRODUÇÃO

A perda dentária é um importante indicador de saúde, que 
pode causar problemas na mastigação, fonação e, em última aná-
lise, uma diminuição na qualidade de vida dos pacientes e uma 
baixa autoestima (Pucca, 2002). Estudos apontam que os fatores 
etiológicos para essa perda dentária variam entre cáries, doenças 
periodontais, traumas, neoplasias, cistos e dentes supranumerários 
(Jeyapalan; Shankar, 2015). Outros fatores, que podem corrobo-
rar nesta perda, são: a falta de conhecimento e habilidade manual 
quanto à higiene oral, o difícil acesso aos serviços odontológicos, 
situação socioeconômica e o medo do dentista devido às experiên-
cias negativas prévias (Ferreira; Magalhães; Silva, 2010).

A reabilitação de pacientes com perda parcial de dentes 
requer do profissional tanto um diagnóstico preciso quanto um 
planejamento eficiente, considerando a variedade de opções reabi-
litadoras disponíveis. Essas opções incluem próteses parciais remo-
víveis convencionais, próteses fixas sobre dentes, combinações da 
prótese fixa com a removível e as próteses suportadas por implan-
tes (Byron, 2007). No entanto, para determinar o tratamento mais 
adequado, é crucial que o profissional considere as expectativas 
estéticas do paciente, sua situação socioeconômica, o prognóstico 
dos dentes pilares e da prótese e das estruturas dentárias remanes-
centes (Jacobson, 1994).

A prótese parcial removível (PPR) é uma opção reabilitadora 
de baixo custo, que apresenta uma relativa facilidade para a confec-
ção da mesma e apresenta uma abordagem conservadora. Nestes 
casos, é imprescindível que o paciente seja informado sobre as difi-
culdades funcionais e estéticas, já que, a presença e a visualização 
dos grampos, por vezes, é inevitável, podendo não corresponder às 
expectativas estéticas criadas pelo paciente (Carreiro, 2008).
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OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Relatar um caso clínico de tratamento reabilitador envolvendo 
prótese parcial removível inferior de uma paciente que compareceu 
a Clínica Escola do Centro Universitário Santa Maria.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

 ■ Descrever um caso clínico de uma paciente da clínica escola 
submetida a procedimentos de preparação de meio bucal até 
a instalação de uma nova PPR.

 ■ Destacar a importância da PPR na função e estética bucal.

RELATO DE CASO

Paciente M. E. P., sexo feminino, 48 anos, foi admitida na 
Clínica Escola do Centro Universitário Santa Maria, Cajazeiras–PB, 
na disciplina de Estágio Supervisionado em Clínica Integrada III, 
desejando realizar um tratamento reabilitador, tendo como queixa 
principal “Quero usar uma prótese inferior”. 

Na anamnese, a paciente afirmou que possuía diabetes 
mellitus. Constatou-se no exame clínico intraoral: tecido gengival 
inflamado e flácido, recessão gengival no elemento 16 (palatina), cál-
culo dentário generalizado, principalmente nos dentes posteriores. 
Ademais, na arcada superior ausência dos elementos dentários 15,18 
e 28, e consequente mesialização do 16. Na arcada inferior, estavam 
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ausentes os dentes 38,37,36, 31,41,42,47 e 48. Não foi encontrada 
mobilidade nos elementos remanescentes. Desta forma, concluiu-se 
que tratava-se de um arco superior Classe III de Kennedy e inferior 
Classe I modificação 1 (dento-mucosa-suportada).

Em relação ao plano de tratamento foi definido a raspagem 
e alisamento coronal e radicular (RACR), restaurações com resina 
fotopolimerizável, próteses parciais removíveis (PPR) para as duas 
arcadas dentárias. No entanto, a paciente optou somente pela PPR 
inferior alegando questões financeiras. 

Na primeira consulta, foi realizado o preparo de boca tipo 1 e 
a paciente foi orientada quanto à técnica de escovação e uso de fio 
dental, ressaltando a importância da periodicidade para manutenção 
da saúde bucal e sua influência no tratamento proposto. Nas três 
sessões seguintes, foi realizada a RACR mecanizada com ultrassom, 
complementada com raspagem manual na região subgengival com 
curetas Gracey. Na quinta sessão, foram realizados acréscimos de 
resina fotopolimerizável no cíngulo nos elementos dentários: 32, 33 
e 43, a fim de confeccionar o nicho para o futuro apoio da PPR. No 
dente 35, foram executados incrementos de resina das faces disto-
-vestibular e mésio-vestibular para melhor adaptação do grampo 
e no 43 (distal) e 45 (mesial) acréscimos em resina também foram 
feitos para fechar o espaço proximal entre esses dois dentes, garan-
tindo um adequado ponto de contato.

Para o planejamento reabilitador do caso, a moldagem inicial foi 
realizada com alginato (hidrocoloide irreversível) e o registro de mordida 
com silicone de condensação. Em seguida, os moldes foram vazados 
com gesso pedra tipo III (arcada superior) e tipo IV (arcada inferior). A 
partir dos modelos iniciais, foi realizado o delineamento e planejamento 
da PPR inferior, etapa em que foram estabelecidos os equadores proté-
ticos, confecção dos planos guias e casquetes. Além disso, foi definido 
os constituintes metálicos da futura PPR inferior, tais como: grampo de 
ação de ponta no 35 e um circunferencial simples no 46, localização dos 
apoios e o tipo de conector maior, como a barra lingual.
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Na sessão posterior, confeccionaram-se os apoios oclusais 
por decréscimo nos posteriores (dentes 34, 35 e 46), apoios por 
acréscimos no cíngulo dos dentes anteriores (dentes 32 e 43) e con-
fecção dos planos guias nos dentes 35 e 46. Em seguida, foi realizada 
a moldagem funcional com intuito de copiar as inserções muscula-
res e da mucosa gengival, assim como, o detalhamento dos nichos 
oclusais e de cíngulo. Este molde inferior foi vazado com gesso tipo 
IV, garantindo uma maior estabilidade dimensional. Por fim, todos os 
modelos iniciais, assim como, o modelo funcional/final e o registro 
de mordida foram enviados para o laboratório.

Ao final da etapa laboratorial, foi realizada a prova da estru-
tura metálica, a qual não necessitou de ajustes. Nesta mesma ses-
são, foram selecionados os dentes na cor B2 da escala VITA, a cor da 
gengiva foi selecionada mediante o uso de duas escalas, a Black da 
escala Evodent ou a número 10 da escala do Sistema Tomaz Gomes 
(STG). Esses dados, por sua vez, foram enviados para o laborató-
rio para montagem dos dentes. Com o retorno do laboratório, foi 
realizada a prova estética e funcional, se mostrando satisfatória ao 
paciente e aos profissionais. Dessa forma, a PPR foi enviada para a 
acrilização e futura instalação.

Ao final do tratamento, na etapa de instalação da PPR infe-
rior, alguns ajustes oclusais foram realizados, assim como orientação 
quanto ao uso e higiene desta prótese, o reforço nas instruções de 
higiene oral e a necessidade dos retornos. A paciente demonstrou 
satisfação estética e funcional com o resultado obtido.

DISCUSSÃO E RESULTADOS

O uso de PPR ainda é muito frequente, pelo fato de ter um 
custo reduzido comparado com as outras opções reabilitadoras defi-
nitivas que contam apenas com a reposição de dentes perdidos. Esta 
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prótese é indicada em casos de espaços desdentados em um ou em 
mais locais da arcada dentária, podendo também ser usada prótese 
temporária no auxílio de contenções em casos de acidentes com 
fratura (Kaiser, 2002). O presente relato traz o caso de uma paciente 
parcialmente desdentada inferior, Classe I de Kennedy modificação 1.

A decisão pelo tratamento por meio da PPR convencional 
neste caso, mostrou diversas vantagens, como manutenção dos 
dentes remanescentes, tratamento conservador com acréscimos de 
resina e pouco desgaste das estruturas dentárias, uma restauração 
estética e funcional, baixo custo e um tempo de finalização mais redu-
zido. Todos os procedimentos feitos na paciente foram conservadores 
e sem necessidade cirúrgica. Na instalação da PPR inferior, ajuste 
oclusal foi necessário, para manter a posição de máxima intercuspi-
dação habitual, evitando alterações negativas na oclusão da paciente.

O planejamento mostrou-se de grande importância na con-
fecção da PPR, por meio dele, foi possível melhorar a função, assim 
como a forma e o contorno de um sorriso satisfatório para a paciente. 
A realização de todo o protocolo de tratamento nos procedimentos 
clínicos e laboratoriais, como o registro de mordida, a confecção de 
modelosiniciais e o final das arcadas, prova da infraestrutura metálica 
e dos dentes, podemos entregar com êxito uma prótese satisfatória. 
Portanto, este caso demonstra a extrema relevância da odontologia 
na reabilitação de pacientes edêntulos e sua eficiência não só na 
função, como também da vida social dos pacientes.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Torna-se claro o sucesso da reabilitação bucal por meio 
de próteses parciais removíveis, as quais para serem satisfatórias 
necessitam ser confeccionadas mediante um adequado planeja-
mento e delineamento, descritos na literatura. Portanto, a prótese 



135S U M Á R I O

parcial removível pode ser uma adequada escolha para pacientes 
em situações desfavoráveis socioeconomicamente que procuram 
melhoria na função mastigatória, fonética e na estética do sorriso, 
favorecendo o aumento da autoestima.
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INTRODUÇÃO

O sistema reprodutor feminino é composto por órgãos que 
juntos são responsáveis pela reprodução humana. Dentre eles, há 
os ovários que exercem a função de produzir os hormônios sexuais 
femininos. A Síndrome dos Ovários Policísticos (SOP) é caracteri-
zada pelo surgimento de pequenos cistos que causam irregularidade 
menstrual, ou a ausência dela, aumenta o risco de surgimento de 
condições como a resistência à insulina, pré-diabetes ou diabetes 
do tipo 2 (Han., 2023). Além disso, pode apresentar sintomas físicos 
como o aumento de pelos e acnes em excesso, que são frequentes 
e explicados pelo aumento da produção e secreção do hormônio 
luteinizante (LH), que influencia na produção de hormônios como 
a testosterona, desregulando as quantidades ideais entre os hormô-
nios LH e FSH, causando o hiperandrogenismo (Rosa e Silva., 2023). 

Segundo a Federação Brasileira das Associações de 
Ginecologia e Obstetrícia (Febrasgo), a Síndrome dos Ovários 
Policísticos (SOP) atinge entre 6% e 20% das mulheres em idade 
reprodutiva, podendo variar de acordo com a população a ser estu-
dada. Considerando que a grande maioria dos casos desse distúrbio 
hormonal é descoberto ainda na fase da adolescência, é preciso traçar 
estratégias iniciais de prevenção para que as complicações não pre-
judiquem a qualidade de vida durante a fase adulta (Febrasgo, 2023).

As causas do desenvolvimento da síndrome dos ovários 
policísticos são multifatoriais, podendo estar associadas ao estilo de 
vida. Sabe-se que a SOP é uma condição com inflamação crônica 
leve, que está associada ao aumento de alguns hormônios, como o 
excesso de produção de insulina pelo pâncreas (Varella., 2023).
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A Diretriz Internacional Baseada em Evidências para 
Avaliação e Tratamento da SOP destacou a importância da nutrição e 
sugeriu intervenções dietéticas e de exercícios como a primeira linha 
de tratamento, independentemente do status do peso (Manta, 2023). 
As dietas mediterrâneas e cetogênica parecem ter efeitos benéfi-
cos em relação à composição corporal e parâmetros metabólicos, 
incluindo níveis de glicose no sangue e RI, também em anormali-
dades cardiometabólicas e desequilíbrios hormonais, além disso, a 
modificação do consumo de CHO parece ter um impacto positivo em 
vários elementos da patogênese da SOP e pode sendo uma das prin-
cipais estratégias para o tratamento dessas pacientes (Manta, 2023).

Além da alimentação, há estudos que trazem em discussão 
a importância do tratamento usando diferentes moléculas naturais 
provenientes de suplementação, pesquisando resultados satisfató-
rios e ausência de quaisquer efeitos colaterais, entre esses suple-
mentos destacamos a vitamina D (Kiani, 2022). Dessa forma, o 
uso da dieta mediterrânea e suplementação da Vitamina D é uma 
ferramenta efetiva para amenizar os sintomas da Síndrome dos 
Ovários Policísticos?

OBJETIVOS

OBJETIVO GERAL

Analisar os efeitos da dieta estilo mediterrânea e a suplemen-
tação de vitamina D no controle da SOP.
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OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Verificar os benefícios da dieta mediterrânea no controle e 
tratamento da SOP;

■ Avaliar a ação da dieta no controle glicêmico e melhora da 
inflamação;

■ Verificar possíveis malefícios e benefícios da vitamina D no 
controle da SOP;

MÉTODOS

Para a elaboração deste estudo, inicialmente realizou-se uma 
revisão bibliográfica com abordagem exploratória, cujos dados foram 
coletados por meio de uma busca eletrônica em bases de dados 
científicos e acadêmicos no período de fevereiro a abril de 2024. 
A busca dos artigos foi realizada nas bases de dados PubMed (US 
National Library of Medicine), Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) e 
portal The Scientific Electronic Library Online (SciELO). A procura 
dos artigos foi norteada a partir de algumas informações, como a 
temática abordada, o objetivo do estudo, limitações e a exposição 
das informações. Com base nas buscas do conteúdo, foram utiliza-
das como descritores-chave as palavras: alimentação, mulher, nutri-
ção, saúde, suplementação, vitamina D e SOP. Para a realização da 
pesquisa, foram utilizados artigos completos nos idiomas espanhol, 
inglês e português publicados nos últimos dez anos (2013-2023) que 
obtiveram relação com a temática abordada na revisão.

Em relação aos aspectos dos critérios de inclusão e exclu-
são dos artigos, foi considerado como meio de inclusão os estudos 
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acadêmicos dos últimos dez anos, referente ao período de 2013 a 
2023, artigos na íntegra, original e/ou disponíveis on-line, artigos 
que abordasse os temas dieta mediterrânea, vitamina D e síndrome 
do ovário policístico. E os critérios de exclusão foram os artigos não 
encontrados na íntegra e/ou não disponíveis on-line, revisões de lite-
ratura e que não abordaram a temática utilizada no estudo associada 
ao controle da SOP nas mulheres e artigos que não tem relação com 
suplementação, dieta e SOP.

A análise e a síntese dos resultados foram realizadas de forma 
descritiva com apresentação em quadro, no qual foram classificados 
os estudos por similaridade semântica. Para conseguir resultados 
mais objetivos foram selecionados artigos que mais conseguiram 
se alinhar aos objetivos da revisão onde se obteve um total de 24 
artigos, e a partir da leitura dos títulos, resumos, e ao final a leitura na 
íntegra dos estudos foi realizada uma análise onde foram excluídos 
18 artigos, os quais não se adequaram com os objetivos do estudo 
proposto. Contudo, ao todo foram selecionados 6 artigos que pro-
porcionaram maior coesão sobre o tema abordado.

RESULTADOS E DISCUSSÕES

No quadro 1, estão dispostos os dados referentes aos artigos 
que foram utilizados para compor os resultados do estudo, orga-
nizados de acordo com o ano de publicação, objetivo e principais 
resultados sobre a análise da influência da dieta mediterrânea e a 
suplementação de vitamina D na melhora da SOP nas mulheres.
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Quadro 1: Relação dos artigos e principais objetivos, resultados e conclusão dos trabalhos selecionados

Autores (Ano) Título Objetivos Resultados

MIZGIER M. 
et al., 2024

Efeitos da intervenção AIDiet para 
melhorar a qualidade da dieta 
e a saúde imunometabólica em 
meninas com SOP normais e com 
sobrepeso: um estudo piloto.

Verificar a eficácia de uma 
intervenção AIDiet (dieta 
inflamatória) de 12 semanas, 
baseada nos princípios da 
Dieta Mediterrânea, mas sem 
a implementação de restrições 
energéticas, em meninas com 
SOP com peso corporal normal e 
em excesso

Os resultados apresentados pela pesquisa, indicam que como 
resultado da intervenção Dieta anti-inflamatória (AIDiet) no grupo 
das meninas tanto as magras como as que apresentaram excesso 
de peso que fizeram o uso da dieta mediterrânea, foi obtida uma 
diminuição substancial e benéfica na concentração de marcadores 
inflamatórios, apesar da falta de uma alteração significativa no peso 
corporal e no IMC.

AZARBAYJANI K. 
et al., 2024

Associação do índice inflamatório 
dietético com proteína C reativa 
e interleucina-6 em mulheres 
com e sem síndrome dos ovários 
policísticos.

Investigar a possível associação 
da DII com marcadores 
inflamatórios como PCR e 
Interleucina-6 (IL-6), e comparar 
os resultados obtidos em 
mulheres com e sem SOP.

Os resultados obtidos foram comparados entre os dois grupos de 
mulheres com síndrome do ovário policístico (SOP) e sem SOP. 
Diferenças significativas foram observadas entre os dois grupos em 
termos de idade, estado menstrual e número de gestações (P  <0,05). 
A comparação dos valores de Doença inflamatória intestinal (DII) não 
mostrou diferença significativa entre os dois grupos de mulheres (P 
= 0,68), mas a IL-6 foi significativamente maior no grupo com SOP do 
que no grupo controle (4,94 ± 1,97 vs. 3,48 ± 1,77, P < 0,001). A diferença 
de DII entre os grupos caso e controle não foi significativa e o teste 
de correlação de Pearson não mostrou correlação significativa entre 
DII e IL-6 (P>0,05). Esse resultado pode ser devido à influência de 
diversos fatores que afetam a determinação do DII, como estado de 
saúde, nível de atividade física, idade e ingestão calórica. Parece que 
a dieta, especialmente o consumo de mais carboidratos, desempenha 
um papel na causa da inflamação crônica, bem como na ocorrência e 
exacerbação da SOP.

LEJMAN-LARYSZ K. 
et al., 2023

Influência da vitamina D 
na incidência de doenças 
metabólicas equilíbrio hormonal 
em pacientes com Síndrome dos 
Ovários Policísticos.

Avaliar o nível sérico de vitamina 
D 25 (OH) em pacientes com 
SOP e avaliar seu impacto 
na ocorrência da síndrome 
metabólica e seus componentes.

O estudo incluiu 80 mulheres com SOP com idade entre 18 e 42 anos 
(media idade 26,3 ‡ 5,1 anos) e 40 mulheres controle com idade entre 
18 e 46 anos (idade média 27,1 ‡ 6,3 anos). Não houve diferenças 
significativas de idade entre os grupos (p = 0,819).
No grupo de mulheres com diagnóstico de síndrome dos ovários 
policísticos, a síndrome metabólica foi encontrada em 21 pacientes, 
representando 26,3% do grupo. No grupo controle, a síndrome 
metabólica foi diagnosticada em três mulheres, representando 7,5% do 
grupo. O as diferenças entre os grupos foram significativas (p = 0,015).
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Autores (Ano) Título Objetivos Resultados

FORTES R. C. 
et al., 2022

Avaliação do consumo de 
vitamina D em portadoras de 
Síndrome do Ovário Poliscistico.

Avaliar o consumo de vitamina 
D, por meio de uma avaliação 
e intervenção nutricional em 
pacientes com síndrome do 
ovário policístico em um posto 
de saúde público do Distrito 
Federal (DF).

O estudo concluiu que mulheres com SOP possuem tendência a 
sobrepeso e obesidade, com risco aumentado para as doenças 
cardiovasculares devido, principalmente, a obesidade central, além de 
baixa prevalência na exposição solar. Portanto, há uma preocupação 
na indicação da suplementação adequada de vitamina D, o que 
torna importante o acompanhamento de um profissional de saúde 
capacitado (nutricionista ou médico) para sua prescrição. Cabe 
ressaltar a importância de hábitos alimentares saudáveis, priorizando 
as fontes de vitamina D, o que torna imprescindível o papel do 
nutricionista.

TUMMER C. 
et al., 2018

Efeitos da suplementação de 
vitamina D nos parâmetros 
metabólicos e endócrinos na SOP: 
um ensaio clínico randomizado.

Investigar os efeitos da 
suplementação de vitamina D 
na área sob a curva da glicose 
plasmática (AUCgluc), medida 
de desfecho primário) e em 
outros parâmetros metabólicos 
e endócrinos (medidas de 
desfecho secundário).

Não houve efeito significativo da suplementação de vitamina D na 
Glicose Plasmática (AUCgluc) no final do estudo (24 semanas), com 
um efeito médio do tratamento [intervalo de confiança (IC) de 95%] de 
−9,19 (-21,40 a 3,02, p = 0,139). A suplementação de vitamina D levou a 
uma diminuição significativa na glicose plasmática após 60 minutos 
durante o TOTG, embora não tenha afetado significativamente nenhum 
dos outros parâmetros de desfecho secundário contínuo. Ao final do 
estudo, 49,4% das participantes do grupo da vitamina D e 42,1% das 
participantes do grupo placebo apresentaram melhora na regularidade 
menstrual quando comparadas à consulta de triagem (p=0,552). 
Não foram observados efeitos indesejados do tratamento ou eventos 
adversos graves durante o estudo. 

JAMILIAN M. 
et al., 2017

Efeito de duas doses diferentes de 
vitamina D em Perfis Metabólicos 
de Pacientes resistentes à 
insulina com síndrome dos 
ovários policísticos.

Este estudo foi realizado 
para avaliar os efeitos da 
suplementação de vitamina 
D nos perfis metabólicos de 
indivíduos resistentes à insulina 
com síndrome dos ovários 
policísticos (SOP).

A suplementação de vitamina D (4.000 UI), em comparação com 
vitamina D (1.000 UI) e placebo, levou a um aumento significativo nos 
valores de 25-hidroxivitamina D e reduções significativas na FPG, níveis 
séricos de insulina, HOMA-IR e testosterona total. Não observamos 
nenhum efeito significativo nos valores de Desidroepiandrosterona 
(DHEAS), óxido nítrico (NO), Glutationa (GSH) e Malodialdeído (MDA).

Mizgier (2024) trouxe dentro de sua pesquisa que o uso de 
uma dieta anti-inflamatória baseada na dieta mediterrânea para tra-
tar a SOP em meninas com peso normal e em excesso, mostrou ser 
eficaz e a partir disso, comprovou que a intervenção com a Dieta 
Anti-inflamatória (AIDiet) está associada a uma mudança benéfica 
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no estado imuno metabólico e hormonal. Além disso, a dieta mediter-
rânea, na qual foi baseada a intervenção dietética, é uma dieta com 
elevado potencial antioxidante e anti-inflamatório, considerada uma 
das melhores formas de alimentação no contexto da dietoterapia em 
mulheres com SOP. De acordo com Manta (2023), apesar dos vários 
efeitos positivos das dietas com baixo IG e baixo CG em diferentes 
parâmetros metabólicos estudos futuros poderiam investigar os efei-
tos a longo prazo de dietas com baixo IG/GL no equilíbrio hormonal, 
controle de peso e parâmetros metabólicos em mulheres com SOP. 

Azarbayjani (2024) traz que a inflamação crônica de baixo 
grau contribui na patogênese da SOP, e que a dieta é um dos princi-
pais componentes de um estilo de vida saudável, o que pode mode-
rar o quadro inflamatório, principalmente em mulheres com SOP. 
Este estudo foi desenhado para investigar a possível associação de 
DII com marcadores inflamatórios como PCR e IL-6, e comparar os 
resultados obtidos em mulheres com SOP e grupo controle saudável 
(sem SOP). Entretanto, nenhum estudo avaliou a associação entre 
DII e marcadores inflamatórios em mulheres com e sem SOP. Butt 
(2024) mostra que além da dieta, o aumento da atividade física pode 
reduzir gradualmente a ocorrência de SOP, com níveis moderados 
de atividade, resultando em 6,8 vezes mais efeito preventivo. 

Lejman-Larysz (2023) apresentou em seu estudo a ausência 
de diferenças significativas entre as concentrações séricas de vita-
mina D nas pacientes com síndrome dos ovários policísticos e aque-
las do grupo controle (p = 0,238). Embora não tenham sido encontra-
das diferenças significativas entre os grupos, deve-se observar que a 
deficiência de vitamina D foi encontrada em até 42,5% das mulheres 
do grupo portadoras de SOP, enquanto concentrações ótimas foram 
encontradas em 35%, e concentrações normais foram encontradas 
em apenas 22,5% das mulheres. No entanto, muitos autores obti-
veram resultados contraditórios, mostrando que pacientes com 
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síndrome dos ovários policísticos têm concentrações mais baixas de 
vitamina D quando comparadas a população em geral. No estudo de 
Lerchbaum (2021) mostrou que houve efeito significativo de vitamina 
D nos níveis do hormônio folículo-estimulante (FSH) e no hormônio 
luteinizante (LH) em mulheres com Síndrome do Ovário policístico 
(SOP), apoiando a que a vitamina D pode estar envolvida na função 
reprodutiva em mulheres com SOP.

Fortes (2022) mostrou que mulheres com Síndrome dos 
Ovários Policísticos (SOP) apresentam predisposição a sobrepeso e 
obesidade, com maior risco para doenças cardiovasculares devido à 
obesidade central, e também a baixa exposição solar. Em vista disso, 
é preocupante a indicação da suplementação adequada de vitamina 
D, mostrando a importância do acompanhamento de um profissio-
nal de saúde capacitado (nutricionista ou médico) para prescrição. 
Ressaltando que é de grande importância dos hábitos alimentares 
saudáveis, dando prioridade as fontes de vitamina D, tornando fun-
damental o papel do nutricionista. No estudo de Shen (2023) mos-
trou-se que os níveis mais elevados de vitaminas A, D, E, K e B12 
tem relação a um risco de SOP ou às principais vias implicadas no 
seu desenvolvimento.

Tummer (2018) e Jamilian (2017) apresentaram divergências 
quanto aos resultados obtidos em suas pesquisas com suplementa-
ção de Vitamina D em mulheres com SOP. O primeiro autor, obteve 
resultados negativos quanto a influência da Vitamina D na frequên-
cia menstrual, sendo esta não influenciada pela suplementação. Já 
o segundo autor, afirma que encontrou resultados positivos para a 
regulação do fluxo menstrual daquelas mulheres que não apresen-
tam ciclo ou a irregularidade dele.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Diante do exposto, a dieta mediterrânea e a suplementação 
de vitamina D pode ser considerada como uma estratégia para auxi-
liar mulheres magras e com peso excessivo na redução do estado 
inflamatório, causado pela síndrome metabólica, além de contribuir 
na melhora das taxas e sintomas, garantindo bem-estar para as 
mulheres portadoras da SOP. Porém, ainda precisa ser analisada a 
sua utilização a longo prazo, investigando possíveis efeitos colate-
rais, e diante dos estudos analisados, é fundamental a realização de 
mais pesquisas voltadas para o tratamento da SOP e seus possíveis 
impactos na saúde da mulher.

Embora existam pesquisas que apontam efeitos positivos na 
utilização da dieta mediterrânea e a suplementação de vitamina D, 
é necessário e adequado considerar alguns aspectos como a idade, 
individualidade e a necessidade de cada mulher, além ser adaptada 
ao contexto brasileiro.
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O USO DA REDE SOCIAL INSTAGRAM 
NA DIVULGAÇÃO DO BANCO 

DE DENTES HUMANOS DO UNIFSM:
UM RELATO DE EXPERIÊNCIA
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INTRODUÇÃO

É inegável que a tecnologia ampliou significativamente a 
capacidade de divulgar informações científicas para um público 
mais amplo, tendo se originado como uma ferramenta da ciência 
(Chiarini, 2023). A internet e diversas plataformas digitais facilitaram 
o compartilhamento de pesquisas e descobertas por parte dos cien-
tistas com um público global. Redes sociais como Twitter, Facebook 
e Instagram têm sido cada vez mais utilizadas pelos cientistas para 
divulgar suas pesquisas, descobertas e interagir com o público. Desta 
maneira, usar as mídias sociais para compartilhar suas pesquisas de 
maneira mais acessível e compreensível para envolver a população 
em discussões com outros cientistas e para promover a compreen-
são pública da ciência torna-se uma prática cada vez mais comum e 
incentivada pelas universidades, instituições e figuras públicas que 
também usam as mídias sociais para promover seu trabalho e se 
envolver com o público (Sousa, 2023). 

O Banco de Dentes Humanos (BDH) é uma entidade sem 
fins lucrativos que vai estar vinculada a uma instituição de ensino, 
como faculdades ou universidades. Tem o propósito de sanar neces-
sidades acadêmicas, fornecendo dentes para práticas laboratoriais, 
pesquisa e restaurações biológicas, além de assumir uma impor-
tante função ética de eliminar o comércio ilegal de órgãos-dentes 
humanos (Vishwanathaiah et al., 2022).

O BDH promove também conscientização das pessoas com 
relação ao reconhecimento do dente como um órgão, viabilizando 
ainda a promoção de campanhas e o repasse de informações à 
população no que tange o estímulo a doação de dentes coibindo o 
tráfico dos mesmos (Vishwanathaiah et al., 2022).

Dentro das instituições acadêmicas o BDH desempenha 
um papel importante de reduzir os riscos de contaminação cruzada, 
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tendo em vista que nas dependências de um BDH são realizadas 
a limpeza, desinfecção e a esterilização dos órgãos dentários for-
necendo desta maneira o dente dentro dos padrões corretos de 
manuseio para os estudantes e estagiários desempenharem as suas 
atividades acadêmicas. (Vishwanathaiah et al., 2022)

OBJETIVOS

OBJETIVO GERAL 

Relatar a experiência no uso da rede social Instagram na 
divulgação do Banco de Dentes Humanos do Centro Universitário 
Santa Maria (BDH-UNIFSM).

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

■ Detalhar as abordagens utilizadas para criar e compartilhar 
conteúdos relacionados ao Banco de Dentes Humanos no 
Instagram, incluindo tipos de postagens, frequência e horá-
rios de publicação;

■ Sugerir estratégias e abordagens para aprimorar futuras 
campanhas de divulgação do BDH-UNIFSM no Instagram, 
com base nas lições aprendidas e nos dados coletados.

MÉTODO

Este trabalho é um relato de experiência a partir do uso da 
rede social Instagram na divulgação do Banco de Dentes Humanos 
do UNIFSM, logo, todas as etapas para a criação do mesmo foram 
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obtidas através da coleta de dados da própria rede social, no período 
do primeiro semestre de 2024. Foi analisada toda a trajetória de publi-
cações do perfil de bancos de dentes no Instagram, desde o planeja-
mento e preparação de publicações, desenvolvimento de conteúdos 
para a rede, postagens, até a coleta de dados de todas as publica-
ções, com seus respectivos alcances e propostas de melhorias. 

O referencial teórico deste trabalho foi selecionado por meio das 
bases de dados Scielo e Scholar Google, através das palavras-chave 
“Redes sociais”, “divulgação”, “Ciência” e “Banco de Dentes Humanos”. 
Os artigos escolhidos atendiam ao questionamento principal da pes-
quisa, que é a relação entre a rede social e a divulgação científica. Foram 
excluídos artigos que não se adequavam no tempo estabelecido e que 
não atendiam a questão principal da temática. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Os conteúdos para postagens na rede social Instagram, 
visando a divulgação do Banco de Dentes Humanos do Centro 
Universitário Santa Maria foram criados pelos alunos extensionis-
tas do projeto, sendo supervisionados e avaliados pelos professo-
res/coordenadores e tem o intuito de conscientizar a comunidade 
acadêmica e a população no geral sobre o reconhecimento do 
dente como um órgão assim como previsto pela lei de transplante 
de órgãos N° 9434 de fevereiro de 1997, bem como a sua doação, 
dessa maneira visando diminuir o tráfico dos mesmos dentro dos 
cursos de Odontologia.

A equipe de marketing do projeto de extensão juntamente 
com os coordenadores estabelecem nas reuniões os temas das pos-
tagens do mês. Nesse primeiro semestre, o enfoque foi para o reco-
nhecimento da instituição BDH-UNIFSM e o reconhecimento e valo-
rização do dente como um órgão, além da importância da sua doação.
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As postagens contam com imagens e vídeos de alta quali-
dade, das atividades realizadas durante os encontros. As publicações 
são desenvolvidas pelo aplicativo Canva ou Capcut e são realizadas 
sempre uma vez por semana por volta das 18:00 horas.

A Divulgação na rede social Instagram do BDH-UNIFSM 
promoveu uma maior adesão de parcerias com instituições como 
Centros de Especialidades Odontológicas (CEO’s) e Unidades 
Básicas de Saúde (UBS’s) na cidade de Cajazeiras–PB e em cidades 
circunvizinhas, fazendo com que a instituição consiga uma coleta 
maior de dentes extraídos com indicação por um cirurgião-dentista.

O público-alvo tem mostrado um certo engajamento nas 
publicações realizadas semanalmente, tanto nos stories quanto no 
feed, mostrando desse modo que as abordagens e técnicas de enga-
jamento usadas estão corretas.

A experiência com a divulgação do banco de dentes huma-
nos-UNIFSM tem mostrado a importância do uso das mídias digitais 
para informações científicas de forma acessível, gratuita e de fácil 
compreensão, um valioso artifício para disseminar ciência.

É sabido que as mídias sociais podem ser usadas como fer-
ramentas que auxiliam o ensino\aprendizagem e vêm influenciando 
na formação dos profissionais de saúde, propagando informações 
em grande escala (Ribeiro et al., 2020).

Tendo em vista o pouco conhecimento que a comunidade 
acadêmica e a população possui sobre o Banco de Dentes Humanos, 
tanto no que diz respeito a sua organização quanto a sua função 
social de conscientizar a população e a coletividade científica sobre 
a valorização do dente como um órgão além da importância de sua 
doação (Pereira, 2012), a divulgação do BDH-UNIFSM na mídia 
social Instagram tem apresentado um grande impacto positivo. 
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Ademais, nota-se que o Instagram é uma rede social muito 
efetiva no tocante à propagação de informações novas com textos 
de fácil leitura, contando com os layouts chamativos compartilhados 
no mesmo os números de acesso nessa rede crescem cada vez mais 
(Ferreira, et al., 2021). 

Dessa forma a divulgação do BDH-UNIFSM por meio da 
rede social Instagram promove uma difusão do reconhecimento 
do dente como um órgão, ressalta a importância da existência de 
uma instituição como o banco de dentes dentro das faculdades de 
odontologia, corroborando com o processo de ensino-aprendizagem 
dos futuros cirurgiões-dentistas fornecendo unidades dentárias para 
as práticas pré-clínicas e de pesquisas, inclusive coibindo o trá-
fico de dentes humanos.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A experiência destacou o uso das mídias sociais na promoção 
da ciência e na formação dos profissionais de saúde, evidenciando o 
papel do Instagram na propagação de informações novas e de fácil 
leitura. O impacto positivo das postagens proporcionou maior visi-
bilidade ao BDH-UNIFSM e resultou em parcerias com instituições 
como CEOs e UBSs, ampliando a coleta de dentes extraídos com 
indicação por cirurgiões-dentistas.

A rede social Instagram mostrou-se um recurso valioso para 
a disseminação de informações científicas de maneira acessível, 
gratuita e compreensível. As ações de extensão desenvolvidas pelos 
alunos extensionistas, supervisionadas pelos professores e coorde-
nadores, contribuíram significativamente para a conscientização da 
comunidade acadêmica e da população em geral sobre a importân-
cia do dente como órgão e a relevância da sua doação.
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INTRODUÇÃO

O câncer de mama é um tumor maligno que se origina nas 
células do tecido mamário. É o câncer mais comum em mulheres no 
mundo, sendo responsável por 24,2% de todos os casos de câncer 
entre as mulheres. O risco de desenvolver câncer de mama aumenta 
com a idade, e a maioria dos casos ocorre em mulheres com mais de 
50 anos (Ramzy et al., 2024).

No Brasil, estudos revelam que, a partir da década de 1990, 
houve um declínio das taxas de mortalidade pela doença nas capi-
tais das Regiões Sudeste e Sul; em contraponto, constatou-se um 
grande aumento de óbitos entre mulheres de municípios do interior, 
principalmente nas Regiões Norte e Nordeste. Esse aumento tem 
sido atribuído, sobretudo, ao retardamento do diagnóstico e aplica-
ção da terapêutica adequada pela não implementação dos progra-
mas de detecção precoce e pela dificuldade de acesso ao tratamento 
especializado. No país, aproximadamente 40% dos casos de câncer 
de mama são diagnosticados em estágios tardios (III e IV), sendo 
observada na Região Norte (42%) a maior proporção de casos, 
reduzindo as chances de cura das mulheres e comprometendo o 
bom prognóstico. Há evidências mundiais de que a efetivação das 
ações de detecção precoce aliada à terapêutica adequada reduz a 
mortalidade por este câncer e aumenta as chances de sobrevida 
(Barboza et al., 2020).

Seguindo esta orientação, em 2004, o Ministério da Saúde 
(MS), por meio do Documento de Consenso, recomendou, na 
Atenção Primária à Saúde (APS), o rastreamento do câncer de mama 
por meio da realização da mamografia (MMG) bienal nas mulheres 
com risco padrão entre 50 e 69 anos e anual a partir de 35 anos para 
as de risco elevado, e a realização anual do exame clínico das mamas 
(ECM) em mulheres com risco padrão entre 40 a 69 anos e aos 35 
anos para as de risco elevado. 
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No entanto, essas recomendações foram atualizadas. Desse 
modo, em 2015, o MS publicou as Diretrizes para Detecção Precoce 
do Câncer de Mama, recomendando a MMG como o principal 
método para o rastreio do câncer de mama. Evidências científicas 
mostraram que sua contribuição reduz de 30 a 50% a mortalidade 
por essa doença quando o rastreamento é realizado a cada dois anos 
em mulheres de 50 a 69 anos (Barboza, et al., 2020).

Já o autoexame das mamas e o exame clínico das mamas não 
são indicados como método de rastreamento. No entanto, recomen-
da-se que essas ações devam fazer parte da orientação das mulhe-
res para conhecimento do próprio corpo, bem como da propedêutica 
de atendimento de enfermeiros e médicos (Barbosa et al., 2021).

Para que a APS desenvolva as ações de controle do câncer 
de mama, existe a necessidade de uma logística que envolva espaço 
físico adequado, recursos de comunicação e de integração entre os 
diversos serviços e qualificação dos profissionais. Além disso, requer 
maior autonomia e poder decisório dos gerentes das Unidades 
Básicas de Saúde (UBS), tendo em vista a necessidade de organi-
zação do processo de trabalho, de articulação com outros pontos da 
RAS e de gestão dos trabalhadores de saúde (Caetano et al., 2022).

Com a conjuntura apresentada, esse trabalho tem como fina-
lidade, destacar os benefícios do rastreamento do câncer de mama 
na atenção primária, no Brasil.
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OBJETIVOS

OBJETIVO GERAL

Evidenciar os benefícios do rastreamento do câncer de mama, 
com o propósito de destacar o papel da atenção básica no Brasil.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

 ■ Demonstrar, com base em dados, a importância do rastrea-
mento do câncer de mama no Brasil.

 ■ Destacar as ações na atenção primária que tem por objetivo 
reduzir a exposição a fatores de risco modificáveis e promo-
ver fatores de proteção.

 ■ Enfatizar as dificuldades dos profissionais de saúde e da 
população feminina, na adesão ao rastreamento do câncer 
de mama.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura realizada 
por meio da seleção de artigos científicos publicados indexados nas 
bases do PubMed, Scielo e da Biblioteca Virtual da Saúde (BVS). 
A pesquisa foi realizada no período do mês de maio de 2024. As 
buscas por artigos publicados nas bases de dados foram realiza-
das através dos descritores indexados nos Descritores em Ciências 
da Saúde (DeCS), sendo estes: “Câncer de mama”; ‘’Rastreamento’’ 
e ‘’Atenção básica’’, cruzados nas bases de dados através do 
operador booleano OR. 
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No levantamento bibliográfico, foram incluídos apenas arti-
gos dos últimos 05 (cinco) anos, sem restrição de idioma, excluin-
do-se textos incompletos, artigos do tipo não disponíveis e do tipo 
dissertações, revisões de literatura, artigos de opinião e cartas ao 
editor. Dessa forma, 1 180 (mil cento e oitenta) resultados foram 
encontrados, dos quais 30 (trinta) trabalhos apresentaram títulos 
relevantes ao assunto. Por fim, com uma análise através de resumos 
e leitura completa, obteve-se 8 artigos com o propósito de serem 
usados na produção textual. 

RESULTADOS E DISCUSSÕES

As diretrizes do Ministério da Saúde para o controle do cân-
cer de mama têm sido revisadas em consonância com as evidências 
científicas e estabelecem um conjunto de ações para adoção de 
hábitos saudáveis, rastreamento, diagnóstico precoce, tratamento, 
reabilitação e cuidados paliativos. Propõem uma política transversal, 
integrada e intersetorial que irá dialogar com as mais diversas áreas 
para promover longevidade com qualidade de vida para a população 
feminina brasileira. Foca-se na realização de ações de detecção pre-
coce do câncer de mama na Atenção Básica e atribui aos enfermei-
ros a responsabilidade de gestão e execução de grande parte des-
sas ações. No Brasil, a Atenção Básica tem como principal modelo 
de atenção a Estratégia Saúde da Família coexistindo com outros 
arranjos organizacionais para o funcionamento das UBS. Apesar de 
certa flexibilidade na estruturação desses serviços, as diretrizes para 
o controle do câncer de mama são as mesmas (Barbosa, et al., 2021).

As mamografias de rastreamento aumentaram entre 2010 e 
2013 e, desde então, apresentaram um padrão sazonal com picos 
em outubro e leve tendência de queda a partir de 2014. Em rela-
ção ao número de mamografias de rastreamento por faixa etária, 
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observou-se elevado número de exames realizados fora da faixa 
recomendada. A média anual da razão de mamografia de rastrea-
mento por grupos de idade (indicadores 1 e 3) foi de 0,18 entre 35 e 
49 anos; 0,34 entre 50 e 69; 0,17 entre 70 e 74; e de 0,07 em mulheres 
de 75 anos ou mais. Durante todo o período, no grupo etário entre 
35 e 49 anos, foram realizadas 13.879.836 mamografias de rastre-
amento, correspondentes a 35,5% do total; 22.925.815 (58,6%) em 
conformidade com as recomendações, ou seja, entre 50 e 69 anos. 
Ainda, foram realizadas 2.294.771 mamografias de rastreamento em 
mulheres com 70 anos ou mais, correspondentes a 5,9% do total. 
Entre 2010 e 2014, houve uma tendência crescente no número de 
mamografias de rastreamento nas mulheres de 50 a 69 anos de 
idade, que depois estabilizou-se. No grupo de 35 a 49 anos, também 
se observou uma tendência crescente de rastreamento; porém, mais 
discreta entre 2010 e 2013 que, após esse período, tornou-se decres-
cente (Santos et al., 2021).

A sazonalidade na faixa etária 35 a 49 anos não foi tão evi-
dente Como visto, na faixa etária recomendada para o rastreamento 
(50 a 69 anos), a média anual da razão de mamografias de rastrea-
mento realizadas, em relação à necessidade estimada desse exame 
nessa faixa etária (indicador 1), foi inferior a 0,35; foram realizados 
35 exames a cada 100 mulheres da população-alvo, e, ainda, tem 
diminuído levemente nos últimos cinco anos. A diferença do número 
de mamografias bilaterais para rastreamento realizadas no Brasil em 
relação ao número esperado por faixa etária mostra que, em média, 
houve um déficit anual de 4,5 milhões de mamografias de rastrea-
mento na faixa etária preconizada (50 a 69 anos) e um excedente nas 
demais faixas etárias, considerando a população de alto risco, que 
superou 1 milhão (1,42 milhão na média anual) (Santos et al., 2021).

É conhecido que as relações socioeconômicas contribuem 
para as diferenças de acesso à informação, necessidades percebi-
das, dificuldades de transporte para as consultas e menor disponi-
bilidade de deixar o trabalho para realizar a mamografia. Ademais, 
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observou-se que mulheres de classe econômica alta (classe A e 
B) possuem até 1,8 vezes mais exames de mamografia comparada 
à classe mais inferior, que possui menor oportunidade de acesso 
à solicitação de exames pelo profissional. Tais relatos esclarecem, 
portanto, a associação encontrada entre pobreza e a proporção de 
exames alterados. Em se tratando do câncer de mama, as equipes 
da ESF são responsáveis pela busca ativa de mulheres auxiliando no 
fluxo de atendimento das mesmas que serão submetidas ao exame 
de mamografia exercendo atividade educativa frente às barreiras 
relacionadas à educação e à adesão, além de auxiliar nas ações de 
gestão. Estudos apontam que países orientados pelo modelo da APS, 
a qual a ESF se enquadra, permitem uma elevação na educação e 
adesão na área onde essa atua com melhores indicadores como a 
detecção precoce do CM (Valle et al., 2023).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

De acordo com o que foi exposto, o câncer de mama é o 
câncer mais comum em mulheres no mundo, sendo responsável 
por 24,2% de todos os casos de câncer entre as mulheres. O risco 
de desenvolver câncer de mama aumenta com a idade, e a maioria 
dos casos ocorre em mulheres com mais de 50 anos. Entretanto 
há evidências mundiais de que a efetivação das ações de detecção 
precoce aliada à terapêutica adequada reduz a mortalidade e pode 
aumentar a sobrevida da paciente. Devido a isso, deve ser realizado 
o rastreio padrão com mulheres entre 50 a 69 anos, a cada dois anos, 
e em mulheres que possuem riscos a partir de 35 anos, anualmente. 
Ademais, a quantidade de mulheres que buscam a realização do ras-
treio ainda é baixa, apesar da busca ativa dos enfermeiros da APS. 
Além disso, foi evidenciado que a condição socioeconômica influen-
cia nessa questão, pois mulheres de classe econômica média/alta 
realizam exames de rastreio com maior frequência do que mulheres 
com classes econômicas inferiores.
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INTRODUÇÃO

Os benzodiazepínicos (BZD) são fármacos psicotrópicos, 
cujas principais indicações clínicas incluem quadros de ansiedade, 
síndromes do pânico, relaxamento muscular, epilepsia e alívio da 
espasticidade decorrente de patologias do sistema nervoso central 
(Duarte et al., 2022). 

Esses medicamentos agem no sistema nervoso central e são 
conhecidos por seus efeitos relaxantes, que reduzem a ansiedade, 
relaxam os músculos e ajudam a controlar convulsões. Funcionam 
aumentando a atividade do neurotransmissor Ácido Gama 
Aminobutírico (GABA), que é responsável por inibir a atividade no 
sistema nervoso central (Ramos et al., 2024).

Quando os benzodiazepínicos se conectam aos receptores 
de GABA-A no cérebro, eles aumentam a capacidade do GABA de 
se ligar ao receptor. Isso leva a uma maior passagem de íons cloreto 
através do canal iônico, resultando em uma hiperpolarização neuro-
nal e reduzindo a atividade excitatória cerebral. Esses fármacos são 
considerados agonistas diretos porque se conectam diretamente 
aos receptores de GABA-A, o que potencializa a eficácia do GABA 
na inibição da atividade neuronal (Alves et al., 2022).

O termo “idoso”, segundo a Organização Mundial de Saúde 
(OMS), é utilizado para toda pessoa com 60 anos ou mais de idade. 
Essa mesma definição está presente na Política Nacional do Idoso 
de 1994 (estabelecida pela lei federal 8.842) e no Estatuto do Idoso 
de 2003 - lei 10.741 (Mendes et al., 2022).

O envelhecimento, então, corresponde a um processo de 
desenvolvimento humano normal pelo qual todo indivíduo passa. 
Ele consiste em alterações neurobiológicas estruturais, funcionais e 
químicas, como, por exemplo, defeitos nos núcleos da base, sinapses 
diminuídas e alterações na circuitaria colinérgica (Santos et al., 2024).
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Atualmente, compreende-se que o envelhecimento tem 
uma base biológica, com o envolvimento de genes responsáveis 
pela reparação, manutenção e reciclagem de componentes celu-
lares, que desempenham uma função crucial no seu processo 
(Figueira et al., 2024).

Os benzodiazepínicos são os medicamentos mais prescritos 
para a população idosa. Porém, com o passar dos anos, o uso abusivo 
acabou diminuindo a eficácia terapêutica da droga. A dependência 
ocorre devido à necessidade física que o medicamento provoca no 
organismo, e a sua descontinuação causa efeitos contrários aos 
desejados, como ansiedade e insônia (Júnior et al., 2022). 

Seu uso prolongado está associado a vários eventos adver-
sos, incluindo demência, declínio cognitivo, transtornos psicomo-
tores, sonolência diurna, entre outros. Por esta razão, os benzodia-
zepínicos são classificados como medicamentos inapropriados para 
idosos. Além disso, há o risco de toxicidade devido às alterações far-
macodinâmicas e farmacocinéticas consequentes da própria idade, 
sendo necessária a realização da prescrição com maior cautela 
(Freire et al., 2022).

Verifica-se, nos atendimentos em pronto-socorros, que 
grande parte dos pacientes com mais de 60 anos de idade, que 
tiveram algum tipo de fratura, faziam uso crônico de medicamen-
tos. Dentre os fatores responsabilizados pelo aumento do risco de 
quedas e fraturas na população idosa encontra-se o uso de medica-
mentos que provocam sonolência, alteram o equilíbrio, a tonicidade 
muscular e/ou causam hipotensão (Barbosa et al., 2024).

Devido ao risco aumentado de efeitos colaterais adversos 
nessa faixa etária, a utilização de benzodiazepínicos é um tema 
importante. A literatura atual apresenta lacunas significativas no 
entendimento dos padrões de uso desses medicamentos entre os 
idosos brasileiros e dos fatores de risco associados. Este estudo 



165S U M Á R I O

examina esses padrões e fatores de risco, permitindo o desenvol-
vimento de métodos eficazes para promover o seu uso racional e 
seguro. Os resultados também podem ajudar a criar políticas públi-
cas que melhorem a qualidade de vida dos idosos, uma população 
cada vez mais frágil. 

OBJETIVO GERAL

Evidenciar os efeitos do uso prolongado de benzodiazepíni-
cos em idosos por meio de revisão da literatura.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS:

■ Identificar os principais benzodiazepínicos utilizados por ido-
sos em estudos recentes.

■ Analisar os impactos do uso prolongado de benzodiazepíni-
cos na saúde dos idosos.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura realizada 
no mês de maio de 2024, a partir das bases de dados Scientific 
Electronic Library Online (SciELO), National Library of Medicine 
(PubMed) e Google acadêmico, usando os descritores cadastrados 
nos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS): Benzodiazepínicos; 
efeitos crônicos; idosos. Foram incluídos na pesquisa artigos publica-
dos entre 2019 e 2024, em língua portuguesa e inglesa. Monografias, 
resumos e revisões foram excluídos da pesquisa, assim como artigos 
de acesso restrito. Foram encontrados, por meio da estratégia de 
busca, 2.443 artigos, sendo 11 no Scielo, 2 no PubMed e 2.430 no 
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Google acadêmico. Após a seleção do título e do resumo, os artigos 
foram lidos na íntegra para selecionar aqueles mais relevantes para 
este estudo, resultando num total de 16 artigos para esta revisão.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Com a análise global dos artigos, foi possível perceber que 
há consenso entre os autores quanto à preocupação em abordar os 
efeitos dessa classe de medicamentos nos idosos, principalmente 
devido às alterações fisiológicas inerentes ao envelhecimento, que 
favorecem ainda mais o surgimento dos efeitos prejudiciais nessa 
faixa etária (Cardoso et al., 2021).

No mercado, os benzodiazepínicos são conhecidos pelas 
seguintes substâncias ativas: Diazepam (Valium®), Lorazepam 
(Lorax®), Midazolam (Dormonid®), Clonazepam (Rivotril®), Bromazepam 
(Lexotan®), Alprazolam (Frontal®), Cloxazolam (Olcadil®), Nitrazepam 
(Sonebon®), Flunitrazepam (Rohypnol®), e Flurazepam (Dalmadorm®), 
tornando-se os medicamentos mais prescritos do mundo (Amaral, 2020).

Quando foram introduzidos na década de 1960, os BDZ 
foram vistos como uma alternativa isenta de riscos aos barbitúri-
cos e ao meprobamato, e foram, portanto, amplamente prescritos 
para pacientes com sintomas ansiogênicos. Após uma década de 
experiência, tornou-se claro que os BZD poderiam ser utilizados 
de forma abusiva e acarretar, também, em uma série de consequ-
ências aos seus usuários. Atualmente, acredita-se que os BZD são 
medicações perigosas principalmente devido à propensão à adição 
(Ramos et al., 2024).

O uso por mais de três meses já pode apresentar risco de 
dependência, e o uso por mais de 12 meses aumenta proporcional-
mente esse risco. Os idosos possuem um alto grau de dependência 
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a medicamentos, devido ao fato de que seus organismos, na maioria 
das vezes, não respondem bem a certas doses usuais, principal-
mente com BZDs, que já possuem o risco de causar dependência 
física e psíquica (Soares et al., 2023).

Os BZD também podem ter sua ação alterada quando admi-
nistrados em idosos. Esses agentes apresentam uma facilidade 
aumentada de acúmulo em tecidos gordurosos. Como o idoso apre-
senta aumento da disposição de gordura corporal, isso pode levar a 
dois desfechos: a concentração de equilíbrio do fármaco será mais 
elevada e sua eliminação será mais lenta, resultando em um aumento 
do tempo de meia-vida aparente (Barella et al., 2020).

Um fato que chama atenção é a contínua adesão dos benzo-
diazepínicos em idosos, atingindo cerca de 85,5%, mesmo sendo seu 
uso inadequado para essa faixa etária. O problema se agrava devido 
aos idosos, de forma geral, praticarem a polifarmácia, o que os expõe 
ao risco de associação e interação medicamentosa. A polifarmácia e 
o uso de medicamentos inapropriados são uma preocupação para a 
segurança dos pacientes idosos (Frota et al., 2023). 

Apesar, dos BZD serem classificados como medicamentos 
potencialmente inapropriados, cuja prescrição deve ser evitada em 
idosos, a literatura aponta o aumento da utilização de BZD com o 
avanço da idade. Um dado preocupante considerando o maior 
risco de eventos adversos associado às modificações da farma-
codinâmica e farmacocinética induzidas pela idade e polifarmácia 
(Oliveira et al., 2020).

O uso disseminado de fármacos psicotrópicos da classe dos 
benzodiazepínicos é um obstáculo enfrentado por diversos países 
no mundo. Diante disso, a sociedade contemporânea sofre com um 
estado altíssimo de angústia, frenesi e alterações que perturbam todo 
o equilíbrio emocional humano, o que restringe o sono e aumenta o 
cansaço (Freitas et al., 2022).



168S U M Á R I O

Essas variáveis elevam a busca por substâncias que ameni-
zam essas dores, sendo que há décadas o uso de benzodiazepíni-
cos é a resposta para essas questões, mesmo que de forma errada 
e injustificada. No Brasil, isso se confirma pelos dados, os quais 
demonstram que esse tipo de medicamento está entre os medica-
mentos controlados mais vendidos do país (Freire et al., 2022).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Os benzodiazepínicos, apesar de sua eficácia no tratamento 
de condições como ansiedade, síndrome do pânico e convulsões, 
apresentam riscos significativos quando usados por idosos. Essa 
população é particularmente vulnerável a riscos devido a alterações 
no sistema nervoso central e mudanças na farmacodinâmica e far-
macocinética relacionadas ao envelhecimento. 

Quando utilizados por longos períodos, esses medicamentos, 
podem levar a efeitos adversos graves, como demência, declínio cog-
nitivo e transtornos psicomotores, além de uma possível dependência.

Portanto, é essencial que os profissionais de saúde adotem 
uma abordagem cautelosa e criteriosa na prescrição de benzodia-
zepínicos para idosos. Isso inclui a avaliação cuidadosa da necessi-
dade do medicamento, a busca por alternativas terapêuticas menos 
arriscadas e a monitorização constante do uso. 

A educação dos pacientes e seus cuidadores sobre os poten-
ciais riscos associados ao uso prolongado de benzodiazepínicos é 
igualmente crucial para garantir um uso informado e seguro desses 
medicamentos. Integrar essas práticas na rotina clínica contribuirá 
significativamente para a melhoria da qualidade de vida dos idosos e 
para a minimização dos riscos associados ao uso desses fármacos.
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Ademais, é importante incentivar a pesquisa contínua sobre 
os impactos dos benzodiazepínicos em diferentes grupos etários 
e desenvolver estratégias para um uso mais seguro desses medi-
camentos. Investigações sobre alternativas terapêuticas, incluindo 
intervenções não farmacológicas, podem oferecer soluções eficazes 
que reduzam a dependência de benzodiazepínicos, especialmente 
entre populações mais vulneráveis.
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INTRODUÇÃO

O desenvolvimento neuropsíquico e social infantil é influen-
ciado pelas interações que as crianças estabelecem com as pessoas 
ao seu redor, como familiares e cuidadores. O choro, por exemplo, 
pode ser compreendido como uma forma de a criança promover 
conexão (dialogicidade) com o mundo ao seu redor. Nesse sentido, à 
medida que a vida infantil avança, especialmente no desenvolvimento 
da linguagem, a criança aprimora suas habilidades de acordo com os 
estímulos recebidos das interações sociais. (Papalia; Feldman, 2013). 

O presente trabalho tem como objetivo apresentar alguns 
elementos conceituais que estão relacionados ao campo experien-
cial de atividades da unidade curricular intitulada “Intervenções 
Psicoterapêuticas na Infância”, destacando o tema da identifi-
cação e manejo das emoções e sentimentos no público infantil a 
partir de um prisma prospectivo e qualitativo de um levantamento 
bibliográfico básico.

Entendendo que a fase da infância é um tempo de consti-
tuição das identidades e subjetividades e desenvolvimento inte-
lectual e que a escola é um espaço por excelência de formação 
cultural e intelectual através de diversos afazeres que fazem parte 
da dinâmica educacional, pode-se promover momentos em que o 
exercício de reconhecer e nomear sentimentos e emoções torna-se 
um processo estratégico de formação humana e social a partir de 
um viés psicoeducador.

OBJETIVO
Como objetivo geral, o presente trabalho visa apresentar a 

relevância da nomeação, identificação e manejo de sentimentos e 
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emoções a partir do público infantil, acompanhado da discussão 
sobre possibilidades de estratégias para promoção de tais habilida-
des de identificação, nomeação e lida pessoal voltados para os sen-
timentos entre crianças, especialmente dentro do ambiente escolar. 

■ Nesse sentido, como objetivo específicos, pode-se pontuar: 

■ Analisar a relevância da promoção da habilidade de identifica-
ção de emoções e sentimentos a partir da experiência infantil;

■ Compreender aspectos das habilidades emocionais e sociais 
e atitudes assertivas entre crianças, especialmente em 
ambientes escolares.

MÉTODO

Metodologicamente, o presente trabalho caracteriza-se por 
ser um levantamento bibliográfico qualitativo prospectivo. Para sua 
realização, utilizaram-se técnicas de coleta de dados em ambientes 
de circulação de conhecimento científico, especificamente através 
da plataforma Scielo, para levantamento bibliográfico básico. Foram 
utilizados como descritores as palavras “emoções” e “infantil”. Após a 
busca inicial, os resultados foram analisados quanto aos seus temas 
e conteúdo, a fim de garantir a seleção de materiais teóricos que des-
sem suporte ao objetivo central do presente trabalho, que é apresen-
tar a relevância da nomeação, identificação e manejo de sentimentos 
e emoções no público infantil. Como critério de inclusão e exclusão, 
buscaram-se artigos que tratassem do tema emoções envolvendo 
crianças em um ambiente escolar.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

No primeiro momento do levantamento bibliográfico qualitativo 
prospectivo, utilizando os descritores “emoções” e “infantil” na plata-
forma de busca de conteúdo científico Scielo, foram obtidos 23 artigos, 
abrangendo publicações em português e em outras línguas. Após 
aplicar o filtro de língua portuguesa, o número de artigos selecionados 
reduziu para 19. Em seguida, a análise dos títulos e resumos revelou que 
11 dos 19 artigos abordavam temas como ambiente hospitalar, educação 
física, literatura em geral e natureza, sem focar no aprofundamento das 
emoções relacionadas a crianças em ambiente escolar; por isso, esses 
artigos foram excluídos. Dessa forma, foram incluídos apenas os arti-
gos que, em seus títulos, resumos e conteúdo, tratavam da nomeação 
e manejo das emoções voltados para crianças em ambiente escolar, 
restando, para inclusão no presente estudo, 8 artigos para análise e dis-
cussão, que envolvem especificamente a dimensão das emoções e da 
intervenção psicoterapêutica no âmbito da infância.

Tabela 1 – Lista de artigos selecionados e seus respectivos autores

Ano Título Autores

2022 Estudo sobre Emoções e Sentimentos na Educação Infantil. Batista, J. B.; Pasqualini, J. C.; 
Magalhães, G. M.

2021 Modos sensíveis de criação infantil: uma inflexão no 
processo de medicalização dos cuidados com crianças. Hernandez, A.; Víctora, C.

2020 Corpos, “mentes”, emoções: uma análise 
sobre TDAH e socialização infantil. Barbarini, T. de A.

2017 Cenas do cotidiano na educação infantil: desafios 
da integração entre cuidado e educação. Monção, M. A. G.

2012 Influência da idade e do contexto socioeducacional 
na compreensão emocional de crianças.

Moreira, P. de L.; Abreu, E. L. 
de.; Rique Neto, J.

2011 Regulação emocional em crianças com e sem sintomas de depressão. Cruvinel, M.; Boruchovitch, E.

2011 Momentos de interação em que as emoções se apre(e)ndem: estudo 
exploratório sobre a prestação materna e infantil em jogo livre. Fuertes, M. et al.

2006 Crianças com dificuldade de aprendizagem e 
a escola: emoções e saúde em foco.

Enumo, S. R. F.; Ferrão, E. da S.; 
Ribeiro, M. P. L.
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No artigo intitulado “Estudo sobre Emoções e Sentimentos 
na Educação Infantil” (Batista; Pasqualini; Magalhães, 2022), ressal-
ta-se a existência simbiótica e dialética entre a razão e a emoção, 
apontando o quanto é relevante o aprofundamento dessa dialeta-
lidade a partir do ambiente escolar, como um modo de colaborar 
para a constituição de sujeitos autônomos e capazes de participar 
de modo ativo na sociedade. 

A compreensão de uma educação pautada na percepção e 
sensibilidade que se constitui em relação ao outro, ou seja, como o 
outro é percebido e sentido, é um tema interessante que promove a 
importância das emissões de sinais emotivos como meio de promo-
ver interação. É necessário estar atentos aos sinais corporais e sono-
ros feitos para abrir-se às necessidades do protagonismo da outra 
pessoa. Tal proposta é discutida por Hernalndez e Victoria (2021) 
e defende a importância de condições de acolhimento, empatia e 
treino das habilidades expressivo-emocionais das crianças dentro de 
um dinâmica educacional e familiar. 

Para pensar a questão da adequação social dos comporta-
mentos e canalização das emoções, a obra “Corpos, ‘mentes’, emo-
ções: uma análise sobre TDAH e socialização infantil” (Barbarini, 
2020) é fruto de pesquisa de mestrado e doutorado, realizado com 
crianças diagnosticadas ou não com comportamentos prevalen-
temente hiperativos, impulsivos ou desatentos. Isto remete a uma 
questão antropológica voltada para aquilo que é considerado um 
comportamento adequado à idade e gênero. Então, exige-se das 
crianças e adolescentes, em busca de um quadro proximal que 
atenda às exigências da sociedade. 

Em ambos os casos, no qual o artigo “Momentos de interação 
em que as emoções se aprendem: estudo exploratório sobre a pres-
tação materna e infantil em jogo livre” (Fuertes et al., 2010) e “Crianças 
com dificuldade de aprendizagem e a escola: emoções e saúde em 
foco” (Enumo; Ferrão; Ribeiro, 2006) vem trazendo questões no qual 
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existe uma cobrança da sociedade para que seja empreendida ações 
de integração e fortalecimento comportamento considerados acei-
tos socialmente, entre crianças, contudo, preocupa na medida em 
que rótulos e atitudes medicamentosas são assumidas. 

Segundo Leal e Rodrigues (2019, p. 18), “todos nós vivencia-
mos vários tipos de emoções, sem elas a vida não teria significado. 
As emoções são responsáveis por fazer com que possamos tomar 
atitudes, nos adaptarmos a mudanças e nos proteger”. Logo, reco-
nhecer os sentimentos, em especial aqueles que originam compor-
tamentos disfuncionais como a raiva, pode gerar nas crianças meios 
de participar de estratégias de melhorias e fortalecimento de boas 
práticas no que se refere às habilidades sociais, ou seja, de interação 
com as demais pessoas.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

As crianças podem e devem ser estimuladas a reconhece-
rem suas percepções e sentimentos relacionados às suas experiên-
cias. Até porque as emoções apontam significados das coisas em 
nossas vidas, impulsionando as pessoas a tomarem atitudes diante 
da necessidade proteção ou para realização de feitos necessários a 
sobrevivência e realização de metas. 

Este princípio foi forjado por psicanalistas como Melani Klein 
desde 1919 e “logo observou que, ao brincar, as crianças expres-
savam suas ansiedades e fantasias, dando acesso à sexualidade 
infantil e à agressividade” (Stürmer, 2019, p. 32). Contudo, não será 
empreendida uma abordagem psicanalítica, mas promover através 
da arte (seja encenada ou pintada), mecanismos de identificação e 
expressão de emoções e sentimentos. 
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As propostas das oficinas das emoções trazem consigo o 
sentido de promover vivências ou reflexões sobre vivências do coti-
diano no qual as emoções afloram e, ao mesmo tempo, estimular a 
sensibilidade da empatia em relação às pessoas que estão ao redor, 
inclusive, colegas da própria sala (Leal; Rodrigues, 2019, p. 49). 

Abordagens terapêuticas que possuem afinidade com a 
Terapia Cognitivo Comportamental valorizam a prática da identi-
ficação de emoções e sentimentos como um caminho para que as 
pessoas atinjam seus objetivos. As emoções e afetos tem reflexo 
nas atitudes e comportamentos das pessoas. De modo que emo-
ções negativas muito intensas como a raiva pode ser dolorosa 
e disfuncional a ponto de interferir na capacidade da criança de 
pensar com clareza, resolver problemas, agir com eficiência ou 
obter satisfação – tudo isto pode ser obstáculo para atingir seus 
objetivos. [...] Já as emoções positivas promovem uma sensação de 
bem-estar (tanto em termos psicológicos quanto físicos) e resiliên-
cia [...] (Beck, 2022, 224-225).

Assim, a partir de elementos teatrais de estimulação de 
ideias e também de atividades de pinturas, as crianças podem ser 
orientadas a observar seus sentimentos e afetos em relação aos 
estudos, assim como expressar os mesmos. A linguagem oral é um 
caminho de expressão dos pensamentos e sentimentos típica das 
pessoas jovens e adultas. No entanto, quando se trata de crian-
ças e adolescentes, as suas expressões podem emergir a partir 
de experiências lúdicas nas quais a partir da imaginação e relação 
com objetivos lúdicos (brinquedos e pinturas), as crianças podem 
transferir ou projetar elementos de seus desejos e até traços de 
suas vivências reais. 
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O IMPACTO DA MUDANÇA 
NO ESTILO DE VIDA EM 

PACIENTES COM SOP
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INTRODUÇÃO

A síndrome dos ovários policísticos (SOP) é uma condição 
endócrina prevalente que se distingue por anovulação persistente, 
hiperandrogenismo bioquímico e/ou clínico e presença de morfo-
logia de ovário policístico. A Organização Mundial da Saúde (OMS) 
estima que a SOP afeta mais de 116 milhões de mulheres em todo o 
mundo. Esta doença tem implicações clínicas significativas e cursa 
geralmente com repercussões sistêmicas no organismo humano, 
relacionadas ao acúmulo de tecido adiposo, incluindo obesidade, 
resistência à insulina (RI), síndrome metabólica (SM) e diabetes 
mellitus tipo 2 (DM2) (Kalsekar et al., 2024).

O diagnóstico e tratamento da SOP é de difícil aplicação 
porque é uma condição misteriosa com sintomas importantes que 
variam com a idade, e o tratamento deve ser adaptado para atender 
às necessidades específicas de cada paciente. A aplicação dos crité-
rios de Rotterdam para o diagnóstico de mulheres adultas com SOP 
foi aprovada por diretrizes internacionais baseadas em evidências. O 
diagnóstico requer o cumprimento de no mínimo duas das três con-
dições a seguir: oligoovulação ou anovulação, hiperandrogenismo 
clínico ou bioquímico e detecção das características radiográficas 
dos ovários policísticos por meio de ultrassonografia. As caracterís-
ticas patológicas na adolescência ainda são debatidas, uma vez que 
a maioria dos critérios diagnósticos, como irregularidade menstrual, 
hirsutismo, acne e morfologia dos ovários policísticos (PCOM) são 
comuns em adolescentes normais e são consideradas alterações 
fisiológicas da puberdade (Kim et al., 2022; Abdolahian et al., 2020).

A modificação do estilo de vida (LSM) é considerada uma 
opção eficaz e segura e a primeira linha de tratamento em meni-
nas adolescentes. Intervenções no estilo de vida, que incluem prin-
cipalmente mudanças na dieta e atividade física, podem reduzir a 
prevalência de obesidade e distúrbios hormonais em adolescentes.  
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Esta intervenção não invasiva, especialmente em adolescentes, 
causa perda de peso de 5 a 10% em meninas obesas com SOP e 
pode diminuir os níveis de andrógenos e irregularidades do ciclo 
menstrual. Parece que a modificação do estilo de vida para a SOP é 
uma história antiga, sem histórias novas; entretanto, o tipo de modifi-
cação do estilo de vida que seria eficaz para a SOP, a diferença entre 
as várias modificações para diferentes populações e o mecanismo 
subjacente das modificações ainda são incertos. (Abdolahian et al., 
2020; Gu et al., 2022).

Portanto, sabe-se que a mudança de estilo de vida e o 
emprego de hábitos mais saudáveis servem de base para o trata-
mento da SOP, porém o impacto, efetividade e o tipo de modificação 
ainda não são bem elucidados, fazendo-se necessários estudos 
sobre essa temática para que sejam empregues técnicas e traçados 
tratamentos mais eficazes e menos invasivos. Uma vez que a SOP 
é uma das doenças ginecológicas mais prevalentes no mundo, o 
tratamento mais fácil e acessível é de extrema importância para a 
melhora na qualidade de vida das pacientes acometidas.

OBJETIVO

GERAL

Verificar as repercussões da mudança de estilo de vida em 
mulheres com síndrome dos ovários policísticos (SOP).

ESPECÍFICOS

1. Analisar os tipos de estilo de vida adotados para 
o tratamento da SOP.
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2. Avaliar a influência de intervenções dietéticas na regu-
lação dos ciclos menstruais e nos níveis hormonais 
dos pacientes com SOP.

3. Examinar o efeito da atividade física regular na resistência à 
insulina e no aumento da adiposidade em mulheres com SOP.

4. Analisar as mudanças no bem-estar psicológico e na qua-
lidade de vida das pacientes com SOP após a adoção de 
hábitos de vida saudáveis.

MÉTODOLOGIA

Trata-se de uma revisão integrativa realizada no mês de maio 
de 2024, na qual foi utilizada a plataforma da Biblioteca Virtual em 
Saúde (BVS) e a U.S. National Library of Medicine (PUBMED). Os 
descritores escolhidos estavam cadastrados nos Descritores em 
Ciências da Saúde (DeCS): “Mudança” AND “Estilo de vida” AND 
“Síndrome do Ovário Policístico”. Os critérios de inclusão aplicados 
foram textos em inglês e português, publicados entre 2019 e 2024 
e disponíveis gratuitamente. No que diz respeito aos critérios de 
exclusão: material de literatura cinzenta, artigos incompletos, pagos, 
relacionados a prevalência em determinada faixa etária e aos efeitos 
dos medicamentos no tratamento da SOP. 

Com a utilização dos filtros, foram encontrados 4 artigos na 
BVS e 10 no PUBMED. Posteriormente à análise dos títulos, foram 
selecionados 10 artigos e, após a leitura de seus respectivos resu-
mos, foram excluídos 4, seguindo-se com a leitura completa de 6 
artigos que foram utilizados na presente revisão.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

Atualmente, uma das medidas mais implementadas no trata-
mento da síndrome dos ovários policísticos é a mudança completa 
no estilo de vida, com foco na dieta da paciente, na prática de exer-
cícios físicos e em estratégias para manter a adesão. Os resultados 
disso impactam a forma da vida da paciente com SOP de diversas 
formas, principalmente as que apresentam obesidade ou sobrepeso 
melhorando aspectos psicológicos, físicos e metabólicos.

Para ajudar no alívio os sintomas da SOP, a intensidade do 
exercício é crucial. Estudos mostram que exercícios vigorosos, como 
sessões supervisionadas de 60 minutos, três vezes por semana 
durante oito semanas, podem reduzir significativamente a resistência 
à insulina. Embora muitas pacientes com SOP tendam a ser seden-
tárias, mesmo exercícios aeróbicos moderados podem melhorar a 
sensibilidade à insulina a curto prazo. Além disso, exercícios aeróbi-
cos vigorosos e treinamento de resistência também podem melhorar 
a sensibilidade à insulina e os níveis de andrógenos. Recomenda-se 
pelo menos 150 minutos de atividade aeróbica por semana, incluindo 
mais de 90 minutos de exercícios intensivos. (GU Y. et al., 2022).

Nessa perspectiva, é notórios os impactos positivos das 
intervenções no estilo de vida incluídas na abordagem terapêutica 
de mulheres com SOP, sendo importante citar o que diz respeito à 
saúde metabólica. Assim, uma dieta balanceada baseada em baixa 
ingestão glicêmica associada à implementação e regularização de 
atividade física aeróbica mostrou-se efetiva no manejo da resistência 
insulínica presente em grande parte das mulheres acometidas pela 
síndrome. Tendo em vista que a resistência insulina está diretamente 
ligada ao diabete mellitus tipo 2 e obesidade. (Kalsekar et al., 2024).

No que diz respeito ao humor dessas pacientes, houve melhora 
significativa, contribuindo com a melhora da ansiedade, depressão e 
estresse, visto mulheres com SOP possuem maior suscetibilidade 
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em desenvolver distúrbios psicológicos, facilitando a adesão ao novo 
estilo de vida. Uma redução de 5% no peso corporal já é capaz de 
gerar mudanças fisiológicas significativas (Gu Y. et al., 2022). 

Com relação à fertilidade e aos ciclos menstruais, as pacien-
tes que apresentam uma mudança prolongada no estilo de vida 
possuem episódios menstruais mais regulares e também possuem 
maior número de folículos ovarianos, e se associado ao tratamento 
clínico com anticoncepcionais orais combinados, sensibilizadores de 
insulina e técnicas de reprodução assistida, pode gerar resultados de 
grande importância nos pacientes que possuem desejo reprodutivo.

O sedentarismo está presente em muitas mulheres com 
SOP, o que as tornam população de risco para comorbidades car-
diovasculares e metabólicas, já que a inatividade física predispõe o 
desenvolvimento de obesidade e de outras patologias. A título de 
ilustração, o risco de obesidade é quatro vezes maior entre pacientes 
com SOP do que entre controles saudáveis. Isso demonstra a impor-
tância da prática de exercícios físicos no controle do estilo de vida 
em mulheres portadoras da síndrome (Kim e Lee, 2022).

A perda de peso, associada às adequações do estilo de vida, 
repercute de forma positiva sobre o perfil de resistência insulínica, o 
que determina melhora na ovulação. Além disso, a restrição calórica 
deve ser inserida como estratégia terapêutica para essas pacientes, 
uma vez que resultados positivos na fertilidade e no perfil metabólico 
têm sido observados. Nesse estudo, constatou-se que pacientes que 
perdem entre 5 e 10% do peso corporal experimentam benefícios 
significativos para a saúde. Logo, não há dúvidas de que as mudan-
ças no estilo de vida representam parte significativa da abordagem 
terapêutica da SOP (Kalsekar, Anam S. et al., 2024).

Ainda é notório os impactos positivos das intervenções no 
estilo de vida incluídas na abordagem terapêutica de mulheres com 
SOP, sendo importante citar o que diz respeito à saúde metabólica. 
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Assim, uma dieta balanceada baseada em baixa ingestão glicêmica 
associada à implementação e regularização de atividade física aeró-
bica mostrou-se efetiva no manejo da resistência insulínica presente 
em grande parte das mulheres acometidas pela síndrome.

Com 6 semanas de dieta balanceada associada com 8 horas 
de jejum diárias foi mostrado significativa melhora nos índices labo-
ratoriais de hiperinsulinemia, mostrando diminuição relevante na 
glicose em jejum, insulina em jejum, Hba1c, e níveis de triglicerídes 
também foram reduzidos, diminuindo o risco para doenças cardio-
vasculares e para obesidade (Feyzioglu BS et al., 2023).

A inclusão de uma reeducação alimentar envolvendo uma 
dieta balanceada está intrinsecamente relacionada com SOP e 
qualidade de vida. Nesse sentido, uma alimentação com muitas 
frutas, vegetais, fibras, alimentos integrais, e evitando industriali-
zados, refrigerantes, comidas gordurosas e/ou com alto índice gli-
cêmico resulta em uma melhor convivência das pacientes com tal 
síndrome. Nesse estudo, a recomendação de uma alimentação com 
baixo consumo de carboidratos trouxe resultados de curto e longo 
prazo, como: redução do peso corporal, aumento de níveis do FSH e 
diminuição da resistência insulina a. É importante salientar também 
a não recomendação ao uso do álcool e cigarro, sabendo-se dos 
inúmeros malefícios causados por essas substâncias (Abdolahian et 
al., 2020; Gu et al., 2022).

No quesito de marcadores inflamatórios, as utilizações da 
dieta com restrição calórica mostram resultados significativos na 
redução de marcadores inflamatórios e de estresse oxidativo. Por 
exemplo, foram observadas diminuições nos níveis de PCR e cal-
protectina, enquanto outros marcadores como TAC e MDA não 
apresentaram mudanças significativas. No entanto, houve aumentos 
em NO e GSH, indicando melhorias em outros aspectos da resposta 
inflamatória e do estresse oxidativo. (Feyzioglu BS et al., 2023)
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Além disso, outro fator importante é como os distúrbios do 
sono afetam o desenvolvimento da SOP, tornando as modificações 
do sono uma parte importante do manejo do estilo de vida. A falta de 
sono está associada a um maior risco de resistência à insulina, obe-
sidade e diabete tipo 2. Esses efeitos estão ligados a vias autonômi-
cas, distúrbios endócrinos e inflamação, que contribuem para a SOP. 
Dormir menos que 5 horas por noite têm maior risco de diabete tipo 
2 em comparação com aquelas que dormem 7-8 horas. Além disso, 
mulheres obesas com SOP têm menor eficiência de sono em com-
paração com mulheres de peso normal e adolescentes obesos sem 
SOP. Garantir um sono adequado e de alta qualidade pode reduzir 
riscos de obesidade, resistência à insulina e doenças cardiovascula-
res, ajudando a controlar a SOP (Gu Y. et al., 2022).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A presença de propensões e suscetibilidades que a SOP 
causa nas mulheres, como obesidade, hiperinsulinemia, acnes e até 
mesmo infertilidade, dificulta em grandes proporções suas vidas 
no geral. Embora tal patologia esteja frequente no meio feminino, 
o controle e o tratamento pode ser algo simples, com mudanças 
no estilo de vida e a busca por hábitos saudáveis, além de ter um 
bom médico como guia.

Portanto, os ginecologistas e os profissionais da saúde 
como um todo devem estar cientes dos achados da síndrome, visto 
a diminuição da qualidade de vida das mulheres portadoras. Além 
disso, ter em mente o risco de diabetes e infertilidade que as pacien-
tes podem ter, realizando um diagnóstico precoce evitando assim 
o agravemnto da SOP.
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Sugere-se aprofundamento e aumento de produções cien-
tíficas focadas no estudo das consequências das mudanças no 
estilo de vida em mulheres acometidas pela Síndrome dos Ovários 
Policísticos, pois há escassez de artigos atualizados e, sobretudo, 
relacionados especificamente a essa patologia. Isso poderá auxiliar 
na tomada de decisão médica sobre o tratamento e, em consequên-
cia, melhorar o prognóstico.
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ABSCESSO APICAL 
CRÔNICO:
RELATO DE CASO
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INTRODUÇÃO

Os abscessos são cavidades circundadas por paredes de 
tecido fibrótico ou de granulação, que contêm pus em seu interior. 
Podem ocorrer na região periapical do elemento dentário, o que con-
fere o seu nome de abscesso apical. É possível separar os absces-
sos em duas categorias: crônico e agudo, sendo o primeiro o objeto 
de estudo deste relato de caso. Quando se trata de um abscesso 
agudo, o quadro costuma ser doloroso e pode vir acompanhado de 
manifestações sistêmicas como febre, enfartamento ganglionar, ou 
até mesmo gerar trismo, caracterizado como a limitação de aber-
tura bucal. Já em sua forma crônica, seu processo inflamatório com 
formação de pus ocorre lentamente e sem desconforto significa-
tivo para o paciente. 

A principal característica clínica dessa infecção, quando apre-
sentada em sua forma crônica, é a presença de fístula. Por meio dela é 
realizado um teste denominado fistulografia, no qual é realizado atra-
vés da inserção de um cone de guta-percha pelo trajeto fistuloso, até 
alcançar um ponto de resistência, seguido pela tomada radiográfica 
periapical, onde pode-se identificar o dente responsável e a sua causa. 

O abscesso apical com fístula tem origem microbiana e pode 
ser uma consequência da periodontite apical sintomática (aguda), 
da periodontite apical assintomática (crônica) e do abscesso api-
cal sem fístula. Esse abscesso pode ser caracterizado como um 
processo inflamatório crônico, que pode ser solucionado com tra-
tamento endodôntico correto. Histologicamente, é possível verificar 
a presença de zonas de necrose de liquefação contendo neutrófilos 
polimorfonucleares (PMN) desintegrados, circundados por macró-
fagos e neutrófilos PMN. Para obter seu diagnóstico, é importante 
ressaltar que o mesmo geralmente é assintomático, e está associado 
a uma drenagem intermitente ou contínua por meio de fístula. Um 
correto diagnóstico é de suma importância para a execução de um 
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adequado tratamento, e para que ocorra o desaparecimento da fís-
tula, é necessário cerca de 7 a 30 dias de tratamento, para que o 
procedimento possa obter resultados satisfatórios. Diante o exposto, 
o tratamento consiste na eliminação da fonte de irritantes que se 
encontram no interior dos sistemas de canais radiculares, ou seja, 
uma vez que o canal seja bem tratado, tanto a lesão quanto a fís-
tula tendem a regredir. 

OBJETIVOS

OBJETIVO GERAL

Relatar um caso de reabilitação de abscesso apical crônico 
em paciente sexo masculino.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

Expor a evolução do caso e regressão da fístula, de acordo 
com as sessões aplicadas, a fim de corrigir o problema apre-
sentado neste estudo.

MÉTODOS

Paciente J.P., do sexo masculino, chegou à Clínica Odonto-
lógica do Centro Universitário Santa Maria, apresentando queixa 
principal de dor. Ao realizar exame clínico intra oral, o paciente 
apresentou uma fístula no palato. Em seguida foi realizado a fistu-
lografia com o cone de guta-percha, para localizar o local da lesão.  
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No exame radiográfico observou que a guta percorreu até o ápice do 
incisivo lateral superior, dente 22, apresentando uma lesão. A coroa 
do dente estava restaurada com resina composta, e durante a explo-
ração clínica notou-se infiltração na restauração, levando a necrose 
pulpar. Nos testes térmicos de sensibilidade pulpar, o paciente apre-
sentou resposta negativa. A hipótese diagnóstica frente ao quadro foi 
de abscesso apical crônico. 

O tratamento escolhido para o dente 22 foi a necro pulpec-
tomia, preparo do canal radicular, obturação e selamento provisório. 
Diante do planejamento e escolha do tratamento, considerando o 
processo de regressão da fístula ter ocorrido de forma lenta, optou-
-se por dividir o tratamento em 4 sessões para obter melhor êxito nos 
resultados esperados. 

Na primeira sessão, ocorreu o acesso mais à irrigação com o 
hipoclorito de sódio, em seguida fazendo a exploração do canal com 
limas no comprimento a menos 4mm, assegurando uma margem 
de segurança, por fim foi colocado a medicação intracanal que foi o 
formocresol. Na segunda sessão, foi executado o preparo do terço 
cervical e médio com brocas Gattes Glidden, além da odontometria, 
preparo do terço apical e o calen ultracal. Na terceira sessão, a fís-
tula regrediu bastante, mas ainda estava presente, contudo, foi feita 
uma nova irrigação, mais instrumentação, e colocado o calen pmcc. 
Em todas as sessões, foram feitas irrigações com o hipoclorito de 
sódio e a restauração provisória com civ. Na quarta sessão, notou-se 
o desaparecimento da fístula devido à medicação intracanal e foi 
realizada a remoção da medicação, irrigação final com EDTA 17%, 
PUI e a obturação do canal radicular pela técnica de condensação 
lateral e vertical, além de posterior tomada radiográfica do resultado 
do tratamento endodôntico. Após isso, foi realizado o fechamento do 
canal com cimento de ionômero de vidro para posterior restauração 
definitiva. Vale ressaltar que todas as sessões foram feitas sob anes-
tesia e isolamento absoluto.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

O tratamento obteve como resultado a diminuição da fístula, 
com evolução notável a cada sessão aplicada com o auxílio da medi-
cação intracanal. Ao fim da fístula, pode-se concluir o caso através da 
aplicação da obturação e fechamento do canal, resultando no fim da 
dor, queixa principal que levou o paciente a buscar o serviço odonto-
lógico da Clínica Odontológica do Centro Universitário Santa Maria.

Posteriormente, a endodontia teve avanço tecnológico, sim-
plificando as etapas operatórias (Soares e Cesar, 2001). Independente 
do estado patológico pulpar ou periapical, desde que os canais 
radiculares estejam cronicamente modelados, sem exsudação, o 
paciente sem sintomatologia e com tempo disponível, a obturação 
definitiva poderá ser realizada (Mulhern, 1982). Adicionalmente, é 
importante relatar que a maior porcentagem de redução bacteriana 
é promovida após o preparo químico-mecânico, devido à eficiência 
da instrumentação, do uso de substâncias químicas auxiliares e de 
sistemas de irrigação adequados (Vianna, 2007).

A determinação da etiologia da queixa principal do paciente 
e um diagnóstico correto são fundamentais antes de uma recomen-
dação do tratamento endodôntico (Mcclannahan, 2011). Verificou-se 
a eficácia das pastas de hidróxido de cálcio: Calen® e Calen-PMCC® 
associadas ao preparo químico-mecânico, foi avaliada sobre 
Enterococcus faecalis cultivados no interior dos canais radicula-
res (Lana, 2009). Setenta incisivos foram inseridos em caldo TSB, 
esterilizados e contaminados com E. faecalis. O meio de cultivo foi 
substituído a cada 24 h, sendo incubados a 370 °C por 72 h. Após o 
preparo químico-mecânico, os canais radiculares foram preenchidos 
com Calen® ou Calen-PMCC® (7 ou 14 dias). As pastas foram remo-
vidas e os dentes inseridos em tubos contendo caldo Enterococos. 
A pasta Calen® (mantida por 7 ou 14 dias) induziu a eliminação dos 
enterococos em 70% dos dentes, enquanto a pasta Calen-PMCC® 
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induziu a eliminação em 100% dos dentes, somente após a manu-
tenção por 14 dias. Tais medicações foram significativamente mais 
efetivas (p<0,001) do que o protocolo do preparo químico-mecânico 
e o Calen-PMCC® mantido por 7 dias, ambos incapazes de eliminar 
os enterococos. As pastas de hidróxido de cálcio demonstraram efei-
tos adjuvantes importantes na eliminação dos enterococos durante 
o preparo químico-mecânico dos sistemas de canais radiculares. 
Quando associada ao PMCC, as pastas de hidróxido de cálcio devem 
ser mantidas por pelo menos 14 dias.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Diante do exposto, é possível perceber que a condição de 
um abscesso crônico, por demandar de um processo lento e normal-
mente assintomático, faz com que o paciente não perceba o que está 
acontecendo até que ocorra o surgimento da fístula. Deve-se consi-
derar a importância de um diagnóstico bem realizado para se obter o 
tratamento correto e o prognóstico esperado. Um tratamento endo-
dôntico corretamente realizado traz resultados diretos e aliviam qual-
quer incômodo que o paciente possa vir a estar sentindo. Contudo, 
a melhor forma para prevenir os abscessos é realizando uma boa 
higiene oral e sempre fazendo consultas de rotinas com o Cirurgião 
Dentista, assim diminuirá o surgimento de cáries e suas demais 
consequências. Portanto, o planejamento e escolha do tratamento 
mostrou ser de grande importância para o sucesso dos resultados 
alcançados, regredindo a lesão e devolvendo aos pouco a integri-
dade dos tecidos periapicais, tirando a infecção que ali estava pre-
sente e assim, proporcionando um conforto e bem-estar do paciente.
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INTRODUÇÃO

O curso de Medicina implica em desafios significativos, desde 
a fase de preparação para o ingresso até a conclusão. Os estudantes 
geralmente enfrentam um nível elevado de estresse devido à grande 
quantidade de informações a assimilar, pressões acadêmicas, com-
petição intensa, interação com pacientes em situações delicadas, 
experiências ligadas à morte e falta de tempo para atividades de 
lazer. Pesquisas indicam que esse estresse pode se agravar ao longo 
do curso (Benevides-Pereira & Gonçalves, 2009).

Durante a graduação, os alunos enfrentam intensa pressão 
para provar seu valor a si mesmos, aos pacientes, colegas e à socie-
dade. Essa busca constante por reconhecimento, combinada com 
a crescente competição ao longo do percurso de seis anos para se 
tornarem médicos qualificados, pode acarretar em aumento signifi-
cativo do estresse (Silva et al., 2017). 

Essa situação se torna mais evidente entre os adolescentes, 
pois o ingresso no curso de medicina demanda a transformação 
precoce em profissionais de excelência, exigindo a aquisição rápida 
de maturidade para tomada de decisões individuais relacionadas 
intimamente à atuação profissional e ao relacionamento com futuros 
colegas e pacientes. Essa transição pode representar um desafio 
significativo para os estudantes da área, que enfrentam a necessi-
dade de amadurecer rapidamente em diversos aspectos, incluindo a 
escolha de carreira e o estabelecimento de relações profissionais e 
pessoais (Shaw et al., 2001).

Com o ingresso no curso de medicina, o estudante enfrenta 
diversas repercussões do processo de adaptação a novas situações, 
sendo o estresse uma delas, passando pelas fases de alerta, resis-
tência e exaustão. Caso o estudante não desenvolva mecanismos 
de restauração, o organismo pode evoluir para a “síndrome geral de 
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adaptação”, culminando no “distress” ou estresse destrutivo. Em está-
gio crônico, isso pode levar à Síndrome de Burnout (SB), com efeitos 
prejudiciais à saúde física e psicológica de acordo com a literatura 
científica da psicologia clássica (Maslach, Jackson, Leiter., 1986).

A expressão “Burnout” foi cunhada por Freudenberger em 
1974, derivada do verbo inglês “to burnout”, que se traduz como 
“queimar por completo” ou “consumir-se”. Essa ideia refere-se a um 
sentimento de fracasso e exaustão resultante do desgaste intenso 
de energia e recursos internos (Lima et al., 2021). Freudenberger 
inicialmente associou a SB ao estresse enfrentado por aqueles que 
lidam constantemente com outras pessoas (Martínez et al., 2018). 
Com o decorrer do tempo, a definição final foi fornecida por Maslach 
e Jackson, que a caracterizaram como uma síndrome envolvendo 
exaustão emocional e cinismo, frequentemente presente em indi-
víduos envolvidos em algum tipo de “trabalho pessoal” consoante 
psicólogos renomados no âmbito científico (Maslach, Jackson., 1981).

A SB é caracterizada como um transtorno de adaptação a 
estressores crônicos, geralmente associados a elevada demanda e 
crescentes pressões no ambiente de trabalho. Seu desenvolvimento 
ocorre de maneira gradual, e muitas vezes passa despercebido pelos 
indivíduos, sendo o cansaço emocional seu sintoma predominante 
(Moreira et al., 2009). Essa síndrome, atualmente, torna-se cada vez 
mais comum na sociedade e está correlacionada com a deteriora-
ção das atividades diárias devido a exigências psicológicas inten-
sas nos locais de trabalho (Panagioti et al., 2018; Anversa, da Costa 
Fernandes, Junior., 2018).

Além disso, a SB se caracteriza como um transtorno de adap-
tação a estressores crônicos associados à alta demanda no ambiente 
ocupacional. Sua evolução é insidiosa e, na maioria das vezes, passa 
despercebida pelo indivíduo, sendo o cansaço emocional o principal 
sintoma (Aguiar et al., 2018). Dentre outras manifestações clínicas 
da SB incluem exaustão emocional (EE), despersonalização (DE), 
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reduzida realização profissional (RP) e distanciamento afetivo (Moura 
et al., 2021; Cardoso et al., 2017).

Outro aspecto a ser destacado é a diminuição na crença 
profissional desses universitários, levando, assim, a uma redução na 
qualidade do atendimento prestado aos pacientes. Isso se reflete, 
futuramente, em problemas de cunho profissional, como o aumento 
de erros médicos e uma diminuição no profissionalismo, quando 
comparado a outros cursos (Tyssen; Vaglum, 2002).

Na área médica, a SB é uma realidade altamente preocu-
pante, haja vista que os seus sintomas são prevalentes desde o início 
da formação acadêmica. Tal fato é comprovado por alguns estudos 
multi-institucionais, os quais indicam que pelo menos 50% dos estu-
dantes de medicina podem desenvolver sintomas dessa síndrome 
em algum momento de seus estudos (Dyrbye et al., 2008). Ademais, 
a SB tem um potencial enorme de impactar negativamente o desen-
volvimento acadêmico e o bem-estar dos alunos, podendo ser um 
preditor de ideação suicida e abandono do curso (Ishak et al., 2009).

É muito comum entre os estudantes, sobretudo os acadê-
micos de medicina, a busca incessante por destaque acadêmico, 
o que acaba posteriormente no adoecimento em SB desse grupo 
(Silva et al., 2017). Nessa perspectiva, pode-se dizer que as causas de 
SB são extremamente variadas nessa população de acadêmicos de 
medicina, como: a excessiva quantidade de matéria a ser estudada, a 
pressão do tempo, o alto estresse das provas, a incerteza financeira, o 
confronto com a morte e o sofrimento e até mesmo o medo de falhar 
na universidade (Nassar, Carvalho, 2021; Wolf, Rosentock, 2017).

Dada a alta prevalência da SB em profissionais da saúde, 
sobretudo médicos, faz-se necessário um estudo com alunos de 
graduação em medicina para desempenhar um papel crucial na 
compreensão dessa síndrome entre os estudantes desse curso. Para 
tanto, os resultados obtidos pela pesquisa não só contribuem para 
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uma compreensão mais profunda dessa patologia, mas também 
abrem a oportunidade para expandir essa iniciação científica em 
outras universidades. Essa abordagem permite enriquecer a litera-
tura existente e estimular novas investigações sobre a temática.

OBJETIVO
O principal objetivo deste estudo é descrever a SB entre 

estudantes de medicina, identificando potenciais fatores de risco e 
proteção do grupo populacional estudado.

MÉTODOLOGIA

A presente revisão da literatura se propôs a explorar a rela-
ção intrínseca entre a SB e graduandos de medicina, adotando uma 
abordagem abrangente. A pesquisa foi realizada em maio de 2024 e 
englobou fontes em português, espanhol e inglês. As bases de dados 
utilizadas foram o Portal Regional da Biblioteca Virtual em Saúde, US 
National Library of Medicine (PubMed), Scientific Electronic Library 
Online (SciELO) e Google Scholar. Para a seleção, foram empre-
gados Descritores em Ciências da Saúde (DECs): Esgotamento 
Psicológico, Síndrome de Burnout, Estudantes de Medicina e na 
Medical Subject Headings (MeSH): Psychological, Burnout Syndrome, 
Medical Students, com o operador booleano “AND” para o cruza-
mento dos descritores.

A revisão abrangeu uma ampla gama de estudos experi-
mentais e observacionais, incluindo ensaios clínicos randomizados, 
estudos de caso-controle e estudos de coorte, realizados em seres 
humanos no período de 2002 a 2024. Os critérios de inclusão foram 
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bem definidos, exigindo que os artigos fossem redigidos em inglês, 
espanhol ou português, avaliassem a prevalência da Síndrome de 
Burnout e fatores associados em estudantes de medicina, possuís-
sem resumos disponíveis nas bases de dados e tivessem texto com-
pleto acessível online.

A busca inicial resultou em um total de 5200 estudos, dos 
quais 3557 foram excluídos por não atenderem aos critérios estabe-
lecidos. Ao final do processo de seleção, 1643 artigos foram conside-
rados elegíveis para análise subsequente, proporcionando uma base 
abrangente para a compreensão da prevalência e fatores associados 
à SB em estudantes de medicina.

Para garantir a qualidade e relevância dos artigos incluídos, 
foram cuidadosamente excluídos artigos que seguiam os seguintes 
critérios: estudos duplicados, teses, dissertações, cartas ao editor 
e textos incompletos. Adicionalmente, foram descartados estudos 
que não abordavam seres humanos em sua discussão ou que não 
estavam alinhados com os objetivos propostos pelo presente estudo. 
Esse rigoroso processo de seleção resultou em uma amostra de 1643 
artigos que foram considerados para análise mais aprofundada, pro-
porcionando uma base robusta para as investigações conduzidas 
para o estudo em questão.

Após a leitura dos títulos e resumos, 20 artigos foram sele-
cionados para leitura na íntegra e inclusão na revisão. Os estudos 
contemplaram diferentes desenhos metodológicos, incluindo pes-
quisas transversais, revisões sistemáticas, coortes e ensaios clínicos 
randomizados, apresentando características qualitativas e descriti-
vas. Em decorrência disso, a análise abrangente desses artigos per-
mitiu uma compreensão mais aprofundada da SB e seu vínculo com 
estudantes de medicina, fornecendo dados críticos relevantes para a 
prática clínica habitual.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

A SB entre graduandos de medicina é uma preocupação 
crescente no cenário global, dada a natureza extremamente desa-
fiadora e intensa da formação desses futuros profissionais. Esse 
fenômeno é constantemente alimentado por diversos fatores de 
risco significativos, como a alta demanda de estudos, a pressão por 
resultados de excelência em avaliações e treinamentos práticos, a 
constante exposição a situações emocionalmente intensas e a incer-
teza quanto ao futuro profissional (Lemos, 2015; Barreto et al., 2022; 
Deggerone et al., 2021). Esses fatores criam um ambiente propício 
ao desenvolvimento da SB, que se manifesta por meio de sintomas 
clássicos como ansiedade, depressão, baixa autoestima e doenças 
físicas crônicas (Jennings, 2009; Horn, Johnston, 2020).

Em particular, a busca incessante por perfeccionismo, 
associada a uma carga horária extenuante de estudos e atividades 
práticas, aumenta a vulnerabilidade dos estudantes ao estresse 
ocupacional e à SB (PINTO, 2018). Além disso, a ausência de tempo 
para atividades de relaxamento, o alto nível de cobrança por parte 
de professores e colegas, e a necessidade de controle emocional 
em situações de terminalidade e morte de pacientes intensificam 
a sobrecarga emocional (Nassar, Carvalho, 2021; Wolf, Rosentock, 
2017; Horn, Johnston, 2020).

Por outra perspectiva, há fatores de proteção que podem 
mitigar esses efeitos negativos. O desenvolvimento de habilidades de 
enfrentamento e resiliência, a implementação de estratégias eficazes 
de gerenciamento do estresse e a busca por suporte emocional e 
psicológico são essenciais (Danhof-Pont, Van Veen, Zitman, 2011).

Em decorrência disso, a promoção de um ambiente acadê-
mico saudável, que valorize o equilíbrio entre estudos e autocuidado, 
também desempenha um papel crucial na prevenção da SB (MASKE 
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et al., 2015). É importante ressaltar que a falta de acesso a apoio 
psicológico adequado, o estigma relacionado às doenças mentais 
e a dificuldade em lidar com a pressão acadêmica são obstáculos 
significativos para que os estudantes busquem ajuda (Givens, 2002). 
Por isso, é fundamental que as instituições de ensino médico ofere-
çam recursos e programas de suporte emocional e mental, visando 
não apenas prevenir a SB, mas também promover um ambiente de 
aprendizado mais saudável e equilibrado (Trigo, Teng, Hallak, 2007).

A implementação de programas de bem-estar, práticas de 
mindfulness e a promoção de estilos de vida saudáveis podem con-
tribuir significativamente para a redução do estresse e prevenção 
da SB entre estudantes de medicina (Houghton, Anderson, 2017; 
Maclean et al., 2020; Roditis, Samara, Louis, 2019). Além disso, a 
conscientização sobre os sinais precoces da SB e a importância do 
autocuidado e da busca por apoio emocional são aspectos essen-
ciais na promoção da saúde mental dos estudantes (Armstrong, 
Reynolds, 2020). A intervenção precoce e a criação de um ambiente 
de aprendizado que valorize a saúde mental e o equilíbrio entre vida 
acadêmica e pessoal são estratégias-chave para abordar a SB entre 
estudantes de medicina (Anversa, Da Costa Fernandes, Junior, 2018).

Investir em recursos e programas que visem à saúde mental 
e ao bem-estar dos estudantes é crucial para garantir uma forma-
ção médica mais sustentável e para promover o desenvolvimento 
de profissionais de saúde mais resilientes e preparados para os 
desafios da prática clínica (Trigo, Teng, Hallak, 2007). Em síntese, a 
SB entre estudantes de medicina é um problema multifacetado que 
exige uma abordagem abrangente, envolvendo tanto intervenções 
institucionais quanto o desenvolvimento de habilidades individuais 
de enfrentamento. A criação de um ambiente acadêmico que priorize 
o bem-estar e a saúde mental dos estudantes é fundamental para 
formar profissionais mais equilibrados e resilientes.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Este estudo destaca a propensão dos estudantes de medi-
cina ao desenvolvimento da SB, especialmente em períodos desa-
fiadores como o terceiro e quarto ano do curso. A alta prevalência 
da SB, associada à intensa rotina acadêmica, ressalta a importância 
de abordar fatores como sono irregular, autocobranças excessivas e 
sobrecarga de tarefas. 

A identificação de picos de incidência no início do curso e 
no final do semestre indica períodos específicos de vulnerabilidade, 
destacando a necessidade de intervenções direcionadas e estratégias 
preventivas eficazes. O manejo efetivo da SB envolve a implementa-
ção de técnicas de relaxamento, psicoterapia e promoção da atividade 
física, visando não apenas ao tratamento, mas também à prevenção 
desses estudantes, proporcionando um ambiente acadêmico mais 
saudável e sustentável para o bem-estar dos acadêmicos de medicina.

No contexto brasileiro, a carência de estudos que avaliem a 
autoestima em estudantes de medicina é evidente. Em virtude dessa 
realidade, observa-se, no meio acadêmico, que indivíduos com ele-
vada autoestima e resiliência têm maiores chances de sucesso. Com 
o aumento da incidência da SB nos últimos anos, especialmente 
entre profissionais médicos e acadêmicos de medicina, torna-se 
essencial a expansão e o desenvolvimento deste tema, consideran-
do-o um problema de saúde pública.
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INTRODUÇÃO

O câncer de mama (CM) é a neoplasia mais comum entre as 
mulheres que vivem no ocidente. Atualmente, o aumento dos méto-
dos de tratamento da doença, como radiação, quimioterapia, inibidor 
do receptor 2 do fator de crescimento epidérmico humano (HER-2) 
e imunoterapia, têm diminuído as taxas de mortalidade relacionadas 
ao CM (Guo et al., 2018).

O trastuzumabe (TTZ) é um anticorpo monoclonal humani-
zado, que em comparação com a quimioterapia padrão isolada, tem 
se mostrado mais eficaz na redução do reaparecimento do CM e 
do risco de morte, tornando-se o tratamento com melhor prognós-
tico da doença (Yin et al., 2011). O TTZ é utilizado no tratamento de 
pacientes com CM positivo para HER-2, uma proteína com papel 
importante no desenvolvimento e crescimento de células epiteliais, 
porém quando em níveis mais elevados, como na neoplasia, pode ter 
agressividade significativa para o organismo, apresentando-se em 
grande quantidade na membrana plasmática das células canceríge-
nas (Arias et al., 2021).

Embora o TTZ tenha eficácia contra o CM, está frequen-
temente associado ao surgimento de insuficiência cardíaca ou de 
alterações cardiovasculares que podem apresentar ou não sintoma-
tologia clínica, como diminuição na fração de ejeção do ventrículo 
esquerdo. Essas alterações têm se tornado um impasse na continui-
dade do tratamento quimioterápico com esse medicamento. Dessa 
forma, a doença cardiovascular continua sendo uma das principais 
causas de morte não-cancerígenas em pacientes com câncer de 
mama (Zamorano et al., 2016).

O desenvolvimento de cardiopatias, como a insuficiência 
cardíaca, pelo uso de trastuzumabe também pode estar associado 
a alguns fatores de risco. Dentre esses, o tabagismo e a obesidade 
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atuam como comorbidades mais influentes no desenvolvimento da 
IC, sendo o segundo, um fator de risco para doenças cardiovascula-
res individualmente. Dessa forma, o estilo de vida dos pacientes tam-
bém deve ser analisado para definir o perfil de toxicidade cardíaca 
do TTZ (Galvan; Porath; Simões, 2021).

A relevância da discussão desse tema engloba o desenvol-
vimento de ferramentas que possam ser utilizadas para detecção 
de cardiotoxicidade precoce, pelo perfil de risco dos pacientes afe-
tados e a partir do conhecimento dos tipos de alterações cardía-
cas que possam ser adquiridas no que diz respeito ao uso do TTZ 
no tratamento do CM. 

OBJETIVOS

OBJETIVO GERAL

Compreender o caráter cardiotóxico do medicamento tras-
tuzumabe no desenvolvimento de cardiopatias durante o tratamento 
de pacientes com câncer de mama.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Reconhecer o período de exposição ao medicamento de 
maior risco para pacientes quimioterápicos;

■ Analisar a possibilidade de continuidade de tratamento 
após alterações cardíacas resultantes do tratamento com 
trastuzumabe;

■ Definir os tipos de alterações cardiovasculares resultantes da 
cardiotoxicidade do trastuzumabe.



209S U M Á R I O

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, desenvol-
vida baseada nas seis fases do processo de elaboração: 1ª fase – 
elaboração da pergunta norteadora; 2ª fase – busca ou amostragem 
da literatura; 3ª fase – coleta de dados; 4ª fase – análise crítica dos 
estudos incluídos; 5ª fase – discussão dos resultados; 6ª fase – apre-
sentação da revisão integrativa (Souza; Silva; Carvalho, 2010). 

Desta forma e baseada na questão condutora: Como o tras-
tuzumabe tem influência com o desenvolvimento de cardiomiopatias 
durante o tratamento do câncer de mama? A pesquisa foi realizada 
por meio da seleção de artigos científicos publicados em períodos 
indexados nas bases de dados da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) 
e National Library of Medicine (PubMed), tendo a busca dos dados 
ocorrida durante o mês de maio de 2024, utilizando os descritores 
extraídos do DeCS (Descritores em Ciências da Saúde), com base 
nas palavras-chave: “Heart diseases”, “Cardiotoxicity”, “Trastuzumab” 
e “Breast Neoplasms” ligados pelo operador booleano “AND”. 

Foram incluídos no estudo artigos em inglês, espanhol e por-
tuguês, disponíveis gratuitamente e publicados na íntegra, elabora-
dos entre os anos 2019 e 2024, analisando as cardiotoxicidades mais 
recorrentes conforme a literatura. Trabalhos pagos, teses, disserta-
ções, artigos repetidos, monografias e revisões de literatura foram 
excluídos. Encontrou-se 157 estudos no total, 119 foram excluídos 
por título e após leitura dos resumos, descartou-se 22. Foi realizada 
a leitura de 16 artigos na íntegra e 10 foram utilizados para amos-
tra final do trabalho. 
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RESULTADOS E DISCUSSÃO
Autores/Ano Objetivo Tipo de Estudo Principais Resultados

(Franchi  
et al., 2020)

Avaliar os resultados cardiovasculares 
de curto e longo prazo em mulheres com 
câncer de mama precoce tratadas com 
quimioterapia adjuvante baseada em T 
ou padrão.

Estudo observacional/
investigação de 
coorte populacional 
multirregional

O estudo sugere que mulheres tratadas com trastuzumabe tiveram 
um risco maior de desenvolver cardiomiopatias durante o período 
de tratamento, em comparação com aquelas tratadas por terapia 
padrão.É importante citar que o risco diminui a longo prazo, 
após cerca de oito anos de tratamento, e se equipara ao rico de 
mulheres tratadas com quimioterapia padrão.

(Perone 
 et al., 2022)

Descrever o perfil de toxicidade 
cardiovascular do trastuzumabe 
em pacientes com câncer de mama 
metastático (CBM) para entender 
como melhorar o monitoramento 
cardiovascular.

Estudo retrospectivo, 
observacional e de 
instituição única.

Diminuição assintomática na fração de ejeção do ventrículo 
esquerdo (FEVE), 62%, foi mais comum que a insuficiência cardíaca 
(38%). A disfunção ventricular esquerda ocorreu com maior 
frequência nos primeiros 4 anos de tratamento.

(Hiroshi  
et al., 2022)

Analisar a cardiotoxicidade do 
trastuzumabe usando um banco de 
dados nacional baseado em alegações.

Estudo retrospectivo/ 
Real World Data (RWD).

A cardiotoxicidade do trastuzumabe permaneceu alta, mesmo após 
ajuste na administração de Adriamicina + Ciclofosfamida (AC).
[...] o risco de cardiotoxicidade do trastuzumabe está restrito ao 
período do tratamento.

(Kwan et al., 2023) Avaliar as correlações circunferenciais 
e da tensão longitudinal global da 
RMC com desfechos cardiovasculares, 
incluindo IAM, DS, DD, arritmias e doenças 
valvares em pacientes com câncer de 
mama tratadas com e sem terapia com 
antraciclinas e/ou Trastuzumab.

Pesquisa quantitativa 
em pacientes com 
câncer de mama no Yale 
New Haven Hospital.

O uso de trastuzumab apresentaram insuficiência cardíaca sistólica 
e anormalidade na TLG (tensão longitudinal global).

(Hussain  
et al., 2019)

Avaliar a segurança cardíaca do 
trastuzumabe em pacientes que 
desenvolvem um declínio assintomático 
da FEVE para <50% durante a terapia com 
trastuzumabe.

Estudo observacional 
retrospectivo.

Evidências sugerem que é viável a continuação do trastuzumabe 
mesmo após declínio significativo da FEVE. Menos de 50% dos 
pacientes afetados apresentou piora ou desenvolvimento de 
patologias cardiovasculares.
Sendo muitos dos casos associados a históricos de problemas de 
fatoriais metabólicos pregressos como idade, IMC, diabetes, dentre 
outros, os quais não são preditivos de desfechos cardiotóxicos 
adversos em pacientes FEVE <50%.
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Autores/Ano Objetivo Tipo de Estudo Principais Resultados

(Chang  
et al., 2021)

Avaliar as incidências e características 
clínicas da cardiotoxicidade induzida por 
trastuzumabe em mulheres asiáticas com 
câncer de mama.

Estudo de coorte 
retrospectivo.

Foi observado que o trastuzumabe possui riscos aumentados, além 
da IC, para eventos tromboembólicos (IAM e AVC).
Na análise de subgrupo, foi descoberto que os pacientes que 
receberam trastuzumabe tiveram um risco maior de MACCE do que 
os não usuários, independentemente das terapias concomitantes, 
exceto aqueles tratados com taxanos. Esses apresentaram taxas 
mais baixas de cardiotoxicidade.

(Abdel-Qadir 
et al., 2021)

Estudar a associação da exposição às 
estatinas com hospitalização ou visitas 
ao pronto-socorro (apresentações 
hospitalares) por insuficiência cardíaca 
(IC) após quimioterapia contendo 
antraciclina e/ou trastuzumabe para 
câncer de mama inicial.

Estudo de coorte 
retrospectivo de 
mulheres com idade 
≥66 anos sem IC prévia.

Mulheres que desenvolvem IC após quimioterapia cardiotóxica 
de câncer de mama em estágio inicial têm menos comorbidades 
do que mulheres livres de câncer com IC; mulheres tratadas com 
trastuzumabe que desenvolvem IC têm melhor prognóstico do que 
controles de IC correspondentes.

(Domínguez 
et al., 2022)

Identificar fatores de risco para 
cardiotoxicidade precoce devido à 
quimioterapia em pacientes com câncer 
de mama.

Estudo prospectivo 
longitudinal de coorte 
única.

A prevalência de cardiotoxicidade foi de 19,2% com média de idade 
de 60,4 anos. Variáveis significativamente relacionadas ao risco 
de cardiotoxicidade: hipertensão, diabete mellitu, cardiopatia 
hipertensiva.

(Kosalka  
et al., 2019)

Avaliar o efeito do diabetes, dislipidemia 
e obesidade no risco de desenvolver 
cardiotoxicidade induzida por 
trastuzumabe em mulheres com CM 
positivo para HER-2.

Estudo de coorte 
retrospectivo.

A combinação de 2 ou 3 dessas comorbidades foi 
significativamente associada a um aumento na incidência de 
cardiotoxicidade sintomática relacionada ao tratamento do câncer.

(Castillo  
et al., 2022)

Estimar a prevalência de cardiotoxicidade 
induzida por trastuzumabe em mulheres 
uruguaias com diagnóstico de câncer de 
mama positivo para receptor 2 do fator de 
crescimento epidérmico humano (HER2) 
durante um período de 10 anos.

Estudo observacional 
descritivo e 
retrospectivo.

De todos os pacientes que desenvolveram cardiotoxicidade, 84,7% 
eram assintomáticos, com FEVE diminuída, e 15,3% apresentavam 
sintomas. A ocorrência de IC sintomática é baixa, pois a IC 
sintomática ocorre em 3% de todos os pacientes.

Fonte: elaborada pelos autores, 2024.

Mediante Franchi et al. (2020), o trastuzumabe é um dos prin-
cipais medicamentos utilizados no tratamento do câncer de mama, 
contudo está associado ao desenvolvimento de cardiomiopatias, 
tais como a insuficiência cardíaca congestiva (IC) e a diminuição 
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da FEVE. A exemplo disso, as mulheres que faziam terapia com 
uso de TTZ atingiram 0,8% de IC durante o primeiro ano do trata-
mento. Enquanto a utilização periódica entre o segundo e oitavo 
ano demonstrou um aumento percentual de 2,6%. Dessa forma, o 
paciente sofre maior risco de cardiotoxicidade durante a exposição 
inicial à substância. 

Ademais, como ratificado por Hussain et al. (2019), a cardio-
toxicidade do TTZ pode se manifestar como um declínio da FEVE ou 
insuficiência cardíaca, logo durante o início do tratamento, exigindo a 
interrupção do uso do medicamento nesse período. Sob esse viés, a 
pesquisa indica o encorajamento da continuidade desta medida tera-
pêutica, visto que menos da metade afetada por cardiopatias após 
o uso do medicamento na margem de tempo de 1 ano desenvolveu 
piora do quadro cardiológico, apresentando uma taxa de sobrevida 
alta na análise dos casos.

De acordo com Perone et al. (2022), a cardiotoxicidade do 
TTZ é maior durante os 4 primeiros anos de tratamento, ressaltando 
a diminuição na frequência de acompanhamento com ecocardiogra-
fia depois desse período. O estudo conclui que dentre os pacientes 
que desenvolveram cardiopatias, há maior prevalência de casos com 
diminuição assintomática da fração de ejeção ventricular esquerda, 
que representa 62% dos casos de alteração cardíaca. Além disso, os 
casos de insuficiência cardíaca (36%) estavam também associados 
com a disfunção da ejeção ventricular esquerda. Chang et al. (2021) 
acrescentam que a IC pode estar presente em 15 a 30% dos casos de 
cardiotoxicidade, o que pontua as diversas definições de disfunções 
miocárdicas. Nos casos positivos para IC 1/3 dos afetados apresen-
taram comprometimento da função cardíaca a longo prazo.

Chang et al. (2021) ainda pontuam a incidência de IC e 
eventos cerebrovasculares adversos (ECA) nos pacientes tratados 
com TTZ, indicando uma taxa de 3,21% e 4,67% respectivamente. 
Assim, há também aumento do risco de infarto agudo do miocárdio 
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(IAM) e acidente vascular encefálico isquêmico (AVE). A maioria 
dos pacientes que desenvolveram ECA também apresentava IC, o 
que mostra uma relação entre as patologias. Dentre os pacientes 
afetados por IAM, menos de metade foi tratado com a intervenção 
coronária percutânea, sendo a terapêutica medicamentosa a mais 
utilizada, o que mostra a subestimação da cardiotoxicidade do TTZ. 
Isso ressalta a importância do diagnóstico precoce e da utilização de 
terapias mais eficazes nas complicações cardiovasculares.

O estágio do câncer também está associado ao aumento do 
risco de desenvolvimento de cardiopatias e eventos tromboembóli-
cos, atingindo pacientes de câncer em estágio 4 com mais frequên-
cia do que no 2 e 3. Além disso, a realização de procedimentos cirúr-
gicos aparece como mais um fator de risco para o desenvolvimento 
dessas patologias (Chang et al., 2021). 

O trastuzumabe, apesar de ser conhecido por causar arrit-
mias cardíacas, como a IC, demonstrou ter menor cardiotoxicidade 
em comparação a outros agentes farmacológicos, como as antraci-
clinas. Isso se deve à sua maior capacidade de reversão na possível 
ocorrência de problemas cardíacos como a fibrilação atrial, podendo 
ser mascarados com medidas de proteção cardíacas. No entanto, 
os médicos tendem a evitar sua prescrição em certos casos, depen-
dendo da suscetibilidade do paciente a efeitos adversos e de suas 
características biológicas preexistentes, como hipertensão e dia-
betes. É digno de nota que a exposição prévia a antraciclinas não 
aumentou o risco de cardiotoxicidade em pacientes que receberam 
trastuzumabe adjuvante (Chang et al., 2021. Castillo et al., 2022). 

Kwan et al. (2023) realizaram uma análise por meio de res-
sonância magnética em pacientes que passaram por quimiotera-
pia com TTZ e o compararam com o grupo sem o medicamento. 
Na primeira situação foram constatados maior volume sistólico do 
ventrículo esquerdo e menor fração de ejeção do ventrículo direito 
(FEVD). Também foi constatado um maior volume diastólico no 
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ventrículo direito. Enquanto na segunda situação, averiguou-se mais 
pacientes com áreas de fibrose miocárdica e maior disfunção diastó-
lica. O cuidado quanto ao estado de hipertensão arterial também foi 
abordado, uma vez que essa alteração atuou como um fator de risco 
considerável no desenvolvimento das alterações cardíacas. 

Ainda é possível evidenciar que as IC decorridas do trata-
mento com o trastuzumabe apresentaram menor risco de morte e de 
internações hospitalares que as insuficiências cardíacas desenvolvi-
das por outras causas. Apesar de as pacientes tratadas com trastuzu-
mabe possuírem maior probabilidade de desenvolveram algum tipo 
de cardiomiopatia, o prognóstico cardiovascular ainda se apresenta 
melhor que o das pacientes que desenvolveram cardiomiopatias não 
cancerígenas. Apresentando essas informações em números, a inci-
dência de morte cardiovascular em 5 anos em mulheres que desen-
volveram cardiomiopatias após o trastuzumabe foi de 1,7% em com-
paração aos 4,3% daquelas que desenvolveram cardiomiopatias não 
associadas à quimioterapia cardiotóxica. (Abdel-Qadir et al., 2021). 

Acerca da interrupção do tratamento com trastuzumabe 
e quanto à reversibilidade da cardiotoxicidade, cerca de 20% dos 
pacientes podem sofrer uma interrupção na terapia, pode-se con-
cluir que ela é reversível na maioria dos casos após a descontinua-
ção da administração do trastuzumabe, com ou sem necessidade de 
intervenções cardíacas adicionais. No entanto, alguns critérios pre-
cisam ser observados antes dessa interrupção, entre eles a redução 
da FEVE, que deve se apresentar em cerca de ou menor que 10% e 
um diagnóstico de IC sintomática, o qual foi observado em 15,3% dos 
pacientes. (Castillo et al., 2022).

Alguns fatores de risco devem ser considerados quando o 
tratamento com o TTZ for elencado. De acordo com Domínguez et 
al. (2022), a partir da análise de 224 pacientes, 19,2% dos acometidos 
por cardiopatias tinha idade média de 65 anos e as patologias que 
estavam presente em maior frequência eram a hipertensão arterial, 
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dislipidemia, hipertrofia ventricular esquerda e diabetes mellitus. De 
tal maneira, pode-se delimitar um grupo de risco, o que ajuda na 
prevenção e tomada de medidas que diminua a cardiotoxicidade 
nesse grupo. Kosalka et al. (2019) acrescentam ainda a relação de 
2 a 3 comorbidades e como elas podem atuar sobre o prognóstico 
final. Pessoas acometidas com obesidade e dislipidemia, diabetes 
e obesidade e com as 3 comorbidade as taxas de prevalência de 
disfunção cardíaca foram, respectivamente, 67, 69 e 72%. As altera-
ções mais comuns quando a obesidade ou dislipidemia e diabetes 
estavam presentes foi a diminuição da FEVE e disfunção cardí-
aca com sintomas de IC.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Apesar de eficaz, a cardiotoxicidade do TTZ deve ser conside-
rada. Os estudos mostram uma elevada taxa de alterações cardíacas, 
que podem ser sintomáticas e assintomáticas. A força de ejeção do 
ventrículo esquerdo é a alteração mais presente, envolvida também 
nos casos mais graves de insuficiência cardíaca. As cardiopatias têm 
maior incidência no primeiro ao quarto ano de tratamento, o que 
sugere a diminuição na frequência de monitoramento cardíaco após 
esse período e ressalta a importância do acompanhamento clínico 
do cardiologista e oncologista. 

Dessa forma, mais estudos precisam ser realizados para 
compreender a incidência da cardiotoxicidade do trastuzumabe, 
além do período em que o medicamento poderá causar alterações 
cardíacas nos pacientes que passam pelo tratamento quimioterá-
pico de câncer de mama.
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INTRODUÇÃO

De acordo com a International Association for the Study Pain 
(IASP), a dor é compreendida como “uma experiência sensitiva e 
emociona desagradável associada, ou semelhante àquela relacio-
nada a uma lesão tecidual real, ou potencial”. Ainda é possível clas-
sificá-la em aguda ou crônica, sendo a crônica uma dor persistente 
que ultrapassa os limites normais de cura, indo a mais de três meses, 
podendo também estar relacionada a patologias crônicas que cau-
sam dores contínuas ou regulares (Aguiar, et al., 2021).

Dentro da DC (dor crônica), a CID11 (Classificação Interna-
cional de Doenças - 11), subdivide-a em primária e secundária, a 
última apresenta diversos tipos como: visceral, relacionada ao cân-
cer, musculoesquelética, neuropática, pós-cirúrgica/pós-traumática 
ou cefaleia/orofacial. É considerada ainda, no Brasil, uma problema-
tização na saúde pública de prevalência ainda necessária de estudos 
e investigações contínuas, também se fazendo necessária a busca, 
pelos profissionais de saúde, de alternativas cuja função é reverter os 
quadros dos pacientes (Aguiar et al., 2021).

No SUS (Sistema Único de Saúde) tem ocorrido uma série de 
inserções de novos manejos e processos capazes de contribuir no 
fortalecimento desse órgão, instituído pela Constituição Federal de 
1988, que foram postos em execução a partir da ratificação da Política 
Nacional de Práticas Integrativas e Complementares (PNPIC), em 
2006 pelo Ministério da Saúde. Essas práticas se tornam adeptas 
por estarem presentes em campos que se resumem na prevenção 
de doenças, bem como na promoção, manutenção e recuperação 
da saúde, baseada em um protótipo de atenção humanizada tendo 
como principal característica a visão holística do paciente, ou seja, 
como um todo (Dacal et al., 2018).
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O tratamento das DC tem como objetivo de diminuir a dor e 
recuperar a função do afetado em questão. É de extrema importân-
cia o diagnóstico biológico do caso, levando em consideração todos 
os fatores psicológicos, sociais, e contextuais de cada indivíduo. 
Com isso, se vê o perfeito encaixe do fator biológico com os demais 
fatores da integridade do ser vivo, sendo a implantação das PNPICs 
bastante eficiente para manejo clínico da dor, estruturando uma boa 
relação entre profissional da saúde e paciente, o que torna o aten-
dimento ao público ainda mais humanizado. Em função de estudos 
sobre esse novo processo de tratamento e seus benefícios no Brasil, 
vem despertando consideravelmente o interesse das instituições 
hospitalares brasileiras, principalmente a implantação do mesmo 
para a recuperação das DCs (Chagas et al., 2021).

Ao paciente, se faz necessário o conhecimento prévio dos 
resultados dessas práticas e entendê-las como um complemento ao 
tratamento convencional, o qual não se faz substituível pelas práticas 
integrativas. Tal afirmação é importante para avaliar os conhecimen-
tos dos pacientes e tomar as decisões de propostas terapêuticas de 
integração dos PICS no tratamento convencional, contribuindo no 
alívio da dor e garantir uma melhor qualidade de vida. Ademais, reco-
nhecer PICS como uma modalidade terapêutica se torna ainda mais 
importante não somente por garantir as vantagens apresentadas, 
mas como uma maneira de aprimorar os conhecimentos médicos e 
de desenvolver novos estudos que preservem o bem-estar e saúde 
da comunidade (Chagas et al., 2021).

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL 

Fornece uma visão abrangente e detalhada da medicina inte-
grativa manejo da dor crônica utilizadas no SUS.
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OBJETIVOS ESPECÍFICOS

 ■ Descrever a eficácia das abordagens da medicina integrativa 
no tratamento da dor crônica no SUS;

 ■ Analisar o impacto da implementação da medicina integra-
tiva na qualidade de vida dos pacientes com dor crônica;

 ■ Investigar as barreiras e desafios na adoção da medicina 
integrativa no contexto do SUS.

 ■ Propor estratégias para melhorar a integração da medicina 
integrativa no tratamento da dor crônica dentro do SUS.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão da literatura acadêmica delimitada 
em artigos científicos disponíveis nas bases de dados: SCIELO 
(Scientific Eletronic Library Online) e PUBMED (National Library of 
Medicine), a busca pelos artigos foi feita no mês de maio de 2024. 
O levantamento foi realizado com os seguintes descritores: Dor 
Crônica; Medicina Integrativa e SUS (Sistema Único de Saúde) todos 
cadastrados nos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS).

Foi utilizado como critérios de inclusão na pesquisa artigos 
publicados nos últimos 5 anos, em língua portuguesa e inglesa, que 
aborde a temática selecionada, com acesso livre e com disponibili-
dade de texto completo. Foram excluídos do estudo artigos descritos 
em língua diferente das anteriormente citadas (inglês e português) e 
artigos que não condiz com o tema pesquisado.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

Diante das pesquisas realizadas, foi possível encontrar arti-
gos de acordo com os descritores definidos para atender aos obje-
tivos propostos pelo tema. Delimitou-se 5 artigos que atendiam aos 
critérios necessários para a construção desse estudo. Essas publi-
cações estão organizadas no quadro 1, exibindo sobre esses: autor e 
ano da publicação, tipo de estudo e objetivo.

Autor e ano de 
publicação

Tipo de pesquisa Objetivo

URITS, et.al., 2020 Revisão abrangente 
da literatura 

Fornece uma atualização abrangente 
baseada em evidências da terapia 
alternativa usada para gerenciamento 
de condições crônicas de dor.

TRIVEDI, et.al., 2022 Revisão da literatura Descrever os benefícios e usos da 
medicina integrativa no tratamento da 
dor crônica. 

RUELA, et.al., 2018 Revisão da literatura Analisar a implementação, o acesso 
e o uso das Práticas Integrativas e 
Complementares no SUS.

MAO, et.al., 2021 Ensaio controlado 
randomizado

Determinar a eficácia do eletro 
acupuntura ou acupuntura auricular 
para dor musculoesquelética crônica 
em sobreviventes de câncer. 

AGUIAR, et.al., 2019 Estudo bibliométrico 
da produção brasileira 

Conhecer as características da produção 
brasileira sobre Práticas Integrativas e 
Complementares na atenção básica. 

Atualmente, sabe-se que, a medicina integrativa tem sido 
utilizada para tratar dores musculoesqueléticas. Dessa maneira, o 
artigo Urits et.al., (2020) analisou práticas complementares, entre as 
quais se destacaram a acupuntura, tai chi, manipulação osteopática 
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e cuidados quiropráticos. Entre os listados, somente o tai chi não faz 
parte da Política Nacional de Práticas Integrativas e Complementares 
do SUS (PNPIC). De acordo com esse estudo, a acupuntura mostrou-
-se eficaz no tratamento para lombalgia, como também, à lombalgia 
associada à gravidez. Além disso, o tai chi, utilizado para tratamento 
de dores, artrite e saúde mental, demostrou ser promissor em seus 
efeitos neuromusculares benéficos. Diante desse contexto, o artigo 
sugere que 59 a 90% dos pacientes afirmam que as práticas inte-
grativas são úteis. Perante isso, é importante salientar que segundo 
Oliveira Ruela et.al., (2018) tanto a homeopatia quanto a acupuntura 
se destacaram como aquelas que apresentam maior adesão pelos 
usuários e maior oferta pelos serviços no SUS (Urits et al., 2020; 
Ruela et al., 2018).

Além dos métodos já mencionados, cabe salientar, ainda, que, 
de acordo Trivedi et.al. (2022), a terapia de massagem e o ioga tam-
bém se mostraram promissores no tratamento da dor crônica. Diante 
disso, a massagem mio facial é um tratamento eficaz para abordar 
a dor crônica e limitações de mobilidade após a cirurgia de câncer 
de mama. Além disso, ensaios clínicos foram conduzidos para com-
parar a eficácia da ioga e da fisioterapia na lombalgia. Tanto a ioga 
quanto a fisioterapia foram eficazes em pacientes com incapacidade 
funcional e dor. Após análise, resultados desse artigo mostraram que 
a ioga teve um efeito positivo na intensidade de dores no pescoço, 
logo, concluíram que esse método poderia ser uma alternativa de 
tratamento significativamente eficaz para dor crônica não específica 
no pescoço (Trivedi et al., 2022).

É evidente que a dor crônica é uma condição debilitante 
que afeta o bem-estar de muitos indivíduos que sofrem com tal 
condição. Embora seja comum tratar a dor crônica com tratamentos 
farmacêuticos, a medicina integrativa veio como uma abordagem 
inovadora que tem proporcionado benefícios indispensáveis. Sendo 
assim, quando comparada aos tratamentos tradicionais para a dor 
crônica inespecífica, como anti-inflamatórios não esteroides (AINEs), 
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opioides e esteroides, as técnicas integrativas apresentam muito 
menos efeitos adversos. Entretanto, de acordo com Mao e.al., (2021) 
entre os pacientes que receberam eletro acupuntura, 15 de 145 
(10,3%) pacientes relataram hematomas como o efeito adverso mais 
comum (Trivedi et al., 2022; Mao et al., 2021). 

No que tange à utilização da medicina integrativa no SUS, 
destaca-se que, segundo pesquisas realizadas nesse âmbito, ao 
reconhecer a crescente utilização de práticas baseadas em conhe-
cimentos tradicionais pela população de uma forma em geral, o 
Ministério da Saúde incluiu, entre os anos de 2017 e 2018, novos 
recursos terapêuticos à PNPIC, por meio da Portaria no 849/201726 
e da Portaria no 702/201827. Com as medidas, o SUS passou a ofer-
tar, atualmente, 29 dessas práticas. Embora esses mecanismos de 
ação ainda não sejam totalmente claros e, por vezes, inconclusivos, 
Oliveira Ruela et.al., (2018) destaca que vários estudos sugerem os 
seus benefícios no tratamento de diversas doenças, bem como, a sua 
relação no manejo da dor crônica. Em virtude disso, essas práticas 
têm se destacado como métodos eficazes e inovadores no âmbito 
das ciências da saúde. Ademais, segundo Mao, et.al., 2021, ensaios 
clínicos randomizados entre sobreviventes de câncer com dor mus-
culoesquelética crônica, a eletro acupuntura e acupuntura auricular 
produziram uma diminuição considerável da dor do que os cuidados 
usuais (Ruela et al., 2018; Mao et al., 2021). 

Ao considerar a Atenção Primária à Saúde como centro de 
prevenção e de recuperação da saúde, bem como, a porta de entrada 
preferencial do usuário, o uso da medicina integrativa nesses serviços 
é o mais indicado, sobretudo, para tratamento daqueles que sofrem 
com os malefícios das dores crônicas; de modo que as práticas inte-
grativas e complementares se tornem cada vez mais acessíveis no 
contexto do Sistema Único de Saúde (SUS) (Ruela et al., 2018).

É importante ressaltar que as Práticas Integrativas e Com-
plementares (PICs) trazem uma perspectiva holística do paciente, 



225S U M Á R I O

analisando-o sob olhar que vai além do paradigma biomédico, se 
atentando as suas peculiaridades, seu contexto socioeconômico, 
bem como, suas crenças e tradições. Essas metodologias inovado-
ras, resinificam o processo saúde-doença-cuidado e propõem maior 
empoderamento do usuário. Essas metodologias inovadoras são 
importantes estratégias de assistência à saúde, especialmente, por 
considerar a pessoa em sua totalidade. Nesse sentido, nota-se que 
a medicina integrativa afirma de forma efetiva o princípio da inte-
gralidade. Dessa forma, no que refere-se ao manejo da dor crônica 
no contexto do SUS, se tem as práticas integrativas como métodos 
eficazes para o tratamento do paciente como um todo, levando em 
consideração todas as suas especificidades (Aguiar et al., 2019). 

Dentre as pesquisas no âmbito da medicina integrativa, 
foram observadas algumas barreiras e desafios na adoção dessas 
práticas no SUS. Primeiramente, cabe salientar o desconhecimento 
da PNPIC por parte dos usuários e profissionais, o que dificulta a 
implementação dessas metodologias no contexto do SUS. Ademais, 
a deficiência do ensino sobre as finalidades do uso das PICs, durante 
a formação, impede o aperfeiçoamento dos profissionais da saúde 
nessa área. Sabe-se, ainda, que a resistência por parte de alguns 
profissionais da saúde, atribuídas à escassez de evidências científi-
cas e a falta de apoio logístico e estrutural da gestão local, também 
são obstáculos consideráveis para a execução da medicina integra-
tiva no contexto da saúde. Além disso, a preeminência do modelo 
biomédico atual, somado à tendência mercadológica na área da 
saúde, a qual mercantiliza saberes e práticas para fins lucrativos, 
também se mostra como uma importante limitação nos avanços das 
práticas integrativas e complementares, sobretudo, no que tange ao 
manejo da dor crônica, tendo em vista que um dos benéficos desses 
métodos inovadores para o tratamento da dor crônica é a redução da 
necessidade do uso de fármacos (Ruela et al., 2018; Aguiar et al., 2019). 

Com o objetivo de propor a melhoraria e integração da medi-
cina integrativa no tratamento da dor crônica no contexto do SUS, 
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salienta-se as estratégicas que podem ser ou são utilizadas para essa 
finalidade. Dessa maneira, cabe destacar que a implementação dos 
saberes sobre a PNPIC, se mostra como um meio eficaz para melho-
rar a adesão dessas práticas por parte dos usuários e profissionais da 
saúde, visto que é necessário obter o conhecimento a respeito das 
PICs para que se possa utilizá-las da melhor forma no tratamento de 
várias doenças, sobretudo, das dores crônicas. Por isso, o incentivo 
dos profissionais por meio, por exemplo, da educação permanente, 
é de suma importância para dar-se continuidade ao encorajamento 
à adesão das práticas integrativas e complementares no manejo da 
dor crônica e demais enfermidades, repensando, dessa maneira, a 
centralidade dos médicos e medicamentos como únicos responsá-
veis por buscar solucionar problemas de saúde. Além disso, Aguiar 
et al., 2019 sugere que pesquisas apontam a importância de abordar 
as PICs nas graduações na área da saúde, sendo uma importante 
estratégia para garantir que os profissionais adentrem a essas prá-
ticas inteiradas de suas abordagens e aplicabilidades. Sabe-se que, 
no Brasil, existem universidades federais que ofertam disciplinas ele-
tivas de homeopatia e acupuntura nos cursos de Medicina. Além da 
inserção das PICs ser considerável nas Unidades Básicas de Saúde, 
outra estratégia utilizada para ofertar as práticas no SUS é a criação 
de centros especializados nesse serviço, de modo a ampliar a efeti-
vidade desses saberes na área da saúde (Aguiar et al., 2019). 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Diante dos resultados obtidos neste estudo, foi possível 
verificar que a implementação da medicina integrativa apresentou 
um impacto positivo na qualidade de vida dos pacientes com dor 
crônica. Os pacientes relataram uma melhora significativa nos sin-
tomas, uma redução no consumo de medicamentos convencionais 
e uma maior sensação de bem-estar e controle sobre sua condição 
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de saúde. Além disso, a abordagem integrativa permitiu um caráter 
multimodal em relação ao tratamento dos pacientes, estimulando a 
mudança de hábitos de vida e promovendo uma visão mais holística 
e individualizada do cuidado com a dor crônica.

No entanto, verificou-se que ainda existem diversas barrei-
ras e desafios na adoção da medicina integrativa no contexto do 
SUS. A falta de capacitação dos profissionais de saúde, a falta de 
estrutura adequada para a realização de práticas integrativas e a 
resistência por parte de alguns profissionais e gestores são alguns 
dos principais obstáculos identificados. Portanto, faz-se necessá-
rio investir em políticas públicas que incentivem a integração da 
medicina complementar no SUS, promovendo a formação contínua 
dos profissionais e a criação de ambientes propícios para a prática 
da medicina integrativa. A partir destas reflexões, é possível pro-
por estratégias para melhorar a integração da medicina integrativa 
no tratamento da dor crônica dentro do SUS, visando assim uma 
abordagem mais abrangente e eficaz no cuidado com a saúde dos 
pacientes com dor crônica.
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SOBRECARGA MENTAL 
DOS TRABALHADORES 

DA ÁREA DA SAÚDE: 
SÍNDROME DE BURNOUT
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INTRODUÇÃO

O trabalho é o estágio natural de todo indivíduo, a qual é 
caracterizada pela realização de tarefas específicas em troca de 
uma parcela do lucro adquirido pela instituição trabalhista ou até 
mesmo em prol de uma realização profissional, por muitas vezes 
proporciona ao indivíduo condições adversas de estresse, exaustão 
física e mental resultante das situações de trabalho desgastante, que 
demandam muita competitividade e responsabilidade sobretudo dos 
profissionais da saúde. Através dessas situações, pode desencadear 
a síndrome do esgotamento profissional conhecida pela síndrome 
de Burnout, cujo jargão é caracterizado pela diminuição de eficiência 
no meio pessoal e profissional (Trigo; Teng; Hallak, 2007).

A Síndrome de Burnout é caracterizada principalmente pelo 
estresse causado pelo ambiente de trabalho, não satisfação com os 
resultados, preocupação, medo de não ser suficiente, entre outros. 
Segundo a pesquisadora Christina Maslach (1976) definiu tal sín-
drome em três fases: exaustão emocional: marcada pela carência 
de entusiasmo e energia, levando à sensação de esgotamento de 
recursos; despersonalização: associada ao processo de apatia e falta 
de realização no trabalho: o indivíduo apresenta sensação de insufi-
ciência e baixa autoestima.

Com o avanço do sistema capitalista desde o século XVII 
as relações do meio de convívio modificou a maneira de os indi-
víduos se relacionar e trabalhar diante de aspecto da prevalência 
daquele com maior rendimento instrumental, ou seja, a formulação 
do ser humano como uma máquina de alto aproveitamento princi-
palmente na compleição da saúde (Lembke, 2022). As modulações 
desse mecanismo são incompatíveis para manter condições de 
equilíbrio em nosso corpo(homeostase) gerando uma fisiopatologia 
do estresse, ansiedade e aflição que acomete tal síndrome do esgo-
tamento profissional, a qual possibilita ativação do sistema límbico 
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pela interpretação emocional, segmentado em três fases (Souza; 
Silva; Galvão-Coelho, 2015): 

Estado de alerta: alteração do campo neural, que é ativado 
pelo sistema nervoso central autônomo simpático, caracterizando 
o estado de luta e fuga e reação ao ambiente desgastante, culmi-
nando o aumento das palpitações, aumento da pressão arterial, 
xerostomia e sudorese intensa, além de formigamento, midríase e 
dispneia (Paganini, 2011).

Estado de Resistência: após uma série de contato com o 
âmbito estressor, tem-se ativação do eixo neuroendócrino, o hipo-
tálamo interpreta a situações de tensão ambiental, libera o fator de 
corticotropina (CRH) que procede sobre a hipófise dando impulso 
a secretar o hormônio adrenocorticotrófico (ACTH) que ao cair na 
corrente sanguínea estimula a glândula suprarrenal a secretar cate-
colaminas, desse modo há sustentação para a atividade adrenérgica 
(Rocha et al., 2018). 

Estado de exaustão: O indivíduo está submetido ao processo 
constante de alerta/ medo, seguindo-se em um estado de exaus-
tão prolongado que culmina em aumento da glicogênese, aumento 
da produção de corpos cetônicos, exacerbação da lesão gástrica, 
aumento do risco de arterioclerose, maior propensão a necrose mio-
cárdica e depressão imunológica (Paganini, 2011).

OBJETIVO
Analisar os principais riscos de impacto na sociedade, os 

quais são frutos da síndrome do esgotamento profissional, desta-
cando a qualidade do cuidado prestado, ética e bem-estar dos pro-
fissionais da saúde, além disso, qual mecanismo deve ser adotado 
para mitigar suas causas tanto no âmbito social e trabalhista.
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MÉTODO

Trata-se do estudo a partir da realização de coleta de dados 
através de fontes secundárias, por meio de uma análise bibliográfica, 
sendo uma situação que foi vivenciada pelos autores por ocasião da 
revisão integrativa. Este método proporciona a síntese de conheci-
mento e incorporação da aplicabilidade em resultados de estudos 
significativos, na prática, baseada no conhecimento aplicado de aná-
lise e qualidade de evidência (Silva; Lima; Saidel, 2023).

Para o processo de elaboração da pesquisa, foram aplica-
das as seguintes etapas: definição da questão norteadora; como a 
síndrome Burnout afeta no desempenho do trabalho oferecido 
pelos profissionais da saúde? Em seguida, a busca e amostragem 
na literatura dos critérios de inclusão e exclusão de estudos; análise 
dos dados de pesquisa e dos estudos incluídos; discussão dos resul-
tados e realização de revisão integrativa.

Para o levantamento dos artigos na literatura, realizou-se 
uma busca durante o período de maio de 2024 nas seguintes bases 
de dados: Google Acadêmico, Scientific Electonic Library Online 
(Scielo), PubMed e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS).

Os descritores que foram utilizados na pesquisa foram, 
esgotamento profissional na área da saúde, síndrome de Burnout, 
síndrome do esgotamento profissional, fisiopatologia do estresse, 
burnout, syndrome healthcare workers affected abilities 2024. Todos 
os descritores estão disponíveis nos Descritores de Ciências da 
Saúde (DeCS) e foram utilizados na língua portuguesa e inglesa para 
a busca nas bases de dados para compor a revisão.

Os artigos foram selecionados com base nos seguintes cri-
térios de inclusão: artigos completos publicados entre 2016 e 2024, 
que tratassem do tema em questão, nos idiomas inglês e português; 
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foram excluídos os estudos que estavam duplicados e aqueles que 
não abordaram o tema de forma destacada, foram selecionados os 
que tinham relação com o objetivo eram selecionados para leitura 
do resumo e os que continham informações pertinentes à revisão 
eram lidos por completo, chegando a 6 artigos que foram utili-
zados para a revisão. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO

O esgotamento no trabalho pode implicar no mau funciona-
mento do hipocampo, através de falhas na neurogênese das células 
granulares no giro denteado e na remodelação dos dendritos nas 
células piramidais da cornual de Ammon, além de atrofia do hipo-
campo humano. Essas disfunções no hipocampo provocam alte-
rações cognitivas e causam problemas relacionados à memória, 
aprendizagem e habilidades visuoespaciais, que têm impacto direto 
na funcionalidade do trabalho das pessoas que compõem a equipe 
de saúde e podem colocar a segurança dos pacientes em risco 
(Nouraeinejad, 2023).

As condições que podem desencadear um aumento sig-
nificativo no número de profissionais afetados pela Síndrome de 
Burnout e também levar ao agravamento da mesma podem estar 
relacionadas às condições de trabalho enfrentadas pelo profissional 
da saúde. Exemplos dessas condições incluem jornadas de trabalho 
extensas, baixa remuneração, condições de trabalho insuficientes, 
desgaste pelo sofrimento do paciente, falta de suporte emocional 
e baixo reconhecimento profissional. Todos esses fatores podem 
contribuir para o surgimento da Síndrome de Burnout (Silva, Corrêa, 
Zimermano, Silva, 2023).
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Outros fatores, como setor de trabalho, conflitos no setor de 
trabalho, gênero, idade, fármacos, prática religiosa, bebidas alcoó-
licas, óbitos, entre outros, também influenciam. Todavia, apesar de 
serem elementos distintos, todas essas condições se relacionam 
com a qualidade do trabalho prestado pelos funcionários e, conse-
quentemente, com a segurança e eficácia dos tratamentos recebidos 
pelos pacientes. Logo, é relevante que a saúde física e psicológica 
dos trabalhadores seja destacada e cuidada, para que não haja 
nenhum tipo de prejuízo ao serviço prestado e ao paciente que está 
sendo cuidado (Saura, Valóta, Silva, Calache, 2022).

Após a realização de uma pesquisa feita envolvendo 134 resi-
dentes da área da saúde, foi evidenciado que a exaustão emocional 
esteve presente em cerca de 91% dos participantes, o distanciamento 
emocional em 89,6%, as condições organizacionais positivas em 
85,1% e as organizacionais negativas em 82,1% (Oliveira et al.,2024).

Um estudo realizado em 18 Unidades Básicas de Saúde (UBS) 
do estado do Ceará, Brasil, entre outubro de 2019 e fevereiro de 2020, 
destaca a relação entre a segurança do paciente e o esgotamento 
profissional. Baseado na análise de questões associadas ao risco de 
desenvolver a Síndrome de Burnout—como a exaustão profissional, 
a despersonalização e a realização profissional— o estudo mostra 
como a diminuição da qualidade do trabalho prestado está atrelada 
aos fatores de risco. Além disso, a análise também conclui que o 
endurecimento dos profissionais, resultado dos aspectos relatados, 
pode gerar a quebra do vínculo entre o profissional e o paciente, 
fazendo com que os usuários das unidades parem de frequentar as 
Unidades Básicas de Saúde, prejudicando o acompanhamento feito 
com os pacientes ao longo do tempo (Souza, Dias, Sousa, Oliveira, 
Costa, Vasconcelos, 2023).

Os resultados baseados em estudos sobre a Síndrome de 
Burnout apontam que os altos níveis de esgotamento mental dos pro-
fissionais da saúde acarretam diversos problemas no que diz respeito 
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às suas funções laborais. Entre alguns problemas estão a redução da 
qualidade de cuidado aos pacientes, diminuição da produtividade e, 
consequentemente, maior probabilidade de cometer erros, impactos 
nas relações interpessoais entre os próprios profissionais e o esgota-
mento físico e mental (Patel, 2018; Tawfik, 2018; West, 2016).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Este trabalho aponta a influência do trabalho no desenvolvi-
mento da Síndrome de Burnout nos profissionais da saúde. Em vista 
dos resultados apresentados, é possível concluir que são muitos 
os fatores que levam os profissionais a desenvolver a síndrome do 
esgotamento profissional. Além disso, também é abordada a fisio-
patologia da Síndrome de Burnout e, principalmente, é destacado 
como ela interfere no trabalho prestado pela equipe da saúde e na 
relação entre o profissional e o paciente.
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INTRODUÇÃO

A cardiomiopatia de Takotsubo (TC) é conhecida como car-
diomiopatia de estresse, síndrome do coração partido e síndrome do 
balonismo apical. É uma forma aguda e reversível de insuficiência 
cardíaca com fração de ejeção reduzida associada ao estresse físico 
ou emocional (Brito et al., 2020). 

Essa síndrome se caracterizada por anormalidades transitó-
rias da motilidade da parede ventricular esquerda não limitadas à dis-
tribuição da artéria coronária epicárdica e anormalidades dinâmicas 
do segmento ST e/ou onda T, com apenas elevações modestas de 
marcadores cardíacos ou biomarcadores. Nesse cenário, em grande 
parte dos casos, a TC está significativamente associada à síndrome 
coronariana aguda (SCA) sem as características vaso-oclusivas da 
doença arterial coronariana, manifestada por sintomas, biomarca-
dores cardíacos elevados e alterações no eletrocardiograma (ECG) 
sugestivas de infarto coronariano agudo miocárdio (IAM). Portanto, 
estima-se que 1,7% a 2,2% dos diagnósticos iniciais de SCA sejam 
decorrentes da cardiomiopatia de Takotsubo (Ancona, 2020). 

As manifestações clínicas na TC são caracterizadas por dor 
torácica em grande dos casos (75% a 80%) e dispneia (20% a 46,9%). 
Outras manifestações incluem síncope, palpitações, hipotensão, 
náuseas, diminuição da visão, vômitos, arritmias cardíacas, síndro-
mes febris e bradicardia. Contudo, observa-se que podem ocorrer 
fibrilação ventricular e choque cardiogênico, sendo esses sintomas 
também comuns em casos de IAM, que acomete principalmente em 
pessoas do sexo feminino na pós-menopausa entre 60 e 75 anos, 
embora afeta também jovens e idosos (Brito et al., 2020). 

Com isso, diversas evidências sugerem que as mulheres na 
pós-menopausa podem estar predispostas à CT devido ao estresse 
emocional extremo e físico não neuropático, sugerindo que o papel 
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do sistema nervoso simpático é um fator importante na diferencia-
ção em ambas as síndromes. No entanto, em quase metade dos 
casos, isto pode ocorrer na falta do fator de estresse. Neste caso, 
observa-se que nos achados clínicos em pacientes na TC podem 
ser fundamentais para o correto diagnóstico da síndrome, incluindo 
a ausência de envolvimento arterial coronariano e acinesia apical e 
hipercinesia basal do ventrículo esquerdo (Kim et al., 2018).

Mediante a isso, o risco de TC é 9 vezes maior em mulheres 
do que em homens, e cerca de 5 vezes maior em mulheres com mais 
de 55 anos do que em mulheres com menos de 55 anos. Além disso, 
mulheres idosas com tabagismo, hábitos de consumo de álcool, 
estados de ansiedade e hiperlipidemia têm maior probabilidade de 
serem hospitalizadas e têm pior prognóstico (Brito et al., 2020). 

Porém, a maioria dos pacientes se recupera totalmente den-
tro de dias a semanas após o primeiro evento. Pelo fato de se tratar 
de uma cardiomiopatia reversível, o prognóstico é bom em grande 
parte dos casos. A fisiopatologia desta síndrome permanece obs-
cura, mas a estimulação simpática excessiva foi identificada como 
um fator importante (Brito et al., 2020).

Além disso, causas neuroendócrinas, hormonais, neurop-
sicológicas e vasculares também têm sido propostas para explicar 
essa condição. Sua característica é ser um diagnóstico diferencial 
de IAM, o que evidencia a importância de seu reconhecimento pela 
comunidade médica (Scally et al., 2020).

Justifica-se a importância de estudar esse tema, visto a 
necessidade de distinguir entre a Síndrome do Coração Partido (ou 
Cardiomiopatia de Takotsubo) e o Infarto Agudo do Miocárdio (IAM), 
que está se tornando cada vez mais evidente na prática clínica. 
Embora essas duas condições apresentem sintomas similares, seus 
tratamentos e prognósticos se diferem significativamente. Portanto, 
uma análise aprofundada e precisa é crucial para garantir um trata-
mento adequado e evitar intervenções desnecessárias.
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OBJETIVO
Verificar por meio de uma Revisão de Literatura os diagnós-

ticos diferenciais da síndrome do coração partido em pacientes com 
suspeita de infarto agudo do miocárdio.

MÉTODO

Foi desenvolvida uma Revisão Bibliográfica. Para tanto, para 
conferir rigor metodológico, foram percorridas as seguintes etapas 
para o desenvolvimento deste estudo: identificação de problema, 
com a definição da questão de pesquisa; estabelecimento de crité-
rios para inclusão e/ou exclusão de estudos para a busca de literatura 
científica; definição das informações a serem extraídas dos estudos; 
avaliação dos estudos; interpretação dos resultados e apresentação 
da revisão/síntese do conhecimento (Donato & Donato, 2019).

A busca por artigos foi realizada em duas bases de dados e 
em um banco de dados: Medical Literature Analysis and Retrieval 
System Online (MEDLINE), Google Acadêmico, por meio do 
Portal da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). Os artigos analisa-
dos para o desenvolvimento do trabalho foram estabelecidos no 
período de 2020 a 2024.

Assim, foram utilizados os seguintes descritores para a sele-
ção dos artigos: “Diagnostico diferencial”, “Síndrome do coração” e 
“Infarto Agudo do Miocárdio” com base nos DeCS (Descritores em 
Ciências de Saúde). Tais descritores foram combinados com o ope-
rador booleano “AND” entre si, nos idiomas em português e inglês, 
com o objetivo de selecionar criteriosamente os estudos que abor-
dassem a temática, dentro das bases de dados selecionadas.
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É fundamental certificar-se que a totalidade dos dados rele-
vantes seja extraída, reduzir o risco de erros na transcrição e que a 
análise das informações seja precisa. Para análise e posterior síntese 
dos artigos foi utilizado um instrumento construído pelo pesquisador, 
que foi preenchido para cada artigo selecionado.

Após aplicação dos critérios de elegibilidade, a análise dos 
resultados foi feita, inicialmente, por meio da leitura e avaliação dos 
títulos e resumos dos artigos selecionados nas bases de dados, em 
conformidade com os critérios de inclusão/exclusão já definidos 
anteriormente. A partir dessa busca, foram encontrados em cada 
base de dados: Scielo (n=1), Lilacs (n=12), Bdenf (18), Google acadê-
mico (13.800) e BVS (n=164), totalizando 13.995 manuscritos. Após 
isso, os artigos foram analisados depois excluídos os manuscritos 
duplicados pelo título e resumo (n=10.100). Em seguida, foram manti-
dos para avaliação mais detalhada (n=29), e excluídos (n=22) após a 
leitura na íntegra. Ao final da avaliação, foram selecionados 07 estu-
dos para elaboração do presente estudo. A seguir estão representa-
das as etapas que caracterizam o processo de seleção dos artigos na 
forma de um fluxograma (Figura 1).

Figura 1 – Fluxograma do percurso metodológico

Fonte: Autores (2024)
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

A síndrome do coração partido é um distúrbio associado à 
estimulação simpática excessiva, ou seja, estimulação adrenérgica 
excessiva através da liberação de grandes quantidades de catecola-
minas liberadas no sangue. De forma simples, existe uma associação 
entre fatores de risco e estímulos que são considerados gatilhos para 
o aparecimento da superativação simpática. Uma vez ocorrido a 
descarga, as pessoas propensas desenvolvem disfunção ventricular 
principalmente no ápice do coração, que é a área mais sensível aos 
efeitos das catecolaminas (Mendes et al., 2022). 

Com isso, pode ser acompanhada de distúrbios microcircu-
latórios, embora não observados em todos os pacientes. Embora a 
forma apical seja considerada clássica e esteja presente na maioria 
dos casos, outras áreas também podem ser afetadas, como disfunção 
ou alterações focais na região média, parte basal. Uma explicação 
razoável para a manifestação apical, que representa grande parte 
dos eventos, é que o ápice miocárdico apresenta maior número de 
receptores beta-adrenérgicos. Outras formas menos comuns são a 
hipocinesia ventricular esquerda e o acometimento isolado do ven-
trículo direito (Scally et al., 2020).

Para o desenvolvimento desta síndrome, os fatores de risco 
genéticos, hormonais e neuropsiquiátricos são de extrema importân-
cia nas manifestações da doença. Porém, vale destacar que além da 
suscetibilidade, também são necessários gatilhos físicos, emocionais 
ou relacionados para desencadear o quadro clínico. A diminuição do 
estrogênio é um fator importante relacionado a esta doença (Lima; 
Do Nascimento Paz, 2021). 

A deficiência desse hormônio leva à redução da produção 
de óxido nítrico pelas células endoteliais cardíacas, acarretando de 
forma negativa o relaxamento da musculatura lisa e a vasodilatação, 
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resultando em vasoconstrição. Esse fator é epidemiologicamente 
relevante e permite descrever o protótipo da doença: mulheres bran-
cas na pós-menopausa (Santos et al., 2022).

O diagnóstico de cardiomiopatia de Takotsubo tem uma 
grande probabilidade de ocorrência quando os biomarcadores, espe-
cialmente os níveis séricos de enzimas cardíacas, estão ligeiramente 
elevados quando comparados ao comprometimento hemodinâmico 
que o indivíduo apresenta (Templin et al., 2015). Porém, conforme 
mostrado no estudo de Templin et al., (2015), os níveis de troponina e 
as alterações no ECG na admissão são insuficientes para diferenciar 
entre doença cardíaca de Takotsubo e síndrome coronariana aguda. 

Neste estudo, 87% dos pacientes com cardiomiopatia apre-
sentavam níveis elevados de troponina e quase 80% apresenta-
vam eletrocardiogramas mostrando sinais de isquemia miocárdica. 
Contudo, a angiografia coronariana precoce ainda é importante 
para exclui totalmente a ocorrência de síndrome coronariana aguda 
(Fernandes; Montera, 2020).

Outro exame muito importante para o rastreio por TC é a 
ecocardiografia, que permite avaliar a função ventricular e a pre-
sença de anomalias reversíveis da motilidade parietal (ARMP), 
característica desta doença cardíaca. Mediante a isso, podem ser 
observados padrões de acinesia, hipocinesia e discinesia e tipos de 
balonamento ventricular. É importante realizar um ecocardiograma o 
mais precocemente possível, pois os comprometimentos funcionais 
típicos podem ser resolvidos de forma rápida (Looi et al., 2020).

O diagnóstico é totalmente estabelecido quando o paciente 
é confirmado pelos exames complementares mencionados anterior-
mente para atender aos critérios de Mayo atualizados para cardio-
miopatia de Takotsubo. São eles: hipocinesia transitória, acinesia ou 
discinesia no segmento médio do ventrículo esquerdo, com ou sem 
envolvimento apical da parede, estendendo-se para a parede além 
do território irrigado por uma única artéria coronária; ausência de 
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doença arterial coronariana obstrutiva; ou evidência angiográfica 
aguda de ruptura de ateroma; novas anormalidades eletrocardiográ-
ficas (elevação do segmento ST e/ou inversão da onda T) ou tropo-
nina cardíaca levemente elevada e ausência de feocromocitoma ou 
miocardite (Brito et al., 2020).

No estudo de Samardhie et al., (2011) 21% dos pacientes 
hospitalizados desenvolveram complicações como choque cardio-
gênico e edema agudo de pulmão, resultando na necessidade de 
ventilação mecânica e internação em unidade de terapia intensiva 
(UTI). Já no estudo de Laghari et al., (2014) observaram que 48,27% 
dos pacientes desenvolveram as mesmas complicações juntamente 
com insuficiência cardíaca, indicando uma alta proporção de pacien-
tes com complicações raras. 

Para esses pacientes, o tratamento de escolha é a contrapul-
sação com balão intra-aórtico (BIA), além da ventilação mecânica 
como suporte (Laghari et al., 2014). A literatura apresenta diferentes 
taxas de mortalidade, indicando que ainda há incerteza sobre os 
resultados apresentados. Segundo o trabalho de Kim et al., (2018) 
34% dos pacientes morreram com uma média de 8 anos posterior-
mente ao recebimento do diagnóstico. Mediante ao estresse físico e 
emocional vivenciados pelos pacientes, esse alto índice está direta-
mente ligado a doenças como o câncer e outras comorbidades.

Outros estudos também demonstraram que o câncer, o 
diabete, o sexo masculino e as doenças graves relacionadas são 
fatores importantes na evolução, complicações e mortalidade do CT, 
mostrando um aumento significativo na mortalidade na fase aguda 
da doença. Embora o prognóstico para pacientes com comorbida-
des e doenças graves associadas seja preocupante, vários estudos 
demonstraram que a TC apresenta taxas de mortalidade mais baixas 
do que as mencionadas acima (Jaguszewski et al., 2017). 

O estudo de Yerasi et al., (2016) propuseram uma taxa de mor-
talidade de 3% em pacientes sem doença associada, colaborando 
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com a pesquisa de Eitel et al., (2011) onde observaram que apesar 
do nível grave da doença, as complicações são geralmente raras e o 
prognóstico do paciente é bom. De acordo com o estudo de Schwartz 
et al., (2017), os pacientes com TC evoluíram mais lentamente do que 
o esperado, apresentando um processo fibrótico que se desenvolveu 
mais tarde que o edema miocárdico, o que pode indicar que o envol-
vimento da TC pode não ser totalmente reversível. 

Nessa perspectiva, apesar das diferenças na mortalidade, 
os dados expostos sugerem que a TC reflete uma síndrome subclí-
nica com piora do prognóstico ou aumento da mortalidade direta, 
ou indiretamente relacionada com comorbidades subjacentes 
(Kim et al., 2017). 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

As manifestações clínicas de identificação da TC podem ser 
compreendidas com base nos aspectos previamente observados e 
discutidos. Este estudo observou que a relação entre parâmetros 
epidemiológicos, psicossociais e eletrocardiográficos, bem como 
biomarcadores e estudos de imagem pode ser uma ferramenta 
valiosa na diferenciação entre TC e IAM, uma vez que compartilham 
sintomas semelhantes. 

Os critérios diagnósticos ainda não são universalmente acei-
tos, fazendo com que a doença permaneça subdiagnosticada. Por se 
tratar de uma doença não convencional, transitória, reversível e de difí-
cil diagnóstico, é necessária maior visibilidade e conhecimento sobre 
o tema para facilitar os procedimentos de diagnóstico e avaliação.

Portanto, concluiu-se que a cardiomiopatia de Takotsubo e 
a síndrome coronariana aguda são duas condições com apresenta-
ções clínicas muito semelhantes e que a primeira condição deve ser 
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investigada como diagnóstico diferencial para a segunda condição. 
Para diferenciar os dois e confirmar o diagnóstico de cardiomiopatia 
de Takotsubo, os critérios de Mayo devem ser atendidos com eletro-
cardiografia e ecocardiograma complementares. 

Com isso, além de novas pesquisas sobre a fisiopatologia 
da doença e a relação entre a síndrome e seus gatilhos indutores 
de estresse, recomendam-se pesquisas adicionais que abordem 
dados relacionados à mortalidade e evolução em pacientes com 
síndrome de Takotsubo, devido à falta de tais divergências metodo-
lógicas e literárias.
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INTRODUÇÃO 

O ferro dietético é um micromineral presente nos alimentos 
que consumimos, é de extrema importância para o bom funciona-
mento do nosso organismo. Ele participa da produção da hemo-
globina, proteína presente nos glóbulos vermelhos, responsável 
pelo transporte de oxigênio para todas as células (Mahan, 2015). O 
ferro dietético refere-se ao ferro que é consumido através da dieta. 
É encontrado em uma variedade de alimentos de origem animal e 
vegetal. Existem duas formas de ferro dietético: heme e não-heme. 
O ferro heme é encontrado em alimentos de origem animal, como 
carne vermelha, peixe e aves, e apresenta uma melhor absorção no 
organismo em razão da sua alta biodisponibilidade. Por outro lado, 
o ferro não-heme é encontrado em alimentos de origem vegetal, 
como feijões, legumes, tofu e cereais enriquecidos, e sua absorção é 
influenciada por outros compostos presentes na dieta. Garantir uma 
ingestão adequada de ferro dietético é importante para prevenir a 
deficiência de ferro e manter a saúde geral (Mahan, 2015; OMS, 2004).

A bioacessibilidade biológica de um nutriente é um conceito 
fundamental na nutrição, representando a proporção do nutriente 
consumido que o corpo pode absorver, tornando-se disponível para 
ser utilizado para diversas funções vitais. A bioacessibilidade de 
um nutriente é influenciada por diversos fatores, incluindo a forma 
química do nutriente, a presença de outras substâncias e a saúde 
do sistema digestivo. Entender a bioacessibilidade dos nutrientes 
é essencial para avaliar a qualidade nutricional dos alimentos. Ao 
comparar diferentes fontes de um mesmo nutriente, é importante 
considerar não apenas a quantidade presente, mas também a capa-
cidade do corpo de absorvê-lo e utilizá-lo de forma eficaz, logo, a 
bioacessibilidade irá influenciar na escolha e estratégias ao consu-
mir determinado alimento (Gropper, 2017; Cozzolino, 2016).
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A absorção de nutrientes é o processo pelo qual os nutrientes 
são transferidos do trato gastrointestinal para a corrente sanguínea ou 
linfática, onde podem ser transportados para as células do corpo e utili-
zados em diversas funções metabólicas. Esse processo envolve a que-
bra dos nutrientes na sua menor unidade ou em formas que podem ser 
transportadas através das membranas celulares do intestino delgado 
e subsequentemente serem absorvidas pelo corpo (Philippi, 2014).

Os fatores promotores e inibidores na absorção de nutrien-
tes são substâncias que podem afetar a eficiência da absorção dos 
mesmos pelo organismo. Os fatores promotores facilitam ou aumen-
tam a absorção dos nutrientes, ou seja, trazem uma melhora com 
relação a alimentos que não apresentam uma boa bioacessiibilidade. 
Enquanto os fatores inibidores dificultam ou diminuem a absorção, 
podendo causar alguma deficiência nutricional. A presença desses 
fatores na dieta pode influenciar a bioacessibilidade dos nutrientes 
para o organismo, impactando assim a sua absorção e utilização 
pelo corpo (Cuppari, 2014).

Os fatores antinutricionais (FANs) são compostos derivados 
do metabolismo secundário das plantas e são encontrados em uma 
variedade de alimentos de origem vegetal, que quando consumi-
dos, reduzem o valor nutricional desses alimentos, pois interferem 
na digestibilidade, absorção ou utilização de nutrientes. Além disso, 
quando consumidos em grandes quantidades podem provocar efei-
tos fisiológicos adversos como reações tóxicas ou diminuir a absor-
ção de nutrientes como minerais e aminoácidos essenciais. Além de 
poder, causar irritações e lesões na mucosa gastrintestinal, interfe-
rindo assim na seletividade e eficiência dos processos biológicos 
(Higashijima, 2019; Benevides, 2011).

É evidente a importância de um manejo adequado para oti-
mizar a absorção de ferro no organismo humano, logo, faz-se neces-
sário o uso de estratégias para melhorar sua absorção e diminuir 
fatores que a prejudicam, isso pode ser alcançado por meio de um 
planejamento alimentar cuidadosamente elaborado e eficaz.
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OBJETIVO 

OBJETIVO GERAL 

Investigar os principais fatores que influenciam a absorção e 
bioacessibilidade do ferro no organismo humano. 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

Identificar os diferentes tipos de ferro presentes nos alimen-
tos e sua influência na absorção intestinal; analisar os fatores dietéti-
cos que afetam a absorção do ferro, como a presença de compostos 
inibidores e promotores; propor estratégias nutricionais e terapêuti-
cas para otimizar a absorção e bioacessibilidade do ferro.

MÉTODO 

Trata-se de uma revisão sistemática da literatura. A pes-
quisa foi realizada com base em artigos publicados no PUBMED e 
Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), com recorte temporal dos últimos 
5 anos. Foram utilizados os seguintes descritores em Ciências da 
Saúde (DeCS): Dieta, Ferro, Absorção e Bioacessibilidade, sendo 
utilizado o operador booleano “and” para cruzamento dos descri-
tores. Inicialmente, foram encontrados 157 artigos sobre a temática 
abordada, dos quais foram escolhidos 19 artigos em língua portu-
guesa e inglesa que estavam em consonância com os objetivos do 
trabalho e para compor o seguinte estudo. Os critérios de exclusão 
utilizados foram os trabalhos que não estivessem em consonância 
com as línguas portuguesa e inglesa e os que não abordavam a 
temática em questão.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO 

O ferro dietético pode ser classificado em duas formas: ferro 
heme e ferro não-heme. O ferro heme, encontrado principalmente 
em alimentos de origem animal como carne, aves e peixe, apresenta 
uma absorção mais eficiente devido à sua estrutura química que 
facilita sua entrada intacta nas células intestinais e é menos afetado 
por outros componentes dietéticos. Em contraste, o ferro não-heme, 
presente em alimentos vegetais como leguminosas, cereais e vege-
tais, tem uma absorção menos eficiente e sua absorção é altamente 
influenciada pela presença de outros nutrientes e componentes 
dietéticos. Ambos os tipos de ferro são importantes para a saúde, 
mas a bioacessibilidade do ferro não heme pode ser afetada por 
fatores como a presença de inibidores de absorção, como cálcio, 
polifenóis e fitatos, que podem ser encontrados em certos alimentos 
(Rout et al., 2024).

Além da diferença entre ferro heme e não-heme, a composi-
ção da dieta desempenha um papel crucial na modulação da absor-
ção de ferro não-heme. Certos componentes da dieta podem aumen-
tar ou inibir essa absorção. A vitamina C (ácido ascórbico) é um dos 
mais potentes promotores da absorção de ferro não-heme, podendo 
aumentar a sua absorção ao formar um complexo solúvel com ferro 
que impede a formação de compostos insolúveis (Silva et al., 2022). 
Outros ácidos orgânicos presentes em frutas e vegetais frescos, 
como ácido cítrico e ácido málico, também aumentam a solubilidade 
e a absorção do ferro não-heme (Foncesca et al., 2020). Proteínas 
presentes na carne, peixe e aves (efeito “meat factor”) podem melho-
rar a absorção de ferro não-heme, embora o mecanismo exato ainda 
não esteja completamente elucidado (Consalez et al., 2022). Em 
contrapartida, compostos como fitatos - presentes em grãos inte-
grais, sementes e leguminosas - (Pinheiro; Gomes; Baltazar, 2020), 
polifenóis - encontrados em chás, café, vinho tinto e algumas frutas 
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- (Câmara et al., 2021) e cálcio - predominantemente em laticínios - 
(Neto; Vasconcelos, 2021) podem reduzir significativamente a absor-
ção de ferro não-heme. Os fitatos podem diminuir a absorção ao 
formar complexos insolúveis com o ferro, polifenóis podem diminuir 
a absorção formando complexos insolúveis com o ferro no intestino, 
e o cálcio, especialmente quando consumido em grandes quantida-
des através de suplementos ou laticínios, pode reduzir a absorção de 
ferro não-heme, provavelmente devido à competição de absorção no 
intestino (Van Wonderen; Melse-Boonstra; Gerdesseb, 2023).

O estado fisiológico do indivíduo também altera a eficiência 
de absorção do ferro. Durante períodos de crescimento acelerado, 
como na infância e adolescência, e durante a gravidez, a necessi-
dade de ferro aumenta substancialmente, levando o organismo 
a adaptar-se aumentando a eficiência de absorção de ferro para 
atender à demanda elevada (Da Silva; Monteiro; De Brito, 2020). 
Indivíduos com deficiência de ferro têm mecanismos regulató-
rios que aumentam a absorção de ferro para corrigir a deficiência, 
enquanto aqueles com níveis adequados ou em excesso apresentam 
uma menor taxa de absorção para evitar toxicidade (Koleine et al., 
2021; Chen et al., 2020).

Essas variações fisiológicas na absorção de ferro são ainda 
mais complexas quando consideramos que certas condições de 
saúde podem impactar a bioacessibilidade e a absorção de ferro, 
frequentemente levando a desafios adicionais no manejo da defici-
ência de ferro. Condições como doença celíaca, doença de Crohn e 
outras síndromes de má absorção comprometem a integridade da 
mucosa intestinal, prejudicando a absorção de ferro. Logo, mesmo 
com uma ingestão adequada de ferro, essas doenças podem levar à 
anemia por deficiência de ferro (De Sousa et al., 2020). A presença de 
inflamação crônica ou infecções aumenta a produção de hepzidina, 
um hormônio que regula o metabolismo do ferro. A hepzidina reduz 
a absorção de ferro e sequestra o ferro nos macrófagos, diminuindo 
a bioacessibilidade de ferro para a eritropoese (Toaquiza et al., 2022). 
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Além do mais, procedimentos bariátricos que reduzem a capacidade 
do estômago e alteram o trato gastrointestinal pode diminuir signi-
ficativamente a absorção de ferro, levando à necessidade de suple-
mentação (Castro et al., 2023).

A fortificação de alimentos com ferro e o uso de suplementos 
são estratégias comuns para combater a deficiência de ferro, espe-
cialmente em populações vulneráveis (Trivedi; Shah; Patel, 2023). 
Adicionar ferro a alimentos básicos, como farinhas e cereais, tem 
mostrado ser eficaz em aumentar os níveis de ferro na população. No 
entanto, a eficácia da fortificação pode ser afetada pela forma de ferro 
utilizada e a presença de inibidores na dieta (Do Bonfim; Reis, 2022).

Existem várias formas de ferro utilizadas em fortificação e 
suplementação, cada uma com características distintas que afetam 
sua bioacessibilidade e eficácia, o sulfato ferroso, altamente solú-
vel e facilmente absorvido, é comum em suplementos, mas pode 
causar efeitos colaterais gastrointestinais que afetam a adesão ao 
tratamento (Matos et al., 2021). O fumarato ferroso, contendo mais 
ferro elementar, também pode causar desconforto, mas em menor 
grau. O gluconato ferroso, embora contenha menos ferro elemen-
tar, é melhor tolerado, mas ainda pode apresentar efeitos colaterais 
(Vilefort et al., 2021).

Outras formas incluem o ferroglicina sulfato, bem tolerado 
e com menos efeitos colaterais, e o pirofosfato férrico, utilizado em 
fortificação devido à sua estabilidade. O EDTA férrico é eficaz em 
presença de inibidores dietéticos, pois protege o ferro de interações 
negativas (Helano et al., 2021).

A presença de inibidores como fitatos e polifenóis pode reduzir 
a absorção de ferro, enquanto promotores como a vitamina C podem 
melhorá-la (Tabela 1). A adesão ao tratamento pode ser melhorada 
escolhendo formas de ferro mais toleráveis e combinando suplemen-
tos com alimentos ricos em vitamina C (Neto; Vasconcelos, 2021).
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Tabela 1 - Tipos de ferro com suas determinadas 
fontes e fatores promotores e inibidores.

TIPO FONTES FATORES PROMOTORES FATORES INIBIDORES

FERRO HEME Carnes, aves e peixes _ Cálcio, ácido fítico

FERRO NÃO HEME Ervilha, feijão, castanha, 
lentilha

Ácido ascórbico, frutas 
cítricas, proteínas Cálcio, ácido fítico, polifenois

Fonte: Autoria Própria (2024).

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

É importante considerar a complexidade do processo de 
bioacessibilidade de nutrientes e como este pode ser influenciado 
por uma variedade de fatores dietéticos e fisiológicos. Entende-se 
que a absorção do ferro não-heme é influenciada por diversos fato-
res, incluindo a presença de inibidores e promotores da absorção, 
podendo vir a causar uma deficiência desse mineral. 

A deficiência de ferro é uma preocupação global de saúde 
pública, especialmente entre mulheres em idade fértil, crianças e 
pessoas idosas. A falta de ferro pode levar à anemia, resultando em 
fadiga, fraqueza e comprometimento do sistema imunológico.

Logo, é crucial promover uma dieta balanceada que inclua 
uma variedade de fontes de ferro, tanto heme quanto não-heme, e 
garantir a ingestão adequada de nutrientes que promovem a absor-
ção, como a vitamina C., além disso, a conscientização sobre a impor-
tância do ferro na saúde e o acesso a suplementos de ferro, quando 
necessário, são fundamentais para prevenir e tratar a deficiência de 
ferro. Uma abordagem completa que leve em consideração a dieta, a 
saúde gastrointestinal e a conscientização pública são fundamentais 
para enfrentar esse desafio de saúde global.
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INTRODUÇÃO

A síncope é definida pela perda transitória de consciência 
oriunda de hipoperfusão cerebral, com características bem distintas, 
como início súbito, curta duração e recuperação espontânea com-
pleta. Sua ocorrência pode possuir um estágio de pródromo que 
pode se limitar sem evoluir para perda de consciência, denominado 
de pré-síncope, definido pela sensação de cabeça leve, perda de 
força muscular e diminuição momentânea da audição e da visão 
(Méndez, et al., 2024).

Estima-se que entre 10% e 25% da população em geral terá 
um episódio de síncope ao longo da vida, sendo o número de recor-
rências após um primeiro episódio estimado em cerca de 30%-35% 
(Cabrera, et al., 2021). O sintoma se apresenta em dois picos durante 
a vida, um na adolescência tardia até o início da vida adulta (mais 
relacionada a síndrome vasovagal) e outro com idade mais avançada 
com aumento acentuado após os 70 anos, além disso, até 50% dos 
indivíduos tem recorrências subsequentes de síncope (Benditt, 2022).

As possíveis etiologias são muito variadas, envolvem qual-
quer causa que culmine em hipoperfusão sanguínea no encéfalo, 
mas são subdivididas em causas cardíacas e não cardíacas. As não 
cardíacas são mais comuns e tendem a ser benignas, enquanto as 
de etiologia cardíaca têm maior taxa de mortalidade, independente-
mente da idade (De Sousa Bispo, et al., 2020).

Desse modo, frente ao primeiro episódio de síncope, todo 
paciente deve ser submetido à anamnese completa, exame físico 
para avaliação de hipotensão ortostática e eletrocardiograma (ECG). 
Além disso, deve-se aliar evidências que indicam risco cardíaco e, 
frente ao diagnóstico, identificar se há relação ou não com a síncope. 
Quando a causa é desconhecida, as principais diretrizes recomen-
dam que seja admitida causa cardíaca, com intuito de suprimir a 
morbimortalidade (Vilalva, et al., 2023).
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Entre as causas cardíacas, destaca-se a Morte Súbita 
Cardíaca, associada ao consumo de cocaína, e as causas estrutu-
rais, que incluem a dissecção aórtica e as estenoses mitral e aórtica. 
As estenoses valvares - aórtica e mitral - são as principais valvopa-
tias relacionadas à síncope, e diferentemente da dissecção aórtica, 
podem apresentar clínica pouco evidente e exames de imagem com 
achados muito sutis. (Feitosa Filho, et al., 2019).

A estenose da valva mitral evolui para uma redução do enchi-
mento do ventrículo esquerdo. Isso ocorre devido a um obstáculo 
mecânico na valva que dificulta a passagem de sangue proveniente 
do átrio esquerdo, resultando assim em uma diminuição do débito 
cardíaco. Em consequência, configura-se o quadro secundário de 
insuficiência cardíaca, havendo falta de suprimento adequado de 
sangue para o cérebro, o que pode levar à síncope ou ao seu pró-
dromo imediato, a pré-síncope (Pimentel, et al., 2019).

De forma semelhante, a estenose de valva aórtica implica no 
refluxo de parcela do sangue impulsionada pela sístole na contração 
do ventrículo esquerdo, o que leva à sobrecarga desta câmara e cul-
mina numa insuficiência cardíaca e má perfusão sanguínea, aumen-
tando a possibilidade de síncope (Da Cunha, et al., 2024).

Na maior parte das vezes, as estenoses são oriundas de 
processos crônicos, e seu diagnóstico precoce tem sido possível no 
rastreamento cardíaco da síncope. Mesmo quando essa sintomato-
logia está relacionada a causas mais incidentes, como a síndrome 
vasovagal. O rastreamento de causas cardíacas pode promover 
um diagnóstico e tratamento precoce de acometimentos valvares, 
levando há um prognóstico positivo (Batista, et al., 2018).

Uma avaliação completa e cuidadosa da causa de síncope 
é necessária em todo paciente e não está restrita somente aos con-
siderados de alto risco. Quando oriundas das estenoses valvares, 
o paciente é sintomático, o que o torna candidato à intervenção 
cirúrgica, possibilitando a garantia de uma maior qualidade de vida, 
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a estagnação da progressão da doença e, principalmente, a preven-
ção de um evento cardíaco crítico, que pode ser fatal, decorrente da 
insuficiência e da estase sanguínea (Sutton, et al., 2022). 

A síncope é um sintoma que costuma levar o paciente ao 
serviço de saúde e deve ser respeitada no rastreamento de aco-
metimento cardíaco. Somando-se a apresentação silenciosa das 
cardiopatias valvares à importância do rastreamento ativo de cau-
sas cardíacas estruturais, um evento de síncope pode indicar uma 
intervenção vital. Dessa forma, é importante que se identifiquem 
as correlações e os desfechos no processo sintoma-doença entre 
a síncope e acometimento valvar, a fim de atribuir a real atenção a 
esta composição clínica.

OBJETIVO
Evidenciar as relações sintoma-doença entre a síncope e os 

acometimentos valvares cardíacos;

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

 ■ Identificar se a síncope representa importante fator no diag-
nóstico e manejo de Doenças Valvares;

 ■ Analisar a prevalência da síncope como sintoma de doen-
ças valvares.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura realizada 
por meio da seleção de artigos científicos publicados indexados nas 
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bases do PubMed e da Biblioteca Virtual da Saúde (BVS). A pes-
quisa foi realizada no período do mês de maio de 2024 com buscas 
utilizando os termos listados nos Descritores em Ciências da Saúde 
(DeCS), sendo estes: “Heart Valve Diseases” e “Syncope”, combina-
dos através do operador booleano AND. 

No levantamento bibliográfico, foram considerados apenas 
artigos com até cinco anos de publicação, trabalhos publicados 
em inglês, português ou espanhol e excluídos textos incompletos, 
revisões da literatura, estudos pagos e dissertações. Os filtros foram 
aplicados desde a primeira busca, resultando em 51 artigos na plata-
forma BVS e 13 no PubMed, totalizando 64 estudos.

Em seguida, procedeu-se à avaliação dos títulos, excluindo 
trabalhos duplicados em ambas as plataformas e aqueles que não 
estavam diretamente relacionados ao tema a ser revisado. Isso resul-
tou em 16 artigos com títulos relevantes ao assunto. Por fim, foram 
analisados os textos, eliminando artigos de opinião, cartas ao editor 
e outras revisões, assim como aqueles que não abordavam a relação 
entre episódios de síncope e as valvopatias. Esse processo resultou 
em 8 artigos finais utilizados nesta revisão.

RESULTADOS E DISCUSSÃO
O estudo de San et al. (2024), que incluiu 451 pacientes com 

estenose aórtica grave sintomática (EAS), evidenciou que, antes 
da troca valvar, 29,5% dos pacientes apresentavam insuficiência 
cardíaca congestiva, enquanto dispneia aos esforços, angina e sín-
cope foram observadas em 90,2%, 40,6% e 18,6%, respectivamente. 
Após a intervenção, 57,4% dos pacientes apresentaram persistên-
cia de sintomas, tendo a síncope persistido em 12,1% dos pacientes 
durante o esforço e em 55% em repouso. Tais dados demonstram 
que, mesmo com intervenção EAS, a síncope pode persistir em uma 
alta taxa de pacientes.
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Em um estudo de caso, um paciente de mucopolissacaridose 
(MPS), com síndrome de Hurler-Scheie, realizava terapia de repo-
sição enzimática, porém evoluiu com queixa de síncope e dispneia 
grave. Pelo fato das MPS possuírem um padrão de acometimento 
valvar, chegou-se ao diagnóstico de estenose aórtica grave. Essa 
paciente foi considerada de alto risco para a substituição cirúrgica da 
valva aórtica (SAVR), logo sendo tratada com substituição percutâ-
nea da valva aórtica (TAVR), resultando em melhorias significativas a 
médio prazo. Nesse caso, a síncope não foi relatada no pós-cirúrgico 
(Sugiyama et al., 2023).

A estenose aórtica subvalvular, também conhecida como 
estenose subaórtica, é uma condição cardíaca rara, representando 
cerca de 6,5% de todas as cardiopatias congênitas em adultos. Essa 
anomalia é caracterizada pelo estreitamento da via de saída do ven-
trículo esquerdo, abaixo da válvula aórtica. Quando o coração não 
consegue bombear sangue suficiente através da aorta devido essa 
obstrução, a pressão arterial pode cair, resultando em uma diminui-
ção do fluxo sanguíneo cerebral e levando ao desmaio ou síncope 
(Lambert et al., 2023).

Em um estudo de um paciente com estenose aórtica grave, 
apresentando sintomas de síncope, angina e dispneia grave, exames 
revelaram um ventrículo esquerdo dilatado com fração de ejeção 
reduzida, não compactação miocárdica, e pressão arterial pulmonar 
elevada. A válvula aórtica estava calcificada, com estenose grave 
e baixo fluxo de gradiente. Além disso, havia insuficiência aórtica 
e mitral moderada, e insuficiência tricúspide grave. A angiografia 
coronária não mostrou obstruções significativas. O paciente foi sub-
metido a TAVR (Implante Transcateter de Válvula Aórtica) e o acom-
panhamento pós-operatório de 6 meses revelou um quadro assin-
tomático, sem novas internações e sem complicações significativas 
(Matti et al., 2023).
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As consequências cardiovasculares de tratamento com radio-
terapia na região mediastinal foram discutidas em um relato de caso. 
Neste, um homem de 48 anos com linfoma de Hodgkin mediastinal 
era tratado por 20 anos com radiação, evoluindo com episódio de 
angina opressiva aos esforços. Apenas nesse momento recebeu o 
diagnóstico de estenose aórtica grave. Porém, dois anos antes do 
diagnóstico, houve uma admissão hospitalar devido a uma síncope 
e um marca-passo foi implantado. A morbidade decorrente do trata-
mento contínuo com radioterapia foi evidente e ocorreu mesmo após 
intervenção cardíaca inicial, porém seu início clínico foi sinalizado 
pelo evento de síncope (Báez-ferrer, et al., 2019). 

A Cardiomiopatia de Takotsubo se refere a uma insuficiência 
cardíaca aguda reversível, mais comum em mulheres pós-meno-
pausa, e parece ser desencadeada por estresse emocional ou físico 
súbito e imprevisto, representa 1% a 2% das síndromes coronarianas 
agudas. Conforme relatado por Conradi (2021), uma paciente de 73 
anos apresentou angina, mal-estar e pré-síncope, além de hipoten-
são. Após um rastreamento coronariano, observou-se sopro regurgi-
tativo, prolapso de valva mitral e estenose em artéria anterior esquerda 
(que poderia estar relacionada ao quadro ou não). O tratamento foi 
realizado com stents farmacológicos e o quadro foi revertido, como 
também a resposta valvar se normalizou (Conradi et al., 2021). 

O estudo de Palácios-Fernandez (2022) analisou variáveis, 
como idade e comorbidades, em pacientes idosos hospitalizados 
com estenose aórtica (EA) na Espanha. Os resultados indicaram que 
o surgimento dos sintomas clássicos da EA, como angina, síncope 
e aqueles associados à insuficiência cardíaca, está correlacionado 
a um prognóstico desfavorável da doença. Na análise dos sintomas 
que levaram à hospitalização, observou-se que a incidência de 
insuficiência cardíaca e angina foi similar entre homens e mulheres, 
enquanto a síncope foi menos frequente entre as mulheres. Embora 
as razões para essa disparidade ainda exijam investigação adicional, 
é possível especular que as mulheres possuem menor frequência de 



266S U M Á R I O

admissão com estenose aórtica avançada, que é o cenário clínico 
onde a síncope é mais proeminente nesse contexto.

Durante a pandemia de COVID-19, um estudo de corte uni-
cêntrico foi conduzido para examinar 77 pacientes com estenose 
aórtica (EA) grave aguardando substituição transcateter da valva 
aórtica (TAVR) em um hospital terciário. Os resultados revelaram 
que, no primeiro mês de pandemia, 10% dos pacientes enfrentaram 
eventos cardíacos, incluindo a síncope, enquanto 35% enfrentaram 
tais eventos nos três meses subsequentes. Esses achados destacam 
a crucial importância dos eventos cardíacos críticos, como dispneia, 
angina em repouso, insuficiência cardíaca ou síncope, na identifica-
ção da necessidade de intervenção urgente. Pois, esse atraso con-
tribuiu para uma maior incidência de eventos críticos, incluindo a 
hipoperfusão cerebral (Ro et al., 2020).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A síncope é um evento adverso frequentemente presente em 
pacientes com acometimentos valvares cardíacos que, na maioria 
dos estudos analisados, pode persistir mesmo após intervenções 
de troca valvar, acontecendo em maior índice quando os pacientes 
se encontram em repouso. Sendo um importante indicador para a 
admissão hospitalar de pacientes com suspeita de doenças valva-
res, contribui para um melhor rastreamento e realização de possíveis 
exames e procedimentos relacionados a essa patologia.

Ressalta-se, portanto, que o advento da síncope, em quais-
quer tipos de estenoses valvares – mitral ou aórtica – é de extrema 
importância, já que a clínica usual destes quadros patológicos não 
se faz muito evidente. Assim, sugerem-se estudos adicionais, com 
seguimento a longo prazo, para investigação criteriosa de manifes-
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tações de síncope e pré-síncope, que possam servir de parâmetros 
para intervenção prévia e pós-cirúrgica, a fim de reduzir os agra-
vos à população acometida com valvopatias, permitindo uma maior 
sobrevida ao paciente.
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INTRODUÇÃO

Os cirurgiões-dentistas, durante sua prática clínica, estão 
expostos a inúmeros fatores de risco à sua saúde, fazendo com que 
essa profissão tenha um risco elevado a doenças ocupacionais. 
Dentre esses fatores, podem-se citar os riscos biológicos, físicos 
e químicos. Os riscos biológicos acontecem devido ao ambiente 
odontológico ser um local propício à propagação de agentes bioló-
gicos patógenos e causadores de infecção. O risco físico também se 
apresenta elevado, uma vez que a exposição a agentes físicos como 
ruído, vibração, radiação, iluminação deficiente e umidade estão 
constantemente presentes na rotina do profissional odontológico. 
Os riscos químicos, por sua vez, também somam ao elevado risco 
de doenças ocupacionais, uma vez que situações como agentes quí-
micos, poeiras, gases, mercúrio e produtos químicos em geral estão 
quase sempre presentes na vida clínica do dentista (Trezena, 2020). 

Na Odontologia, muitos fatores contribuem para o risco 
biológico apresentar-se elevado. Dentre eles, pode-se citar o uso 
constante de instrumentos críticos, que têm contato com o sistema 
vascular; os artigos semicríticos que têm contato com mucosa, pele, 
saliva e sangue visível ou não; e o uso de instrumentais que libe-
ram aerossóis e facilitam a dispersão de fluidos pelo ambiente de 
trabalho. Nesse sentido, sabendo disso, é pertinente compreender 
os principais patógenos que podem circular dentro do consultório 
odontológico, com o intuito de evitar a contaminação. Sendo assim, 
os agentes biológicos causadores da Hepatite B, Hepatite C, Vírus 
da Imunodeficiência Humana (HIV) e Tuberculose merecem aten-
ção, visto que são patologias consideradas graves e é passível de 
contágio dentro do ambiente odontológico (Oliveira, 2015).

De acordo com as medidas de precauções-padrão, reco-
menda-se a manipulação cuidadosa de objetos perfuro-cortantes, 
adotando práticas como evitar reencapar agulhas ou desconectá-las 
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de seringas antes do descarte, além de descartar esses materiais em 
recipientes apropriados. Também é recomendado o uso de equipa-
mentos de proteção individual (EPI), como luvas, máscaras, proteto-
res de olhos, nariz e boca, e jaleco/avental, especialmente durante o 
contato direto com sangue ou fluidos corporais. Outras recomenda-
ções incluem o uso de desinfectantes, como o hipoclorito de sódio, 
para limpar áreas com respingos de sangue ou outros materiais bio-
lógicos, e a adoção de cuidados específicos no laboratório durante a 
manipulação de amostras biológicas (Ferreira, 2018).

Em casos de acidentes com materiais biológicos deve-se, 
em totalidade, comunicar ao Instituto Nacional de Seguridade Social 
(INSS), por meio da Comunicação de Acidentes de Trabalho (CAT) 
e ao Ministério da Saúde, através do Sistema de Informação de 
Agravos de Notificação (SINAN), conforme diz a portaria n.º777, de 
28 de abril de 2004, do Ministério da Saúde. Além disso, é importante 
tomar todas as medidas cabíveis na unidade de saúde (Paiva, 2017). 

OBJETIVOS
O objetivo geral deste trabalho é relatar a experiência na ela-

boração e aplicabilidade de materiais educativos de biossegurança 
em uma Clínica Escola Odontológica. 

Os objetivos específicos deste trabalho são: 

■ Estabelecer e reforçar protocolos de biossegurança padroni-
zados para garantir que todos os indivíduos na clínica sigam 
as mesmas práticas seguras, reduzindo a variação e o risco 
de erros.

■ Diminuir a ocorrência de acidentes e exposições ocupacio-
nais, como cortes ou perfurações, por meio da educação 
contínua sobre práticas seguras e a manipulação adequada 
de instrumentos perfuro-cortantes.
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■ Informar sobre a importância e os métodos de desinfeção e 
esterilização, promovendo uma prática preventiva constante 
contra a contaminação cruzada e infeções.

MÉTODO

A coleta de informações para compor o material educativo 
sobre as medidas de biossegurança a serem aplicadas na Clínica 
Escola do Centro Universitário Santa maria-UNIFSM foram realiza-
das através de um levantamento bibliográfico de artigos indexados 
nas bases de dados Scielo e Scholar Google, entre os meses de abril 
e maio de 2024. Para a coleta de informações foram utilizados os 
seguintes descritores de busca “Biossegurança” “Riscos Biológicos” 
e “Odontologia”. Foram incluídos artigos completos dos últimos 10 
anos e excluídos artigos que não atendiam ao tema.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

O material educativo criado para transmitir informações 
pertinentes à segurança dos discentes, pacientes e profissionais da 
Clínica Odontológica do Centro Universitário Santa Maria foi divi-
dido em três cartazes. Dois cartazes foram colocados no expurgo da 
clínica escola, lugar onde acontece toda a lavagem e secagem dos 
instrumentais odontológicos usados no atendimento. Além disso, 
foi colocado mais um cartaz na Central de Materiais e Esterilização-
CME, lugar onde acontece todo o empacotamento, selamento e 
esterilização dos instrumentais odontológicos. 

A parte do expurgo foi dividida em dois cartazes, o pri-
meiro cartaz passa informações de riscos biológicos como os 
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perfuro-cortantes, aerossóis, respingos, que podem de certa forma 
contaminar o estudante no momento do atendimento e da limpeza, 
atentando às possíveis contaminações virais, bacterianas e fúngicas. 
Visou, também, explicar sobre os tipos de equipamento de prote-
ção individual (EPI) que devem em uso no momento que se utiliza 
o expurgo, como sapato fechado, jaleco, máscara, óculos, touca e 
luva de borracha para que justamente evite acidentes com perfuro-
cortantes no ato da lavagem. Além disso, há informações quanto ao 
descarte correto de resíduos que ainda é um grande problema para 
muitos. Resíduos infectantes devem ser descartados em saco plás-
tico branco e o comum em saco plástico preto, resíduos químicos em 
baldes na cor azul e não no esgoto comum, os perfurocortantes são 
descartados em caixas de cor amarela e os radioativos em lixo cinza, 
a clínica escola dispõe de potes de vidro onde são descartados o 
amálgama. (Hidalgo, 2013)

No segundo cartaz do expurgo, havia informações quanto a 
limpeza das canetas de alta e baixa rotação, que devem também 
ser esterilizadas em casos de cirurgia aberta, o passo a passo dis-
põe de primeiramente limpar a caneta com cloridrato a 5%, após 
isso lubrificar a caneta e selar suas extremidades com gaze de fita, 
colocar em grau cirúrgico e entregar na esterilização. Além dessas 
informações, há medidas que devem ser tomadas após acidente 
que dispõe de material biológico ou perfurocortantes, não se deve 
provocar sangramentos, aplicar agentes cáusticos ou injetar antis-
sépticos, deve-se, portanto, lavar o local com água e sabão e realizar 
uma série de exames. Ademais, o uso dos tipos de detergente é uma 
dúvida frequente, sendo então utilizado o neutro quando não houve 
contato com sangue e fluidos que possam criar crostas como o pus, 
em casos de contato apenas com a saliva, pode-se usar o detergente 
neutro. (Pereira, 2008).

O terceiro cartaz presente na sala da esterilização apresen-
tava também informações sobre os riscos biológicos da mesma 
forma que o primeiro e principalmente sobre o empacotamento, no 
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qual há constantes erros devido à falta de espaço, nas bordas para 
o carimbo, como também escolha de caixas não perfuradas que 
quando empacotadas por não haver orifícios não entra o vapor e a 
esterilização dentro da caixa não ocorre. Como também, observação 
sobre a proibição de reutilização do grau cirúrgico.

O odontólogo é um profissional que, devido à natureza de 
sua profissão, lida diariamente com o risco de adquirir doenças virais 
e bacterianas altamente contagiosas, que em muitos casos pode 
ser fatal. A existência de tais riscos indica a necessidade de haver 
normas de segurança destinadas à análise e desenvolvimento de 
estratégias para minimizá-los, principal função da biossegurança. 

É crucial para uma prática segura e eficiente a implementa-
ção de medidas rigorosas de biossegurança para garantir a proteção 
dos pacientes e profissionais de saúde contra possíveis infecções e 
contaminação cruzada. Isso envolve a adesão a protocolos rigorosos 
de esterilização e desinfecção de instrumentos e superfícies, o geren-
ciamento adequado de resíduos e o uso de equipamentos de prote-
ção individual (EPIs), como luvas, máscaras e óculos de proteção. 

Com o objetivo de tornar acessível a toda a sociedade 
acadêmica as informações relativas à biossegurança dentro da 
clínica, as medidas apresentadas nesse estudo, sobre os métodos 
adequados de esterilização, desinfectantes, barreiras de proteção e 
medidas pós-acidente com material biológico ou perfurocortante, 
reduzem o risco à saúde dos pacientes e do profissional e devem 
ser rigorosamente respeitadas pelo cirurgião-dentista e seus assis-
tentes. Por esse motivo, se faz importante a execução de métodos 
de biossegurança em uma clínica odontológica, e para que as ações 
de biossegurança sejam efetivas é necessário que todos os envolvi-
dos em atividades de risco estejam devidamente informados acerca 
das diretrizes atuais, bem como aptos para colocá-las em prática de 
maneira correta, para garantir a segurança de todos os envolvidos.
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Posto isso, este trabalho apresentou uma grande relevân-
cia para as centrais de lavagem e esterilização odontológica do 
Centro Universitário Santa Maria, uma vez que distribuiu informa-
ções pertinentes à segurança do estudante, profissional do setor 
de esterilização e do paciente. Através da ação de coletar artigos 
e criar os materiais educativos, os próprios discentes autores deste 
trabalho também tiveram um ganho educacional, pois consegui-
ram informações pertinentes para a sua proteção e a proteção do 
paciente, que dificilmente serão esquecidas. Além disso, serviu como 
método para chamar a atenção das pessoas que utilizam a clínica 
escola odontológica para lembrar do manejo correto com os mate-
riais e instrumentais. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Conclui-se, portanto, que este trabalho foi de suma relevância 
para as centrais de lavagem e esterilização do Centro Universitário 
Santa maria, uma vez que disseminou informações de grande per-
tinência à saúde dos discentes, pacientes e profissionais da clínica 
escola, ao relatar informações que reforçam a importância das medi-
das de segurança no controle da contaminação biológica, infecção 
cruzada e acidentes com materiais perfuro cortantes contaminados.
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A IMPORTÂNCIA DA BUSCA ATIVA 
DE HIPERTENSÃO ARTERIAL 
SISTÊMICA NOS CATADORES 

DE RECICLÁVEIS DE CAJAZEIRAS–PB:
UM RELATO DE EXPERIÊNCIA



278S U M Á R I O

INTRODUÇÃO

A Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS) é uma doença cardio-
vascular crônica não transmissível e multifatorial que se caracteriza 
por níveis elevados e sustentados da pressão arterial (PA) em condi-
ções consideradas normais de repouso. Dessa forma, é determinada 
pela elevação persistente da PA, com pressão arterial sistólica igual 
ou maior a 140 mmHg e/ou pressão arterial diastólica igual ou maior 
a 90 mmHg (Peitosa et al., 2023). 

Os principais fatores de risco relacionados à prevalência da 
HAS são: obesidade, sedentarismo, estresse crônico, tabagismo, 
ingestão excessiva de álcool, dieta rica em sódio, sexo, etnia, idade, 
baixa escolaridade e causas genéticas (Menezes et al., 2020). 

Além disso, a sua sintomatologia é discreta e quase imper-
ceptível, consequentemente, isso dificulta o processo de diagnós-
tico e tratamento adequado, resultando em problemas secundários, 
como: lesão em órgãos-alvo, complicações encefalovasculares e 
cardiovasculares. Desse modo, é notório que a HAS é um problema 
de saúde pública, sendo preciso um serviço de atenção especial 
ao paciente hipertenso, o qual deverá receber assistência nos três 
níveis de saúde. Após a confirmação do diagnóstico, é imprescindí-
vel a assistência integrada da equipe multidisciplinar composta pelo 
médico cardiologista, enfermeiro, nutricionista, psicólogo, educador 
físico, assistente social e o agente comunitário (Barroso et al., 2020). 

A Estratégia de Saúde da Família (ESF), criada em 1994, é 
considerada “porta de entrada” para um sistema fundado no direito à 
saúde e na equidade ao cuidado, sendo esse um serviço responsável 
por realizar aferições da PA, consultas médicas e de enfermagem, 
atividades educativas, garantindo o acesso ao tratamento (Menezes 
et al., 2020). Destaca-se, assim, que a educação em saúde é uma 
ferramenta essencial, acolhedora, informativa e resolutiva para propi-
ciar uma melhor qualidade de vida aos usuários (Pereira et al., 2021).
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Portanto, esses profissionais da saúde devem oferecer um 
cuidado integrado ao paciente pautado na promoção da saúde, 
buscando fatores de risco, auxiliando no processo educacional e de 
conscientização, orientando sobre as mudanças no estilo de vida e 
o uso correto dos medicamentos, com a finalidade de manter o con-
trole eficaz e evitar possíveis agravos (Junior et al., 2022).

OBJETIVOS

GERAL

Descrever a relevância da busca ativa da Hipertensão Arterial 
Sistêmica (HAS) nos catadores de recicláveis de Cajazeiras.

ESPECÍFICOS

■ Apontar a importância de ações para prevenção de HAS e da 
busca ativa em populações de vulnerabilidade social;

■ Expor as dificuldades encontradas para a realização dessa 
experiência;

■ Elencar a coleta de dados (quantos eram hipertensos já 
diagnosticados, hipertensos não diagnosticados e não hiper-
tensos) e outras condições envolvidas, tais como obesidade, 
desnutrição, diabetes mellitus;

■ Estabelecer as limitações encontradas;

■ Relatar as opiniões da população-alvo acerca da experiência 
realizada.
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MÉTODO

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiên-
cia, realizado com os catadores de materiais recicláveis do município 
de Cajazeiras–PB por discentes do sexto, sétimo e nono períodos 
do curso de bacharelado em Medicina do Centro Universitário 
Santa Maria, os quais fazem parte do Projeto de Pesquisa intitu-
lado: “Prevalência da Hipertensão Arterial Sistêmica no galpão dos 
catadores de materiais recicláveis em Cajazeiras–PB: Busca ativa na 
população em vulnerabilidade”.

A vivência que embasa este trabalho científico ocorreu no 
Galpão dos Catadores de Recicláveis de Cajazeiras, localizado na Av. 
Transamazônica da BR 230, no dia 17 de abril de 2024, e contou com 
11 profissionais da reciclagem presentes.

No tocante ao aporte metodológico, foi utilizado uma ficha 
de avaliação padrão, a partir da qual os participantes foram questio-
nados acerca de seus hábitos de vida (etilismo, tabagismo, seden-
tarismo), da presença ou não de comorbidades prévias, bem como 
se já eram sabidamente hipertensos ou não, se estavam em uso de 
alguma medicação para hipertensão ou outra patologia e se faziam 
acompanhamento na Estratégia de Saúde da Família.

Como recursos para coleta de dados, foram utilizados um 
tensiômetro digital de braço e uma balança digital, sendo recolhidas 
as medidas de pressão arterial, peso e cálculo do índice de massa 
corporal (IMC). Para tornar a medida da pressão arterial mais fide-
digna e minimizar interferências, foi orientado aos voluntários não 
fumar, ingerir café ou se alimentar, e esvaziar a bexiga antes da medi-
ção. Alguns fatores, como o calor local, inevitavelmente interferem na 
medida da pressão arterial, mas não são modificáveis.



281S U M Á R I O

Os dados coletados foram armazenados, organizados em 
uma tabela/gráfico. Os termos de consentimento livre e esclarecido e 
de consentimento da participação da pessoa como voluntário foram 
devidamente assinados por todos os participantes. Além disso, reali-
zou-se uma conversa com os profissionais da reciclagem, na qual os 
estudantes forneceram orientações acerca da prevenção primária e 
secundária da Hipertensão Arterial Sistêmica.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

No Brasil, a Hipertensão Arterial Sistêmica é um dos prin-
cipais fatores de risco que contribuem para o estabelecimento das 
doenças cardiovasculares como a principal causa de morbimorta-
lidade, sendo que esta vem a atingir 11 a 20% da população adulta 
com mais de 20 anos (Nóbrega et al., 2021). Nesse sentido, a busca 
ativa na população torna-se indispensável, pois tal patologia possui 
evolução de sintomatologia sutil, dificultando o processo de diagnós-
tico e tratamento (Junior et al., 2022).

A coleta de dados em pesquisa médica, frequentemente, 
enfrenta desafios variados. Para a realização dessa coleta de dados, 
ocorreram algumas dificuldades de comunicação com a represen-
tante do grupo envolvida no projeto, e apesar da discordância dos 
horários, ao final, a coleta transcorreu sem impasses em detrimento 
do tempo estipulado. 

Obter acesso aos participantes é crucial, porém por vezes se 
torna um momento com algumas problemáticas envolvidas, espe-
cialmente, em estudos que exigem amostras específicas e coletas 
com uma amostra limitada de indivíduos.

A proteção da confidencialidade e da privacidade dos dados 
é de cunho fundamental para qualquer pesquisa que envolva seres 
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humanos, levantando questões éticas e legais. O viés de seleção e 
resposta pode distorcer os resultados, enquanto a qualidade dos 
dados pode ser comprometida por erros humanos ou técnicos, 
porém, todos os esforços foram feitos para minimizar ao máximo tais 
intercorrências, como a utilização de apenas um esfigmomanômetro 
digital e uma pessoa fazendo essa função.

Garantir o consentimento informado dos participantes e tra-
tá-los de maneira ética ao longo do processo foram preocupações 
centrais. Além disso, os alunos integrantes buscaram se expressar 
através de linguagem clara e direta para compreensão e boa comu-
nicação entre as partes.

A ficha utilizada na pesquisa foi confeccionada visando abar-
car todas as questões importantes e que pudessem, de alguma forma, 
modificar ou intervir nos resultados coletados, trazendo pontos cruciais 
no estudo. Desse modo, os participantes da pesquisa foram questio-
nados acerca dos seus hábitos de vida (etilismo, tabagismo, sedenta-
rismo), histórico familiar, medicações em uso, presença de comorbi-
dades prévias e se havia hipertensão arterial sistêmica diagnosticada.

No exame físico, foram coletados dados antropométricos, a 
saber peso, altura e índice de massa corporal (IMC), além da pressão 
arterial, frequência cardíaca e saturação de oxigênio. Os participan-
tes foram colaborativos com a coleta e, portanto, os dados foram 
registrados sem dificuldades. 

Foram entrevistados 11 participantes, sendo 5 homens e 6 
mulheres, com idades entre 19 e 48 anos. Apenas uma pessoa relatou a 
presença de comorbidades e nenhuma possuía HAS previamente diag-
nosticada. No que se refere aos hábitos de vida, 6 participantes relata-
ram o sedentarismo, e o etilismo, por sua vez, foi citado por 4 pessoas. 
Em relação ao histórico familiar destacaram-se a hipertensão arterial 
sistêmica e o diabetes mellitus, ambos descritos por 5 entrevistados. 

No decorrer da coleta, a maior parte dos participantes apre-
sentou pressão arterial dentro dos parâmetros de normalidade. 
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Entretanto, observou-se um participante que através da aferição 
da pressão arterial possuía HAS não diagnosticada anteriormente, 
visto que, ele apresentava uma pressão arterial (em medida única) 
de 211x150mmHg. Outro parâmetro notório foi o IMC, haja vista que 
se mostrou alterado em todos os participantes, dos quais 6 apresen-
taram baixo peso, 3 sobrepeso e 2 obesidade. 

Fornece acesso à informação se configura como ponto 
primordial nas ações de promoção à saúde. Sob essa perspectiva, 
foi realizada uma explicação sobre a hipertensão arterial sistêmica, 
enfatizando as suas consequências para a saúde, a importância de 
buscar orientação e auxílio profissional, além das principais estraté-
gias para a prevenção, as quais incluem controle de peso, reeduca-
ção alimentar com novos hábitos, redução no consumo de bebidas 
alcoólicas, abandono do tabagismo e prática de atividade física regu-
lar (Ministério da Saúde, 2022).

De modo geral, a população alvo foi bem receptiva com os 
integrantes do projeto, demonstrando satisfação com a coleta de 
dados e com as discussões realizadas sobre a HAS. Ademais, as 
dúvidas levantadas pelos participantes, tanto em relação aos dados, 
como em relação à temática abordada, foram debatidas e sanadas. Por 
conseguinte, apesar dos desafios supracitados, os resultados obti-
dos foram satisfatórios e corroboram para o seguimento da pesquisa. 
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Este estudo de relato de experiência destaca a importância 
crucial da coleta de dados precisa e sistemática para a investigação 
científica. Ao longo deste relato, foi demonstrada a complexidade e 
as adversidades encontradas durante o processo de coleta, desde a 
obtenção de acesso aos participantes até a garantia da excelência e 
confiabilidade dos dados adquiridos.

Essas experiências oferecem perspectivas valiosas para 
profissionais da área da saúde, destacando a necessidade de pla-
nejamento meticuloso, flexibilidade adaptativa e consideração dos 
aspectos éticos e práticos envolvidos na coleta de dados.

Ademais, este estudo corrobora a relevância de abordagens 
multidisciplinares e colaborativas para enfrentar os desafios encon-
trados na coleta de dados, impulsionando assim avanços no campo 
da pesquisa científica, ao passo que, busca incentivar novas coletas 
de dados e estudos em todos os âmbitos da medicina, que carece de 
abordagens integrativas e de novos horizontes. 
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INTRODUÇÃO

A síndrome de Sheehan (SS) é um hipopituitarismo secun-
dário à necrose da glândula pituitária anterior causada por sangra-
mento uterino maciço e choque hipovolêmico após ou durante o 
parto. Tal déficit varia desde insuficiência hormonal hipofisária única 
até hipopituitarismo total. As manifestações crônicas mais frequen-
tes são amenorreias por déficit de gonadotrofinas, agalactia e invo-
lução mamária, podendo iniciar mesmo após vários anos do evento 
hemorrágico pós-parto com crise suprarrenal ou hipotireoidismo 
(Olmes et al.,2022).

A glândula hipófise, também denominada pituitária, é for-
mada por um lóbulo anterior que secreta prolactina, hormônio do 
crescimento, gonadotrofinas, adrenocorticotrofina e tirotropina; no 
lóbulo médio se agrega melanotropinas, e no lóbulo posterior se 
armazenam a oxitocina e o hormônio antidiurético secretado pelo 
hipotálamo (Romero-Vásquez, E. R. et al. 2022)

A glândula pituitária sofre aumento fisiológico durante a gravi-
dez, de aproximadamente 45% no primeiro trimestre para 120 a 136% 
no próximo termo; O tamanho normal é de 4 a 8 mm e durante a gra-
videz varia de 10 a 12 mm, pois tem que suprir as demandas hormo-
nais da gravidez, como o aumento da massa de células lactotróficas. 
O aumento do volume a torna vulnerável a alterações no fluxo san-
guíneo devido ao aumento da demanda (Tabares e Gutiérrez,2019). 

Apesar da melhoria nos cuidados obstétricos em todo o 
mundo, a Síndrome de Sheehan continua a ser uma causa significa-
tiva de morbidade e mortalidade nos países menos desenvolvidos. 
Por causa do hipopituitarismo, a taxa de mortalidade de pacientes 
com SS é 1,2 a 2,17 vezes maior que a da população em geral, visto 
que estes apresentam diversos fatores de risco não patognomônicos 
(Hiya et al., 2020). 
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Em virtude da raridade e gravidade da síndrome de Sheehan, 
é primordial entender suas manifestações clínicas, mesmo a longo 
prazo, que podem aparecer de forma inespecífica, pois acometem 
diversos sistemas do corpo. Em razão disso, muitas vezes, seu diag-
nóstico é tardio e acarreta um mau prognóstico. O reconhecimento 
dessa enfermidade é um desafio em razão das inúmeras condições 
de saúde semelhantes com esse quadro clínico e afeta diretamente 
a qualidade de vida das mulheres. Dessa forma, justifica-se esse 
trabalho como um meio de conscientizar e informar a comunidade 
médica acerca da importância de uma estratégia diagnóstica eficaz 
na redução de desfechos negativos das portadoras de SS.

OBJETIVO
Analisar o impacto da Síndrome de Sheehan em mulheres 

com hemorragia durante e pós-parto.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

 ■ Compreender a fisiopatologia da síndrome de Sheehan; 

 ■ Abordar as principais manifestações clínicas a curto e longo prazo;

 ■ Destacar as repercussões diagnósticas e o melhor trata-
mento disponível.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura realizada por 
meio da seleção de artigos científicos publicados indexados nas bases 
de dados da Biblioteca Virtual de Saúde e no Google acadêmico. 
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A pesquisa foi realizada no período do mês de maio de 2024. As 
buscas por artigos publicados nas bases de dados foram realizadas 
através dos termos indexados nos Descritores em Ciências da Saúde 
(DeCS), sendo estes: ‘’Hypopituitarism’’, ‘’Postpartum Hemorrhage’’, 
cruzados nas bases de dados através do operador booleano ‘’AND’’. 

No levantamento bibliográfico, foram incluídos apenas arti-
gos com 5 anos, publicados entre 2019 e 2024, sem restrições de 
idioma. Dessa forma, foram encontrados 11 trabalhos. Após a exclu-
são de textos incompletos, estudos pagos, dissertações e revisões 
de literatura, 7 artigos foram selecionados. Por fim, com uma análise 
criteriosa através de resumos e leitura completa, obteve-se 5 artigos 
com o propósito de serem usados na produção textual. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Durante a gravidez ocorre uma hiperplasia da glândula hipó-
fise, sobre toda a região anterior, com o objetivo de aumentar a pro-
dução de prolactina necessária para a lactância. A irrigação da glân-
dula predispõe à isquemia arterial durante períodos de hipotensão, 
fazendo com que a artéria pituitária superior penetre no hipotálamo 
para formar o sistema portal de capilares, o qual corre pelo talo para 
a hipófise anterior. Além disso, o vasoespasmo arterial hipofisário, a 
trombose e a compressão vascular também podem levar à hipoper-
fusão e necrose da glândula (Romero-Vásquez, E. R. et al., 2022). 

Os pacientes geralmente apresentam sintomas após meses 
ou anos do episódio de hemorragia pós-parto, com tempo médio 
variando de 2 a 33 anos, devido ao dano hipofisário incompleto e 
à sua lenta progressão. Clinicamente, em um estudo realizado por 
Makharia et al. (2021), foi relatado o caso de uma mulher que apre-
sentou disfunção gonadotrófica somente 34 anos após a ocorrência 
do déficit hipofisário. 
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O início dos sinais e sintomas depende do grau de deficiên-
cia hormonal da hipófise anterior e geralmente não ocorre até que 
75% da glândula pituitária esteja danificada. Em algumas mulheres, a 
expressão desse déficit hormonal torna-se evidente rapidamente, as 
manifestações típicas incluem fraqueza e fadiga prolongadas, falha 
na lactação inicialmente e depois amenorreia secundária, perda de 
pelos genitais e axilares, pele seca e áspera e outras manifestações 
de hipopituitarismo. Os resultados laboratoriais geralmente revelam 
hiponatremia, anemia e hipoglicemia (Makharia et al. 2021) 

Sabe-se também que a SS apresenta algumas manifestações 
muito incomuns, como hipotireoidismo, hipoglicemia recorrente, 
manifestações cardíacas e hiponatremias. O hipotireoidismo pode 
se manifestar de duas formas: primário, no qual já teve como achado 
comum o derrame pericárdico; e secundário, no qual já foi obser-
vada, de forma tardia, a síndrome de Hoffman, caracterizada por 
pseudo-hipertrofia e fraqueza muscular proximal (Hiya et al., 2020). 

Em um estudo de Yu et al. (2022) foram reveladas manifes-
tações cardíacas tardias em duas pacientes mais de 30 anos pós-
-parto, fenômeno raro em decorrência da síndrome de Sheehan, 
as quais tinham respectivamente, taquicardia e fibrilação ven-
tricular, que foram tratadas com terapia de reposição hormonal 
regular (TRH) como forma de tratar o hipopituitarismo e prevenir 
possíveis fatalidades. 

Outra manifestação rara da SS é a hiperlipidemia, caracteri-
zada por elevação de enzimas hepáticas, conforme foi relatado por 
Sadiq e Chowdhury, (2021) no caso de uma paciente de 46 anos que 
só revelou essa clínica 7 anos após o parto. Tendo níveis hormonais 
normais, pela restrição primária apenas a testes de TSH e cortisol 
matinal, não foi possível encontrar uma causa específica, mas após 
ser submetida a exames laboratoriais foi vista uma anemia, hipoti-
reoidismo central e insuficiência adrenal, tendo como diagnóstico a 
síndrome de Sheehan. 
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O diagnóstico sindrômico, muitas vezes, pode ser desafiador 
e tardio em mais de uma década porque os sintomas são frequen-
temente vagos e a disfunção hipofisária progride gradualmente e os 
fatores contribuintes podem incluir predisposição genética, anorma-
lidades de coagulação, autoanticorpos hipofisários e pequeno tama-
nho da sela túrcica, o que aumenta a probabilidade de compressão 
do suprimento sanguíneo (Sadiq e Chowdhury, 2021). 

Os critérios clássicos de diagnóstico são: história obstétrica 
típica de hemorragia grave pós-parto, grau variável de insuficiência 
da hipófise anterior e sela turca parcial ou totalmente vazia em uma 
tomografia computadorizada, ou ressonância magnética. Alguns 
pacientes não apresentam história de hemorragia pós-parto, o que 
pode tornar o diagnóstico ainda mais difícil, portanto, os médicos 
devem ter um limiar baixo para triagem de insuficiência adrenal com 
testes de estimulação de ACTH e de hipotireoidismo central com 
níveis de T4 livre em pacientes com casos suspeitos devido ao alto 
risco de mortalidade por crise adrenal, aumento do risco de ateros-
clerose prematura e, portanto, risco cardiovascular (Leal et al., 2023). 

O reconhecimento e o tratamento adequado da SS podem 
permitir a reversão do processo da doença. O princípio do trata-
mento é a reposição dos hormônios deficientes. O glicocorticoide 
deve ser reposto antes de iniciar a levotiroxina para evitar precipi-
tação de crise adrenal. A hidrocortisona é preferível à prednisolona 
neste cenário (Makharia et al.2021).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A partir dos dados obtidos nos artigos estudados e mencio-
nados anteriormente, foi possível avaliar a fisiopatologia, as princi-
pais manifestações clínicas, repercussões diagnósticas e o melhor 
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tratamento da Síndrome de Sheehan. Observou-se a pertinente 
importância de entender a fisiologia hipofisária durante a gravidez, 
de forma a considerar possíveis mudanças fora da normalidade em 
prol de um melhor prognóstico. 

Apesar dos critérios clássicos, geralmente, apresenta-
rem potencial diagnóstico relevante da SS, a exemplo da história 
obstétrica típica de hemorragia, grau variável de insuficiência da 
hipófise anterior, foi observado uma necessidade de diagnósticos 
diferenciais, visto que alguns pacientes apresentam manifesta-
ções clínicas atípicas. 

O diagnóstico pode ser especialmente desafiador em países 
desenvolvidos porque a incidência de casos é baixa, os sintomas são 
muitas vezes vagos e os pacientes podem ter crises tardias e apre-
sentações incomuns, como taquicardia, fibrilação ventricular e hiper-
lipidemia. Algumas dessas anormalidades e condições podem ser 
resolvidas com a suplementação hormonal, o que é reconfortante. 

Sugere-se que sejam realizados novos estudos acerca das 
manifestações clínicas incomuns da síndrome de Sheehan para 
facilitar a identificação e, assim, instituir um tratamento precoce, 
reduzindo os desfechos negativos e melhorando a qualidade de vida 
para as mulheres acometidas. Nesse tópico, devem-se apresentar 
as considerações finais/conclusões, limitações (se houver) da sua 
pesquisa com base nos resultados obtidos.
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INTRODUÇÃO

Na faculdade, existe o Programa de Monitoria Acadêmica 
(PROMAC), que atua como um complemento pedagógico, onde 
os alunos de semestres posteriores passam por uma seleção, e 
durante um determinado período serão responsáveis por auxiliar os 
acadêmicos da disciplina em questão, proporcionando uma pos-
sibilidade de nivelamento e colaborando com o desenvolvimento 
(Brito et al., 2017). É por meio da monitoria que o discente terá seu 
primeiro contato com a atividade de docência (Barros et al., 2020; 
Fontana e Parise, 2019). 

O exercício da monitoria é uma grande oportunidade para o 
acadêmico desenvolver habilidades quanto à docência, aprofundar 
seus conhecimentos na área específica e contribuir com o processo 
de ensino-aprendizagem dos alunos monitorados de uma maneira 
didática e interativa, instruindo-os a desenvolver suas habilidades 
teóricas e práticas (Matoso et al.,2014).

A monitoria acadêmica proporciona o acompanhamento de 
um monitor para o desenvolvimento diário dos alunos da disciplina, 
orientados por um corpo docente, tirando dúvidas e esclarecendo 
questões a respeito dos conteúdos, seguindo critérios estabelecidos 
pelo plano de trabalho, que melhora o andamento e o resultado das 
práticas de ensino propostos. 

Logo, a monitoria é realizada em prol da melhoria no aprendi-
zado dos discentes como mecanismo fundamental para apropriação 
dos conteúdos apresentados na disciplina, possibilitando a amplia-
ção dos conhecimentos tanto dos discentes quanto do monitor com 
auxílio extraclasse (Matoso et al., 2014).
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OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Relatar as experiências vivenciadas durante a monitoria 
da disciplina de Pré-Clínica IV ofertada no 6º semestre do curso 
de Odontologia do Centro Universitário Santa Maria, relatando as 
experiências e demonstrando a importância da monitoria prática, 
enquanto instrumento de aprendizagem para a formação e desen-
volvimento acadêmico do monitor.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS:

■ Descrever as tarefas realizadas pelo monitor;

■ Apontar as demandas dos alunos cursando a disciplina;

■ Apresentar o impacto desta experiência para a formação do 
próprio monitor.

MÉTODO 

O presente trabalho é um relato de experiência do Programa 
de Monitoria Acadêmica na disciplina de Pré-Clínica IV no curso de 
Odontologia do Centro Universitário Santa Maria (UNIFSM). A moni-
toria foi realizada sob orientação dos professores Klidenberg Oliveira 
e Raulison Sousa no período de vigência 2024.1. A monitoria aconte-
ceu de forma semestral toda quarta a quinta-feira (ambas no período 
matutino, das 8:00 às 12:00), intercalando entre Laboratório de Pré-
Clínica e Clínica Escola da UNIFSM. A disciplina era composta por 
33 alunos matriculados, 2 professores e 2 monitores.
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A disciplina de Pré-Clínica IV, é dividida em duas áreas de 
conhecimento, sendo a primeira a área de Endodontia, especialidade 
odontológica responsável pelo diagnóstico, terapia e prevenção de pro-
blemas que eventualmente possam vir a atingir a polpa, raiz e tecidos em 
volta dos dentes, e a Prótese Dentária, responsável por diagnosticar e 
planejar o tratamento da reabilitação bucal, seja na mastigação, fonética 
ou até estética. Ambas as áreas divididas em aulas teóricas e práticas. 

Nas monitorias práticas, são realizadas no período da manhã 
durante as aulas práticas laboratoriais, utilizando o laboratório de estu-
dos ou clínica escola, onde os alunos podem praticar técnicas aprendi-
das na aula com o acompanhamento do aluno monitor, tendo a possibi-
lidade de utilizar os mesmos materiais expostos durante a aula teórica, 
e a oportunidade de sanar dúvidas, adquirindo mais conhecimento, 
habilidade e confiança da execução de procedimentos. As atividades 
laboratoriais foram organizadas de modo que simulasse o atendimento 
clínico do paciente e sempre realizadas após a aula teórica sobre o tema.

Quanto à monitoria teórica, são criados, para cada área do 
conhecimento, resumos que são dirigidos para os alunos, além de 
resoluções de questões com o objetivo de aprofundar o aprendizado de 
forma que possam assimilar seus conhecimentos durante a disciplina. 
Além disso, foi criado um grupo no aplicativo de mensagens WhatsApp, 
para facilitar a comunicação entre os monitores e alunos, para possibili-
tar a tirada de dúvidas destes em quaisquer horários durante a semana.

Durante o transcorrer da disciplina o acadêmico-monitor 
participou das seguintes etapas do processo ensino-aprendizagem 
da formação acadêmica dos alunos matriculados nesta disciplina: 
1- Presença nas aulas práticas da disciplina; 2- Orientação e acom-
panhamento na realização dos procedimentos de moldagem para 
obtenção de modelo; 3- Auxilio na prática de confecção de JIG de 
Lúcia, Mensuração da Dimensão Vertical de Oclusão e Dimensão 
Vertical de Repouso; 4- Orientação e acompanhamento em cirurgia 
de acesso ao sistema de canais radiculares. 5-Orientação e acom-
panhamento em odontometria radiográfica, 6-Orientação e acompa-
nhamento do preparo químico-mecânico (PQM).
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RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A monitoria é desenvolvida com o objetivo de aprofundar os 
conhecimentos técnicos, aprimorar as habilidades e competências 
psicomotoras e cognitivas dos alunos, além de estimular a formação 
de um perfil reflexivo, de comprometimento com a vida humana e 
não somente a técnica, tanto dos discentes quanto dos monitores 
(Vasconcelos et al., 2020).

Além disso, o monitor, vivenciando a situação de aluno nessa 
mesma disciplina, consegue captar não só as possíveis dificuldades 
do conteúdo ou da disciplina como um todo, como também apre-
sentar mais sensibilidade aos problemas e sentimentos que o aluno 
pode enfrentar em diversas situações (Natário e Santos, 2010).

Desta forma, a monitoria acadêmica foi imprescindível para 
o aprimoramento de conhecimentos tanto dos monitores quanto 
dos discentes matriculados na disciplina, contribuindo como forma 
de incentivo e motivação. Além disso, através do maior acompanha-
mento em laboratório de pré-clínica e clínica-escola com a instituição 
de monitorias práticas, foi observado uma melhoria técnica por parte 
dos alunos, que passaram a apresentar uma maior familiaridade com 
os instrumentais e materiais odontológicos.

Portanto, o programa de monitoria na disciplina de pré-clínica 
IV alcançou o seu objetivo, bem como a criação de uma visão huma-
nizada em poder auxiliar acadêmicos na execução das atividades 
realizadas. Como monitor, foi favorecido uma maior segurança e 
aprimoramento relacionado aos conteúdos programáticos aborda-
dos, além de despertar a disposição pela prática docente como uma 
futura atividade profissional.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Diante do exposto, o programa de monitoria acadêmica é de 
extrema importância, pois incentiva no processo de ensino e apren-
dizagem, podendo despertar o interesse do aprendiz pela carreira 
docente e facilita a atuação de supervisão do professor na clínica, 
ajudando-o nesse processo. Os monitores também ajudam os pro-
fessores a contextualizarem sua prática à realidade dos estudantes, o 
que pode trazer aprimoramentos para a atuação docente.

Conclui-se, portanto, que a experiência de monitoria, dá 
oportunidade tanto para a sedimentação do conhecimento por parte 
dos monitores quanto para o melhor aprendizado por parte dos alu-
nos. O aprender a ensinar proporciona interação entre os colegas e 
auxilia a se expressar de uma forma melhor, além de contribuir para 
o rendimento geral de discentes matriculados na disciplina.
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INTRODUÇÃO

O Zika vírus é um arbovírus do gênero Flavivírus, isolado em 
1947 na floresta Zika em Uganda. Seu principal vetor no Brasil é o mos-
quito Aedesaegypti. Está descrito na literatura científica a ocorrência de 
transmissão ocupacional em laboratório de pesquisa, perinatal e sexual 
e de acordo com a Organização Mundial da Saúde (OMS) um nascido 
vivo possui microcefalia, quando o perímetro cefálico é menor que dois 
ou mais desvios-padrão do que a referência para o sexo, a idade ou 
tempo de gestação. Atualmente, o MS considera microcefalia em crian-
ças com perímetro cefálico igual ou inferior a 32 cm (Salge, 2016).

Entre os anos de 2015 e 2023, foram notificados ao Ministério 
da Saúde 22.251 casos suspeitos de SCZ, dos quais 3.742 (16,8%) 
foram confirmados para alguma infecção congênita. Do total de casos 
confirmados, 1.828 (48,9%) foram classificados como casos de SCZ, 
e destes, 1.380 (75,5%) ocorreram na Região Nordeste (Brasil, 2024).

Pode-se observar que entre os 1.035 casos suspeitos noti-
ficados no Brasil no ano de 2023, a maioria foi de recém-nascidos 
(737; 71,2%) Destes, seis (6; 0,6%) casos foram confirmados para 
SCZ (quatro nascidos vivos em 2023, um aborto espontâneo e um 
natimorto) e 13 casos foram confirmados para alguma das STORCH 
(sífilis, toxoplasmose, rubéola, citomegalovírus ou herpes simplex), 
infecções congênitas também responsáveis pela ocorrência de ano-
malias. Não foi informada a etiologia identificada de dois casos con-
firmados. Destaca-se que 66% (684) dos casos notificados em 2023 
ainda estão sob investigação (Brasil, 2024). Em relação aos casos de 
Microcefalia congênita, foram notificados 6.267 casos de microcefalia 
no Sinasc entre 2010 e 2019, sendo a prevalência 2,15/10.000 nasci-
dos vivos. Nordeste e sudeste registraram o maior número de casos. 
Entre 2015-2017, período da epidemia de microcefalia associada à 
infecção pelo vírus Zika, altas prevalências de microcefalia foram 
registradas no País, especialmente na Região Nordeste (Brasil, 2024).
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A microcefalia está relacionada com a malformação congê-
nita em que o cérebro não se desenvolve adequadamente, provo-
cando danos no cérebro, podendo comprometer funções na visão, 
audição, coordenação motora e outras sequelas. Vale ressaltar que 
a doença é causada pelo mosquito Aedes aegypti, que por sua vez 
passou ser o principal vetor da transmissão do Zika vírus. Gestantes 
contaminadas durante a gestação aumentaram a incidência de 
bebês com microcefalia (Veloso, 2022).

O diagnóstico dessa patologia pode ser realizado por meio 
de ecografias durante a gestação ou após o nascimento, através da 
medida do perímetro cefálico. É considerado repetir a mensuração 
da circunferência da cabeça 24 horas após o nascimento. Para o 
diagnóstico serão considerados outros fatores, como: o momento 
em que o bebê nasceu, se ele é prematuro, qual é a relação entre a 
proporção entre o rosto do bebê e o crânio (Melo, 2019).

A microcefalia não possui um tratamento preciso, existem 
suportes que podem auxiliar no desenvolvimento da criança, pois 
irá depender do quadro de complicações, ou seja, das funções que 
forem comprometidas em cada paciente e dentro desse contexto, 
a fisioterapia atua de forma preventiva visando diminuir as seque-
las e promover o desenvolvimento máximo da função por meio da 
estimulação precoce, principalmente entre zero a três anos, que é 
considerado o intervalo de maior relevância para iniciar a estimula-
ção precoce na criança diagnosticada com tal patologia (Lira, 2018).

A criança com essa condição deve ser atendida por uma 
equipe de saúde interdisciplinar constituída por, no mínimo, assis-
tente social, fisioterapeuta, fonoaudiólogo, médico, odontólogo, psi-
cólogo e terapeuta ocupacional. Após o diagnóstico, o tratamento 
deve ser iniciado imediatamente. Com a criança clinicamente está-
vel, o processo de intervenção deve ser iniciado, visando tratar as 
deficiências primárias, minimizar as secundárias e prevenir deformi-
dades (Coffito, 2016).
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OBJETIVO

GERAL

■ Revisar na literatura sobre a intervenção fisioterapêutica na 
pessoa com microcefalia.

ESPECÍFICOS 

■ Apresentar as principais características das pessoas com 
microcefalia e relacionar com o DNPM.

■ Citar as técnicas e recursos da fisioterapia no tratamento de 
pessoas com microcefalia.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão bibliográfica que se amparou no 
seguinte questionamento: Quais são os recursos e técnicas mais utili-
zados pela fisioterapia no tratamento de crianças com microcefalia? A 
pesquisa foi realizada no mês de maio de 2024, por meio da seleção de 
artigos científicos publicados em periódicos indexados nas bases de 
dados do Scientific Eletronic Library (SCIELO) e Google Acadêmico, 
utilizando os descritores indexados nos DeCS (Descritores em 
Ciências da Saúde), com base nas palavras-chave: Fisioterapia, 
Microcefalia, Zika vírus, Desenvolvimento NeuroPsicomotor. 

No levantamento bibliográfico foram empregados alguns cri-
térios de inclusão, como estudos com seres humanos publicados entre 
os anos de 2016 a 2024, disponíveis na íntegra, no idioma português.
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Foram selecionados 274 artigos por meio da estratégia de 
busca nas bases de dados, tendo ao final da seleção, o total de 6 
artigos que atenderam aos critérios estabelecidos para essa revisão.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

De acordo com Correia (2022), a Síndrome Congênita da 
infecção causada pelo Zika Vírus pode resultar na patologia da 
microcefalia e a malformação pode resultar em uma lesão no cére-
bro, causando atraso no desenvolvimento adequado, provocando 
danos e podendo comprometer funções. Essa condição acomete o 
bebê com o cérebro ainda em formação e desenvolvimento durante 
a gravidez ou após o seu nascimento. O Zika Vírus tem uma tendên-
cia natural a atacar células nervosas, portanto se o cérebro estiver se 
desenvolvendo, há um grande risco de ter uma má-formação. Além 
do Zika Vírus, há outros agentes infecciosos contraídos pela mãe, 
exemplo sífilis, rubéola, toxoplasmose e citomegalovírus, que tam-
bém estão relacionados com o acometimento da Microcefalia.

O RN com essa patologia apresenta alterações no SNC que 
podem variar desde calcificações cerebrais a hipoplasia cerebelar, 
ventriculomegalia, distúrbios de migração neuronal, até anomalias 
da substância branca. E o retardo mental está presente em 90% das 
crianças portadoras (Correia, 2022).

Brunoni (2016), afirma que em aproximadamente 90% dos 
casos, a microcefalia está associada a alterações neurológicas, 
sendo frequentemente associadas à alterações relacionadas ao 
déficit intelectual e a outras condições que incluem epilepsia, para-
lisia cerebral, atraso no desenvolvimento de linguagem e/ou motor, 
estrabismo, desordens oftalmológicas, cardíacas, renais, do trato 
urinário, entre outras.
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Segundo Villa Flor (2017), além de alterações visuais, auditi-
vas e cognitivas, algumas crianças acometidas pelo Zika Vírus tam-
bém podem nascer com transtornos no aparelho locomotor como 
pés tortos congênitos, luxação de quadril e artrogripose, dificultando 
ainda mais nas aquisições das habilidades motoras. Do ponto de 
vista motor, ainda se observa um comprometimento de forma signi-
ficativa nas competências do rolar, arrastar e engatinhar, e uma vez 
que também tem dificuldade para dissociar suas cinturas, alteração 
do tônus de membros superiores e inferiores, tendo os MMSS apre-
sentado uma média superior aos MMII.

Infelizmente a microcefalia é uma condição com o quadro 
irreversível, mas cabe ressaltar que é possível melhorar a qualidade 
de vida dessas crianças, quando acometidas pela síndrome da infec-
ção, fazendo tratamento com uma equipe interdisciplinar. Os profis-
sionais da fisioterapia entre outros, são de fundamental importância 
para reabilitação, visando um melhor desempenho no tratamento 
e quanto mais precocemente essa condição for detectada, melhor 
para que o tratamento apropriado seja iniciado favorecendo assim 
o desenvolvimento motor, cognitivo, sensorial, linguístico e social, 
evitando e amenizando eventuais prejuízos. Desta forma, a fisiote-
rapia contribui diretamente na reabilitação dos pacientes, atuando 
precocemente na estimulação dos movimentos, reduzindo as seque-
las, contraturas, encurtamentos, atrofias musculares e assim promo-
vendo melhora na parte funcional, amplitude de movimento, força 
muscular, coordenação, controle de movimento e prevenindo futuras 
deformidades (Correia, 2022).

Desta forma, Villa Flor (2017), destaca que o tratamento fisio-
terapêutico deve ser voltado para os déficits funcionais particulares 
de cada indivíduo, e ser considerado as características próprias da 
patologia, como desempenho motor atípico, dificuldade na aquisi-
ção de postura supina e prona e atraso na estabilização da cervi-
cal, alteração no tônus muscular, assimetrias posturais e alteração 
da amplitude de movimento em MMSS e MMII. Com a utilização 
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de técnicas como mobilizações articulares, alongamentos, método 
Rood e conceito Bobath. O conceito Neuro Evolutivo Bobath é um 
dos recursos utilizados pela fisioterapia para trabalhar com pacien-
tes que apresentam essa condição, pois trabalha na plasticidade 
cerebral, estimulando as áreas cerebrais não lesionadas a exercer a 
função das regiões lesionadas. Tendo como objetivo também otimi-
zar os movimentos e funções com a maior qualidade possível, por 
meio de manuseios e facilitações que influenciam na adequação do 
tônus e no controle postural da criança.

Além do Bobath, outros recursos terapêuticos também são 
utilizados no tratamento, como as variedades de vestes terapêuticas, 
destacadas comercialmente como Pediasuit, Therasuit, Theratogs, e 
que tem bandas tracionadoras e faixas elásticas, presas a superfí-
cies estáveis, com auxílio de cordas elásticas, com o propósito de 
preservação, facilitação ou resistência ao movimento funcional, para 
aplicação do protocolo de treinamento sensório-motor intensivo, que 
já mostram ótimos feitos para a melhoria da função (COFFITO, 2016).

O Pediasuit se trata de um protocolo de tratamento intensivo 
utilizado pelos fisioterapeutas e pelos terapeutas ocupacionais tendo 
como objetivo principal a recuperação cinética funcional em decor-
rência dos distúrbios que afetam o movimento, a dinâmica circulató-
ria e a integridade músculo-esquelética. Se trata de uma abordagem 
que utiliza protocolos específicos, sendo estabelecida de acordo as 
necessidades de cada paciente com distúrbios neurológicos, visando 
manter o alinhamento corporal no período em que se realizam os 
exercícios específicos com uma órtese, que contém peças que são 
interligadas através de cabos de borracha (Manacero, 2012).

Martins (2016) destaca que o tratamento é baseado em três 
princípios: (1) O efeito da veste (sendo trabalhado contra cargas 
de resistência, aumento da propriocepção e realinhamento); (2) A 
fisioterapia diária intensiva no decorrer de 1 mês; e (3) A participa-
ção motora ativa do paciente. Já Semenova (1997) alegou que este 
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método, denominado de “correção proprioceptiva dinâmica”, reduzi-
ria as sinergias patológicas, repararia as sinergias musculares anor-
mais, e colocaria cargas à musculatura antigravitacional que iriam 
normalizar as entradas aferentes vestíbulo-proprioceptivo.

Cavalcante (2020), enfatiza que a fisioterapia aquática tam-
bém é uma modalidade fisioterapêutica importante no tratamento 
de crianças com microcefalia, pois proporciona o desenvolvimento 
de habilidades físicas, mentais e psicológicas, assim como alívio das 
sobrecargas nas articulações, possibilitando uma maior liberdade 
de movimentos. As técnicas utilizadas na hidroterapia, seguem uma 
sequência de aquecimento, alongamento, fortalecimento e relaxa-
mento muscular, a partir da submersão total ou parcial do corpo, 
ofertando efeitos benéficos como alívio da dor, relaxamento da mus-
culatura espástica, possibilita o aumento da amplitude de movimento 
das articulações, permite o fortalecimento dos músculos e melhora 
a marcha. As principais técnicas aplicadas na água são os Métodos 
Halliwick, Watsu e o Método dos Anéis de Bad Ragaz. A fisioterapia 
aquática possibilita um ambiente lúdico e agradável, promovendo 
algumas práticas que, em solo, seriam mais complexas de realizar.

De acordo com os estudos feitos por Silva (2015), ele eviden-
cia que dentre os recursos terapêuticos utilizados pela fisioterapia 
clássica (em solo), a equoterapia, que utiliza o cavalo como agente 
cinesioterapêutico, é uma das opções terapêuticas coadjuvantes 
para esse segmento infantil, uma vez que é capaz de melhorar o con-
trole motor, a força muscular, o controle postural e o equilíbrio dos 
praticantes. Os movimentos realizados durante a montaria são capa-
zes de estimular o sistema vestibular, proprioceptivo, tátil e motor, 
solicitando constantes ajustes posturais. Combinados à dissociação 
das cinturas pélvica e escapular, provocam reações de retificação 
do tronco e ajustes tônicos que atuam dinamicamente e buscam 
pela estabilidade e controle postural. Dessa forma, inúmeros inputs 
sensório-motores são gerados e, após mecanismos neurofisiológi-
cos, promovem reações de equilíbrio, alongamento de músculos e 
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tendões, melhora da coordenação motora, aumento da força muscu-
lar e aquisição de habilidades motoras, interferindo positivamente na 
qualidade de vida desses indivíduos.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Com base no presente estudo e em decorrência das altera-
ções ocasionadas ao indivíduo com essa condição, vê-se a importân-
cia da intervenção fisioterapêutica precocemente no tratamento para 
a pessoa com microcefalia, favorecendo assim a melhora na qualidade 
de vida destes pacientes. Com base no desenvolvimento neuropsico-
motor, a abordagem terapêutica pode ser escolhida tanto no solo, com 
Bobath e PediaSuit, intervenções com o auxílio dos cavalos, como a 
equoterapia e também dispõe de tratamentos no ambiente aquático. 
Favorecendo assim o estímulo para todas as habilidades que a criança 
precisa adquirir e, consequentemente, contribuindo para o aperfeiçoa-
mento das aquisições motoras, independência nas atividades de vida 
diária e melhora da qualidade de vida dessas crianças.
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INTRODUÇÃO

O transtorno de déficit de atenção / hiperatividade (TDAH) é 
um transtorno do neurodesenvolvimento caracterizado por desaten-
ção, hiperatividade e / ou impulsividade que afeta cerca de 7,2% das 
crianças e adolescentes internacionalmente. Alguns fatores podem 
contribuir para o agravamento do quadro, como o uso excessivo de 
telas, principalmente durante a infância e adolescência, pauta essa 
complexa e ainda alvo de debates e pesquisas, mas que merece 
atenção (Wang; Haegele; Wu, 2022). 

A atual geração de crianças entra em contato com as telas 
desde os primeiros anos de suas vidas. Os dispositivos eletrônicos 
são usados excessivamente para entreter e acalmar as crianças. 
De forma geral, a psicanálise destaca a relevância dos cuidados 
direcionados ao bebê nos primeiros anos como essenciais para 
a sua constituição psíquica. Nesses primeiros tempos espera-se 
do cuidador uma interação física e emocional para interpretar os 
sinais da criança. Sendo assim, o ambiente eletrônico não fornece 
a possibilidade desse desenvolvimento positivo e singular. Estudos 
encontraram associações entre maior exposição às telas na primeira 
infância e atrasos cognitivos e de linguagem, dificuldades na autor-
regulação, comportamento sedentário e obesidade em crianças 
(Schmidek et.al., 2018). 

Oliveira et al. (2021) descrevem que embora os riscos asso-
ciados ao uso excessivo e precoce de dispositivos eletrônicos na 
infância tenham sido amplamente reconhecidos, pesquisas mais 
aprofundadas são necessárias para identificar a relação direta entre 
estas práticas de comportamentos e o desenvolvimento de distúr-
bios como o TDAH. De acordo com diversos estudos, o uso exces-
sivo de telas aumenta os sintomas do TDAH. As crianças com TDAH 
têm maior dificuldade em controlar o tempo de tela, o que pode 
levar à intensificação da desatenção, impulsividade e hiperatividade. 
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No entanto, as relações de causa e efeito e a extensão dos efeitos 
ainda não foram claras. 

Nesse contexto, surge a pergunta principal desta pesquisa: 
até que ponto o uso excessivo de dispositivos eletrônicos durante os 
primeiros anos de vida é diretamente associado ao aumento da inci-
dência do Transtorno do Déficit de Atenção com Hiperatividade em 
crianças? Esta indagação busca desvendar não apenas a correlação, 
mas também potenciais mecanismos causais que possam explicar 
esta associação, contribuindo assim para orientações mais precisas 
sobre o uso de telas na infância. 

Diante disso, a ampliação das pesquisas se faz necessária 
para compreender de forma mais aprofundada a influência dos pro-
fissionais na mitigação dessa incidência, destacando estratégias e 
intervenções que possam ser implementadas para promover um 
equilíbrio saudável no uso das telas e no desenvolvimento infantil. 

É importante considerar, que este trabalho se justifica pela 
importância tanto acadêmica, quanto social, pois entender de que 
forma o TDAH atinge crianças pelo uso excessivo de telas e práticas 
sedentárias têm contribuído para a saúde infantil, pesquisas e resul-
tados universitários. 

OBJETIVO
A pesquisa busca compreender o aumento da incidência 

de Transtorno de Déficit de Atenção e Hiperatividade (TDAH) na 
infância correlacionado ao uso de telas, explorando o caráter poten-
cialmente intrusivo e normativo na vida das crianças. Pretende-se 
examinar como o uso excessivo de dispositivos eletrônicos pode 
afetar o desenvolvimento cognitivo e comportamental, bem como 
entender como as interações online podem moldar as habilidades 
sociais e emocionais. 
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MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, desenvol-
vida e baseada nas seis fases do processo de elaboração: 1ª fase – 
elaboração da pergunta norteadora; 2ª fase – busca ou amostragem 
da literatura; 3ª fase – coleta de dados; 4ª fase – análise crítica dos 
estudos incluídos; 5ª fase – discussão dos resultados; 6ª fase – apre-
sentação da revisão integrativa. 

Foram selecionados artigos de acordo com os critérios de 
inclusão: estudos com seres humanos, de delineamento quase expe-
rimental, estudos de caso, artigos que estejam disponíveis na ínte-
gra, em português, publicados no período de 2018 a 2024, de acesso 
gratuito, e que abordam temas similares. Como critérios de exclusão: 
foram os que se afastassem da temática, repetidos nas bases de 
dados, revisões de literatura e monografias. 

Baseada na questão condutora: até que ponto o uso exces-
sivo de dispositivos eletrônicos durante os primeiros anos de vida 
é diretamente associado ao aumento da incidência do TDH em 
crianças? A pesquisa foi realizada por meio da seleção de artigos 
científicos publicados em períodos indexados nas bases de dados 
do Scientific Eletronic Library (SCIELO), Biblioteca Virtual em Saúde 
(BVS) e Google Acadêmico, tendo a busca dos dados ocorrida de 
abril de 2024 a maio de 2024, utilizando os descritores extraídos do 
DeCS (Descritores em Ciências da Saúde), com base nas palavras-
-chave: infância, TDAH, telas. 

A seleção dos artigos encontrados com a busca nas dife-
rentes bases de dados foi realizada inicialmente pela seleção títu-
los, os que tinham relação com o objetivo eram selecionados para 
a leitura do resumo e os que continham informações pertinentes à 
revisão eram lidos por completo, totalizando assim 11 artigos para 
a discussão do tema. 
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

Para cumprir o objetivo central deste artigo, assim como 
amplificar o conhecimento acerca do tema em questão, foram exa-
minados trabalhos que continham dados sobre a relação entre o uso 
de telas e o desenvolvimento e agravamento de TDAH em crianças, 
como também, o diagnóstico, sinais e sintomas desse transtorno.

A distribuição geográfica apresentou ínfima influência nos 
dados relatados, não sendo, assim, um fator determinante. Assim, 
o uso excessivo de telas durante a infância é um problema a nível 
global, ainda que grande parte dos estudos tenham sido realizados 
na Ásia e na Europa. (Lacerda et.al., 2023).

Peixoto, et.al., (2020) discutem a existência de evidências que 
as crianças que têm televisões em seus quartos têm uma interação 
limitada com seus pais e constantemente não conversam a respeito 
do que estão assistindo. O contrário ocorre quando as crianças não 
têm televisões em seus quartos. A queda das interações comunica-
tivas já afeta o desenvolvimento da linguagem e a quantidade geral 
de linguagem a que a criança é exposta.

As atividades usando tela estão diretamente relacionadas 
com um menor desempenho da capacidade social e redução da 
interação social. O mesmo cita que pode haver atraso na aquisição 
da linguagem oral das crianças, principalmente quando usam eletrô-
nicos sem a expectação de um adulto (Sousa et al., 2023).

Todavia, deve-se estar atento a como se dá a utilização de 
tais mídias e conhecer os efeitos e riscos que uma exposição a telas, 
internet e redes sociais podem desencadear no desenvolvimento das 
crianças. Para Nobre, JNP, et al. (2021), na infância existem mudan-
ças biológicas e psicossociais. Desta forma, é de suma importância 
considerar que o uso abusivo das tecnologias neste período pode 
acarretar em problemas no desenvolvimento das crianças.
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Os estudos analisados sugerem que o uso excessivo de dis-
positivos eletrônicos durante a infância pode estar intrinsecamente 
ligado ao desenvolvimento e agravamento do Transtorno do Déficit 
de Atenção com Hiperatividade (TDAH) em crianças. Embora a rela-
ção entre o tempo de tela e os sintomas do TDAH tenha sido obser-
vada em várias pesquisas, a natureza exata dessa conexão, incluindo 
as relações de causa e efeito, ainda não foi completamente esclare-
cida. É notável que as crianças diagnosticadas com TDAH parecem 
ter uma maior dificuldade em regular seu tempo de tela, o que pode 
potencializar os sintomas característicos do transtorno, como desa-
tenção, impulsividade e hiperatividade (Oliveira et al., 2021).

Dessa forma, a questão central que emerge dessas desco-
bertas é até que ponto o uso excessivo de dispositivos eletrônicos 
durante os primeiros anos de vida está diretamente associado ao 
aumento da incidência do TDAH em crianças. Essa questão trans-
cende a mera busca por correlações, buscando também identificar 
os possíveis mecanismos causais subjacentes a essa associação. 
Compreender esses mecanismos pode não apenas informar políti-
cas e orientações mais precisas sobre o uso de telas na infância, 
mas também direcionar estratégias preventivas e intervencionis-
tas mais eficazes para mitigar os riscos associados ao uso exces-
sivo de dispositivos eletrônicos durante os primeiros anos de vida 
(Oliveira et al., 2021). 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Diante do exposto, fica claro o quanto o uso excessivo de telas 
aliado ao sedentarismo pode ser prejudicial ao desenvolvimento da 
primeira infância. Apesar das barreiras encontradas na atualidade 
para a prevenção do agravamento do quadro de TDAH, algumas 
medidas podem ser tomadas, sob uma abordagem multifacetada.  
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É preciso ofertar o estilo de vida mais saudável possível para a 
criança, como limitação do tempo de exposição a telas, incentivo 
à prática de atividades físicas regulares e dedicação do chamado 
“tempo de qualidade” à criança.

Outrossim, é essencial haver educação de pais, educadores, 
cuidadores e profissionais da saúde sobre o uso excessivo de telas e 
o sedentarismo relacionados ao TDAH. Tal educação e conscientiza-
ção podem ser feitas através de palestras, informativos, capacitações 
e reuniões escolares. É preciso, também, haver a realização de mais 
pesquisas sobre o tema para que se possa entender, cada vez mais, 
a incidência e fatores de agravamento do TDAH, bem como métodos 
mais completos de prevenção. 

Dessa forma, será possível garantir uma infância mais 
tranquila e saudável. 
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INTRODUÇÃO

O reaproveitamento do elemento dentário ocorre desde a 
época dos egípcios, hebreus e fenícios quando o mesmo era uti-
lizado na reabilitação oral como material restaurador (Farias et al., 
2016). Atualmente, o assunto envolvendo o reaproveitamento de 
dentes tem sido trazido à tona em decorrência da pouca atenção que 
tem se dado aos aspectos éticos e legais relacionados ao elemento 
dentário e as pesquisas científicas acadêmicas que necessitem da 
utilização de dentes (Farias et al., 2016).

Foi através da Lei de Transplantes no Brasil (Brasil, 1997), que 
os dentes passaram a ser considerados órgãos. Sendo o dente um 
órgão do corpo humano, sua origem deve ser conhecida (Gomes et 
al., 2013). Foi neste contexto que o Banco de Dentes Humanos (BDH) 
ganhou enfoque, tornando-se um assunto relevante devido às suas 
implicações éticas dentro das instituições de ensino superior, a fim 
de minimizar a comercialização destes órgãos (Farias et al., 2016). 

Um Banco de Dentes Humanos (BDH) é definido como uma 
entidade sem fins lucrativos, vinculada a uma faculdade, universidade 
ou outra instituição, cujo propósito é suprir as necessidades acadê-
micas, fornecendo dentes humanos para pesquisa ou treinamento 
laboratorial pré-clínico dos alunos e para a utilização em pesquisas 
in vitro. (Nassif et al., 2003).

A implantação de um Banco de Dentes Humanos (BDH) nas 
Faculdades de Odontologia é a principal forma de comprovação da 
origem dos dentes utilizados por estudantes, pois todos os dentes 
armazenados no BDH devem ter doação consentida por seu res-
ponsável (Pinto et al., 2009). As doações também têm se tornado 
crescente devido à conscientização da população (Pereira, 2012; 
Gomes et al., 2013).
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Os dentes e tecidos dentários são rotineiramente utilizados 
no ensino e na pesquisa, durante os cursos de Graduação e Pós-
graduação em Odontologia (Imparato et al., 2003; Pinto et al., 2009). 
Nas atividades pré-clínicas ou laboratoriais são procedimentos didá-
ticos-pedagógicos importantes para o alunado, que proporcionam a 
aplicação dos conhecimentos teóricos, na prática, e que futuramente 
será aplicada dentro das clínicas-escolas sob supervisão do profes-
sor em disciplinas como anatomia, histologia, bioquímica, biofísica, 
dentística, endodontia e periodontia (Pereira, 2012; Gomes et al., 
2013; Guiggi, Dallanora, 2014). 

O uso de dentes extraídos proporciona vantagens nas prá-
ticas laboratoriais acadêmicas em comparação com dentes artifi-
ciais, pois a aplicação de técnicas e o aprendizado se tornam mais 
próximos das condições reais quando se utilizam dentes extraídos, 
principalmente com relação aos parâmetros anatômicos e físicos 
(Moreira et al., 2009).

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL:

Relatar as experiências vivenciadas durante a atuação do 
Banco de Dentes Humanos no curso de Odontologia do Centro 
Universitário Santa Maria (BDH-UNIFSM) na prática das Unidades 
curriculares de Pré-Clínicas, demonstrando a importância da utiliza-
ção de dentes humanos nos laboratórios para a formação e desen-
volvimento acadêmico e suas vantagens próximas de condições 
reais em relação a parâmetros anatômicos e físicos.
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OBJETIVOS ESPECÍFICOS:

■ Relatar a importância e a atuação do Banco de Dentes 
Humanos nas práticas de Pré-Clínica;

■ Descrever as vantagens do uso de dentes humanos na for-
mação acadêmica dos estudantes de Odontologia;

■ Descrever as principais dificuldades enfrentadas pelos exten-
sionistas no quesito organização dos dentes, bem como nas 
divisões do estoque de dentes a serem doados.

MÉTODO

Este trabalho caracteriza-se como um relato de experiên-
cia que se dá a partir das experiências vividas no BDH-UNIFSM, 
especificamente no que diz respeito à sua atuação na Unidade 
Curricular de Pré-Clínica, do curso de Odontologia do UNIFSM. Para 
tanto, será relatado as benfeitorias que este projeto de extensão 
pôde proporcionar aos alunos da unidade curricular, assim como 
a importância das doações dos dentes humanos para os alunos e 
também os desafios enfrentando pelos extensionistas na questão 
burocrática das doações e na organização e divisão do estoque de 
dentes a serem doados. 

Todo o referencial teórico usado neste respectivo traba-
lho foi selecionado por meio das bases de dados Scielo e Scholar 
Google, através da palavra-chave “Banco de Dentes Humanos”. 
Foram selecionados, nesta etapa, os artigos dos últimos 10 anos e 
que abordavam a temática principal do Banco de Dentes Humanos. 
Além disso, foram excluídos os artigos que não tinham relação com 
a temática desta pesquisa. 
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

O Banco de Dentes Humanos desempenhou, aos alunos 
da disciplina de Pré-Clínica, benefícios, sendo eles: aprendizagem 
prática, uma vez que os dentes naturais fornecem aos estudantes 
a oportunidade de praticar procedimentos odontológicos em um 
ambiente controlado antes de atenderem pacientes reais. Isso inclui 
a realização de cavidades, restaurações, tratamentos endodônticos, 
entre outros procedimentos. A prática em dentes humanos permitiu 
que os estudantes compreendessem a textura, dureza e característi-
cas específicas dos dentes, o que é essencial para o desenvolvimento 
de habilidades clínicas precisas; aprendizagem realista, já que, ao 
contrário dos dentes artificiais, os dentes naturais possuem uma 
variação anatômica que reflete mais fielmente os desafios que serão 
encontrados na prática clínica. Isso inclui variações na morfologia 
da coroa, raiz e a presença de patologias como cáries, desgastes ou 
calcificações. Essa variabilidade é importante para preparar os estu-
dantes para a diversidade que encontrarão na prática profissional.

No que se refere a organização interna do Banco de Dentes, 
alguns impasses foram enfrentados. O primeiro desafio foi estabelecer 
um protocolo de recebimento e preparação do dente para ser armaze-
nado. Inicialmente, assim que os dentes chegam ao banco, a primeira 
coisa a ser feita é o recolhimento do termo de doação. Após isso, os 
dentes passam por um rigoroso processo de limpeza, retirando toda 
sujidade, resíduos de matéria orgânica e materiais restauradores, 
como o amálgama. Mais adiante, são selecionados e armazenados 
separados por grupo de dentes, em potes contendo água destilada, 
ficando em descanso dentro de uma geladeira que se encontra na sala 
do BDH-UNIFSM de uso único e exclusivo para esta finalidade.

Após organizado todo o estoque, foi elaborada uma pla-
nilha para verificar a quantidade e os tipos de dentes presentes. 
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Foi identificada a quantidade de acordo com os tipos presentes, divi-
dindo cada unidade dentária de acordo com sua morfologia, além 
dos acessados, hígidos, cariados e dos que apresentavam algumas 
anomalias. Toda essa divisão e quantificação teve a finalidade de 
facilitar o processo de empréstimo do órgão.

É sabido que no empréstimo de dentes humanos para as ati-
vidades pré-clínicas, o professor da unidade curricular que necessita 
dos dentes deve preencher um “Termo de solicitação para atividades 
didáticas” e encaminhar para a equipe do Banco de Dentes Humanos 
com no mínimo 7 dias de antecedência (Farias et al., 2014). Assim, os 
termos viabilizam um maior controle na entrada e saída de dentes no 
BDH e desse modo antes do empréstimo o solicitante deve entrar 
em contato com o Banco de Dentes Humanos e verificar a disponibi-
lidade de tais dentes e sendo assim os graduandos e pós-graduan-
dos ao preencherem os termos se comprometem com a devolução 
do órgão ao fim do semestre vigente (Ghiggi e Dallanora, 2014).

Para que o Banco de Dentes Humanos funcione de forma 
correta espera-se que seja formulado um protocolo operacional 
padrão (POP), que tem início na elaboração do termo de doação do 
elemento dentário, tratando-se das doações feitas pelos pacientes ao 
BDH através de parcerias com os cirurgiões dentistas nas Unidades 
básicas de Saúdes, Centros de especialidades Odontológicas, con-
sultórios particulares ou na clínica-escola, segundo para o protocolo 
de coleta do dente, triagem da unidade dentária e armazenamento, 
até que seja destinado a sua função de uso. Os alunos extensionis-
tas do Banco de Dentes Humanos atuam no preparem do dente de 
acordo com a necessidade particular de cada atividade, seja para fim 
pedagógico, como é o caso das práticas de pré-clínica, de pesquisa 
ou clínico terapêutico (Farias et al., 2014).
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Diante do exposto, o Banco de Dentes Humanos do Centro 
Universitário Santa Maria é de extrema importância, pois valoriza 
e contribui de forma significativa na formação dos acadêmicos do 
curso de Odontologia, diretamente ou indiretamente, ao reforçar a 
ética inerente ao trabalho com órgão humano, contribuindo para 
a evolução da Odontologia ao fornecer dentes humanos para fins 
científicos e didáticos de futuros profissionais da saúde, as quais 
possuem objetivos diversos e, ainda, beneficiando a sociedade como 
um todo ao reduzir o comércio ilegal de dentes.

Conclui-se, portanto, que o BDH-UNIFSM desempenha 
um papel primordial, fornecendo materiais reais que proporcio-
nam vantagens nas práticas laboratoriais das unidades curricula-
res pré-clínicas, promovendo um maior desempenho do processo 
de ensino-aprendizagem dos discentes do Centro Universitário  
Santa Maria. 
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ESTRATÉGIAS DE PROMOÇÃO 
DA SAÚDE MENTAL PARA 

ACADÊMICOS DE MEDICINA
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INTRODUÇÃO

A profissão médica, frequentemente vista como uma missão 
de salvar vidas, cria expectativas irrealistas que geram alto estresse e 
sentimento de frustração. O constante desejo de excelência e o peso 
da responsabilidade pelo conhecimento resultam em taxas elevadas 
de problemas de saúde mental, esgotamento e até mesmo ideação 
suicida entre estudantes de medicina, em comparação com a popu-
lação em geral (Ward e Outram, 2016).

A extensa carga horária e a pressão para assimilar grandes 
volumes de conteúdo em pouco tempo limitam as oportunidades de 
lazer e interação social, contribuindo para o declínio do bem-estar 
dos estudantes de medicina. O afastamento de familiares devido 
a mudanças de localização, a incerteza sobre o futuro profissional 
e a competição intensa entre colegas exacerbam ainda mais esse 
cenário. O contato frequente com situações de sofrimento e morte 
também desgasta psicologicamente os estudantes, aumentando o 
risco de problemas físicos, mentais e sociais (Yosetake et al. 2018). 

Os estudantes de medicina enfrentam uma alta prevalência de 
transtornos mentais devido às intensas demandas de sua formação. 
Cerca de 30% a 50% apresentam sintomas depressivos, enquanto 
transtornos de ansiedade afetam até 40%. Problemas de saúde men-
tal, incluindo histórico de transtornos e tratamentos psiquiátricos, 
estão fortemente associados à ideação suicida (Montenegro-Pires, 
2022; Schlittler et al., 2023).

A Síndrome de Burnout é outro problema significativo, com 
prevalências variando de 45% a 60%, indicando exaustão emocional 
significativa (Carro, 2021). Aproximadamente, 20,1% dos estudantes 
de medicina preenchem critérios para abuso de medicações psicos-
timulantes, destacando a necessidade de intervenções eficazes para 
essa população. (Araujo; Ribeiro; Vanderlei, 2021). 
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A falta de suporte da instituição pode contribuir para o ado-
ecimento dos estudantes, ao exigir que o aluno permaneça muitas 
horas do dia na universidade. Assim, é importante que existam ativi-
dades e centros de auxílio a fim de minimizar a incidência de ansie-
dade e depressão nessa população (Arino; Badargi, 2018).

A promoção da saúde mental é crucial para os estudantes 
de medicina, beneficiando não apenas seu bem-estar pessoal, mas 
também seu desempenho acadêmico e profissional. Reconhecer e 
atender às necessidades específicas dos estudantes de medicina é 
primordial para sua formação e para promover sua saúde a longo 
prazo (Da Silva Filho et al., 2023).

A pesquisa proposta se justifica pela necessidade de discutir 
estratégias específicas de promoção da saúde mental, especialmente 
entre os estudantes de medicina, visando atenuar os efeitos adver-
sos do estresse e estimular uma cultura de cuidado e de resiliência. 
Essas intervenções direcionadas são fundamentais para garantir o 
bem-estar emocional dessa população e fortalecer sua capacidade 
de lidar com os desafios acadêmicos e profissionais.

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL:

Evidenciar, à luz da literatura científica, as principais estraté-
gias de promoção da saúde mental para acadêmicos de medicina.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS:

■ Identificar as principais fontes de estresse e ansiedade espe-
cíficas para acadêmicos de medicina.
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■ Analisar os diferentes planos utilizados para desenvolver o 
equilíbrio mental para discentes de medicina.

MÉTODO

Esta revisão integrativa de literatura, realizada no mês de 
maio de 2024, foi conduzida por meio da análise de artigos dos ban-
cos de dados Scientific Electronic Library Online (Scielo), Biblioteca 
Virtual em Saúde (BVS) e PubMed Central (PMC). As buscas foram 
realizadas em maio de 2024, utilizando os Descritores em Ciências da 
Saúde (DeCS) “saúde mental”, “promoção da saúde”, “estudantes de 
medicina” e “universidade”, conectados pelo operador booleano ‘AND’.

Dentro desse contexto, esse trabalho tem como questão nor-
teadora: quais estratégias podem ser implementadas para a promo-
ção da saúde mental em acadêmicos de medicina?

Os critérios de inclusão estabelecidos foram os seguintes: 
artigos que abordassem o tema central do estudo; publicações 
completas, com limite temporal entre 2018 e 2023; disponibilidade 
em acesso livre; redigidos nos idiomas português, inglês ou espa-
nhol; descrição detalhada da metodologia empregada; e apresen-
tação consistente dos resultados encontrados. Foram excluídos 
trabalhos de conclusão de curso, materiais de pesquisa pagos e 
revisão de literatura.

Foram localizados um total de 30 artigos, resultando em 17 
artigos do SCIELO, 10 da BVS e 5 da PubMed. Após a leitura dos títu-
los, resumos e leitura completa, foram selecionados 16 artigos para a 
elaboração deste trabalho.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

A graduação de medicina possui fatores que podem pre-
judicar a saúde mental dos acadêmicos, devido à carga horária 
excessiva e a estruturação do curso, além da sobrecarga emocional. 
Diante disso, a integração ao processo de saúde, o tempo destinado 
ao lazer, o sono de qualidade e um acompanhamento profissional 
contribuem para a promoção e manutenção da sanidade dos discen-
tes (Moresco et al., 2022).

Existe uma preocupação presente na comunidade acadê-
mica acerca da maior incidência de sintomas depressivos, ansiosos 
e de estresse em estudantes de Medicina. Esses sintomas, quando 
percebidos, podem ser manejados por meio de apoio e interven-
ções que ajudem os discentes a lidar com os desafios da formação 
(Costa et al., 2020). 

É importante correlacionar a saúde mental dos estudantes 
com estudos sobre a saúde mental dos profissionais da saúde, 
buscando melhorias para ambos e para todo o sistema de saúde. 
Reconhecer a prevalência preocupante de Transtornos Mentais 
Comuns (TMC) entre os estudantes de medicina e identificar as 
situações geradoras de sofrimento são passos fundamentais para 
enfrentar essa condição. Uma abordagem integrada e abrangente 
é essencial para promover a saúde mental no ambiente aca-
dêmico (Aragão, 2017).

A prevalência de sintomas de sonolência diurna, depressivos, 
estresse e esgotamento profissional em estudantes ingressantes no 
curso médico é bastante significativa. Para assegurar a qualidade 
do curso e da assistência à saúde, é desejável ter um profissional 
humanizado e que busque boas condições de saúde. É essencial que 
as universidades discutam táticas que visem a melhoria do equilíbrio 
mental e à prevenção de manifestações clínicas que comprometem 
a higidez dos acadêmicos (Medeiros et al., 2018).
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Estratégias para promover o bem-estar psicológico incluem 
a implementação de programas abrangentes de qualidade de vida 
e assistência psicológica nas faculdades de medicina. É crucial 
combater o estigma relacionado à busca de ajuda em saúde mental, 
incentivando os estudantes a procurarem assistência quando neces-
sário. Outro ponto importante é preservar a qualidade do sono e a 
promoção de uma cultura de apoio e cuidado por parte dos profes-
sores e do centro de ensino, sendo essencial para o equilíbrio emo-
cional dos estudantes (Amorim, 2018).

A criação de espaços de descanso e a presença do apoio 
psicológico é de importante papel para a formação de um profissio-
nal mais humanizado. A formação de vínculos permite que os alunos 
se reconheçam como humanos e combatam a ideologia do distan-
ciamento, permitindo a criação de um ambiente mais acolhedor e 
propício para a formação médica (Zaidhaft, 2019).

O incentivo a atividades de lazer e habilidades sociais, como 
a existência de áreas de descanso, a presença de exercícios de ioga 
e meditação são de grande importância para a abordagem holís-
tica na promoção da saúde. A divulgação e a maior disposição dos 
serviços das Clínicas Universitárias como Psicologia e Fisioterapia 
iriam contribuir com o acompanhamento dos alunos por profissio-
nais adequados, melhorando a saúde mental dos acadêmicos (Silva; 
Santos; Martini, 2022).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A promoção da saúde mental para acadêmicos de medicina 
tem seu foco no bem-estar emocional e psicológico dos estudantes. 
As instituições de ensino desempenham um papel fundamental na 
promoção do desenvolvimento integral dos discentes, indo além da 
mera transmissão do conhecimento técnico. Isso pode ser alcançado 
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por meio da implementação de diversas estratégias discutidas nesse 
estudo, incluindo a criação de espaço seguro para compartilhamento 
e acolhimento do sofrimento psíquico, bem como a introdução de 
ações curriculares de promoção da saúde mental. 

Os estudantes de medicina são um grupo de importante 
relevância social, em virtude das funções que irão desempenhar no 
cuidado como o outro e no desenvolvimento da nação. Empreender 
estudos e produzir conhecimento nessa área representa investir na 
qualidade da formação dos futuros profissionais médicos do país, 
uma vez que, pensar em estratégias de promoção de saúde mental 
do acadêmico de medicina, focando nas vulnerabilidades e poten-
cialidades, pode contribuir para que as metas pessoais, profissionais 
e institucionais sejam alcançadas.
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INTRODUÇÃO

O corpo humano é complexo, composto por diversos sistemas 
que trabalham juntos para garantir seu funcionamento harmonioso. 
Entre esses sistemas, o estomatognático é especialmente relevante 
para os dentistas, abrangendo dentes, tecidos de suporte, articula-
ção temporomandibular e outras estruturas. Suas funções principais 
incluem mastigação, deglutição, fala e outras atividades relacionadas 
à boca. Existem dois tipos de movimentos neste sistema: funcionais, 
necessários para atividades básicas, como mastigação, e parafun-
cionais, como ranger de dentes, que podem desequilibrar o sistema 
e levar a problemas. Muitos desses hábitos são comuns, mas em 
casos de intensidade excessiva, podem causar danos irreversíveis (I. 
M. Dias et al., 2014).

O bruxismo do sono é uma atividade oral que se manifesta 
pelo ato de ranger ou apertar os dentes durante o sono, frequente-
mente associada a breves despertares de 3 a 15 segundos, conheci-
dos como microdespertares. Apesar de o termo bruxismo derivar do 
grego “brychein,” que significa ranger os dentes, existem outros ter-
mos para descrever essa condição: neurose do hábito oclusal, neu-
ralgia traumática, bruxomania, fricção e ranger de dentes, briquismo, 
apertamento e para função oral (Dorland et al., 2000).

Essa condição ocorre com frequência na maioria das pessoas, 
em algum momento de suas vidas, e pode manifestar-se em todas as 
faixas etárias e ao longo da vida. Sua origem é complexa e debatida, 
envolvendo vários fatores de risco associados (Feuld et al., 2013).

Existem vários sinais e sintomas observados em pessoas 
com bruxismo, incluindo desgaste dentário, fraturas dentárias, dor na 
face, dor na articulação temporomandibular (ATM) ao toque, relatos 
de ranger de dentes por parte de acompanhantes, dores de cabeça, 
estresse e ansiedade. Em virtude de sua prevalência e dos danos 
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causados aos pacientes, seu correto diagnóstico é de grande valor 
para a elaboração de adequados planos de tratamento, que variam 
entre medidas farmacológicas, terapias comportamentais e disposi-
tivos inter oclusais (Molina et al., 1997).

Os dispositivos inter oclusais ou placa oclusal rígida são 
dispositivos removíveis usados dentro da boca, geralmente feitos de 
resina acrílica, que cobrem as superfícies incisais e oclusais dos den-
tes. Elas modificam a oclusão do paciente, criando contatos oclusais 
mais apropriados e promovendo um relacionamento maxilomandi-
bular mais favorável. Esse dispositivo tem como objetivo estabilizar 
e melhorar a função das articulações temporomandibulares (ATM), 
otimizar a função do sistema motor mastigatório, reduzir a atividade 
muscular anormal e proteger os dentes do desgaste e de cargas 
traumáticas adversas (Nelsonet al., 1995).

Considerando os efeitos do bruxismo e as vantagens dos dis-
positivos interoclusais, a escolha desse tratamento desempenha um 
papel protetor para os dentes, uma vez que o material de resina acrí-
lica tem uma resistência ao desgaste por atrito inferior à dos dentes. 
Isso ajuda a proteger os dentes contra os efeitos prejudiciais desses 
movimentos parafuncionais (Portero et al., 2009).

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL 

O objetivo deste estudo foi relatar o caso de confecção de 
uma placa oclusal rígida para diminuir o desgaste dentário e melho-
rar a qualidade de vida em paciente com bruxismo.
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OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 ■ Avaliar a redução do desgaste dentário; 

 ■ Avaliar a melhora na qualidade de vida do paciente em rela-
ção à redução dos danos causados pelo bruxismo.

RELATO DE CASO

Paciente, sexo feminino, compareceu à clínica escola de 
Odontologia relatando insatisfação com pequenos desgastes nos 
dentes e dores faciais ao acordar. Durante a avaliação clínica, foram 
observados desgastes nos incisivos centrais e caninos superiores, 
sinais característicos de bruxismo. A mesma relatou o uso de medi-
camentos para controle da ansiedade, condição que pode estar rela-
cionada à atividade parafuncional.

Após o exame clínico foi realizado um plano de tratamento 
personalizado para a paciente, onde além de reforçar a importân-
cia de cuidar da saúde como um todo, foi indicado a confecção da 
placa oclusal rígida para minimizar os desgastes dentários causa-
dos pelo bruxismo. Iniciamos com a reanatomização dos incisivos 
centrais e caninos, com intuito de melhorar a estética e qualidade 
de vida da paciente. 

Na sequência, foi realizada a moldagem anatômica com algi-
nato para obter a reprodução geral da área chapeável e após isso foi 
vazado o gesso para obtenção do modelo propriamente dito. No trans-
correr do caso, seguiu-se para o registro de mordida com silicone de 
condensação para registrar a oclusão exata dos dentes, nessa mesma 
etapa foi utilizado o instrumento “leaf gauge” que tem a função de criar 
um espaço para que a placa oclusal rígida seja bem adaptada. Esse 
material foi enviado ao laboratório para confecção do dispositivo.
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Após 10 dias, o dispositivo foi entregue e instalado no paciente, 
com os últimos ajustes e polimentos necessários sendo realizados. 
O paciente recebeu orientações adequadas sobre os retornos e o 
acompanhamento necessário.

RESULTADOS E DISCUSSÃO
O bruxismo é um distúrbio motor que envolve ranger e apertar 

os dentes devido a uma atividade involuntária e anormal do sistema 
estomatognático, resultante de contrações rítmicas ou tônicas dos 
músculos mastigatórios. Esse comportamento pode afetar tanto crian-
ças quanto adultos e tende a ocorrer em momentos de preocupação, 
ansiedade e estresse. Pode acontecer durante o dia ou à noite, sendo 
acompanhado por sons característicos. O bruxismo diurno é cons-
ciente e inclui apertar os dentes, morder as bochechas e roer as unhas, 
enquanto o bruxismo noturno ocorre de forma inconsciente e envolve 
ranger os dentes. A pressão excessiva exercida durante o bruxismo 
pode levar a alterações nas estruturas orofaciais (Machado et al., 2011).

A abrasão ou desgaste da superfície oclusal dos dentes 
resultante dessa atividade parafuncional normalmente não é uni-
forme, apresentando maior gravidade nos dentes anteriores em 
comparação aos posteriores. Esse desgaste pode comprometer não 
apenas a superfície dentária, mas também o periodonto, a articula-
ção temporomandibular (ATM) e os músculos mastigatórios (Oliveira, 
BEATRICE, LEÃO, 2007).

O tratamento para o bruxismo deve ser personalizado para 
cada paciente, contando com a orientação de um cirurgião-dentista 
qualificado. Esse profissional deve conduzir uma anamnese deta-
lhada e um exame clínico minucioso para entender a gravidade e as 
características específicas do caso. O objetivo principal é proteger os 
dentes, o que pode envolver, se necessário, o uso de placas oclusais 
rígidas e intervenções de ortodontia corretiva (Moresca, 2016).
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Em certas situações, é crucial colaborar com outros profissio-
nais de saúde, como psicólogos e médicos, para obter um diagnós-
tico completo e aplicar uma abordagem terapêutica adequada. Até o 
momento, não existe uma cura definitiva para o bruxismo. Portanto, o 
cirurgião-dentista deve avaliar o paciente no geral e escolher um tra-
tamento mais conservador e reversível, visando proteger os dentes e 
o sistema estomatognático (Simplicio; BUENO, 2018).

Neste estudo, é apresentado um relato de um caso clínico 
de um paciente que apresentava bruxismo do sono. O tratamento 
selecionado consistiu na elaboração de uma placa oclusal rígida, 
destinada a ser utilizada durante o sono para proteger os dentes. 

O propósito da placa oclusal rígida é resguardar os dentes do 
paciente, minimizando o ranger, aliviando dores faciais e temporais, 
e potencializando melhorias na qualidade do sono, especialmente se 
esta estiver comprometida e melhorar a qualidade de vida do paciente 
(Guedes et al., 2017).

Neste caso, a paciente foi colaborativa e teve um bom enten-
dimento sobre os benefícios do uso da placa e a importância de todos  
os cuidados. 

Destaca-se a relevância do entendimento dos elementos que 
causam o bruxismo e suas manifestações clínicas, visando diagnosti-
car e tratar precocemente. Frequentemente, a eficácia do tratamento 
requer uma abordagem colaborativa envolvendo diversos profissio-
nais, como dentistas, médicos e psicólogos, para garantir o bem-estar 
do paciente, promover sua saúde e aprimorar sua qualidade de vida.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O uso da placa oclusal rígida, em conjunto com uma abor-
dagem terapêutica multidisciplinar, emerge como uma estratégia 
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abrangente e eficaz na redução dos efeitos adversos decorrentes 
do bruxismo, podendo impactar de maneira positiva na melhoria da 
qualidade de vida do paciente.
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O EFEITO DOS DISTÚRBIOS 
DE ANSIEDADE E ESTRESSE 
SOBRE A SAÚDE CARDÍACA
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INTRODUÇÃO

As Doenças Crônicas Não Transmissíveis (DCNT) são, mun-
dialmente, a maior causa de morbimortalidade do mundo, causando 
mortes prematuras, redução da qualidade de vida além de diver-
sos impactos econômicos e sociais (Malta et al., 2014). Projeta-se 
para 2030 que este grupo de doenças represente 73% dos óbitos 
no mundo e que seja o principal motivo de incapacidades e limita-
ções (Teston, 2016). 

No Brasil, destam-se deste grupo as doenças cardíacas, com 
as maiores taxas de mortalidade, anos de vida ajustados por incapa-
cidades em ambos os sexos (Hay, 2016) e elevados custos diretos, 
com internações hospitalares, e indiretos, por redução da produtivi-
dade, afastamento da mão de obra e efeitos negativos na qualidade 
de vida das pessoas afetadas e dos familiares (Malta et al., 2017).

As doenças cardíacas possuem fatores de risco vinculados 
principalmente à hipertensão, diabetes e ao estilo de vida, neste des-
tacam-se o tabagismo, o etilismo, o sedentarismo, a dieta inadequada, 
a obesidade e fatores psicológicos (Medeiros Filho et al., 2018). Entre 
os fatores psicológicos estão os distúrbios de ansiedade e o estresse.

A ansiedade é caracterizada por uma complexa mistura de 
sentimentos que simultaneamente envolvem o medo, a inquietude, a 
apreensão e o frequente pensamento sobre o futuro, o que pode oca-
sionar irritabilidade, tristeza e alterações de comportamento (Beneton 
et al., 2021). No Brasil, os transtornos de ansiedade representam o 
grupo de doenças psiquiatricas mais comum (Viana; Andrade, 2012), 
tais alterações demonstram um inícioprecoce e persistente ao longo 
da vida (Costa et al., 2019).

A ansiedade possui etiologia multifatorial podendo advir de 
interações de fatores neurobiológicos, ambientais, psicossociais 
e genéticos, assim como doenças psiquiátricas, comorbidades, 
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traumas e estresse (Lopes et al., 2021), além disto, relaciona-se a dis-
túrbio com fatores socieconômicos, culturais, ambientais e variáveis 
como o sexo, torna-se mais prevalente nas mulheres, renda, anos de 
estudo, tabagismo, alcoolismo e doenças crônicas (Costa et al., 2019). 

Compreende-se o estresse como uma reação psicológica e 
fisiologia que produz mudança no comportamento emocional e físico 
que envolve fases de progressão, surgindo em resposta a determina-
das reações desagradáveis de causa externa, interna ou inesperada 
(Preto et al., 2018). Esta alteração envolve, portanto, fatores cogniti-
vos, comportamentais e emocionais, que podem influenciar diversas 
regiões do corpo, resultando em graus variáveis de morbidade para 
os indivíduos acometidos (Beneton et al., 2021).

Ambas as alterações são resultado direto da necessidade de 
adaptação do indivíduo a sua situação existencial ou a alguma expe-
riência que resulta em uma sensação de tensão, ansiedade, medo ou 
ameaça, que podem resultar dos mais diversos estímulos ambientais, 
gerados da própria psique, ou simultaneamente de ambos (Freitas et 
al., 2021), ou seja, tanto o estresse quanto a ansiedade podem ser posi-
tivos caso ocorram como resposta fisiológica a determinados eventos 
do cotidiano, configurando-se como distúrbios apenas quando a dura-
ção e a intensidade excedem os níveis adaptativos do corpo de forma 
que as estratégias psíquicas de enfrentamento tornem-se ineficazes, o 
que resulta em sofrimento para o indivíduo (Martins et al., 2019).

Existem associações entre fatores psicossociais e doenças 
cardiovasculares, derivados dos prejuízos causados por estar condi-
ções tanto em indivíduos saudáveis (Albert et al., 2005), quanto em 
indivíduos cardiopatas (Shiotani et al., 2002), existindo uma diferença 
notável nas respostas do organismo aos estressores agudos e crôni-
cos (Nascimento et al., 2022)

Na forma aguda, os efeitos desses distúrbios sobre o Sintema 
Nervoso Central (SNC) causam a secreção de catecolaminas, como 
a epinefrina, na circulação sanguínea, causando aumento da pressão 
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arterial, da frequência respiratória e da frequência cardíaca, assim 
como ocorre a estimulação do hipotálamo a liberar CRH, que resulta 
em síntese do hormônio adrenocorticotrófico pela hipótese anterior, 
induzindo desta forma as suprarrenais a secretar glicocorticoides 
(Antunes, 2019). Além disso, a mudança dos níveis de beta-endorfina 
é capaz de suprimir respostas mitogênicas de linfócitos e, através do 
interferon-gama, podem aumentar a atividade de apoptose realizada 
pelas células natural killer (NK) (Nascimento et al., 2022). Na forma 
crônica, por sua vez, existe a supressão da resposta das células NK, 
que podem aumentar as taxas e a gravidade de infecções respirató-
rias, tumorais, entre outras (Ray; Gulati; Rai, 2017).

Em função da ativação do eixo hipotálamo-hipófise-adrenal 
de forma constante alterações neuroendócrinas são observadas, 
fazendo que tais distúrbios sejam considerados como fatores de 
risco para o surgimento de doenças cardiovasculares (Albert et al., 
2005); outro fator importante a ser levado em consideração é que 
pacientes cardiopatas com sintomas depressivos também possuem 
maior dificuldade em aderir ao tratamento clínico, o que resulta numa 
pior prognóstico e qualidade de vida (Vural; ACER; AKBAS, 2008).

Essa intrínseca relação dos distrubios psiquiátricos de ansie-
dade e estresse com a saúde cardiovascular, associada a sua elevada 
taxa de incidência e prevalência na população mundial e de forma par-
ticular no Brasil, que segundo os mais recentes dados da Organização 
Mundial da Saúde (OMS) possui a maior prevalênciade ansiedade do 
mundo (OMS, 2022) motivaram a realização deste estudo.

OBJETIVO
O objetivo geral deste estudo é realizar uma revisão siste-

mática da literatura sobre o impacto da ansiedade e do estresse 
sobre a saúde cardíaca. 
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Possui como objetivos específicos descrever os estudos reali-
zados entre 2022 e 2024 sobre o impacto da ansiedade e do estresse nas 
cardiopatias; descrever os efeitos no organismo causados do estresse 
e da ansiedade nos portadores de cardiopatias; descrever os efeitos 
da ansiedade e do estresse nos cuidadores de pessoas com DCNT.

MÉTODO

Trata-se de uma pesquisa bibliográfica, pois considera uma 
fonte de coleta de dados secundária e observa contribuições cientí-
ficas realizadas no passado sobre o determinado assunto (Lakatos; 
Marconi, 2001). Possui característica indutiva e descritiva, pois as 
observações conduzem à formulação de conceitos potencialmente 
generalizáveis (Pina e Cunha; Rego, 2019) e têm como finalidade a 
descrição das características da amostra (Gil, 1990). 

Este estudo foi realizado através da pesquisa bibliográfica dos 
artigos com texto completo disponível, em português, entre os anos 
de 2022 e 2024 na plataforma Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), dis-
ponível em: <https://bvsalud.org>. Utilizaram-se como palavras cha-
ves de busca: “Doenças crônicas não transmissíveis”; “Cardiopatias”; 
“Estresse Psicológico”; “Ansiedade”. Estas foram escolhidas previa-
mente em análise aos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) 
disponíveis em: <https://decses.bsalud.org/homepage.htm>. 

Os descritores foram divididos em dois grupos: G1- Patologias 
(“Doenças crônicas não transmissíveis”; “Cardiopatias”) e G2- 
Distúrbios (“Estresse Psicológico”; “Ansiedade”). No buscador da BVS 
os descritores foram inseridos de forma associada, onde em cada 
busca havia um representante do G1 e um representante do G2, tota-
lizando 4 buscas. A partir destas, foram obtidos 9 artigos, que foram 
analisados e catalogados de forma a remover duplicatas e estudos 
cujo tema principal não se relacionasse com o objetivo deste estudo.

https://bvsalud.org)
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

A BVS é responsável pela veiculação das publicações biblio-
gráficas produzidas pelo ministério da saúde e tem como proposito 
reunir, organizar e disseminar informações em saúde, com ênfase na 
produção institucional e atua de forma cooperativa com na Rede de 
Centros Cooperantes da BVS América Latina e Caribe, sendo visua-
lizada como a base distribuída do conhecimento científico e técnico 
em saúde registrado, organizado e armazenado em formato eletrônico 
nos países da Região, acessíveis de forma universal na internet de 
modo compatível com bases de dados internacionais (Alves, 2024).

Foram obtidos 6 artigos, dos quais 66,7% (n= 4) foram publi-
cados em 2022 e 33,3% (n= 2) em 2023, não tendo publicações mais 
até maio de 2024. Desses, 50% (n= 3) possuíam caráter quantitativo, 
33,3% (n= 2) qualitativo e 16,7% (n= 1) mistos. Os artigos obtidos 
através das buscas estão disponíveis na tabela 1.

Tabela 1 - Artigos analisados.

Autores NNº Título

GUIMARÃES et al. 2022 Sobrecarga de Cuidadores Primários de Crianças 
com Cardiopatia Congênita.

MENDES 2022
Ativação para o autocuidado e sintomas ansiosos e 

depressivos entre adultos com condições cardiovasculares 
durante a pandemia pela COVID-19.

OLIVEIRA et al. 2022 Fatores de risco cardiovascular, saberes e práticas de 
cuidado de mulheres: possibilidade para rever hábitos.

PAIVA et al. 2022 Estresse como fator de risco para cronicidade: abordagem quantitativa.

GOUVEIA; PALADINO 2023 Cardiopatia congênita e percepções e sentimentos maternos.

GUIMARÃES-TEXEIRA et al. 2023 Comorbidades e saúde mental dos trabalhadores da saúde 
no Brasil. O impacto da pandemia da COVID-19.
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O artigo de Guimarães et al. (2022) foi um estudo transversal, 
exploratório e descritivo que contou com uma amostra de 100 cuida-
dores primários de crianças com cardiopatia congênita. Constatou-se 
que 31% dos participantes possuíam problemas de saúde, entre eles 
alterações cardiovasculares, 30% faziam uso de medicamentos diá-
rios, como anticoagulantes, antidepressivos e anti-hipertensivos, e 
50% relatavam sobrecarga moderada de tarefas. Este estudo exem-
plificou uma nuance das cardiopatias que é a relação não apenas do 
portador, mas dos cuidadores, corroborando com Figueiredo et a., 
(2022) que afirma que os sintomas de sobrecarga emocional estão 
relacionados com os sintomas de sobrecarga física e apresentam 
associação significativa com o desgaste emocional, o qual pode ter a 
ansiedade e a depressão como principais representações. 

Sob este aspecto nota-se que os fatores psicológicos asso-
ciados aos distúrbios de ansiedade, depressão e estresse podem 
tanto propiciar alterações cardiovasculares quanto serem sintomas 
destas alterações nos cuidadores e/ou familiares. Esta nuance tam-
bém é observada no trabalho de Gouveia e Palladino (2023) que teve 
aspecto qualitativo, onde 13 mães de crianças cardiopatas foram 
abordadas. Este estudo expõe a visão das mães no papel de cuida-
doras dos filhos com cardiopatias, relatando sobrecarga e adoeci-
mento, tendo também, em suas conclusões o relato da importância 
do amparo dos profissionais da área da saúde, assim como dos fami-
liares e das redes de apoio para a minimização do sofrimento das 
mães; e no estudo de Oliveira et al. (2022) que possuiu características 
quantitativas de caráter transversal e descritivo e qualitativas explo-
ratórias e descritivas, nele as participantes foram mulheres atendidas 
em unidades urbanas de atenção primária à saúde entre 20 e 79 
anos de idade, onde a amostra quantitativa foi de 289 participantes e 
a qualitativa foram 30 mulheres, das quais 40% afirmaram realizar ou 
já terem realizado tratamento para depressão, o estudo relacionou 
estas condições com a sobrecarga de demandas e trabalho. 
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Oliveira et al. (2022) reiteram que o transtorno depressivo se 
constitui como um importante problema de saúde pública, pois pos-
sui elevadas prevalências e possui impacto na saúde dos indivíduos, 
corroborando com Lopes et al., (2016) que relacionam a sua presença 
com o desenvolvimento e agravamentos de quadros clínicos como 
diabetes, cardiopatias, obesidade e disfunções oncológicas.

Paiva et al. (2022) realizaram um estudo exploratório e trans-
versal, com abordagem quantitativa. O trabalho foi executado com 
pessoas acima de 18 anos que autodeclararam ter: Diabete Mellitus 
e/ou Hipertensão arterial sistêmica e/ou câncer e/ou enfisema e/ou 
bronquite crônica, composta por 147 pessoas. Este estudo constatou 
que ao sexo feminino possuiu o maior escore de estresse percebido, 
com média de 30,7; que a população da amostra de 18-29 anos pos-
suiu os mais elevados escores de estresse percebido, com média de 
34,8; e que o maior escore de estresse também foi percebido entre 
os participantes solteiros, com média de 33,3. Os autores relacio-
naram os efeitos do estresse na perspectiva da pessoa adoecida, 
reiterando-o como importante agente causal e de agudização das 
doenças crônicas, como se corrobora no estudo de Antunes (2019) 
e concluem com a necessidade do desenvolvimento de políti-
cas públicas e estratégias para amenizar o estresse, com objetivo 
de controle das DCNT. 

Nesse sentido encontra-se também o estudo de Guimarães-
Texeira et al. (2023) que estudou profissionais de saúde relacionados 
e não relacionados com a assistência propriamente dita aos pacien-
tes durante a pandemia do COVID-19, dividindo-os em dois grupos, 
os Profissionais da Saúde e os Trabalhadores Invisíveis da Saúde. 
Eles observaram que a comorbidade mais prevalente é a hiperten-
são arterial, figurando com 27,4% dos que prestam atenção direta e 
31,9% dos que prestam atenção indireta aos pacientes e avaliaram 
as queixas referentes ao cotidiano e à saúde mental, demonstrando 
que os fatores de risco e as DCNT interagem sob o ponto de vista 
biológico e social, sendo necessária a adoção de medidas prioritárias 
para reduzir os riscos físicos e mentais dos trabalhadores.
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Por fim, O trabalho de Mendes (2022) por sua vez tratou-se 
de um estudo corte transversal de adultos, brasileiros ou residen-
tes no Brasil durante a pandemia do COVID-19 com diagnóstico de 
cardiopatias, como acidente vascular encefálico, angina, hipertensão 
arterial, infarto do miocárdio, insuficiência cardíaca, tromboembo-
lismo de membros inferior e tromboembolismo pulmonar. A amostra 
foi composta por 154 participantes, dos quais 77,3% referiram possuir 
hipertensão arterial, 81,2% apresentaram sintomas de ansiedade e 
75,3% sintomas depressivos. Este trabalho, embora possuísse como 
característica ter sido executado durante a pandemia, em um contexto 
de isolamento social referiu relações entre sintomas de ansiedade e 
depressão com o agravamento das doenças crônicas e à baixa ade-
são ao tratamento farmacológico e não farmacológico, corroborando 
com o estudo de Mazza et al. (2021) nesse contexto relacionaram-se 
os sintomas emocionais com a piora do autocuidado em pessoas 
com doenças cardiovasculares por interferirem na motivação para 
cuidarem de si mesmas, o que corroborou com Mccusker et al., 2022 
que também afirmam que o auto manejo de condições crônicas é pior 
quando há sintomas de ansiedade e depressão como comorbidades.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A partir da realização deste estudo constatou-se que poucos 
estudos foram publicados sobre o tema dentro dos parâmetros deste 
trabalho (n= 6), nestes a associação dos distúrbios da ansiedade e do 
estresse com as DCNT e principalmente com as cardiopatias trouxeram 
visões sobre o processo de adoecimento de forma ampla, como aos efei-
tos tanto no portador das patologias quanto no núcleo dos cuidadores.

Aos portadores, observou-se que a presença dos distúrbios 
de ansiedade e do estresse e da depressão se relacionam com o 
desenvolvimento e o agravamento dos quadros clínicos das DCNT, 
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em especial as cardiopatias. Seja pela via hipotálamo-hipófise-adre-
nal, seja pela piora do autocuidado por interferirem na motivação 
para cuidarem de si mesmas e, consequentemente, na aceitação do 
tratamento farmacológico e não farmacológico.

Aos cuidadores, constatou-se que a sobrecarga de deman-
das, sejam emocionais ou físicas, apresenta associação significativa 
com o desgaste emocional, o que pode ser o potencializador de dis-
túrbios de ansiedade, depressão e DCNT.

Reitera-se a necessidade de realização de mais estudos 
sobre o tema, abrangendo as limitações de tempo, descritores e 
plataformas presentes neste trabalho e reitera-se a necessidade do 
desenvolvimento de políticas públicas e estratégias para mitigar os 
efeitos da saúde mental sobre a saúde cardíaca.
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O IMPACTO E INFLUÊNCIA 
DOS INIBIDORES DA SLGT-2 

NA SOBREVIDA DOS PACIENTES 
COM INSUFICIÊNCIA CARDÍACA



355S U M Á R I O

INTRODUÇÃO

A insuficiência cardíaca (IC), uma síndrome multiorgânica 
clinicamente complexa, tem uma infinidade de causas possíveis e, 
apesar das múltiplas inovações no tratamento, o prognóstico geral 
permanece ruim. Independentemente da etiologia subjacente, a IC 
apresenta redução na oferta de energia miocárdica, afetando todos 
os componentes do sistema energético (Hundertmark, 2023).

Gonçalves (2023) relatam que tradicionalmente, as interven-
ções na IC têm-se centrado principalmente na redução dos resul-
tados clínicos como mortalidade e hospitalizações. Com isso em 
mente, há uma necessidade de estudar a aplicação de mudanças 
de hábitos na redução da IC. No entanto, não está bem estabelecido 
como as mudanças no estado de saúde se correlacionam com efei-
tos do tratamento nos resultados clínicos até o presente estudo. 

Segundo ALI (2024), a Sociedade Cardiovascular Canadense 
(CCS) publicou recentemente uma diretriz para o uso de inibidores do 
cotransportador de sódio-glicose 2 (SGLT2i) e agonistas do receptor 
do peptídeo 1 semelhante ao glucagon (GLP-1 RA) para reduzir os 
riscos de morbidade e mortalidade cardiorrenal em indivíduos que 
vivem com insuficiência cardíaca (IC), doença renal crônica (DRC) 
e diabete tipo 2 (DT2) com doença cardiovascular aterosclerótica 
concomitante (ASCVD) ou com alto risco de ASCVD. O primeiro 
comparou o tratamento padrão com SGLT2i em indivíduos com 
IC e fração de ejeção (FE)> 40%, abrangendo FE média (ICFEi) e 
FE preservada (ICFEp).

Para SHI (2023), duas classes de medicamentos, inibido-
res do cotransportador de glicose de sódio-2 (SGLT-2) e agonistas 
do receptor do peptídeo semelhante ao glucagon-1 (GLP-1), pro-
porcionam benefícios cardiovasculares e renais, particularmente 
em pacientes com doença cardiovascular ou renal estabelecida, 
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com diretrizes confiáveis que fornecem recomendações estratifica-
das por riscos de referência. Os médicos enfrentam agora o desafio 
de orientar os seus pacientes com diabete tipo 2 sobre a adição de 
inibidores do SGLT-2, agonistas do receptor do GLP-1 ou finerenona 
e tirzepatida aos seus regimes terapêuticos em curso.

CHUANG (2024) descreve que ao inibir o SGLT2, o SGLT2i 
pode aliviar a hiperfiltração glomerular, e a natureza reversível da 
queda induzida pelo SGLT2i também sugere uma regulação hemodi-
nâmica da pressão intraglomerular. O nível de queda da TFGe pode 
variar amplamente entre diferentes indivíduos e pode refletir o efeito 
do SGLT2i no alívio da pressão intraglomerular, o que tem implica-
ções nos resultados clínicos.

Existem diferenças raciais/étnicas na prevalência e nos 
fatores de risco para DM2 e suas complicações microvasculares e 
macrovasculares, bem como na mortalidade. Observou-se que as 
populações de minorias étnicas (negros, asiáticos e hispânicos) 
eram mais propensas do que os brancos não-hispânicos a sofrer 
amputações de extremidades inferiores e a desenvolver retinopatia 
e nefropatia. Várias classes terapêuticas mais recentes de agentes 
anti-hiperglicêmicos introduzidas para o tratamento do DM2 pare-
cem agora ter benefícios cardiorrenais independentes da glicose. 
Esses agentes incluem inibidores do cotransportador de sódio-gli-
cose 2 (SGLT2-Is) e agonistas do receptor do peptídeo 1 semelhante 
ao glucagon (GLP1-RAs). Além dos efeitos redutores da glicose, eles 
têm efeitos benéficos sobre a pressão arterial, o controle do peso e 
a função renal e reduzem significativamente o risco de resultados 
adversos cardiovasculares e renais (Kunitsor, 2023).

Os inibidores do cotransportador-2 de glicose sódica 
(SGLT2is) são a mais nova classe de medicamentos a serem reco-
mendados com base nos resultados de vários grandes ensaios 
clínicos randomizados (RCTS) que demonstram redução da mor-
talidade cardiovascular e das hospitalizações por IC com seu uso. 
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Descobriu-se que a classe de medicamentos SGLT2i confere bene-
fício clínico em pacientes com IC em todo o espectro da fração de 
ejeção do ventrículo esquerdo (FEVE), independentemente de ser 
encontrada no cenário agudo ou crônico (GAO, 2024).

Diante do exposto, faz-se importante o estudo do impacto e 
influência do uso dos inibidores de SLGT2 nos pacientes com insu-
ficiência cardíaca, pois a relevância clínica e resultados a se obter 
são relevantes e de impacto positivo na sobrevida destes pacientes.

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Avaliar os possíveis impactos dos inibidores da SGLT2 nos 
pacientes com insuficiência cardíaca.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

Compreender a atuação e as possíveis repercussões dos 
inibidores da SGLT2 na sobrevida de pacientes portadores da 
insuficiência cardíaca.

MÉTODO

Este estudo trata de uma revisão bibliográfica da literatura em 
formato de resumo expandido, conduzida em maio de 2024, utilizando 
a base de dados Medical Publisher (PUBMED). Foram selecionados 
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os Descritores em Ciência e Saúde (DECS): “Heart Failure”, “Sodium-
Glucose Transporter 2 Inhibitors” AND “Outcome Assessment, Health 
Care and Measures of Association, Exposure, Risk or Outcome”, resul-
tando em 3.410 artigos. Em seguida, aplicaram-se os critérios de inclu-
são: texto completo, ensaio clínico randomizado e revisão sistemática, 
reduzindo o número para 2.100 estudos. Os critérios de exclusão defi-
nidos foram: publicações com mais de 2 anos e em idiomas diferentes 
de português e inglês, restando 254 trabalhos. A etapa final consistiu 
na leitura dos títulos e resumos dos artigos para selecionar os estudos 
que seriam utilizados nesta revisão, dos quais apenas 7 artigos aten-
deram aos critérios estabelecidos.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Segundo MO, LU e YANG (2023), a combinação de sacubitril-
-valsartana (VS) e inibidores do cotransportador de sódio-glicose 2 
(SGLT2i) mostrou melhores resultados de tratamento em pacientes 
com insuficiência cardíaca com fração de ejeção reduzida (ICFEr) 
do que a monoterapia com v. padrão. Isso resultou em redução sig-
nificativa na mortalidade por todas as causas e mortalidade cardio-
vascular, além de uma tendência de melhora na alteração da fração 
de ejeção ventricular esquerda (FEVE) média e na internação por 
insuficiência cardíaca (IC).

KONGMALAI (2023) relatou que todos os SGLT2i reduziram 
significativamente a hospitalização por insuficiência cardíaca (HFH) 
em comparação com o tratamento padrão sozinho. Além disso, Os 
SGLT2 “complementares” mostraram redução significativa na com-
binação de morte cardiovascular/HFH em relação ao tratamento 
padrão sozinho, com exceção da ertugliflozina.
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Adapagliflozina, um tipo de SGLT2i, demonstrou redução 
significativa na hospitalização por insuficiência cardíaca e mortali-
dade cardiovascular em comparação com o placebo. Isso destaca 
seu papel benéfico no manejo da insuficiência cardíaca (RR = 0,76, 
CI 95%: 0,70-0,84, P > 0,00001, 12 = 0%), morte cardiovascular (RR = 
0,87, CI 95%: 0,78-0,97, P = 0,01, 12 = 0%) (ALI, 2023).

TAHERI (2023) afirma que alguns estudos sugerem que o 
impacto das gliflozinas na insuficiência cardíaca varia conforme dife-
rentes fatores, como a gravidade da condição e a função cardíaca 
basal. Pacientes com menor classificação de NYHA e FEVE basal 
inferior a 30% podem obter maior benefício. Além disso, notou-se 
que a presença ou ausência de insuficiência cardíaca com fração de 
ejeção preservada (ICFEp) também influencia os resultados, espe-
cialmente em relação aos efeitos renais e à incidência de lesão renal 
aguda. Todos os subgrupos parecem experimentar uma depleção de 
volume em resposta ao tratamento com gliflozinas.

Como descreveu CHEN (2023), análises construídas a partir 
de cinco ensaios com um total de 21.947 pacientes com insuficiên-
cia cardíaca (IC) revelaram que os inibidores do SGLT2 mostraram 
redução significativa no risco de agravamento da IC ou morte car-
diovascular. O benefício foi observado rapidamente, com significân-
cia estatística atingida em 26 dias e mantida a partir do dia 118. Foi 
estimado que levaria em média 0,19 meses para prevenir um evento 
adverso por 500 pacientes tratados. Análises adicionais sugeriram 
benefícios ainda mais rápidos em pacientes hospitalizados por IC 
e aqueles com diabete ou IC com fração de ejeção reduzida. Esses 
resultados indicam que os inibidores do SGLT2 podem ser benéficos 
para a maioria dos pacientes com IC.

Para AZIRI (2023), os inibidores do SGLT2 melhoraram sig-
nificativamente a qualidade de vida em pacientes com IC, indepen-
dentemente do diabete mellitus ou da fibrilação atrial. Seus efeitos 
benéficos na função ventricular esquerda permitiram seu uso além 
das condições comorbidas.
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O uso de SGLT2i foi associado a melhores resultados de 
doença cardiovascular (DCV) e insuficiência cardíaca (ICF) em com-
paração com o placebo. Isso incluiu uma redução significativa no 
risco de eventos adversos cardiovasculares e hospitalização por CI 
(taxa de risco [HR], 0,77 [IC 95%, 0,73-0,821), (Banerjee, 2023).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

É evidente que os inibidores do cotransportador de sódio- 
glicose 2 (SGLT2i) têm emergido como uma classe terapêutica 
promissora no tratamento da insuficiência cardíaca (IC). Estudos 
recentes demonstraram consistentemente os benefícios desses 
medicamentos na redução da mortalidade cardiovascular, hos-
pitalizações por insuficiência cardíaca e melhorias na qualidade 
de vida dos pacientes.

A combinação de SGLT2i com outros medicamentos, como 
sacubitril-valsartana, mostrou resultados ainda mais promissores, 
sugerindo sinergia entre diferentes classes terapêuticas. Além disso, 
observou-se que os benefícios dos SGLT2i são percebidos rapida-
mente e são mantidos ao longo do tempo, indicando um impacto 
positivo a curto e longo prazo no curso da doença. 

É importante destacar que os benefícios dos SGLT2i foram 
observados não apenas em pacientes com diabete, mas também 
em pacientes com IC independentemente da presença de comor-
bidades como fibrilação atrial. Esses resultados reforçam a impor-
tância de considerar os inibidores do SGLT2 como parte integrante 
do manejo da insuficiência cardíaca, oferecendo aos pacientes uma 
opção terapêutica eficaz que pode melhorar significativamente 
sua sobrevida, qualidade de vida e reduzir o risco de eventos car-
diovasculares adversos.
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INTRODUÇÃO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condição do 
neurodesenvolvimento ao longo da vida, caracterizada por dificulda-
des na interação social, comunicação social e padrões de compor-
tamento restritos e/ou repetitivos. Até 70% das pessoas autistas têm 
pelo menos uma condição de saúde mental co-ocorrendo. Estudos 
indicam consistentemente um risco desproporcional de transtornos 
de ansiedade e ansiedade em particular, embora as estimativas de 
prevalência variem consideravelmente. Desse modo, relataram uma 
prevalência combinada de 39,6% de crianças autistas preenchendo 
critérios para pelo menos um transtorno de ansiedade alinhado ao 
Manual Diagnóstico e Estatístico de Transtornos de Saúde Mental. 
(Sharma et al, 2021).

A alta sobreposição de sintomas entre transtornos de ansie-
dade e autismo de fato apresenta desafios consideráveis para a ava-
liação e diagnóstico preciso de ansiedade em crianças autistas. Há 
pouca consistência na forma como a ansiedade em crianças autistas 
é medida na literatura e uma falta de consenso em torno de medidas 
de melhores práticas. Isso dificulta o diagnóstico clínico e faz com que 
haja alta variabilidade metodológica nos estudos publicados. Além 
disso, a alta prevalência de alexitimia – a dificuldade de reconhecer 
e expressar emoções – em crianças autistas pode causar problemas 
com a medição da ansiedade, embora a pesquisa nesta área seja 
limitada. A maioria dos estudos sobre ansiedade em crianças autis-
tas baseia-se no relato dos pais. Confiar no relato dos pais pode ser 
problemático, pois isso muitas vezes requer que a criança seja capaz 
de expressar suas emoções para seu cuidador. (Mingins et al, 2020).

O manejo do tratamento para ansiedade em crianças autis-
tas requer uma abordagem multifacetada, levando em consideração 
as particularidades desta população e a sobreposição de sintomas 
entre ansiedade e TEA. Sendo assim, é crucial realizar uma avaliação 
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abrangente para distinguir os sinais e sintomas que a criança irá 
demonstrar durante o processo. Isso pode envolver o uso de ins-
trumentos adaptados para crianças autistas e uma combinação de 
métodos, incluindo entrevistas clínicas, questionários direcionados 
aos pais e professores, e observações comportamentais. Logo, é 
necessário visualizar além dos medos comuns da infância (por exem-
plo, separação, ansiedade generalizada) como os medos distintivos 
desadaptativos (por exemplo, medos de barbas, sons específicos, 
pequenas alterações). Níveis mais elevados de ansiedade infantil 
também estão associados a maiores dificuldades com ajustamento 
escolar, habilidades sociais, amizade, solidão, comportamento auto-
lesivo e conflito familiar. (Wood et al, 2019).

Quando é discutido acerca das crianças portadoras do TEA, 
a avaliação primordial dos seus sintomas é de grande valia para o 
direcionamento terapêutico, visto que a qualidade de vida impac-
tada resultará no fornecimento de dados que auxiliam a identificar as 
demandas desses grupo social. Portanto, segundo CHEN et al.(2019) 
os sintomas e as comorbidades associados ao TEA variam em graus 
de severidade e se estendem desde a infância até a velhice, compro-
vando assim que tal quadro explicito ocasiona prejuízos no desen-
volvimento e no funcionamento do cotidiano do indivíduo, como 
também afetando um futuro promissor. 

Desse modo, de acordo com a literatura científica, conside-
rando a incidência do quadro conflituoso, deve-se levar em conta 
conjunturas intervencionistas e que sejam manejos de apoio para 
os indivíduos afetados. Assim, o tratamento não farmacológico visa 
fomentar medidas psicoeducativas e técnicas de neuroreabilitações 
para melhoria da ansiedade no TEA. Além disso, deve-se perceber 
que, embora haja a consideração no aspecto não farmacológico, é 
imprescindível mencionar que estratégias farmacológicas possuem 
grande valia tanto para tratamento, tanto cognitivo como comporta-
mental. (Delong et at, 2021)
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OBJETIVO
 ■ Objetivo geral: analisarna literatura o manejo da ansiedade 

em crianças portadoras do Transtorno do Espectro Autista 
(TEA).

 ■ Objetivo específico: compreender as principais formas de 
terapias medicamentosas e não medicamentosas para o 
manejo da ansiedade em crianças portadoras do TEA.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão bibliográfica da literatura, avaliando 
criteriosamente os estudos individuais, realizada no mês de maio de 
2024, utilizando a base de dados da National Library of Medicine 
(PubMed) para a busca de artigos em inglês e português produzidos 
nos últimos cinco anos (2019-2024).

Em primeira análise, foi utilizado o descritor em ciências da 
saúde (DeCs) “Autism Spectrum Disorder” para a filtragem de arti-
gos, procedendo em 22.892 resultados. Em seguida, foram incluí-
dos os filtros “Child” e “Anxiety”, empregando o operador booleano 
“AND” para cruzamento entre os termos, seguido de 1.241 resulta-
dos. Posteriormente, foram incluídos textos completos, ensaios clí-
nicos randomizados, metanálises, livros e documentos, excluindo 
teses, revisões, dissertações, cartas ao editor e textos incompletos, 
resultando em um total de 82 artigos encontrados por meio da 
estratégia de busca.

Diante disso, após aplicação dos critérios de elegibilidade, a 
análise dos resultados foi feita por meio dos títulos e resumos dos 
artigos. Por fim, foram selecionados 15 textos para leitura completa e 
7 para estudo e elaboração da presente revisão.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

A relação entre ansiedade e resultados sociais em jovens 
autistas tem sido o foco de uma série de estudos, uma vez que a 
ansiedade é uma das condições concomitantes mais frequente-
mente relatadas em crianças e adolescentes autistas. Nos últimos 
anos, assistiu-se à prevalência e à apresentação da ansiedade desde 
os anos pré-escolares, sendo possível observar a força e potenciais 
moderadores da relação entre esse transtorno e a competência 
social em jovens autistas. Os resultados revelam uma relação nega-
tiva e significativa, embora modesta, entre ansiedade e competência 
social, cuja força diminui com o avançar da idade. Entretanto, a com-
petência social é um fenômeno complexo e o entendimento atual 
sobre os elementos que a influenciam em jovens autistas é limitado 
(Adans, et al.2023).

Embora haja pouca pesquisa empírica sobre a regulação 
emocional (RE) no Transtorno do Espectro Autista (TEA), há um 
estudo considerável sobre a experiência e expressão da emoção em 
TEA. Esse estudo demonstrou que as crianças com TEA geralmente 
têm respostas emocionais e autoconhecimento pouco diferenciados, 
tendem a experimentar emoções mais negativas e são mais difíceis 
de acalmar uma vez despertadas, em relação aos colegas sem TEA. 
Desde a infância até a idade adulta, indivíduos com essa patologia são 
frequentemente descritos como tendo baixos níveis de afeto positivo, 
juntamente com afeto negativo exacerbado e comportamento des-
regulado, em comparação com pares sem TEA. Crianças atípicas, 
quando frustradas, apresentam períodos mais intensos e prolonga-
dos de resignação (ou seja, desistência) e estratégias de RE menos 
eficazes (por exemplo, mais evitação) em comparação com pares 
típicos. Eles tendem a mostrar pouca percepção emocional e lutam 
para expressar adequadamente a emoção por meio de verbalização, 
expressão facial ou outros meios não verbais (White, et al.2019).
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Ademais, apresentações distintas de ansiedade entre crian-
ças com TEA incluíram medos de mudança, fobias incomuns, como 
de banheiros ou de músicas específicas, e medos sociais que estão 
relacionados à confusão sobre a interação, em vez da avaliação 
negativa por parte dos outros. Além disso, níveis mais elevados de 
ansiedade estão associados a sintomas mais graves de TEA, con-
forme medido pelo Questionário de Comportamento Social Infantil 
(Mcdougle, et al.2022). 

É comum, por exemplo, crianças com TEA enfrentarem desa-
fios acadêmicos que não correspondem às suas habilidades, assim, 
em crianças neurotipicamente desenvolvidas, a ansiedade é fre-
quentemente ligada a um desempenho escolar abaixo do esperado. 
Isso se deve, sobretudo, à dificuldade de processamento sensorial, já 
que certos estímulos sensoriais podem ser avassaladores ou aver-
sivos para algumas pessoas no espectro, causando desconforto e 
ansiedade (Adans, et al.2021).

Nessa perspectiva, as crianças com autismo frequentemente 
enfrentam níveis mais altos de ansiedade em comparação com seus 
colegas. Nesse sentido, diagnosticar adequadamente transtornos 
de ansiedade e oferecer tratamentos eficazes para essas crianças 
representam desafios específicos, uma vez que entender e abordar a 
ansiedade em pessoas com TEA é crucial para apoiar seu bem-estar 
geral e ajudá-las a alcançar seu potencial máximo. Isso pode envol-
ver estratégias de gestão da ansiedade adaptadas às necessidades 
individuais, bem como intervenções para fortalecer habilidades 
sociais, emocionais e de regulação sensorial (Mingins, et al.2020).

De acordo com estudos científicos, o rastreamento da preva-
lência do TEA apresenta desafios únicos devido à heterogeneidade 
na apresentação dos sintomas, à falta de marcadores diagnósticos 
biológicos e à mudança dos critérios diagnósticos. Os sinais e sinto-
mas iniciais geralmente são aparentes no período inicial do desen-
volvimento; no entanto, déficits sociais e padrões comportamentais 
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podem não ser reconhecidos como sintomas de TEA até que a 
criança seja incapaz de atender às demandas sociais, educacionais, 
ocupacionais ou outras etapas importantes da vida. Com isso, asso-
ciar essa conjuntura a um diagnóstico pode se tornar um grande 
desafio para a rede de apoio, haja vista que as causas subjacentes 
da ansiedade em pessoas com autismo podem variar, predetermi-
nando assim que, indivíduos autistas experimentem de forma mais 
acentuada, e não seja evidenciado. Além da alta comorbidade entre 
TEA e transtornos de ansiedade em geral, as interações negativas 
entre pares frequentemente experimentadas por crianças autistas os 
colocam em um risco aumentado de desenvolver ansiedade social. 
Em um ciclo de autoperpetuação, essa ansiedade pode levar ao 
aumento do retraimento social e, por sua vez, a mais prejuízo social. 
Assim, embora não seja considerada uma causa primária de prejuízo 
social no TEA, a ansiedade social pode exacerbar as dificuldades 
existentes, limitando as oportunidades dos indivíduos autistas de 
aprender com interações positivas com os pares (Alkire, et al.2020).

Dessa forma, o comprometimento social, que é a principal 
característica definidora do TEA, pode tanto diretamente (por exem-
plo, via confusão social) quanto indiretamente (por exemplo, via fee-
dback negativo de outras pessoas) contribuir para a manifestação de 
déficits de RE como ansiedade. Indivíduos com TEA com funciona-
mento superior estão frequentemente cientes de sua incapacidade 
de dominar as demandas sociais, embora muitos desses indivíduos 
coloquem tanta ênfase na importância da aprovação dos pares 
quanto os pares em desenvolvimento típico e muitos indivíduos 
com TEA sejam sensíveis ao feedback social. Hipotetiza-se que essa 
consciência contribua para o desenvolvimento de ansiedade social 
secundária e medo aumentado da avaliação negativa dos pares. A 
consciência dos próprios impedimentos sociais pode interagir com a 
má emergência para produzir ansiedade, contribuindo para a rumi-
nação ansiosa e interpretação distorcida das intenções e respostas 
dos outros (White, et al.2019).



370S U M Á R I O

Diante dos fatos mencionados, o Tratamento Cognitivo 
Comportamental (TCC) se mostrou uma alternativa positiva para 
solucionar o manejo adequado dessas crianças. Logo, a justificativa 
para programas de TCC adaptados é multifacetada, visando com isso, 
alcançar uma mudança generalizada dos sintomas que tem sido um 
desafio em alguns programas de tratamento, fatores contextuais que 
causam ansiedade (por exemplo, desafios de comunicação social, 
estressores associados ao TEA) necessitam provavelmente de um 
tratamento psicológico que aborde esses fatores contextuais, além 
disso, crianças com TEA podem se beneficiar de mais envolvimento 
dos pais em tratamento psicológico. Outros programas de TCC foram 
desenvolvidos para crianças em desenvolvimento típico, esses estu-
dos iniciais sugerem que o Tratamento Cognitivo Comportamental 
é uma modalidade promissora para o tratamento da ansiedade em 
crianças com TEA, mas as limitações dos indivíduos, principalmente 
da rede de apoio, impedem conclusões de eficácia (Wood, et al., 2019).

Por fim, estudos apontam eficiência na administração de 
mirtazapina para ansiedade em crianças e adolescentes com TEA, 
a qual demonstrou consistência com a segurança e tolerabilidade e 
atendem a três dos quatro indicadores pré-especificados de eficácia. 
A mirtazapina é um medicamento que atua como um bloqueador dos 
receptores α2-adrenérgicos pré-sinápticos no cérebro, levando a um 
aumento na liberação de norepinefrina (NE). Isso, por sua vez, resulta 
em níveis mais elevados de serotonina 5-HT nas sinapses, facilitados 
pela ativação dos receptores α1-adrenérgicos nos corpos celulares 
dos neurônios 5-HT. Além disso, a mirtazapina também bloqueia os 
receptores 5-HT2 e 5-HT3 de serotonina, o que provavelmente contri-
bui para os efeitos ansiolíticos e hipnóticos do medicamento. Estudos 
abertos demonstraram benefícios da mirtazapina em crianças com 
Transtorno de Ansiedade Generalizada (TAG) e fobia social. Além 
disso, em comparação com os Inibidores Seletivos da Recaptação 
da Serotonina (ISRS), como a fluoxetina e a sertralina, medicamentos 
frequentemente prescritos para tratar a ansiedade em crianças com 
TEA, a mirtazapina pode ter efeitos ansiolíticos e antidepressivos mais 
rápidos em adultos e um menor risco de interações farmacocinéticas.  
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Efeitos adversos como sonolência, aumento do apetite e ganho 
de peso podem ser característicos de pacientes que fazem uso da 
droga, logo é crucial que os medicamentos sejam prescritos e moni-
torados por um médico experiente, de preferência um psiquiatra 
infantil, que tenha conhecimento específico sobre TEA e ansiedade 
(Mcdougle, et al.2022).

Assim, a abordagem medicamentosa para tratar a ansie-
dade em crianças com TEA é geralmente considerada uma parte 
de um plano de tratamento mais amplo, que pode incluir terapias 
comportamentais e apoio psicossocial. A escolha de medicamentos 
e o manejo da dosagem devem ser feitos com cuidado, levando em 
consideração as necessidades individuais da criança e os potenciais 
efeitos colaterais, sendo importante que o tratamento medicamen-
toso seja combinado com terapias comportamentais e suporte fami-
liar para garantir o melhor resultado possível e minimizar os riscos 
associados ao uso de medicamentos em crianças.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O manejo do tratamento para ansiedade em crianças autis-
tas requer uma abordagem multifacetada, levando em consideração 
as particularidades desta população e a sobreposição de sintomas 
entre ansiedade e autismo. Antes de iniciar o tratamento, é crucial 
realizar uma avaliação geral para diferenciar entre sintomas de 
autismo e ansiedade. Isso pode envolver o uso de instrumentos 
adaptados para crianças autistas e uma combinação de métodos, 
incluindo o Tratamento Cognitivo Comportamental, por meio de 
interação e acolhimento social, como também o farmacológico, 
através do direcionamento de um profissional da saúde especiali-
zado, para efetivar um tratamento sem efeitos adversos.

Portanto, direcionar o tratamento para ansiedade em crianças 
com TEA requer uma abordagem integrada e colaborativa, envolvendo 
a criança, sua família, profissionais de saúde e educadores. Adaptações 
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individuais e um ambiente de apoio são fundamentais para redu-
zir a ansiedade e melhorar a qualidade de vida das crianças autistas. 
Estratégias personalizadas e uma compreensão profunda das interações 
entre ansiedade e TEA são essenciais para o sucesso do tratamento.
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INTRODUÇÃO

Para custeio da Atenção Primária à Saúde (APS), o Ministério 
da Saúde definiu um modelo de financiamento, o programa “Previne 
Brasil”, através da Portaria n.º 2.979, de 12 de novembro de 2019, 
que é baseado em três blocos: captação ponderada, incentivos 
em ações estratégicas/prioritárias e pagamento por desempenho 
(Costa et al., 2022). 

O modelo objetiva aumentar o acesso das pessoas aos ser-
viços da APS, estimulando o vínculo entre a população e a equipe e 
utilizando 7 indicadores (Brasil, 2019). No que se refere à saúde da 
mulher, o indicador 4 avalia a proporção de mulheres entre 25 e 64 
anos, que realizaram ao menos uma coleta de exame citopatológico 
do colo de útero no período de 03 anos. Sendo este um item único 
de avaliação para a população relacionada (Azevedo; SOUSA, 2024).

O desenvolvimento do câncer do colo de útero aumenta em 
30% se as lesões precursoras não forem avaliadas e tratadas precoce-
mente, pois como as alterações, geralmente, progridem lentamente, 
podem estar presentes de forma assintomática anos antes das mani-
festações clínicas. Este câncer tem elevadas taxas de mortalidade, 
com uma incidência anual de mais de 16 mil casos por ano, com uma 
proporção de 15,4 casos para cada 100.000 mulheres (Brasil, 2019). 

As mulheres são as maiores frequentadoras das Estratégias 
de Saúde da Família (ESF) e a caracterização do atendimento a 
essa população pode identificar as fragilidades e potencialidades da 
assistência, contribuindo para um direcionamento das estratégias de 
saúde mais eficiente.

Segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS), com uma 
cobertura da população-alvo de no mínimo 80% e a garantia de 
diagnóstico e tratamento adequados dos casos alterados, é possível 
reduzir em média 60% a 90% da incidência de câncer invasivo de 
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cérvix na população (WHO, 2022). No entanto, há muitos entraves 
que dificultam sua ampla difusão no meio social, principalmente o 
constrangimento e a falta de um vínculo de confiança entre o profis-
sional e a paciente (Brasil, 2021).

Com a finalidade de obter maior cobertura, rastreamento e 
ampliação do acesso da população aos serviços, o Previne Brasil 
prevê a distribuição dos recursos de acordo com a necessidade 
de saúde, com mecanismos que induzam à responsabilização dos 
gestores e profissionais quanto à melhor alocação e utilização de 
recursos públicos (Brasil, 2021).

Nesta perspectiva, observou-se a necessidade em identificar 
na 9ª Região de Saúde do Estado da Paraíba, que é constituída por 
15 municípios, quais as localidades que estão atingindo o indicador 
de citopatológico do Previne Brasil e, desta forma, contribuir para 
detecção precoce do câncer de colo de útero.

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Identificar os municípios que compõe a 9ª Gerência de Saúde 
do Estado da Paraíba que atingiram a meta de 40% na realização de 
Exame Citopatológico em mulheres de 25 a 64 anos de idade.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

Avaliar as dificuldades para obtenção de resultados satisfa-
tórios para a captação de recursos e elencar ações para ampliação o 
número de exames realizados nos municípios.
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MÉTODO

DESENHO DE ESTUDO

A pesquisa teve uma abordagem exploratória e descritiva 
realizada por meio de consulta ao Sistema de Informação em Saúde 
para a Atenção Básica (SISAB) (https://sisab.saude.gov.br/paginas/
acessoRestrito/relatorio/federal/indicadores/indicadorPainel.xhtml) 
do Ministério da Saúde, buscando acesso aos indicadores do Previne 
Brasil que financiam da Atenção Básica dos municípios no Brasil.

Foram pesquisados os quinze municípios que compõem 
a 9ª Gerência de Saúde do Estado da Paraíba, individualmente, 
consultando o indicador: proporção de mulheres com coleta de 
citopatológico na APS.

COLETA DE DADOS

a. Período: os três quadrimestres do ano de 2023 e gerando 
uma média para cada município pesquisado.

b. Universo da pesquisa: foi avaliado o indicador do Previne 
Brasil “Proporção de mulheres com coleta de citopatológico 
na APS” para cada município que compõe a 9ª Gerência de 
Saúde do Estado da Paraíba.

c. Preenchimento das informações no SISAB para consulta:

■ Escolheu-se o indicador: Proporção de mulheres com coleta 
de citopatológico na APS;

■ Nível de visualização: município;

https://sisab.saude.gov.br/paginas/acessoRestrito/relatorio/federal/indicadores/indicadorPainel.xhtml
https://sisab.saude.gov.br/paginas/acessoRestrito/relatorio/federal/indicadores/indicadorPainel.xhtml
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■ Opção de quadrimestre: todos os quadrimestres;

■ Visão das equipes: considerar todas as equipes do município;

■ Estado: PB;

■ Município: Bernardino Batista; Bom Jesus; Bonito de Santa 
Fé; Cachoeira dos índios; Cajazeiras; Carrapateira; Joca 
Claudino; Monte Horebe; Poço Dantas; Poço do José de 
Moura; Santa Helena; São João do Rio do Peixe; São José 
das Piranhas; Triunfo; Uiraúna, consultados individualmente. 

ANÁLISE DOS DADOS

Os dados foram descritos e analisados utilizando o Statistical 
Package for Social Science for Windows e apresentados sob a forma 
de figuras, com medidas de tendência central. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO

O SUS possui no correr de sua construção marcas de lutas, 
resistências e estratégias de organização práticas e teóricas. Porém, 
levam tempo para serem estabelecidas adequações de operaciona-
lização do que compreendemos sobre o financiamento da Atenção 
Primária à Saúde (APS), tendo em vista tensões e propósitos gover-
namentais vinculadas aos interesses pautados em lógicas individua-
listas e com raros diálogos (Seta; OCKÉ-REIS; RAMOS, 2021).

A forma como o financiamento da APS se desdobrou ao 
longo do tempo indica a quais pressupostos do cuidado os governos 
se vinculavam, ficando evidente na Conferência Nacional de Saúde 
(8ª+8) em 2019, quando nas discussões do eixo de Financiamento 
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do SUS, os municípios e Estados manifestavam as suas insatisfações 
com o modelo proposto (Araújo et al., 2022).

Ao observar o ponto em que o Programa Previne Brasil 
chegou, é negar a realidade de um país com dimensões conti-
nentais, complexidades territoriais e peculiaridades populacionais 
(MASSUDA et al., 2020). Notou-se amarras populacionais adscritas, 
limitações dos recursos, competições sem fundamento pelo alcance 
percentual de determinados indicadores e, ainda, ter que sobreviver 
com realidades que não dialogam com as metas propostas, sem 
ações democráticas, participativas e estimuladoras de cogestão 
(Araújo et al., 2022).

Na política Nacional de Humanização, a participação social 
não pode estar estrita às instâncias formalizadas, ela deve ser valo-
rizada e incentivada nos serviços do SUS. Porém, na configuração 
do Previne Brasil, ficou à disposição dos sanitaristas e profissionais 
de saúde decifrarem, em meio aos cálculos e contagens, o que os 
números queriam dizer e onde desejavam chegar. Dessa forma, não 
estavam em sintonia com a APS (Seta; OCKÉ-REIS; RAMOS, 2021).

Logo, na busca por “melhorias”, discute-se sobre um pro-
cesso de desmonte arquitetado e que pouco valoriza as bases do 
serviço básico e essencial em saúde, forçando os profissionais a 
exercitar trabalhos sem horizontes e apontando possíveis restrições 
de acesso, redução de escopo e qualidade de serviços na APS, como 
a ausência de repasse para garantir a permanência do antigo Núcleo 
de Apoio à Saúde da Família (NASF) (Massuda et al., 2020).

O Programa Previne Brasil foi apresentado, em princípio, 
como a estruturação de um modelo de financiamento focado em 
aumentar o acesso das pessoas aos serviços da Atenção Primária e o 
vínculo entre população e equipe, baseando-se em mecanismos que 
induzem à responsabilização do corpo gestor e dos profissionais de 
saúde pelas pessoas que são assistidas pelo SUS (Brito et al., 2022).
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Nesse contexto, o indicador adotado no respectivo estudo 
visa proporcionar o exame preventivo do câncer de colo de útero 
(citopatológico) para pelo menos 40% das mulheres de 25 a 64 anos 
que possuem cadastro no Prontuário Eletrônico do Cidadão (PEC) 
(Costa; SILVA; JATOBÁ, 2022).

Assim, quadrimestralmente, todos os municípios brasileiros 
são monitorados e emitidos resultados que evidenciam a qualifica-
ção de desempenho por cada Estratégia de Saúde da Família (ESF) 
que compõe cada município. 

Ao avaliar os 15 municípios que compõem 9ª Gerência 
de Saúde do Estado da Paraíba, observou-se que apenas 33,3% 
(Bernardino Batista, Bonito de Santa Fé, Joca Claudino, Monte 
Horebe e Santa Helena) obtiveram êxito em atingir a meta pre-
conizada pelo Ministério da Saúde, alcançando a classificação 
azul que é considerada ótima e ultrapassando o valor mínimo de 
40% da população-alvo.

Destaca-se a importância de uma equipe multiprofissional 
integrada e responsabilidade em realizar o acompanhamento nomi-
nal das mulheres descritas na faixa etária específica, conscientizando 
sobre a importância da realização da coleta do exame citopatológico 
na Estratégia de Saúde da Família e, assim, conseguir êxito e alcan-
çando as metas estabelecidas (Santos; SOARES; PONTES, 2023).

Os municípios de Bom Jesus, Cachoeira dos índios, Carrapateira, 
São José de Piranhas e Uiraúna (33,3%) atingiram uma classificação 
verde, considerada boa (valores ficaram entre 28% e 40%).

Cerca de 33,3% dos municípios (Cajazeiras, Poço Dantas, 
Poço de José de Moura, São João do Rio do Peixe e Triunfo) alcan-
çaram resultados medianos, obtendo classificação laranja (indicado-
res entre 16% e 28%).
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Diferentemente do que ocorreu no ano de 2022, nenhum 
município da região recebeu indicador vermelho (meta abaixo de 
16%), considerando um avanço nos trabalhos desenvolvidos em 
algumas secretarias de saúde dos municípios.

Diversos aspectos contribuem para o alcance da meta e 
que a concepção do Programa não leva em consideração, como: 
quais as reais dificuldades para que elas sejam alcançadas, repasse 
financeiro camuflado e que não incentiva profissionais na busca 
ativa, local de envio de amostras citopatológicas e se há limitação 
quantidade para a secretaria de saúde, além da relação direta e 
indireta dos profissionais da ESF com as usuárias do SUS (Seta; 
OCKÉ-REIS; RAMOS, 2021).

Destaca-se ainda a redução de repasse financeiro aos muni-
cípios que, com certeza, irão comprometer os serviços de saúde, 
além de prejudicar o melhoramento dos indicadores para o pró-
ximo semestre. Como o controle do câncer do colo do útero é uma 
prioridade da agenda de saúde do país e integra o Plano de Ações 
estratégicas para o Enfrentamento das Doenças Crônicas e Agravos 
não Transmissíveis do Brasil 2021-2030, talvez, com essa modalidade 
de financiamento punitiva, os planos necessitem de metas ainda 
maiores (Brasil, 2021).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O trabalho identificou que os municípios que compõem 
a 9ª Região de Saúde encontram-se igualmente distribuídos em 
número, quando comparado aos agrupamentos de classificação de 
indicador do Ministério da Saúde. Foi observado que 5 municípios 
(33,3%) foram classificados com metas ótimas (Bernardino Batista, 
Bonito de Santa Fé, Joca Claudino, Monte Horebe e Santa Helena), 
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outros 5 (33,3%) municípios com metas satisfatórias (Bom Jesus, 
Cachoeira dos índios, Carrapateira, São José de Piranhas e Uiraúna) 
e os demais 5 (33,3%) com meta regular (Cajazeiras, Poço Dantas, 
Poço de José de Moura, São João do Rio do Peixe e Triunfo). Um 
avanço, quando comparado com dados de 2022, observou-se que 
nenhum município apresentou uma classificação insatisfatória.

É necessário reforçar que esta classificação altera o repasse 
via Ministério da Saúde pelo Programa Previne Brasil aos municí-
pios, acarretando em problemas financeiros às gestões municipais e 
podendo impactar a qualidade de assistência aos usuários do SUS. 
Além disso, representa a dificuldade de rastreamento do câncer do 
colo do útero pelas Estratégias de Saúde da Família da população-
-alvo (25 a 64 anos). 

A cultura do atendimento em serviços privados e especia-
lizados contribui como dificuldade para os municípios atingirem e/
ou melhorarem os seus indicadores, além da ausência de repasses 
financeiros para incentivar os profissionais a realizarem buscas ati-
vas, percepção pessoal das mulheres sobre as equipes que com-
põem as estratégias e limitação do número de exames citopatológi-
cos disponibilizados mensalmente. 
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NA EDUCAÇÃO INFANTIL
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INTRODUÇÃO

A capacidade de fornecer primeiros socorros é uma habi-
lidade crucial que pode salvar vidas em situações de emergência. 
No contexto da Educação Básica, onde a segurança dos alunos e 
funcionários é primordial, o conhecimento em primeiros socorros 
assume um papel ainda mais significativo, pois desde os primeiros 
anos de vida, as crianças estão expostas a diversos ambientes e 
situações que podem representar riscos à sua saúde e segurança 
(Dahal; VAIDYA, 2022).

Estudos mostram a importância de programas de treina-
mento em primeiros socorros não apenas para os educadores, mas 
também para os pais e responsáveis pelos alunos. Ao garantir que 
ambos os grupos tenham um conhecimento sólido e confiança em 
fornecer primeiros socorros, é possível criar um ambiente mais seguro 
e preparado para lidar com emergências. É necessário a capacitá-los 
acerca do reconhecimento de sinais de emergência, realização de 
RCP (reanimação cardiopulmonar) e uso de DEASs (desfibriladores 
externos automáticos) (Dahal; VAIDYA, 2022).

Abranger esses conhecimentos básicos para as crianças se 
mostra algo bastante eficaz e necessário, ensiná-las a reconhecer as 
principais situações de emergência e buscar a devida ajuda é algo 
crucial e pode salvar uma vida. Tal conhecimento pode ser repassado 
pelos próprios educadores a partir da capacitação dos mesmos, que, 
possuindo as habilidades e os conhecimentos necessários poderão 
ajudar as crianças a reconhecer os sinais e ensinar como agir em tais 
situações (Tse; ALEXIOU, 2021).

Pesquisas apresentam eficácia na capacitação dos alunos 
mais jovens a responder a emergências básicas, desenvolver habi-
lidades de comunicação e liderança e aumentar a conscientização 
sobre segurança e bem-estar, entretanto, é necessário que o ensino 
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seja adaptado para atender às necessidades específicas das crian-
ças, garantindo uma abordagem pedagógica adequada e orientação 
adequada durante o processo de ensino (Tse; ALEXIOU, 2021).

Diante disso, a necessidade de implementar o ensino sobre 
primeiros socorros na educação infantil emerge como uma prioridade 
incontestável, podendo-se destacar a importância de programas de 
treinamento e conscientização para promover uma resposta eficaz 
às emergências na comunidade escolar (Hosapatna et al., 2020).

OBJETIVO
Esse estudo tem como objetivo principal discutir acerca do 

papel do ensino de primeiros socorros na educação infantil, ademais, 
objetivou-se salientar a necessidade de capacitar educadores e alu-
nos para reconhecer sinais de emergência, entender a importância 
de tal temática e avaliar sua implementação.

METODOLOGIA

Este estudo adota uma abordagem de revisão integrativa da 
literatura de natureza qualitativa, com o objetivo de analisar estudos 
anteriores sobre o preparo dos profissionais em primeiros socorros 
na educação infantil. Sob o título “O Papel do Ensino sobre Primeiros 
Socorros na Educação Infantil”, a pesquisa busca compreender a 
importância e os impactos do ensino de primeiros socorros nesse 
cenário educacional. A pergunta norteadora que orienta esta revi-
são é: “Como a implementação do ensino sobre primeiros socorros 
na educação infantil pode contribuir para a proteção das crianças 
e o desenvolvimento de habilidades que promovam segurança e 
bem-estar em suas vidas e comunidades?”. A seleção dos estudos 
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foi realizada utilizando descritores específicos: “primeiros socorros”, 
“educação” e “educação infantil”, combinados através do operador 
booleano “AND”. O recorte temporal incluiu trabalhos publicados nos 
últimos 5 anos e disponíveis em português e inglês. Os bancos de 
dados utilizados foram o Scielo (Scientific Electronic Library Online) 
e a BVS (Biblioteca Virtual de Saúde). Foram incluídos na revisão arti-
gos que exploram o tema “Primeiros Socorros na Educação Infantil”, 
com acesso ao texto completo e disponíveis de forma aberta. A 
seleção final envolveu estudos com abordagem qualitativa, ensaios 
observacionais e ensaios clínicos controlados que investigaram a 
competência e conhecimento dos profissionais da educação infantil 
em relação às práticas de primeiros socorros. Foram excluídos da 
análise estudos como teses, monografias, projetos em andamento, 
estudos com conflitos de interesse, pesquisas não relacionadas ao 
tema e aquelas que não contribuem significativamente para o conhe-
cimento científico. Os resultados extraídos desta revisão integrativa 
da literatura estão detalhados na seção de Resultados e Discussões 
do presente trabalho.

DISCUSSÃO

O conhecimento de primeiros socorros não apenas salva 
vidas, mas também promove uma cultura de prevenção e segu-
rança em nossas comunidades.” (John; Smith, 2020). O autor enfa-
tiza a importância do conhecimento de primeiros socorros não 
apenas na preservação de vidas, mas também na criação de uma 
cultura mais ampla de prevenção e segurança em nossas escolas. 
Ele ainda destaca que o ensino de primeiros socorros não se limita 
apenas a fornecer habilidades técnicas, mas também promove 
uma mentalidade proativa em relação aos riscos e situações de 
emergência nas escolas. 
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O ensino de primeiros socorros capacita os alunos a agir 
de forma decisiva em momentos críticos, promovendo não apenas 
a segurança da vítima, mas também a autoconfiança dos próprios 
alunos.” (Emily; Johnson 2019). Para o autor, o ensino de primeiros 
socorros pode ter um impacto significativo no desenvolvimento 
pessoal dos alunos e professores, especialmente em relação à 
sua autoconfiança. Ao adquirirem habilidades práticas para lidar 
com situações de crise, os alunos e os professores se tornam mais 
capacitados e confiantes em sua capacidade de agir decisivamente 
em momentos críticos.

Investir no ensino de primeiros socorros é investir no futuro 
de nossas comunidades, preparando os alunos para enfrentar desa-
fios imprevistos e contribuir para um ambiente mais seguro e prepa-
rado.” (Michael; Brown 2018). Brown destaca o aspecto de prepara-
ção para o futuro proporcionado pelo ensino de primeiros socorros. 
Ele enfatiza como investir nesse tipo de educação não apenas tem 
benefícios imediatos, mas também prepara os alunos para enfrentar 
desafios futuros e contribuir de maneira significativa para a segu-
rança e o bem-estar de suas comunidades escolares.

Os professores desempenham um papel fundamental na 
integração dos primeiros socorros na educação infantil, não ape-
nas como transmissores de conhecimento, mas também como 
modelos de comportamento seguro e responsável para seus alu-
nos (Ana; Silva 2021).

A autora destaca a importância do papel dos professores na 
implementação dos primeiros socorros na educação infantil. Não se 
trata apenas de ensinar técnicas de primeiros socorros, mas também 
de ser um exemplo vivo para os alunos. Os professores, ao demons-
trarem comportamentos seguros e responsáveis, não apenas refor-
çam a importância dessas práticas, mas também incentivam os 
alunos a internalizarem esses valores desde cedo. Eles atuam como 
modelos a serem seguidos, não apenas transmitindo conhecimento, 
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mas também promovendo uma cultura de segurança e cuidado 
entre as crianças. Além disso, os professores podem ser os primeiros 
a responder em situações de emergência na escola, tornando sua 
capacitação em primeiros socorros ainda mais crucial para garantir 
a segurança e o bem-estar dos alunos (Silva et al.2021).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Ao considerar o conhecimento envolvendo os primeiros 
socorros entre os periódicos analisados e estudados, pode-se obser-
var que os mesmos contribuíram para a eficácia na prevenção de 
acidentes. Percebeu-se também a preparação dos docentes que 
precisam ser fortalecidas desde a educação infantil, devido à grande 
maioria dos acidentes poderia ser evitados e, para tanto, exige-se 
organização do ambiente escolar e profissionais capacitados para 
agir em qualquer necessidade. 

E necessário continuar a buscar por conhecimento e estudos 
que possam preencher lacunas do conhecimento entre crianças e 
leigos a respeito de primeiros socorros na intenção de que venham 
colaborar com ações e projetos que visem ensiná-las a se portarem 
diante de uma emergência.

Desta forma, reitera-se que as ações educativas contribuem 
significativamente para a prevenção de acidentes e para que não 
haja agravos na ocorrência dos mesmos. Sendo assim, ressalta-se a 
importância da aplicação de orientações acerca de primeiros socor-
ros no âmbito escolar; até mesmo dicas simples, como a atitude de 
discar o número de emergência do SAMU, podendo ajudar a salvar 
uma vida para a prestação de um atendimento de qualidade e seguro.

Ressalta-se também o investimento em recursos materiais 
de boa qualidade e adaptados especialmente para atender o público 
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infantil e investimentos em recursos humanos, capacitando e aper-
feiçoando sempre os profissionais para lidarem com as crianças. 
Outra forma de enriquecer esse atendimento é complementando 
o quadro de profissionais com um enfermeiro, que pode atuar na 
promoção da saúde, prevenção de doenças e acidentes, além de 
compartilhar conhecimentos e experiências com os educadores 
dessas instituições.

Espera-se que esse estudo sirva de base para a criação 
de políticas de aprimoramento na formação e atualização perma-
nente dos profissionais da educação infantil, enfatizando a impor-
tância do ensino e a capacitação em Primeiros Socorros como um 
dos requisitos básicos.
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INTRODUÇÃO

A hiperplasia prostática benigna (HPB) é um aumento não 
canceroso da próstata devido ao estímulo androgênico exercido pela 
di-di-hidrotestosterona, um metabólito derivado da testosterona pela 
ação da enzima 5-alfa redutase. Os fatores de risco mais importantes 
para o desenvolvimento de HBP incluem a idade e a presença de 
testículos funcionais (devido à sua influência hormonal); uma história 
familiar desta condição e obesidade (Franco; TESOLIN; JUNG, 2023).

A HBP pode começar a se desenvolver no início dos 40 anos 
em alguns homens e é encontrada em 50% dos homens com idades 
entre 51 e 60 anos. A prevalência da HBP aumenta constantemente 
com a idade, atingindo 60% aos 60 anos e 80% aos 80 anos. Uma 
próstata aumentada, embora não patológica em si, pode resultar em 
sintomas do trato urinário inferior, seja por obstrução direta da saída 
da bexiga, pois o aumento altera a forma da glândula, ou aumentando 
o tônus     do músculo liso e a resistência ao fluxo dentro da glândula 
aumentada (Haile, 2024).

Existem diversas definições na literatura para descrever a 
HBP. Estes incluem obstrução da saída da bexiga, STUI e aumento 
benigno da próstata (BPE). A HBP descreve as alterações histoló-
gicas, a HBP refere-se ao aumento do tamanho da glândula (geral-
mente secundária à HBP)   e a obstrução da saída da bexiga é definida 
como o bloqueio do fluxo urinário. Aqueles com TPB que apresentam 
obstrução da saída da bexiga também são chamados de obstrução 
prostática benigna (Michael; LESLIE; BARADHI, 2020).

Devido aos inúmeros comprometimentos causados pela 
hiperplasia prostática benigna na qualidade de vida dos pacientes 
acometidos, e levando em consideração a sua considerável preva-
lência na população masculina, esse estudo foi elaborado com o 
objetivo de analisar a hiperplasia prostática benigna com enfoque 
no seu tratamento, bem como as inovações advindas dele, no intuito 
de fornecer informações que ajudem no manejo desses pacientes. 
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OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

■ Analisar as atualizações no que concerne ao tratamento 
cirúrgico e farmacológico da hiperplasia prostática benigna.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Compreender os mecanismos causadores e as repercussões 
clínicas da Hiperplasia Prostática Benigna;

■ Descrever os diferentes tipos de tratamento para a Hiperplasia 
Prostática Benigna;

■ Delimitar qual o melhor modelo de tratamento adequando 
ao quadro individual de cada paciente conforme descrito na 
literatura;

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura realizada 
no mês de maio de 2024, por meio da seleção de artigos científicos 
publicados em periódicos indexados nas bases de dados do National 
Library of medicine (PUBMED), utilizando os seguintes termos des-
critores: “Prostatic Hyperplasia” e “Treatment”, conforme orientação 
dos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS), o operador booleano 
‘’AND’’ foi utilizado para cruzamento entre os termos. Foram encon-
trados, por meio da estratégia de busca 373 no PUBMED, após 
leitura de título, 30 artigos, restando 14 para a leitura dos resumos.  
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Os critérios de inclusão utilizados foram: artigos referenciados de 
2019 a 2024, publicados em língua portuguesa e inglesa e de livre 
acesso nas bases de dados. Os critérios de exclusão foram: mono-
grafias, artigos pagos e textos incompletos.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

O principal fator na decisão sobre o tratamento é, em pri-
meiro lugar, a carga de sofrimento percebida pelo paciente, que é 
melhor avaliada por meio do IPSS e do escore de Qualidade de Vida 
(QV). Os resultados da urofluxometria, medições de RVP e IPSS e 
ICIQ estão todos incluídos na avaliação geral, tornando impraticá-
veis   os valores de corte para decisões de tratamento. Em pacientes 
com desconforto leve, o curso natural da HBP pode ser inicialmente 
monitorado por meio de espera vigilante (27-29). Os pacientes tam-
bém podem receber aconselhamento sobre mudanças de estilo de 
vida e nutricionais (Miernik; GRATZKE, 2020).

Após modificações no estilo de vida, a medicação é geral-
mente de primeira linha no tratamento da HBP sintomática. Duas 
classes de medicamentos tornara-se padrão de tratamento aceito no 
final dos anos 1980 e início dos anos 1990: inibidores da 5-alfa-redu-
tase, como a finasterida, e alfa-bloqueadores, como a terazosina. Os 
andrógenos desempenham um papel significativo no crescimento 
da próstata ao longo da vida do paciente. O funcionamento normal 
da próstata e de outros componentes do sistema reprodutor mas-
culino depende da redução da testosterona em di-hidrotestosterona 
(DHT) pela enzima 5-alfa redutase (Lokeshwar, et al., 2019)

Os andrógenos são essenciais para o crescimento prostático. 
A conversão da testosterona em di-hidrotestosterona, um ligante 
mais potente para o receptor androgênico e árbitro do crescimento 
prostático, é central nesse processo. A inibição da conversão da 
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testosterona em di-hidrotestosterona com inibidores da 5-alfa redu-
tase (5ARIs) pode reduzir o crescimento da próstata e inclinar a 
balança em direção à apoptose e atrofia celular prostática. A atrofia 
é mais pronunciada no epitélio glandular da próstata, onde o PSA é 
produzido, em oposição ao componente estromal do músculo liso da 
glândula. Assim, a composição da glândula (mais glandular versus 
mais estromal) pode afetar a eficácia da medicação (Haile, 2024).

O mecanismo de ação dos inibidores da 5α-redutase, como 
a finasterida ou a dutasterida, está essencialmente no seu nome: a 
dutasterida é um inibidor da enzima 5α-redutase Tipo I/II, enquanto 
a finasterida é um inibidor da enzima 5α-redutase Tipo II. Eles são 
inibidores competitivos da 5α-redutase e inibem a capacidade da 
enzima de converter a testosterona em sua forma ativa, a di-hidro-
testosterona (DHT). Quimicamente, a finasterida e a dutasterida 
são derivados de esteroides, especificamente, aza-esteroides, e 
estruturalmente se assemelham ao colesterol e ao DHT. Importante 
ressaltar que os esteróis vegetais mais comumente incluídos em 
suplementos para a saúde da próstata - beta-sitosterol, estigmaste-
rol, campesterol e brassicasterol - também se assemelham quimica-
mente ao colesterol, DHT, finasterida e dutasterida e, como seria de 
esperar, compartilham algumas atividades moleculares e celulares 
com esses compostos incluem a ligação ao receptor de andrógeno 
(AR) nas células epiteliais da próstata (Mackosca, 2023).

Embora a monoterapia, com bloqueadores alfa e inibidores 
da 5 alfa redutase, seja benéfica, a combinação desses medicamen-
tos é altamente eficaz. Um estudo descobriu que homens com HPB 
tiveram uma redução de risco clínico de 34% com finasterida (P 
= 0,002), uma redução de risco clínico de 39% com doxazosina (P 
<0,001) e uma redução de risco clínico de 66% com terapia combi-
nada (P <0,001). Além disso, descobriu-se que a terapia combinada 
reduz os sintomas relacionados à HBP com mais sucesso do que 
qualquer droga isoladamente (Lokeshwar, et al., 2019).
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A ressecção transuretral da próstata (RTU) é uma das téc-
nicas mais utilizadas, e a probabilidade de melhoria sintomática 
com este tratamento está entre 75% e 96%, sendo considerado o 
tratamento “padrão ouro”. A intervenção é breve (geralmente dentro 
de 60 minutos) e requer anestesia geral ou raquidiana. O tecido é 
retirado pela uretra por meio de um ressectoscópio, e o paciente 
permanece com sonda vesical por aproximadamente alguns dias e, 
após esse período, recebe alta hospitalar. As complicações intraope-
ratórias incluem sangramento incontrolável e perfuração capsular 
com consequente absorção maciça de fluido de irrigação (“síndrome 
pós-RTU”) e suas consequências hiponatremia dilucional, insuficiên-
cia renal aguda por hemólise, edema cerebral e até morte (Franco; 
TESOLIN; JUNG, 2023).

O tratamento cirúrgico da HBP expandiu-se significativa-
mente ao longo dos anos, com o desenvolvimento de novas técnicas 
minimamente invasivas. Os procedimentos atualmente recomenda-
dos incluem RTU e técnicas mais recentes, como vaporização a laser 
e enucleação a laser de hólmio, que substituíram em grande parte 
a prostatectomia aberta. Opções cirúrgicas minimamente invasivas, 
como dilatação por balão prostático revestido com paclitaxel, sutura 
lateral interna da uretra prostática (elevação uretral prostática), ter-
moterapia transuretral por micro-ondas e vapor de água ou terapia 
de infusão de vapor também estão disponíveis e aprovadas pela 
FDA. Em casos raros, a embolização da artéria prostática pode ser 
considerada (Michael; LESLIE; BARADHI, 2020).

Atualmente existem vários procedimentos cirúrgicos com 
dispositivos a laser para o tratamento da HBP, que permitem a uti-
lização de solução salina como meio de irrigação (com as mesmas 
vantagens da RTU bipolar) e são realizados em regime ambulatorial 
sob raquianestesia com necessidade de sonda vesical, Que dura em 
média 24 a 48 horas. A enucleação a laser utiliza técnica que, seme-
lhante à cirurgia aberta, consiste na ressecção dos lobos médio e late-
ral desde o verumontano até o colo vesical e posteriormente triturada 
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o material cirúrgico na bexiga para estudo anatomopatológico utili-
zando Hólmio (HoLEP) ou Túlio (ThuLEP). lasers. Este procedimento 
oferece resultados comparáveis   à RTU com menos morbidade e 
internação hospitalar, sangramento (Franco; TESOLIN; JUNG, 2023).

Recentemente, várias novas tecnologias cirúrgicas foram 
desenvolvidas para proporcionar aos pacientes um tratamento eficaz 
em regime ambulatorial, sem anestesia geral e com tempos de recu-
peração curtos, taxas mínimas de morbidade, preservação da função 
sexual e um bom perfil de segurança. No entanto, em comparação 
com os modos de tratamento estabelecidos, estas opções geral-
mente não conseguem atingir uma redução suficiente da glândula 
a longo prazo. Nos últimos 20 anos, uma variedade destas técnicas 
minimamente invasivas foram testadas, a maioria das quais não se 
tornou amplamente utilizada em cuidados clínicos até à data, apesar 
de terem sido investigadas desde uma fase inicial em ensaios aleato-
rizados de alta qualidade (Miernik; GRATZKE, 2020).

Muitos pacientes com sintomas moderados ou graves 
são idosos com alto risco cirúrgico, o que levou ao surgimento de 
alternativas minimamente invasivas que, diferentemente dos pro-
cedimentos citados, podem ser realizadas com anestesia local, em 
regime ambulatorial, e cateterismo seletivo pós-procedimento. Esses 
procedimentos, com exceção da embolização arterial, em princípio, 
não são indicados para próstatas grandes. Esses procedimentos 
incluem os seguintes: embolização arterial prostática, elevação ure-
tral prostática, dispositivo implantável temporário de nitinol, terapia 
cósmica térmica com vapor d’água, termoterapia transureteral por 
micro-ondas (Franco; TESOLIN; JUNG, 2023).

No passado, muitos estudos relataram a taxa de reoperação 
após vários tipos de cirurgia. Para pacientes submetidos à RTU, um 
estudo nacional austríaco relatou que a taxa de retratamento no 
acompanhamento de 1 ano foi de 3,7% e que aumentou aproximada-
mente 1% a 2% a cada ano subsequente. Um estudo recente relatou 
que a taxa de cirurgia secundária para RTU, incisão transuretral da 
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próstata (TUIP) e PVP no acompanhamento de 5 anos foi de 10,3%, 
13,6% e 11,6%, respectivamente. Outros procedimentos, como PAE e 
termoterapia transuretral por microondas (TUMT), foram relatados 
como apresentando maior risco de retratamento. Recentemente, 
uma revisão sistemática também resumiu as taxas de retratamento 
farmacológico e cirúrgico após tratamentos mais recentes em 
consultório, incluindo terapia térmica com vapor de água (WVTT), 
elevação uretral prostática (PUL) e uso de um dispositivo de niti-
nol implantado temporariamente (iTIND). Entretanto, ainda há um 
número limitado de revisões sobre a taxa de reoperação de cirurgias 
comuns recomendadas pelas diretrizes (HE, et al., 2023).

As complicações pós-operatórias precoces incluem hematú-
ria, que pode persistir por até seis semanas, e infecção; enquanto as 
complicações tardias incluem estenose uretral (<10%), fibrose do colo 
vesical e incontinência urinária (∼1%). O efeito adverso tardio mais 
frequente da RTU é a ejaculação retrógrada (66% a 86% dos pacien-
tes operados); pode produzir esterilidade, mas não ser acompanhada 
de alterações ao atingir o orgasmo. Entre 10% e 15% dos pacientes 
apresentam disfunção erétil psicogênica após RTU e até 2% a 5% 
com disfunção erétil derivada de cirurgia. A taxa de reoperação é 
próxima de 3,3%, principalmente relacionada às complicações tar-
dias citadas, incluindo o uso de energia bipolar, reduziram o risco de 
síndrome pós-RTU e sangramento (Franco; TESOLIN; JUNG, 2023).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Com a pesquisa, foi possível observar que recentemente 
tem sido observado um aumento significativo na ocorrência de 
Hiperplasia Prostática Benigna (HPB), ao mesmo tempo, em que 
surgem novas opções de tratamento. Nesse contexto, os médicos 
enfrentam o desafio de decidir qual abordagem terapêutica é mais 
adequada para cada paciente de forma individualizada. 
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A escolha inicial envolve determinar se o tratamento será 
realizado por meio de medicamentos ou cirurgia, e essa decisão é 
influenciada pela preferência tanto do médico quanto do paciente, 
além da avaliação da viabilidade cirúrgica. O tratamento pode ser 
farmacológico, como os inibidores da 5-alfa-redutase; minimamente 
invasivo, como a ressecção transuretral da próstata; ou cirúrgico, 
como vaporização a laser e enucleação a laser de hólmio, em substi-
tuição à prostatectomia aberta. 

É importante ressaltar que o cuidado dos pacientes com HPB 
requer uma abordagem interdisciplinar, pois muitas das novas terapias 
farmacológicas e procedimentos minimamente invasivos ainda care-
cem de evidências definitivas quanto à sua eficácia e segurança, sendo 
necessários ensaios clínicos randomizados para validar sua eficácia.
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A ANÁLISE DA RELAÇÃO ENTRE 
O DIAGNÓSTICO DE INFERTILIDADE 

E O SURGIMENTO DE DEPRESSÃO 
EM MULHERES NA IDADE FÉRTIL
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INTRODUÇÃO

As recentes mudanças sociais, culturais, políticas e econômi-
cas possibilitaram a inclusão da mulher nas instituições de ensino e 
no mercado de trabalho, dando-lhes o poder de escolha da procriação 
aliado a várias formas de contracepção, instigando-as a adiar a mater-
nidade e/ou ter um menor número de filhos. No entanto, segundo os 
profissionais de saúde, a mulher apresenta uma queda da fertilidade 
após os 30 anos, devido a sua natureza biológica do envelhecimento 
natural e da redução da quantidade de óvulos ao longo da vida, o que 
corrobora a ocorrência do quadro de infertilidade (Donatti et al, 2022).

De acordo com a Organização Mundial da Saúde (OMS), a 
infertilidade se configura como a ausência de concepção, durante 12 
meses de tentativas, sem o uso de métodos contraceptivos ou a pre-
sença de outras comorbidades. Atualmente, a infertilidade é uma con-
dição prevalente e um problema de saúde pública (Fleury, ABDO, 2021).

Sabendo que a maternidade exerce um papel substancial na 
identidade feminina, relacionada ao pertencimento social, à respeita-
bilidade, à formação e manutenção do vínculo afetivo com o parceiro 
e os demais familiares e, muitas vezes, à realização pessoal, o diagnós-
tico de infertilidade imprime uma pressão negativa e um consequente 
sentimento de culpa (Sorkhani et al, 2021).

Nessa perspectiva, a submissão, muitas vezes, a um tratamento 
doloroso, prolongado e caro de fertilização humana, com administra-
ção de muitos medicamentos, hormônios e injeções proporciona o 
desencadeamento de problemas emocionais, como ansiedade, medo, 
tristeza e irritação, que podem culminar no surgimento de depressão 
nas mulheres envolvidas neste processo (Pegoraro et al, 2020).

Logo, levando em consideração a relevância de se debater 
a infertilidade como um problema relevante de saúde pública, faz-se 
necessário compreender a sua relação com o aparecimento de dis-
túrbios psicológicos nas mulheres, com destaque para a depressão, 
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fator que pode prejudicar a efetividade da concepção, devido a uma 
gama de aspectos relacionados às inúmeras tentativas e ao insucesso 
do tratamento fertilizante, bem como perturbações nos relacionamen-
tos conjugais, familiares, além de prejuízos acadêmicos e profissionais.

OBJETIVOS

OBJETIVO GERAL

Verificar, através da literatura, a relação entre a infertilidade e 
o surgimento de depressão nas mulheres em idade fértil.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

 ■ Entender quais as principais causas que desencadeiam a 
depressão em mulheres inférteis;

 ■ Demonstrar, com base nas pesquisas científicas, as soluções 
para reduzir a depressão durante o tratamento da infertilidade.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, realizada no 
mês de maio de 2024, com artigos indexados nas bases de dados 
LILACS e MEDLINE, disponíveis no Portal Regional da Biblioteca 
Virtual em Saúde (BVS).

Foram utilizados os seguintes descritores em ciências da 
saúde: “Infertilidade”, “Depressão” e “Mulheres”. O operador booleano 
AND foi usado para cruzamento entre os termos.
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Ao total, foram encontrados 12 estudos por meio da estra-
tégia de busca. Os critérios de inclusão foram: artigos completos, 
publicados no período de 2019 a 2024, em português, inglês e espa-
nhol. Foram excluídas teses, dissertações, cartas ao editor, artigos 
pagos e textos incompletos.

Após aplicação dos critérios de elegibilidade, a análise dos 
resultados foi feita, inicialmente, por meio da análise dos títulos e 
resumos dos artigos, excluindo-se uma publicação por título, res-
tando 8 estudos para elaboração da presente revisão.

RESULTADOS E DISCUSSÕES

De acordo com especialistas em reprodução humana e pes-
quisas realizadas sobre o assunto, o diagnóstico de infertilidade vem 
carregado de sentimentos negativos, como medo do preconceito 
e das incertezas da eficácia do tratamento, culpabilidade e ansie-
dade, que podem gerar a depressão de um ou de ambos os cônju-
ges (Naab et al, 2019).

Apesar disso, os resultados apontaram que, embora homens 
e mulheres apresentem sofrimento psicológico, as mulheres são 
muito mais afetadas, devido à pressão social com relação à materni-
dade, a importância desse papel na construção da identidade femi-
nina, bem como a angústia e baixa autoestima elevada decorrente 
da dor e do insucesso do processo de fertilização humana (Telles-
VERANEZ, MENDEZ-BENITEZ, 2022).

Nesse ínterim, a depressão tem sido apontada como causa 
e/ou consequência da infertilidade, apesar de não haver um con-
senso entre as pesquisas analisadas. No entanto, apontou-se que 
determinados fatores psicossociais são responsáveis pela maior pre-
disposição dos indivíduos inférteis à depressão, a citar: sentimentos 
de culpa ou perda relacionados à infertilidade, características de 
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personalidades mais pessimistas, impotência sobre a condição de 
saúde e do resultado do tratamento, estratégias de enfrentamento 
inadequadas de fuga ou evitação e problemas na relação conjugal e 
familiar (Ladino et al, 2023).

Desse modo, corroborando o pensamento de que a depressão 
possui influência negativa sob a capacidade de reprodução humana, 
verificou-se que, em um estudo prospectivo realizado nos Estados 
Unidos com 416 mulheres diagnosticadas com infertilidade e depressão, 
sua associação aumenta o tempo de infertilidade, além de reduzir a pro-
babilidade dessas mulheres iniciarem o tratamento (Donatti et al, 2022).

Por conseguinte, para reforçar que a depressão exerce 
maior influência negativa sob as mulheres, um dos estudos avaliou 
as reações emocionais de ambos os cônjuges durante o processo 
de Fertilização In Vitro (FIV), buscando identificar diferenças nos 
fatores emocionais entre os gêneros. Percebeu-se que as mulheres 
apresentavam maior ansiedade e depressão antes do tratamento, 
piorando os níveis no dia da retirada dos oócitos, durante, pré e pós-
-transferência dos embriões e durante o período de espera para a 
realização do teste de gravidez (Fleury, ABDO, 2021).

Assim, na busca pela realização do desejo da maternidade, 
estas submetem-se a exames diagnósticos dolorosos, como a his-
teroscopia, além de vários procedimentos de Reprodução Humana 
Assistida, incluindo injeções, medicamentos orais e outros exames 
invasivos. Nessa conjuntura, a Fertilização In Vitro (FIV) configu-
ra-se como um procedimento médico de reprodução humana que 
promove esperança para pessoas ou casais inférteis, mas aumentam 
consideravelmente os níveis de depressão e de sofrimento mental, 
à medida que também eleva o tempo para se alcançar o objetivo 
esperado (Ladino et al, 2023).

Porém, as pesquisas demonstram que um apoio social ade-
quado, empático, respeitoso do parceiro, familiares e/ou amigos, bem 
como a possibilidade de intervenções terapêuticas, de maneira inter-
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disciplinar, precoces e corretas, ajudando as pacientes a enfrentarem 
os sentimentos aflorados neste processo, oferecendo escuta e empa-
tia, são de fundamental importância para reduzir o impacto negativo 
na saúde física e mental das mulheres inférteis (Donatti et al, 2022).

Como intervenções psicológicas eficazes, os autores apon-
tam o aconselhamento, que pode atender às necessidades específi-
cas da situação das pacientes, o fornecimento de suporte emocional 
e o auxílio nos processos psicológicos complexos dos casais infér-
teis, como reflexão sobre as crises a eles associadas, trabalho de 
luto, aceitação da situação, compreensão do significado e impacto 
na vida, além da resolução de conflitos (Fleury, ABDO, 2021).

Os estudos apontaram diferentes intervenções terapêu-
ticas utilizadas (técnicas de relaxamento, psicoterapia individual e 
em grupo, meditação, mindfulness), mas todas foram identificadas 
como ferramentas eficazes para reduzir a ansiedade e o estresse, 
auxiliando no enfrentamento da infertilidade (Telles-VERANEZ, 
MENDEZ-BENITEZ, 2022).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A infertilidade é um problema de saúde pública no Brasil, 
por gerar prejuízos físicos, mentais e socioculturais aos indivíduos 
portadores desta condição, em especial as mulheres, pois ainda são 
impostas a elas, determinadas posições sociais, como a maternidade 
que, se não alcançadas, acarretam graves e duradouros malefícios.

Desse modo, dentre os vários transtornos psíquicos encon-
trados, a depressão destaca-se por ser um quadro extremamente 
incapacitante, com repercussões negativas para o tratamento 
de fertilização, para a vida conjugal e familiar e para os aspectos 
profissionais e acadêmicos, podendo também afetar o enfrenta-
mento do casal aos desafios futuros da maternidade e paternidade.
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Portanto, uma rede de apoio empática e a implementação 
de intervenções terapêuticas são essenciais para buscar soluções 
prolongadas e adequadas para cada caso, que proporcionem uma 
escuta ativa e acolhedora, um aconselhamento durante as dificulda-
des do diagnóstico e tratamento, bem como o auxílio para o enfren-
tamento de problemas posteriores nos vínculos afetivos.
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CORREÇÃO DE 
SORRISO GENGIVAL:

RELATO DE CASO
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INTRODUÇÃO

Na atualidade, há um crescente interesse na procura por um 
sorriso ideal, mas para um sorriso harmonioso com simetria de ele-
mentos (dentes, lábios, gengivas, face), deve-se considerar diversos 
fatores dentre eles aspectos periodontais, anatomia, posicionamento 
e simetria gengival (Rosseti et al., 2006).

O padrão preestabelecido para um sorriso ideal é aquele que 
possui tanto uma correlação harmoniosa entre a forma e as cores dos 
dentes quanto uma boa proporção entre lábio e gengiva (Pithon et al., 
2014). Entretanto, existem características dentogengivais que podem 
alterar a harmonia do sorriso, a exemplo do excesso gengival, ou seja, 
a exposição exagerada da gengiva no ato de sorrir (Barros-SILVA et 
al., 2010; DURIGON et al., 2018). Dessa forma, um sorriso harmônico 
é considerado quando o lábio superior se posiciona ao nível da mar-
gem gengival dos incisivos centrais superiores, sendo aceitável uma 
exposição gengival de no máximo 3 mm (Souza et al., 2003).

Os pacientes que buscam as clínicas odontológicas apre-
sentam uma queixa da desarmonia entre o tamanho e alinhamento 
dos dentes em relação à margem gengival. Tendo em vista que o 
sorriso gengival afeta o estado estético e psicológico, pois geral-
mente diminui a autoconfiança, levando a esconder ou controlar o 
sorriso (Mostafa, 2018) A Odontologia busca devolver ao paciente a 
simetria dento-facial, bem como a sua autoestima e convívio social 
agradável (Pedron et al., 2010), através de tratamento que vão desde 
uma gingivectomia até o levantamento de um retalho para reti-
rada do excesso ósseo.

Este trabalho tem como objetivo corrigir o sorriso gengival e 
devolver a estética dental.
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OBJETIVO GERAL

Corrigir o sorriso gengival e devolver a estética dental.

OBJETIVO ESPECÍFICO

■ Avaliar a melhoria estética da linha do sorriso após a 
gingivectomia;

■ Proporcionar a satisfação da paciente em relação à estética 
do sorriso após a gingivectomia;

MÉTODO

Paciente feoderma, feminino, 24 anos de idade, compareceu 
à clínica integrada do Centro Universitário Faculdade Santa Maria 
(UNIFSM) para avaliação odontológica. Durante a anamnese, relatou 
que não fazia uso de medicamentos. Ao exame clínico, observou-se 
crescimento gengival entre os dentes 14 e 24. No exame periodontal, 
verificou-se que não havia presença de bolsa periodontal, nem perda 
de inserção. Adicionalmente, foi observada relação desarmônica 
entre o comprimento de dente (curto), formato da face (dolicofacial) 
e a estatura da paciente (longilínea). A paciente foi submetida à son-
dagem periodontal na maxila, verificando-se a presença de sulcos 
profundos (maiores que 3 mm), nas regiões anterior e posterior (até 
pré-molares). A paciente não reportou alteração sistêmica.

Foi sugerido à paciente a cirurgia ressectiva gengival (gin-
givectomia), com bisturi elétrico (eletrocirurgia), com finalidade 
estética por aumento de coroa clínica, nas regiões ântero-superio-
res (dos dentes 14 ao 24). Foi feita a anestesia local infraorbitária 
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e bloqueio anterior médio, em sequência foi realizada a determina-
ção dos pontos sangrantes com sonda exploradora, e para a união 
desta demarcação utilizou-se o bisturi elétrico.

O pós-operatório evoluiu satisfatoriamente e a paciente não 
reportou complicações, sendo avaliada semanalmente até 30 dias 
após o procedimento cirúrgico, com a completa reparação tecidual.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

A cirurgia ressectiva gengival (gingivectomia) oferece ao 
cirurgião-dentista a possibilidade da realização de procedimentos 
restauradores das regiões interproximais, com excelência na adapta-
ção e retenção, angariando o contorno anatômico ideal, preservando 
o espaço biológico do periodonto e colaborando com o controle 
mecânico do biofilme dentário pelo próprio paciente (Stoll LB, 1997).

O espaço biológico é uma entidade anatômica representada 
pela união dos tecidos gengivais e da superfície dentária, estenden-
do-se do ápice da crista óssea até a base do sulco gengival, local 
onde ocorre a inserção conjuntiva e a aderência epitelial sobre a 
superfície dentária. Sua integridade representa uma barreira de 
defesa entre a ação do biofilme dentário e a crista óssea alveolar, 
além da relação fisiológica pré-estabelecida, assegurando a saúde 
periodontal. As medidas do espaço biológico, dentre o sulco gengival 
histológico (0,69 mm em média), a aderência do epitélio juncional 
(0,97 mm) e a inserção do tecido conjuntivo (1,07 mm), totalizam, no 
periodonto normal sadio, 2,04 mm. No caso da realização da cirurgia 
ressectiva gengival com a finalidade de aumento de coroa clínica seja 
necessária para a restauração dentária sem oferecer risco ao espaço 
biológico, deve existir a altura mínima de 3 mm entre a crista óssea e 
a gengiva marginal livre, pois esta medida adicional (1 mm) permitirá 
o restabelecimento e formação do sulco gengival adequado, sem 
expor o espaço biológico a riscos (Tumenas I, 2002).
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A indicação da cirurgia periodontal ressectiva (gingivec-
tomia) depende de fatores como localização da margem gengival 
em relação à junção amelo-cementária, havendo 3 mm ou mais de 
profundidade do sulco gengival; tamanho e forma do lábio supe-
rior e sua localização durante a fonação e o sorriso; quantidade de 
gengiva queratinizada e consideração quanto às distâncias biológi-
cas (Nemcovsky, 2001).

A cirurgia ressectiva gengival (gingivectomia) foi indicada, 
como no presente relato, na necessidade da remoção de tecido 
gengival excessivo ou irregular, o qual dificulta a realização de pro-
cedimentos restauradores, fornecendo o tamanho desejado da coroa 
dentária e restabelecendo o espaço biológico (Nemcovsky, 2001).

Esta técnica também foi indicada na remoção da hiperplasia 
gengival; erupção passiva alterada; em pacientes com linha labial 
alta; em dentes fraturados abaixo da margem gengival; perfurações 
radiculares em nível coronário; realização de restaurações ou pró-
teses subgengivais que invadiram o espaço biológico; correção do 
plano oclusivo em dentes extruídos.

Na região ântero-superior, a gingivectomia foi indicada para 
o aumento da exposição da coroa clínica, melhorando a estética em 
pacientes com exposição gengival excessiva, como foi apresentado 
neste relato. Segundo Todescan et al.4 (2002), a gingivectomia é ate-
nuante no tratamento do sorriso gengival.

Dentre as contra-indicações para a realização da gingivec-
tomia, destacam-se a presença de processo inflamatório; o controle 
insatisfatório de biofilme dentário; a proporção coroa-raiz desfavo-
rável; o risco de exposição de furcas em dentes multi-radiculares; 
a possibilidade da criação de desníveis marginais; e em casos da 
necessidade de deslocamento apical da crista óssea alveolar ou 
da faixa de gengiva inserida. Em casos cuja finalidade é estética, a 
gingivectomia da região ântero-superior pode apresentar complica-
ções pós-operatórias quando mal planejada, tais como abertura de 
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frestas interproximais, com perda da papila gengival, prolongamento 
extremo das coroas clínicas, coroas clínicas desiguais e alterações 
fonéticas (Morley, 2001).

Todescan et al.4 (2002) preconizaram a instituição do tra-
tamento periodontal básico (raspagem, alisamento e polimento e 
orientação da higiene bucal) prévios à cirurgia ressectiva.

Dentre as técnicas preconizadas, podem ser empregadas as 
modalidades de bisel externo, interno, eletrocirurgia (bisturi elétrico) e 
pelo laser (CO2), sendo a primeira a mais utilizada, e descrita a seguir.

A priori, o sulco gengival deve ser mensurado (com sonda 
periodontal milimetrada), com o propósito de confirmar a indicação 
da técnica. Com o resultado positivo da sondagem e sob anestesia 
infiltrativa, a demarcação dos pontos sangrantes pode ser realizada 
com o valor da sondagem periodontal transpassada na face externa 
da gengiva queratinizada. 

O bisturi elétrico é uma ferramenta essencial em cirurgias, 
graças à sua capacidade de cauterizar os vasos sanguíneos. Ao 
passar uma corrente elétrica de alta frequência pelo tecido, o bisturi 
elétrico aquece e coagula os vasos, impedindo sangramentos exces-
sivos durante o procedimento cirúrgico. Essa técnica de cauteriza-
ção oferece uma série de benefícios significativos. Em primeiro lugar, 
ela reduz drasticamente o risco de hemorragias, o que é crucial para 
garantir a segurança do paciente durante a operação. Sangramentos 
extensos podem não apenas prolongar o tempo da cirurgia, mas 
também aumentar as complicações pós-operatórias.

Além disso, a cauterização dos vasos sanguíneos pelo bisturi 
elétrico melhora consideravelmente a visibilidade da área de traba-
lho para o cirurgião. Ao minimizar o sangramento, o campo cirúrgico 
fica mais limpo e claro, permitindo uma intervenção mais precisa e 
eficiente. Outro benefício importante é a redução do tempo de cirur-
gia. Com a cauterização dos vasos, os profissionais de saúde podem 
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realizar procedimentos de forma mais rápida e eficaz, o que é vanta-
joso tanto para o paciente quanto para a equipe.

Para melhorar a reparação estética, deve ser realizada a 
gingivectomia ou scrapping, removendo tecido de granulação e pro-
porcionando melhor contorno gengival. No presente caso, foi reali-
zada a demarcação dos pontos sangrantes com sonda milimetrada 
e unidos pela ponta do bisturi elétrico, favorecendo a cauterização 
instantânea da gengiva.

A proteção da ferida cirúrgica deve ser mantida de 7 a 10 dias, 
utilizando-se o cimento cirúrgico. Em nosso caso, não foi necessária 
a colocação do cimento cirúrgico, pelo efeito imediato da cauteriza-
ção pelo bisturi elétrico. A higiene bucal deve ser orientada e particu-
larizada, a fim de evitar a remoção do cimento cirúrgico e controlar o 
biofilme dentário. A prescrição de medicação analgésica e anti-infla-
matória pode tornar-se necessária, bem como anti-sépticos bucais 
neste período (Oberg, 2001).

A seleção incorreta da técnica pode originar problemas 
muco-gengivais (retração gengival excessiva, exposição transcirúr-
gica de tecido ósseo, predisposição à doença periodontal e perda 
de dente) podem ocorrer nos casos em que exista pequena faixa de 
gengiva queratinizada. Cuidados com a alimentação, higienização, 
manutenção do cimento cirúrgico e hábitos para-funcionais devem 
ser considerados no período pós-operatório.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Conclui-se através dos relatos de satisfação pessoal e expec-
tativas superadas da paciente que houve sucesso do emprego da 
técnica, obtendo um nível gengival mais apical, sem exposição radi-
cular, e de harmonia na relação dentogengival.
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USO DA VENTILAÇÃO 
MECÂNICA NÃO INVASIVA 

NA EMERGÊNCIA 
PRÉ-HOSPITALAR:

UMA ESTRATÉGIA PROMISSORA
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INTRODUÇÃO

A Ventilação Não-Invasiva (VNI), é um importante recurso 
terapêutico desenvolvido para pacientes com insuficiência respirató-
ria. É definida por Pereira et al. (2023), como uma terapia ventilatória 
em que não se recorre a métodos invasivos, com o objetivo de melho-
rar o estado geral pulmonar, permitir a seletividade de alvéolos ate-
lectasiados e, em consequência, aumentar a área de trocas gasosas.

Segundo Pereira et al. (2023), o primordial objetivo da VNI é 
elevar o nível da ventilação pulmonar de forma a recuperar as trocas 
gasosas sem ter a necessidade de partir para manobras invasivas 
nas vias aéreas, como por exemplo a intubação orotraqueal (IOT) e 
a traqueostomia. Dese modo é possível evitar complicações como 
pneumonia associada a ventilação mecânica, estenose traqueal, 
pneumotórax, as quais aumentam o período de internamento hospi-
talar e a mortalidade.

Os estudos de Carvalho, Tofen Júnior e Franca (2007) e 
Ferreira et al. (2009), evidenciaram que pacientes com doença pul-
monar obstrutiva crônica (DPOC) exacerbada, edema agudo de 
pulmão cardiogênico (EAPC), e pacientes imunossuprimidos que se 
apresentam com desconforto respiratório grave e hipoxemia são os 
que mais exibem efeitos positivas com o uso de VNI.

De acordo com Certain (2022), são bases do atendimento 
médico de urgência e emergência o manejo adequado das vias 
aéreas, bem como o estudo e conhecimento da terapia respiratória. 
Nesse contexto, a quantidade de pacientes que podem se beneficiar 
dessa técnica é relevante. Contudo, mesmo com tantos benefícios, 
a VNI não é empregada com a frequência esperada, sendo a falta 
de familiaridade, de treinamento, de conhecimento e a falta de equi-
pamentos os principais fatores para a não utilização do método. 
(Certain et al., 2022).
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O atendimento pré-hospitalar (APH) se mostra importante 
meio de urgência e emergência, e também deve estar preparado 
para situações em que se necessite de uma intervenção em VNI. 
Masin (2019), afirma que neste cenário o APH só será ativo se as 
viaturas de transporte de emergência estiverem equipadas satisfa-
toriamente e os profissionais que nelas atuem sejam capacitados à 
intervenção de ventilação. Além disso, evidencia também que a VNI 
é sim eficaz, e pode ser a opção de primeira linha em pacientes com 
fadiga respiratória ou hipercapnia significativa no APH, por exemplo.

Este estudo se faz relevante considerando a importância da 
intervenção ventilatória no cenário do APH, de modo especial enfa-
tizando a VNI, que é um recurso a ser utilizado em situações em que 
possa ser evitada a intervenção de via aérea definitiva com o tubo 
orotraqueal. Sua importância no contexto do APH deve ser difundida 
pelos meios de conhecimento médico e científico, com a finalidade 
de melhorar os critérios de escolha e de assistência em emergências 
que requererem o uso da ventilação não invasiva.

OBJETIVO
O objetivo do presente estudo é apresentar quais as vanta-

gens e desvantagens encontradas na literatura científica em relação 
ao uso da VNI no contexto da emergência pré-hospitalar.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa de literatura, incluindo 
publicações científicas em periódicos. Foram considerados os estu-
dos que tratam sobre VNI no contexto pré-hospitalar, publicados 
nos últimos 10 anos (compreendendo o período de 2014 a 2024), 
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nos idiomas português e inglês, com disponibilidade do texto na 
íntegra. Foram utilizadas como fontes de pesquisa as bases de 
dados: Medical Literature Analysis and Retrieval System Online 
(PUBMED / MEDLINE), Literatura Latino Americana e do Caribe em 
Ciências da Saúde (LILACS) e biblioteca digital Scientific Eletronic 
Library Online (SciELO).

Como estratégia de busca foram utilizadas as seguintes 
expressões boleanas: a) (“noninvasive ventilation”) AND (“prehospi-
tal”) AND (“emergency”); b) (“ventilação não-invasiva”) AND (“emer-
gência”) AND (“pré-hospitalar”). Vale ressaltar que estes termos 
foram testados a priori na plataforma Descritores em Ciências da 
Saúde (DeCS), para os termos em português, e no Medical Subject 
Headings (MeSH), para termos em inglês.

Após a retirada de artigos duplicados, foram pré-seleciona-
dos 16 resultados. Destes resultados, 8 artigos foram excluídos após 
leitura do título e resumo, justamente por não enfocar o uso da VNI 
no contexto da emergência pré-hospitalar. Sendo assim, para leitura 
na íntegra, foram selecionados 8 artigos, que foram a amostra deste 
trabalho e a fonte dos seus resultados e discussão.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Na análise desenvolvida notou-se que está cada vez mais em 
evidência a temática sobre o uso da VNI no âmbito do APH. Os estu-
dos encontrados, em sua maioria, têm demonstrado resultados posi-
tivos que corroboram com a implementação dessa terapia respirató-
ria no contexto pré-hospitalar. Contudo, ainda existe a necessidade 
de uma maior quantidade de pesquisas, para que essa recomenda-
ção se torne cada vez mais robusta. Além disso, ainda existem muitas 
limitações a implementação desse uso da VNI, principalmente no 
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que cerne ao Brasil, visto que os investimentos públicos em equipa-
mentos de saúde e em capacitação profissional estão cada vez mais 
defasados ao longo dos anos.

Nielsen e colaboradores (2016) realizaram um estudo obser-
vacional com 171 pacientes com IRpA submetidos ao tratamento 
com CPAP pré-hospitalar. Essa conduta resultou em melhora signi-
ficativa na saturação de oxigênio (SpO2) durante o transporte para 
o hospital, menores taxas de admissão em unidade de terapia inten-
siva e menor mortalidade hospitalar, em comparação ao grupo que 
recebeu o tratamento padrão. Dentre as limitações do estudo, des-
tacam-se limitações metodológicas, como a falta de randomização e 
controle dos grupos. Também houve uma taxa de descontinuação do 
tratamento com CPAP em 10% dos pacientes, possivelmente devido 
a efeitos adversos ou intolerância ao tratamento.

O artigo de Gartner et.al. (2020), avaliou a aplicação pré-
-hospitalar da VNI em pacientes com Edema agudo de Pulmão 
Cardiogênico (EAPC). Nesse contexto, as principais vantagens 
encontradas com o uso da VNI no contexto pré-hospitalar foram a 
redução significativa nas taxas de intubação endotraqueal (IOT) e de 
admissão em UTI. Vale ressaltar que a VNI foi utilizada não apenas 
nos pacientes mais graves, mas também naqueles com menor gra-
vidade, a fim de prevenir o agravamento do desconforto respiratório. 
Dentre os desafios a serem superados para a implementação dessa 
prática nos sistemas de saúde, destacou-se a disponibilidade de 
equipamentos adequados e o treinamento da equipe pré-hospitalar.

Em um estudo retrospectivo, cujo objetivo foi avaliar o manejo 
pré-hospitalar de pacientes em insuficiência respiratória aguda com 
indicação para ventilação não invasiva (VNI) e se eles receberam 
ou não essa terapia. As principais vantagens encontradas com o 
uso da VNI no contexto pré-hospitalar foram: melhora significativa 
dos sinais vitais (SpO2, Frequência Respiratória - FR, Frequência 
Cardíaca - FC) e redução do relato de dispneia nos pacientes que 
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receberam VNI em comparação aos que não receberam. Contudo, 
observou-se que nem todos os pacientes que tinham indicação de 
VNI fizeram uso da terapia, apenas aqueles com o quadro clínico 
mais grave (Dunand et al., 2021).

Garcia et.al. (2021), em um estudo multicêntrico e prospec-
tivo, constituído de 317 pacientes, compararam dois grupos: coorte 
de VNI pré-hospitalar (grupo exposto) e coorte de VNI hospitalar 
(grupo não exposto) em relação aos sinais vitais de chegada no 
hospital e quanto à mortalidade hospitalar. Nesse contexto, o grupo 
que utilizou VNI pré-hospitalar apresentou uma possível redução 
da mortalidade hospitalar, bem como houve melhores parâmetros 
clínicos (dispneia, SpO2, Pressão Arterial, FC e FR) na chegada hos-
pitalar, em comparação com o grupo que iniciou a VNI apenas no 
ambiente hospitalar. Dentre as limitações destacadas no trabalho, 
evidenciou-se que a aplicação da VNI provavelmente não foi homo-
gênea entre os serviços médicos de emergência pré-hospitalar e 
hospitalar, o que retrata a necessidade de protocolos para o uso da 
VNI também no contexto pré-hospitalar.

O artigo de López et.al. (2021), cujo objetivo é destacar a 
importância do uso precoce da VNI no ambiente pré-hospitalar, para 
o manejo de pacientes com IRpA e, para tanto, cita dois estudos 
espanhóis (VNICat e VentilaMadrid) que analisaram o uso da VNI 
em pacientes com limitação de suporte vital, tanto no ambiente 
hospitalar quanto no pré-hospitalar. Os autores observaram em sua 
análise que o uso precoce da VNI diminui o tempo de internação 
hospitalar, a mortalidade intra-hospitalar, e a taxa de intubação, com 
consequente redução de complicações. Nesse contexto, a aplicação 
da VNI no ambiente pré-hospitalar, desde o domicílio do paciente, 
pode melhorar os desfechos de mortalidade e morbidade desses 
pacientes com problemas respiratórios graves. Além disso, o estudo 
VentilaMadrid mostrou que a reconsulta e o tempo de internação 
são menores em pacientes tratados com VNI no ambiente pré-hos-
pitalar, apesar de apresentarem quadro clínico mais grave. Portanto, 
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destaca-se a necessidade de treinamento e capacitação adequada 
dos profissionais (médicos e enfermeiros) para a correta indicação, 
utilização e monitorização da VNI, bem como se faz necessária a 
criação de documentos de consenso para definir quais pacientes se 
beneficiariam realmente com seu uso.

Em uma revisão sistemática, Bakke et.al. (2014), analisou 
12 artigos nas plataformas PubMed, EMBASE e Cochrane, com o 
objetivo de examinar se a VNI reduz a mortalidade, tempo de inter-
namento e evita uso de tubos endotraqueais, se utilizada no âmbito 
pré-hospitalar, e mostrou que em nenhum estudo analisado o trata-
mento teve significativo efeito nem na mortalidade, nem na taxa de 
intubação, mas dois pequenos ensaios clínicos randomizados mos-
traram uma redução no tempo de internação na unidade de terapia 
intensiva e tendência de menor taxa de intubação. Os resultados não 
foram consistentes o suficiente para tirar conclusões sólidas sobre 
suplementos de VNI pré-hospitalar.

Na mesma época, Goodacre et al. (2014), em uma revisão 
sistemática com metanálise concluiu de forma mais consistente que 
as principais vantagens encontradas com o uso da VNI pré-hospi-
talar foram Melhora dos parâmetros fisiológicos, como saturação de 
oxigênio e frequência respiratória Redução das taxas de intubação 
endotraqueal e mortalidade. Neste mesmo sentido, Pandor e cola-
boradores (2015), também em revisão sistemática com metanálise, 
concluíram que as principais vantagens potenciais da VNI pré-hospi-
talar incluem a redução da mortalidade por insuficiência respiratória 
aguda. Porém, sua implementação em larga escala requer recursos 
substanciais, treinamento e reorganização.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Diante do exposto, a utilização da Ventilação Não Invasiva 
(VNI) no contexto pré-hospitalar demonstra potencial significativo 
para melhorar os desfechos clínicos em pacientes com insuficiência 
respiratória aguda. A literatura revisada aponta para benefícios pro-
missores, como a melhora nos parâmetros vitais, redução das taxas 
de intubação e diminuição da mortalidade hospitalar. No entanto, a 
implementação desta técnica enfrenta desafios consideráveis, espe-
cialmente em relação à necessidade de investimentos em equipa-
mentos e capacitação profissional. 

Assim, torna-se imperativo que políticas públicas e institui-
ções de saúde priorizem o desenvolvimento de protocolos padroni-
zados e a formação contínua das equipes de emergência para que 
a VNI possa ser efetivamente incorporada como uma estratégia de 
primeira linha no atendimento pré-hospitalar. Essa abordagem não 
apenas potencializa a qualidade do cuidado prestado, mas também 
contribui para a otimização dos recursos hospitalares e a redução 
das complicações associadas a intervenções mais invasivas.
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DOENÇA MENINGOCÓCICA 
E MENINGITE CAUSADA POR 

NEISSERIA MENINGITIDIS:
SINTOMAS, DIAGNÓSTICO E ARSENAL TERAPÊUTICO
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INTRODUÇÃO

A Neisseria Meningitidis, descoberta por Anton Weichselbaum 
durante sua análise do líquido cefalorraquidiano (LCR) de um 
paciente infectado com meningite em 1887, se configura como 
um diplococo Gram-negativo com enorme capacidade de doença 
aguda e rapidamente progressiva. A N. meningitidis é uma bactéria 
específica do ser humano que causa uma infinidade de doenças, 
denominadas coletivamente como doença meningocócica (DM) 
(Nguyen, Ashong, 2024).

Ainda, a meningite meningocócica (MM) e a doença menin-
gocócica invasiva (DMI) continuam a ser um importante problema 
de saúde pública que gera enorme alarme público. A N. meningi-
tidis causa doenças tanto de natureza episódica como epidêmica, 
com diagnóstico e tratamento precoces desempenhando um 
papel importante, podendo ocorrer em qualquer idade, mas é mais 
comum em crianças menores de 5 anos, seguida por adolescentes 
(Moraga-Llop et al, 2024).

A infecção bacteriana é disseminada quando ela passa da 
nasofaringe, onde comumente a N. meningitidis coloniza em adultos 
normais, e chega até a corrente sanguínea, invadindo-a, que faz com 
que a bactéria consiga chegar aos mais variados tecidos do corpo 
humano. Assim, doença meningocócica, em seu estado grave e 
avançado, consegue evoluir rapidamente para choque, falência múl-
tipla de órgãos e óbito, por isso é importante tomar conhecimento 
de que é extremamente necessário que haja tratamento urgente e o 
mais rápido possível.

O Sistema de Informações de Agravos de Notificação 
(SINAN) é um sistema onde é feito o registro de casos, confirmados 
ou suspeitos, de meningite, tendo em vista que é uma doença de 
notificação compulsória e requer investigação da mesma, além de 
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a vigilância epidemiológica supervisionar esses casos e traça perfis 
epidemiológicos da meningite.

Os sintomas clássicos dessa enfermidade são a rigidez nucal, 
cefaleia, náusea, vômitos e os sinais de Kernig ou de Brudzinski, 
sendo o sinal de Kernig uma resposta em flexão da articulação do 
joelho e o sinal de Brudzinski uma flexão involuntária da perna sobre 
a coxa e desta sobre a bacia, ao se tentar fletir a cabeça do paciente.

Diante do exposto, ressalta-se que a MM e a DMI ainda 
são problemas que afetam grande parte da população mundial e 
podem causar inúmeros malefícios se diagnosticadas tardiamente. 
Acerca dessa lógica, é de extrema importância a realização de estu-
dos sobre o tema, com objetivo de promover mudanças que rever-
tam tal problemática.

OBJETIVO
O objetivo deste resumo expandido é reunir informações, 

mediante análise de estudos recentes, acerca da doença meningo-
cócica por N. meningitidis, sobretudo os sintomas, o diagnóstico e o 
arsenal terapêutico que envolve.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão da literatura partindo da norteadora 
que era “o que é doença meningocócica e meningite, quais seus 
sinais, quais os métodos de diagnósticos mais recentes e qual o tra-
tamento?”. A pesquisa foi realizada por meio da seleção de artigos, 
que foram buscados nas bases de dados do Scielo, do Pubmed e na 
Biblioteca Virtual em Saúde (BVS).
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A busca dos artigos foi realizada em maio de 2024, utilizando 
descritores em português e inglês, quais sejam: “Neisseria meningiti-
dis”, “meningite”, “sintomas”, “diagnóstico” e “tratamento”. O critério de 
inclusão foram artigos publicados entre o ano de 2019 a 2024, disponí-
veis em inglês ou português, online e gratuitamente. Foram excluídos 
os artigos que estivessem duplicados, fossem teses, dissertações ou 
outras revisões literárias. Assim, por meio da estratégia de busca, 
encontrou-se 20 artigos. Destes, 10 artigos condiziam com o tema e 
com as condições e foram utilizados para a elaboração da revisão, 
tendo sido inicialmente delimitados pelos títulos e palavras-chave, 
posteriormente pelos resumos e, por fim, por uma análise completa 
do artigo, sendo selecionados aqueles pertinentes ao trabalho.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

O presente estudo encontrou que a Neisseria meningitidis é 
um comensal da faringe humana que pode invadir a corrente san-
guínea e as meninges, causando sepse e/ou meningite, respectiva-
mente. No caso da meningite bacteriana, ocorre a replicação desses 
microrganismos no espaço subaracnoideo e a liberação de toxinas, 
desencadeando um processo inflamatório e causando um aumento 
da pressão intracraniana, redução do fluxo cerebral e perda da autor-
regulação cerebrovascular.

Nguyen & Ashong (2024) abordam que a apresentação 
clínica da N. meningitidis pode incluir início súbito de febre, dor de 
cabeça, náusea, vômito, mialgias graves, erupção cutânea inespe-
cífica, dor de garganta e outros sintomas respiratórios superiores e 
que, além disso, esses sintomas podem ser confundidos com outras 
doenças, tornando a identificação precoce da DM um desafio devido 
a esses sintomas iniciais serem inespecíficos.
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No que tange ao tratamento, os autores enfatizam que é 
importante a implementação de isolamento, precaução de contato, 
consulta com especialistas em doenças infecciosas, manejo na uni-
dade de terapia intensiva (UTI), manejo de coagulopatias e identi-
ficação de indivíduos em risco que possam ter sido expostos a N. 
meningitidis (Nguyen, Ashong, 2024). Ademais, o tratamento empí-
rico deve ser iniciado enquanto aguarda os resultados da cultura, 
incluindo os medicamentos ciprofloxacina, ceftriaxona e rifampicina.

Ainda, em seu estudo, Hamed (2021), que analisou 39 casos 
de infecção por N. meningitidis em dois hospitais do Qatar, traz que 
23 pacientes apresentaram febre, dos quais 12 apresentaram sinto-
mas e sinais meningíticos adicionais (dor de cabeça, erupção cutâ-
nea, irritabilidade), seis pacientes apresentaram radiografia de tórax 
alterada (cinco dos seis tinham tuberculose pulmonar). Entre esses 
casos, o autor relata que os isolados apresentaram suscetibilidade à 
penicilina de 61%, suscetibilidade à ciprofloxacina de 89% e susceti-
bilidade ao meropenem e à ceftriaxona de 100%.

No que tange ao arsenal terapêutico, Łyczko (2023) ressalta 
que os antibióticos mais utilizados na eliminação do transporte da 
N. meningitidis, recomendados na quimioprofilaxia da DM, são a 
ciprofloxacina, a ceftriaxona e a rifampicina. Além disso, uma vacina 
meningocócica é uma estratégia de apoio na profilaxia meningocó-
cica, gerando a necessidade de apoio das autoridades na promoção 
de campanhas de vacinação em massa. 

Porém, nesse sentido, Saito (2022) acrescenta que, embora 
antibióticos como a penicilina e a ceftriaxona possam tratar a doença 
meningocócica invasiva (DMI), o surgimento e a disseminação de 
Neisseria meningitidis resistente a antibióticos tornaram-se uma 
preocupação global. Isolados resistentes a antibióticos, como peni-
cilina, ceftriaxona e ciprofloxacina, recomendados para o tratamento 
de pacientes com DMI e seus contatos próximos, têm sido sérios 
problemas de saúde pública em todo o mundo.
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Em acordo, Asturias (2022) acrescenta que o tratamento e a 
prevenção da DM dependem da suscetibilidade da N. meningitidis 
aos antibióticos B-lactâmicos. Embora essa resistência seja rara, o 
surgimento de novas cepas com suscetibilidade reduzida à penicilina 
G e/ou ciprofloxacina é globalmente preocupante.

Albuquerque (2019) traz em seu estudo que, quando o 
paciente apresenta sinais e sintomas sugestivos de meningite, os 
médicos solicitam prontamente a punção lombar do LCR para rea-
lizar o diagnóstico da doença, sendo o padrão-ouro para indicar a 
terapia adequada, porém, frequentemente, o tratamento deve ser ini-
ciado o mais rápido possível, antes mesmo da punção, o que dificulta 
a confirmação do diagnóstico. A exemplo da cultura, esta deve ser 
realizada em ágar chocolate e incubados a 37 °C por 18 a 48 horas 
com 5% de CO₂, antes da extração do DNA, mas a confirmação do 
diagnóstico não deve atrasar a terapia antimicrobiana.

Assim, a autora enfatiza acerca da importância do desenvol-
vimento de testes de diagnóstico rápido, como o PCR multiplex, que 
é rápido, confiável e facilmente implementável em uma rotina labo-
ratorial para confirmação de meningite bacteriana, especialmente 
para pacientes que iniciaram terapia antimicrobiana anteriormente, 
podendo melhorar substancialmente o diagnóstico clínico e as medi-
das epidemiológicas da carga da doença meningite.

Demonstrando concordância com a perspectiva explanada 
acima, Carnalla-Barajas (2022) acrescenta que os métodos de ampli-
ficação de DNA podem fornecer testes de diagnóstico mais sensí-
veis do que o padrão de referência, que é a cultura, especialmente 
quando o tratamento antimicrobiano é iniciado antes da obtenção 
de amostras clínicas. 

Além disso, segundo Haddar (2020), a identificação e o 
sorogrupo da infecção por N. meningitidis são importantes para o 
controle da doença e estratégias de vacinação. Diante disso, em 
seu estudo, um ensaio multiplex de PCR em tempo real (RT-PCR) 
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foi usado em cada centro para a detecção de DNA de N. meningitidis 
direcionado ao meningocócico específico gene crgA que codifica 
um regulador transcricional semelhante a LysR e tem como alvo seis 
genes capsulares de N. meningitidis específicos de sorogrupos (A, B, 
C, W, X e Y), tendo como resultado de seu estudo que a disponibili-
dade de RDT é importante para o diagnóstico precoce da meningite 
causada por esta bactéria.

Moraga-Liop (2024) enfatiza que se deve ter em mente que 
apenas 40% dos casos de Meningite Meningocócica apresentam a 
tríade clássica de febre, cefaleia e rigidez de nuca, o que pode dificul-
tar o diagnóstico dos pacientes e atrasar o início do tratamento com 
antibióticos. Ainda, traz que o antibiótico com maior percentual de 
resistência é a penicilina. A resistência às cefalosporinas de terceira 
geração é raramente relatada, no entanto, em cerca de 1% dos casos, 
foram observadas cepas com sensibilidade reduzida tanto à cefota-
xima quanto à ceftriaxona.

Segundo o autor, a cultura do sangue e do líquido cefalor-
raquidiano continua sendo o método de referência para o diagnós-
tico microbiológico, mas os testes moleculares são muito úteis em 
pacientes previamente tratados com antibióticos e os resultados 
são rápidos de obter. A disponibilidade da cepa permitirá realizar um 
antibiograma e acompanhar a evolução da resistência à Neisseria 
meningitidis, bem como realizar outros estudos de sequenciamento 
de interesse bacteriológico e epidemiológico. 

Já Koilou (2020) realizou estudo com o objetivo de descrever 
a epidemiologia e as características clínicas da DMI no Chipre e dis-
cutir os atuais programas de imunização, acompanhando 54 pacien-
tes com casos de DMI. Os resultados de sua pesquisa trazem que, 
como diagnóstico, o método de cultura foi utilizado em 59,6% dos 
casos, sendo o mais prevalente, acompanhado pelo PCR, usado em 
17,3% dos pacientes, demonstrando sua subutilização, sendo ainda 
menor o uso de aglutinação pelo látex, coloração de Gram do líquido 
cefalorraquidiano e o diagnóstico clínico.
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Diante do exposto, é possível observar que existe uma ines-
pecificidade de sintomas iniciais, o que pode afetar o diagnóstico 
precoce das doenças meningocócicas e das meningites. Esse diag-
nóstico mostra-se preferencialmente associado à cultura do LCR, no 
caso da meningite, mas não deve ser fator que atrase o início do tra-
tamento, existindo, atualmente, métodos moleculares mais rápidos 
que ajudem no quesito tempo. Foi observado ainda que, apesar de o 
tratamento ser majoritariamente feito com β-lactâmicos, o uso indis-
criminado de antibióticos vem levando a um aumento da resistência 
e surgimento de novas cepas ainda mais nocivas à saúde humana.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Por fim, conclui-se com o presente trabalho que a Neisseria 
Meningitidis é uma bactéria específica do ser humano, comensal da 
faringe, que pode invadir a corrente sanguínea e as meninges, em 
que ocorre a replicação desses microrganismos no espaço subarac-
noideo e a liberação de toxinas, desencadeando um processo infla-
matório e causando um aumento da pressão intracraniana, redução 
do fluxo cerebral e perda da autorregulação cerebrovascular.

Dentre as manifestações clínicas verificadas nos pacientes 
acometidos pela infecção por Neisseria Meningitidis, destaca-se 
febre com início súbito, cefaleia, náuseas e vômitos, mialgias graves 
e erupções cutâneas sem especificidade, além de sintomas respi-
ratórios superiores. Pela semelhança sintomática, a doença menin-
gocócica pode ser confundida com outras doenças, dificultando o 
processo de diagnóstico da DM devido a inespecificidade dos sinais, 
mas algumas manifestações clínicas são consideradas específicas da 
doença meningocócica, o rash purpúrico clássico e a rigidez da nuca.
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Ainda, o diagnóstico mais utilizado para a confirmação da 
hipótese diagnóstica da doença meningocócica são a cultura do 
líquor e a coleta de amostras de sangue, mas os testes moleculares 
são muito úteis em pacientes previamente tratados com antibióticos 
e os resultados são rápidos de obter, enfatizando-se uma grande 
importancia na implementação desses métodos.

Por fim, as opções terapêuticas devem ser iniciadas o mais 
rápido possível, antes do resultado da cultura, com antimicrobianos, 
incluindo ciprofloxacino, ceftriaxona e rifampicina, pois estes medi-
camentos são os mais eficazes na quimioprofilaxia da DM.
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INTRODUÇÃO

O termo “coração de atleta” corresponde a alterações fisio-
lógicas na morfologia cardíaca decorrentes de treinamentos físicos 
de alta intensidade. As adaptações são caracterizadas por aumento 
de massa, dimensões da cavidade e espessura da parede, mas que 
exercem função sistólica e diastólica normais. A remodelação varia 
de acordo com o tipo de exercício realizado, sendo classificada em: 
coração com treino de força com hipertrofia concêntrica (sobrecarga 
de pressão) ou de resistência com hipertrofia excêntrica (sobrecarga 
de volume) (Zholshybek et al., 2023).

As características morfológicas do coração do atleta, pre-
sentes principalmente em atletas masters, os quais treinam regu-
larmente em alto nível para competições, podem se sobrepor a 
algumas doenças cardíacas estruturais e elétricas que predispõem 
a morte súbita, incluindo cardiomiopatias hereditárias e adquiridas, 
aortopatias e canalopatias. É igualmente importante reconhecer e 
distinguir alterações cardíacas normais e adaptativas ao exercício 
para fornecer triagem de taxas e orientação para jovens atletas de 
elite (Palermi et al., 2023), (Albaeni; Davis; Ahmad, 2021).

Os exames de imagem, em conjunto com os avanços tec-
nológicos, desempenham papel fundamental na diferenciação do 
“coração de atleta” de alterações cardíacas patológicas, particular-
mente na avaliação estrutural e funcional. Portanto, essas modifica-
ções podem ser caracterizadas por meio de diferentes modalidades 
de imagem, como a ecocardiografia (Mancuso, 2023).

Além do tipo de exercício e sua intensidade, outros fatores 
como idade, sexo, raça e características individuais podem influen-
ciar a ocorrência do “coração de atleta”. Uma vez que já foram obser-
vadas alterações cardíacas diferentes para atletas master de cada 
gênero, por exemplo, alteridade no tamanho do ventrículo esquerdo 
(VE) (Lewicka-Potocka, Z. et al., 2021).
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Mediante a conjuntura apresentada, esse trabalho tem como 
finalidade destacar as alterações cardíacas em atletas de alto rendi-
mento, evidenciando sua relevância, por vezes, como fator protetor 
contra patologias, o protagonismo da tecnologia para uma melhor 
avaliação das adaptações sofridas em função do tempo e tipo de 
atividade praticada e a influência do gênero nessas modificações.

OBJETIVO
Destacar as alterações cardíacas presentes nos atletas de 

alto rendimento, com o propósito de enfatizar as principais caracte-
rísticas que evidenciam sua fisiopatologia.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Explicar a fisiopatologia das alterações cardíacas em atletas;

■ Compararas diferenças entre sexos nas modificações morfo-
lógicas do coração;

■ Destacaros exames de imagem padrão ouro para diferenciar 
o “coração de atleta” das cardiomiopatias;

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura realizada 
por meio da seleção de artigos científicos publicados indexados nas 
bases de dados da Biblioteca Virtual de Saúde. A pesquisa foi rea-
lizada no período do mês de maio de 2024. As buscas por artigos 
publicados nas bases de dados foram realizadas através dos termos 
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indexados nos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS), sendo 
estes: ‘‘Cardiomegaly’’, ‘‘Exercise-Induced’’, cruzados nas bases de 
dados através do operador booleano ‘‘AND’’. 

No levantamento bibliográfico, foram incluídos apenas arti-
gos dos últimos 4 anos, publicados entre 2020 e 2024, sem restri-
ções de idioma. Dessa forma, foram encontrados 53 artigos, após a 
exclusão de textos incompletos, estudos pagos, dissertações e revi-
sões de literatura 18 trabalhos apresentaram títulos relevantes para 
o assunto. Por fim, com uma análise criteriosa através de resumos 
e leitura completa, obteve-se 10 artigos com o propósito de serem 
usados na produção textual.

RESULTADOS E DISCUSSÕES

A sobrecarga de pressão ou volume induzida por exercícios 
de alto rendimento causa remodelação cardíaca com aumento das 
dimensões da câmara, espessura e massa do ventrículo esquerdo. 
Tais alterações da morfologia cardíaca induzidas por treinamentos 
intensos são denominadas “coração de atleta” e são fisiológicas em 
atletas de elite. A ocorrência dessas modificações pode ser influen-
ciada por fatores como tipo de exercício, duração do treinamento, 
idade, sexo, raça, assim como outros fatores individuais (Lewicka-
Potocka et al., 2021).

Exercícios de força e curta duração, denominados anaeróbi-
cos, provocam remodelamento concêntrico e os de resistência e longa 
duração, denominados aeróbicos, provocam remodelamento excên-
trico. Nos diversos esportes e atividades físicas, há grande variedade 
de combinações entre força e resistência, determinando fenótipos 
combinados. No futebol, por exemplo, estimam-se 70% de atividade 
aeróbica e 30% de atividade anaeróbica (Castillo et al., 2023).
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Um achado comum em atletas é o maior volume indexado 
do átrio esquerdo (AE), o qual está relacionado com a sobrecarga de 
volume decorrente do aumento sustentado do débito cardíaco em 
seus treinamentos de alta intensidade. Já o maior diâmetro do ventrí-
culo direito (VD) é explicado pelo trabalho cardíaco desproporcional 
desse lado em relação ao esquerdo durante o exercício, devido à 
menor diminuição da resistência pulmonar com relação à resistência 
sistêmica. (Castillo et al., 2023).

A adaptação da câmara cardíaca pode surgir após 8 sema-
nas de treinamento intenso e desaparecer no abandono do esporte. 
Apesar de ser comumente encontrada em atletas de elite, atletas 
amadores, como corredores recreativos de meia-idade, também 
podem apresentar “coração de atleta”. Nesses grupos, as dimen-
sões dos átrios encontram-se significativamente alteradas quando 
comparadas a grupos sedentários e o volume atrial esquerdo inde-
xado à superfície corporal (IVAE) pode chegar a valores superiores 
comparados a atletas de elite. A alteração do IVAE e a espessura 
do ventrículo esquerdo apresentam correlações significativas e pro-
porcionais à distância semanal percorrida e ao tempo no esporte 
(Lewicka-Potocka et al., 2021).

Além disso, em um estudo transversal realizado através de 
exames ecocardiográficos, foi observado que as relações entre as 
características estruturais e funcionais do coração em função da 
idade eram, em sua maioria, fracas a moderadas e indiferentes entre 
os esportes praticados. Não obstante, independente da modalidade 
exercida, a maioria apresentava hipertrofia septal, além das altera-
ções específicas esperadas de cada esporte, mas a função cardíaca 
de repouso permanecia normal (Kusy et al., 2021)

Já em relação ao sexo, foi observado que atletas profissionais 
do sexo feminino possuem ventrículos esquerdos menores compa-
rados aos do sexo masculino, mas essa redução é compensada pelo 
aumento das pressões de enchimento do VE, apresentando maiores 
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velocidades de fluxo sanguíneo e contrações mais fortes. A função 
sistólica dos ventrículos esquerdos e direitos não possui diferenças 
significativas entre os sexos e a diastólica permanece preservada 
mesmo em idades avançadas (Wooten et al., 2021).

Embora, por vezes, essas alterações morfológicas se sobre-
ponham em relação a patologias, também são vistas modificações 
maléficas. A hipertrofia ventricular esquerda (HVE) é um tipo de modi-
ficação fisiológica benéfica em atletas de alto rendimento. Contudo, 
é preciso diferenciá-la da cardiomiopatia hipertrófica (CMH), a qual 
acarreta complicações cardiovasculares, incluindo morte cardíaca 
súbita ou arritmias (Gastl et al., 2020).

A avaliação dos atletas com hipertrofia ventricular esquerda 
(HVE) é realizada através de critérios ecocardiográficos e de resso-
nância magnética cardíaca (RMC). Contudo, tais técnicas podem 
não ser eficientes em diferenciar a HVE do coração de atleta de uma 
cardiomiopatia hipertrófica (CMH). Pessoas com genótipo CMH, 
mas que não possuem HVE, apresentam efeitos estruturais como 
fendas miocárdicas, fibrose miocárdica focal ou um alto grau de LV 
na imagem RMC. Assim, a análise estrutural das trabéculas pode ser 
um diferencial importante nessa identificação (Vilades et al., 2021).

CONCLUSÃO

Desse modo, compreende-se por “coração de atleta” as alte-
rações que podem cursar com mudanças de volume das câmaras 
cardíacas e/ou espessamento de paredes, que podem surgir a partir 
de oito semanas de treino intenso. 

Tais alterações dependem do tipo de atividade exercida 
pelo atleta e são proporcionais à sua intensidade e frequência, 
mas, pela natureza da prática esportiva, costuma-se haver ambos o 
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remodelamento excêntrico e concêntrico, com a circulação pulmo-
nar sendo comumente afetada.

Além disso, com base nos estudos analisados e menciona-
dos, foi observado que mesmo com o avanço da idade, indivíduos 
que praticam atividade física mantém a função cardíaca em níveis 
saudáveis mais frequentemente que a população geral, assim, essa 
prática demonstra ter função protetiva relevante no músculo cardíaco.

Mas, apesar de benéficas, as alterações morfofisiológicas 
decorrentes da prática de atividade física precisam ser diferenciadas 
das alterações cardiomiopatias, sendo essencial associar os métodos 
diagnósticos, tais como ecocardiografia e ressonância magnética ao 
uso de critérios específicos para esses grupos baseados em obser-
vações clínicas dessas populações, visando diferenciar de maneira 
eficaz os achados fisiológicos dos patológicos. 

Sugere-se que sejam realizados novos estudos acerca das 
alterações cardíacas em atletas, visando distinguir as benignas das 
cardiomiopatias, para que um tratamento precoce seja realizado, 
reduzindo os desfechos negativos e melhorando a qualidade de vida 
para os esportistas.
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INTRODUÇÃO

A Diabetes Mellitus do tipo II é uma condição resultante, que 
surge devido aos princípios hereditários e ambientais, que podem 
estar associados aos maus hábitos alimentares, estilo de vida não 
saudável, falta de exercícios físicos e obesidade. Logo, sua compli-
cação está correlacionada com a principal causa de mortalidade 
precoce em diversos países, chegando a atingir mais de 4 milhões 
de mortes em pessoas entre 20 e 79 anos em 2019. Sendo assim, 
um grande desafio mundial que afeta famílias, sociedades e agrava 
constantemente o sistema de saúde, devido ao seu grande declínio 
na qualidade de vida (Portela., et al., cited 2019 Nov 20). 

Todavia, o estilo de vida deve ser ajustado de acordo com a 
doença, sendo necessário o desenvolvimento de execuções de auto-
cuidado, que são desde a alimentação saudável, a prática constante 
de atividades físicas, o monitoramento da glicemia, o uso contínuo da 
medicação, a cessação do tabagismo e o cuidado com os pés. Tudo 
isso revela um satisfatório tratamento da Diabetes Mellitus (DM). 
(Portela., et al., cited 2021 Jul 24). 

Em suma, vale citar que a prática das atividades é da respon-
sabilidade do indivíduo, do familiar, dos profissionais e das institui-
ções de saúde. Ademais, os profissionais de saúde devem se atentar 
aos problemas para assim visar e estimular o autocuidado. Contudo, 
esses profissionais devem definir metas e prioridades e assim cons-
truir planos de cuidados e monitorização. Assim, motivando a adesão 
entre os indivíduos portadores da DM (Biosci J. 2020). 

Em João Pessoa–PB, segundo dados do Vigitel Brasil 2023, 
o diabetes atingiu 7,2% da população. A frequência do diagnóstico 
médico é maior entre as mulheres (7,3) e em homens (7,2), eviden-
ciando assim uma grande estimativa. 
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Diante de tudo, as complicações da DM são menos comuns 
e graves, quando os indivíduos possuem um bom controle glicê-
mico. Logo, muitas pessoas que possuem a doença podem se 
prevenir ou até retardar o aparecimento de serias consequên-
cias com o tratamento e as recomendações corretas acerca de 
mudanças no estilo de vida. Todavia, a realidade socioeconômica 
de muitos não é compatível para os resultados da enfermidade, 
assim dificultando ainda mais o tratamento e o melhor prognós-
tico (Portela.,et al., cited 2019 Nov 20).

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL 

Apresentar dados epidemiológicos brasileiros, com que se 
comprove a ocorrência de casos da Diabetes Mellitus do tipo II.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

■ Alencar a importância dos hábitos alimentares e da prática 
dos exercícios físicos. 

■ Descrever dados associados a doença em razão do sedenta-
rismo e da obesidade.

■ Pontuar os critérios que se correlacionam com as espécies 
reativas.

■ Ressaltar a importância do diagnóstico médico e laboratorial 
em razão da Diabetes Mellitus. 
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MÉTODO

Este projeto caracteriza-se como uma revisão da literatura 
do tipo integrativa que menciona uma síntese do assunto que está 
sendo desenvolvido teoricamente para ofertar melhor compreensão 
e elucidação, traçando uma análise de conhecimentos já construídos 
em pesquisas anteriores, isto é, um apanhado de informações de 
vários trabalhos referente ao tema já publicados, ampliando novos 
entendimentos a partir dessas pesquisas (BOTELHO et al., 2011).

A revisão integrativa da literatura é sintetizada através de seis 
fases que são: 1- Construção do tema, hipóteses e pergunta nortea-
dora; 2- Estabelecer os critérios de inclusão e exclusão da pesquisa 
a ser estudada; 3- Seleção das bases de dados e atribuição aos estu-
dos; 4- Verificação dos estudos incluídos na revisão; 5- Interpretação 
dos resultados das pesquisas; 6- Apresentação da revisão com a 
síntese de conhecimentos (Mendes et al., 2008).

A pergunta norteadora da revisão integrativa em que o 
estudo será baseada é: Quais são as estratégias para prognóstico da 
doença em fase precoce?

Nesse estudo, serão utilizados às bases de dados de arti-
gos científicos: SciELO, Brazilian Journal of Development (BJD), 
Ministério da Saúde (MS), Google Acadêmico LILACS e PubMed. Os 
descritores selecionados foram: Diabetes Mellitus do tipo 2, Diabetes 
Mellitus, hiperglicemia e o diagnóstico precoce

Os critérios de inclusão foram artigos desde 2016 até 2023 
relacionados com as palavras chaves, mas como algumas informa-
ções e citações não foram encontradas nesses determinados anos, 
foram selecionadas informações de anos inferiores. Logo, foram utili-
zados artigos completos e disponíveis na internet e artigos nacionais 
publicados no idioma português. 
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Os critérios de exclusão serão: artigos de extrema inferio-
ridade, assim como, artigos que não condizem com a temática do 
estudo e publicações de artigos repetidos nas bases de dados.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

A evolução da Diabetes Mellitus com a correlação de doen-
ças de bases e com o metabolismo se correlacionam com o risco de 
existir partes do corpo comprometidas. Contudo, doenças de base 
genéticas e cardiovasculares em conjuntos, a doença e os meca-
nismos moleculares apresentam danos que podem ser gerenciados 
pela Diabetes Mellitus, assim como o risco de morte elevado, junta-
mente com o a doença isquêmica cardíaca por apresentar altos índi-
ces de hiperglicemia e também a inflamação do endotélio vascular 
(Aleman et al., 2018). 

A Diabetes Mellitus é uma enfermidade que agredi um con-
siderável número de indivíduos a nível mundial. Sobretudo, ocasiona 
uma importante quantidade de distúrbios metabólicos que acome-
tem órgãos como o pâncreas, assim gerenciando danos totais ou 
parciais das células betas pancreáticas e também implica na produ-
ção e funcionalidade desse hormônio (Silva et al., 2020).

As células beta pancreáticas, são fabricadas nas ilhotas de 
Langerhans, logo, o comprometimento e a incapacitação da produ-
ção de insulina, pode gerenciar o aumento da quantidade de açúcar 
no sangue (hiperglicemia) que é a principal causa para o desenvol-
vimento do DM. Sendo assim, com base nesse contexto a destruição 
das células beta do pâncreas, o local de junção da insulina, a função 
irregular e os níveis de glicose na circulação podem causar a doença 
(Pereira et al., 2016). 
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O fundamental meio de transporte de glicose para o sangue 
é a insulina. Logo, quando ocorre a perca desse hormônio, acontece 
a inciação do aparecimento de problemas, como o acúmulo de açú-
cares e carboidratos no organismo, gerenciando assim os principais 
danos teciduais ou sistêmicos e assim causando alterações meta-
bólicas das proteínas, carboidratos e lipídeos. A disfunção no trans-
porte da glicose para os tecidos favorece o acúmulo de açúcares em 
grandes quantidades nos vasos sanguíneos, evidenciando assim o 
mal funcinamento de alguns órgãos e causando complicações como 
infartos, insuficiência renal e derrames (Wunderlich et al., 2019). 

Atitudes de vida não saudáveis e a ingesta excessiva carboi-
dratos e açúcares, podem causar a diabetes e outras doenças car-
diovasculares. Além do mais, podem aparecer alterações nos níveis 
de colesterol e também o aumento da pressão arterial (PA), podendo 
ocasionar parada cardiovascular, objeção na circulação sanguínea e 
a morte (Silva et al., 2020).

A Diabetes Mellitus possui variações em razão do seu diferen-
cial, assim demonstrando a Diabetes tipo I, Diabetes tipo II e também 
a gestacional, as variações da doença são de suma importância para 
compreender o histórico do paciente, pois é através do prognóstico 
e do diagnóstico que irá acontecer o processo para o tratamento da 
doença, pois as mesma se apresentam como adquiridas ou heredi-
tárias de acordo com o tipo da DM que consequentemente torna o 
paciente insulinodependente ou não (Aleman et al., 2018). 

A Diabetes Mellitus do tipo II compreende uma média de 
90% dos casos e é diferente da do tipo I, pelo fato de, o pâncreas 
produzir insulina, mas o próprio organismo adquire constância sobre 
a mesma, assim tratando como um corpo estranho para sistema e 
assim complicando o acontecimento dos processos metabólicos 
concedidos pela função da insulina ao corpo, causando assim obe-
sidade, hipertensão arterial e sedentarismo que é consequente do 
desequilibrio da dieta (Leocádio et a., 2020). 
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No mundo inteiro estima-se que aproximadamente 415 
milhões de pessoas possuem a Diabetes Mellitus, com média de 8,3 
de adultos acometidos pela doença no ano de 2020, e acredita-se 
que esse número chegue até 592 milhões de indivíduos até 2035. 
Sobretudo, estima-se que no Brasil 14 milhões de pessoas adultas 
adquiriram entre 2012 até 2017 a DM tipo II, pois esse tipo possui 
maior prevalência na população, a média para a idade está a partir 
dos 30 anos, constando que 4 milhões de mortes por ano, todavia é 
devido à má alimentação que as pessoas adquirem na juventude a 
DM tipo II e a tipo I está relacionada a fatores imunológicos e meta-
bólicos (Nogueira et al., 2020). 

Exames bioquímicos como o teste de glicemia em jejum é 
muito comum utilizado para descobrir a patogenia. Além deste, que 
funciona como triagem é realizado outros testes auxiliares para assim 
se ter a confirmação da enfermidade. Entre esses, pode se citar o 
exame de hemoglobina glicosilada e TTOG (Teste de Tolerância Oral 
a Glicose). No acompanhamento da patologia é incluido as dosa-
gens de glicemia pós-prandial e frutosamina. Na glicemia em jejum, 
as taxas são consideradas normais quando estão entre 70 e 99 mg/
dL, quando se encontra a patir de 126mg/dL por duas vezes con-
secutivas é considerada como um possível diagnóstico para a DM. 
Na hemoglobina glicosilada entre 4,5% a 5,6% e acima de 6,5% já 
considerado como um paciente pré-diabético (Chielle et al., 2018). 

Na ocasião em que o organismo é acometido pela Diabetes 
Mellitus é desencadeado sérios fatores fisiopatológicos que dificul-
tam o funcionamneto adquado do organismo, quando não se tem 
os cuidados específicos a enfermidade pode evoluir para os níveis 
de complicações extremas. Contudo, essa condição gerencia um 
desequilíbrio entre moléculas oxidantes e antioxidades que causam 
as altas concentrações de radicais livres, que é um dos principais 
responsáveis da hiperglicemia e produção de espécies reativas de 
oxigênio (ROS) (Pereira et al., 2016). 
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As espécies reativas de oxigênio (ROS) possuem um grande 
poder oxidativo e com a atuação dos processos metabólicos que 
envolvem a Diabetes Mellitus podem elevar os riscos da perca da 
função endotelial, com a produção em excesso da (ROS) ocorre a 
limitação da biodisponibilidade do óxido nítrico (NO), que acarrera 
na diminuição do relaxamento que envolve o endotélio, alcançando 
lesões de nível celular, que podem causar a perca da função de 
determinado vaso (Mansur, 2019). 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Atualmente a Diabetes Mellitus representa um grave pro-
blema na Saúde Pública Mundial, o crescimento populacional retrata 
constantemente um agravo expressivo em relação a DM do tipo 
2, sendo notório que esse aumento é correlacionado com o estilo 
de vida adotado pelas pessoas atualmente. Ademais, os fatores 
associados com a DM são vistos como um problema grave, por 
se tratar de um adoecimento crônico que requer cuidado e aten-
ção por tempo indeterminado. Todavia, as complicações podem se 
agravar devido ao fato do paciente não conseguir ter adesão com 
tratamento constante, logo evidenciando maiores gastos, depen-
dência familiar e incapacitação para realização de suas atividades 
diárias e profissionais.

O diagnóstico da DM pode causar inumeras sensações, 
desde insegurança, temor e desestabilização emocional, quando 
se tem ciência procedente da doença, existe a constante neces-
sidade da mudança nos hábitos, que vão implicar desde uma 
alimentação saúdavel e equilibrada, regulação de exercícios físi-
cos e também o uso consciente e constante da medicação para 
o controle glicêmico.



449S U M Á R I O

Desse modo, fica clara a importância dos profissionais da 
saúde na promoção do bem estar e de informações constantes para 
as pessoas que não possuem tal conhecimento, promovendo assim 
uma melhor avaliação. 
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DA PATOGÊNESE 
AO DIAGNÓSTICO:

UMA REVISÃO SOBRE A SÍNDROME 
DE GOODPASTURE NA LITERATURA CIENTÍFICA
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INTRODUÇÃO

A síndrome de Goodpasture (GPS) ou doença antimembrana 
basal glomerular é caracterizada pela ação de autoanticorpos dire-
cionados ao colágeno tipo IV da membrana basal glomerular e alve-
olar, causando glomerulonefrite progressiva e hemorragia pulmonar. 
É uma doença grave e potencialmente fatal, sua apresentação clí-
nica consiste em insuficiência respiratória hipoxêmica, hemoptise, 
anemia e infiltrados pulmonares difusos nos exames de imagem 
(Löffler et al., 2020).

A incidência de GPS é 1/1.000.000 casos, possui causa primá-
ria ainda desconhecida, mas sua ocorrência tem sido atribuída a uma 
resposta imune anormal em indivíduos geneticamente predispostos. 
Além disso, pode ser desencadeada ou exacerbada por constituintes 
ambientais, como a exposição a solventes orgânicos ou hidrocarbo-
netos, fumaça de tabaco, poeira metálica, ambientes com alto teor 
de oxigênio ou infecções virais e bacterianas, os mais relatados são a 
ocorrência de sepse e abuso de cocaína (Riahi et al., 2022). 

Também chamada de síndrome pulmão-rim, é uma doença 
vascular rara e de difícil suspeição devido a sinais e sintomas ines-
pecíficos e baixa prevalência na sociedade. A hemorragia alveo-
lar difusa é um sinal-chave no seu diagnóstico, apesar de menos 
comum em idosos, está presente na maioria dos pacientes e induz 
uma investigação mais aprofundada, permitindo a identificação da 
GPS. O atraso no diagnóstico leva a um tratamento menos efetivo, 
podendo ocasionar sequelas irreversíveis ou óbito, necessitando de 
maior atenção a essa etiologia pelos profissionais de saúde (Anjana 
Razik; Aslam Z., 2023).

A hemoptise pode ocorrer por ataque ao colágeno presente 
nos alvéolos ou inflamação pulmonar, os quais ocasionam a ruptura 
de pequenos vasos sanguíneos no interstício pulmonar, eliminando 
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sangue pela tosse. Geralmente se deve a uma maior permeabilidade 
dos capilares alveolares após um insulto pulmonar ou doença pree-
xistente, podendo evoluir com graves complicações, como dispneia 
grave, insuficiência respiratória aguda e opacidades em vidro fosco 
(Edward et al., 2019).

Em virtude da raridade e gravidade da síndrome de 
Goodpasture, é primordial entender suas manifestações clínicas, 
especialmente pulmonares, que podem vir como o primeiro sinal 
desta patologia, possibilitando a chance do diagnóstico precoce. 
O reconhecimento dessa enfermidade é um desafio em razão das 
inúmeras condições de saúde semelhantes com esse quadro clínico 
e, muitas vezes, a investigação da relação pulmão-rim é esquecida, 
atrasando o tratamento direcionado. Dessa forma, justifica-se esse 
trabalho como um meio de conscientizar e informar a comunidade 
médica acerca da importância de uma estratégia diagnóstica eficaz 
na redução de desfechos negativos aos portadores de GPS. 

OBJETIVO GERAL

Destacar os desafios do diagnóstico da síndrome de 
Goodpasture, abordando a sua fisiopatologia.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

■ Salientar padrões de acometimento tecidual renal e alveolar, 
abordando a patogênese da GPS;

■ Verificar a influência de fatores ambientais e genéticos nas 
manifestações pulmonares da Síndrome;

■ Identificar fatores de diagnóstico precoce na síndrome de 
Goodpasture.
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MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura realizada 
por meio da seleção de artigos científicos publicados indexados 
nas bases de dados da Medline pesquisados na Biblioteca Virtual 
de Saúde (BVS). A pesquisa foi realizada no período do mês de 
maio de 2024. As buscas por artigos publicados nas bases de dados 
foram realizadas através dos termos indexados nos Descritores em 
Ciências da Saúde (DeCS), sendo estes: “Anti-glomerular basement 
membrane disease” e “Hemoptysis” cruzados nas bases de dados 
através do operador booleano “AND”. 

No levantamento bibliográfico, foram incluídos apenas arti-
gos com 5 anos de publicação, sem restrições de idioma, excluin-
do-se textos incompletos, estudos pagos, dissertações e revisões 
de literatura. Dessa forma, 23 resultados foram encontrados, dos 
quais, 20 trabalhos apresentaram títulos relevantes para o assunto. 
Por fim, com uma análise criteriosa através de resumos e leitura 
completa, obteve-se 13 artigos com o propósito de serem usados 
na produção textual.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

A síndrome de Goodpasture (GPS) ou doença anti-GBM é 
mais frequente em homens entre 20 e 30 anos e mulheres com idade 
mais avançada. Possui componente autoimune que pode ser desen-
cadeada em qualquer momento da vida, representada pela tríade 
clássica: glomerulonefrite rapidamente progressiva (GNRP), hemor-
ragia pulmonar difusa e a confirmação laboratorial da presença do 
autoanticorpo GBM (Sai et al., 2024).
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Seu curso é monofásico e com baixa taxa de recorrência, 
porém é relatada alta mortalidade devido ao rápido declínio da fun-
ção renal e a hemorragia pulmonar. Por ser considerada uma doença 
rara, há espectros da doença que causam confusão no diagnóstico, 
pois as manifestações pulmonares costumam surgir antes dos sin-
tomas renais ou de forma isolada, tornando-se seu entendimento e 
correlação com a GPS de suma importância clínica (Li et al., 2020). 

As manifestações da doença anti-GBM estão relacionadas a 
uma reação de hipersensibilidade tipo II, por meio da produção anor-
mal de anticorpos direcionados ao domínio não colágeno da cadeia 
alfa 3. Essa cadeia é expressa principalmente em algumas membra-
nas basais especializadas dos glomérulos e dos alvéolos, ativando 
subsequentemente o sistema complemento e resultando em danos 
teciduais. Embora a patogênese da doença nos rins e nos pulmões 
seja a mesma, o grau de nocividade é marcadamente diferente entre 
eles, sendo os efeitos renais mais graves (Zhong et al., 2020). 

Prova disso são os extensos achados em exames histológicos 
de biópsia renal que demonstram a presença de esclerose e crescentes 
glomerulares com deposição linear de imunoglobulinas e de proteínas 
do sistema complemento, causando uma intensa reação inflamatória 
nas células tubulointersticiais, fibrose e oclusão das alças capilares. 
Isso demonstra o risco do acometimento renal na GPS, o qual deve ser 
evitado com o diagnóstico precoce a partir da investigação dos sin-
tomas pulmonares que precedem esse cenário (Pankow et al., 2020). 

A clínica pulmonar costuma ser inespecífica, conta com a 
presença de hemoptise, tosse, dor torácica e falta de ar associados 
a achados radiográficos que mostram a ação de células inflamató-
rias no pulmão por meio da extensa exsudação bilateral do espaço 
aéreo. A tomografia computadorizada (TC) é o principal exame 
utilizado, demonstrando um padrão inflamatório difuso na maio-
ria dos pacientes que, apesar da ausência de grandes achados, 
seu acelerado desenvolvimento pode diferenciar de outras patologias 
(Edward et al., 2019). 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Zhong%20Z%5BAuthor%5D
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Para diminuir a dúvida diagnóstica relacionada com a clínica 
e o número de falsos negativos da presença do anticorpo anti-GBM, 
novos estudos experimentais acerca do autoantígenos Laminin-521 
têm sido associados à hemorragia pulmonar na doença anti-mem-
brana basal glomerular. De tal maneira, anticorpos anti-Laminin521 
possuem capacidade de desestruturar a montagem de laminina em 
trímeros, bloquear interações com colágeno IV e/ou impedir a ligação 
aos receptores de integrina nas células, deflagrando uma causa pri-
mária da doença em pacientes sub diagnosticados (Shen et al., 2021).

Embora o mecanismo de gatilho da doença não seja claro, 
a exposição a fatores ambientais está relacionada à patogênese da 
síndrome de Goodpasture. Tendo como principal exemplo a intera-
ção com hidrocarbonetos voláteis, compostos orgânicos derivados 
do petróleo, presentes em muitos solventes industriais e de con-
sumo. As rotas comuns de exposição é inalação, absorção tópica e 
ingestão (Zhang et al., 2022). 

O contato com hidrocarbonetos pode causar alterações con-
formacionais na estrutura da proteína da membrana basal dos alvéo-
los e formação de epítopos mascarados, levando a uma exacerbada 
reatividade imunológica e subsequente desenvolvimento de autoan-
ticorpos contra componentes da membrana, incluindo o epítopo de 
colágeno IV implicado na GPS. Alternativamente, o dano endotelial 
causado por esses compostos nos alvéolos poderia permitir que os 
anticorpos anti-GBM circulantes ganhassem acesso às proteínas 
alveolares, causando a expansão dos seus efeitos maléficos para 
outros sistemas (Eley et al.,2023). 

Outro fator associado à recorrência das manifestações pul-
monares na síndrome de Goodpasture é o tabagismo, pois também 
pode estimular a produção de anticorpos anti-GBM, permitindo o 
contato direto entre a membrana basal alveolar e o sistema imunoló-
gico (Ramesh et al.,2021).
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Além disso, foi demonstrado influência genética via presença 
dos alelos HLA classe II, especialmente HLA-DRB1*1501 e HLA-DR4, 
que foram correlacionados com maior suscetibilidade de pacientes 
para desenvolverem a doença pulmão-rim. Esse dado é corroborado 
pelo relato de Jung et al. (2021) sobre uma paciente ex-tabagista e 
portadora de tais alelos que apresentava tosse acompanhada de 
expectoração sanguinolenta e dispneia aos esforços, posteriormente 
diagnosticada com síndrome de Goodpasture. A compreensão deta-
lhada dos mecanismos imunológicos e ambientais que contribuem 
para a GPS é crucial para o diagnóstico precoce e tratamento eficaz, 
potencialmente reduzindo a morbidade e mortalidade associadas a 
essa condição devastadora. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A síndrome de Goodpasture (GPS) é rara e potencialmente 
fatal, compreende caminhos patogênicos complexos, ainda não 
totalmente elucidados, que irão causar graves repercussões pulmo-
nares e renais. Suas manifestações clínicas costumam ser pouco 
específicas e o resultado de exames confirmatórios, como a dosa-
gem do autoanticorpo GBM, tem alta taxa de falsos-negativos, difi-
cultando o diagnóstico dessa doença, diminuindo assim as chances 
de um bom prognóstico.

Em estudos experimentais, os antígenos Laminin-521 foram 
associados ao declínio pulmonar, trazendo como opção a dosagem 
dos seus anticorpos específicos para facilitar o diagnóstico precoce. 
Da mesma forma, investiga-se a influência dos hidrocarbonetos, 
tabagismo e alelos HLA classe II na formação de autoanticorpos 
anti-GBM que causam danos estruturais nas membranas basais de 
alvéolos e células tubulointersticiais, os quais necessitam de mais 
estudos para comprovar uma direta relação de causa-consequência. 
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Os danos renais costumam ser mais agressivos e, na maio-
ria dos casos, eles são precedidos pelas manifestações pulmonares. 
A adequada investigação de casos com inflamação e hemorragia 
alveolar permite a suspeição da GPS de maneira precoce, assim suge-
re-se que mais estudos sejam realizados acerca dessa patologia para 
conscientizar os médicos quanto a existência e importância dessa sín-
drome, visando facilitar a identificação e, assim, instituir um tratamento 
precoce, reduzindo os desfechos negativos para os pacientes.
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INTRODUÇÃO

A definição o termo dependência alimentar vem sendo 
associada à relação entre o consumo descontrolado de determi-
nados alimentos como, por exemplo, os hiperpalátveis – alimentos 
com combinações específicas de açúcares, sal, gordura, glutamato 
monossódico, por parte dos indivíduos, que podem manifestar pro-
priedades viciantes de recompensa se assemelhando à dependência 
química (Rosa, 2021; Sawaya, 2018). 

Desse modo, a vivência contínua do ciclo de consumo ali-
mentar específico, muitas vezes, está associada às funções dopa-
minérgicas dos indivíduos. Só para ilustrar, um dos mecanismos 
neurais que controlam o comportamento alimentar é a liberação da 
dopamina, uma substância que transfere a sensação de prazer atra-
vés da procura de determinados alimentos. Nesse tocante, sabe-se 
que os alimentos ricos em sal, açúcares e gorduras podem manter 
o efeito da dopamina por mais tempo através do sistema hedônico 
(Sawaya, 2018; Sengor, 2020).

Consoante Sawaya (2018), o frequente consumo elevado de 
alimentos palatáveis e bebidas com sabores adocicados favorem 
modificações não só funcionais, mas também nas partes profundas 
do sistema nervoso através da modificação da plasticidade neuro-
nal. Há evidências de que a ingestão de açúcar durante vários dias 
alcança a capacidade de rearranjar os circuitos do sistema nervoso 
de recompensa e prazer, além de modificações na expressão gênica. 

No quadro de dependência alimentar, as cognições alimen-
tares frequentes estão relacionadas com uma forma de alimenta-
ção impulsiva e aos estados de sobrepeso e obesidade, condições 
clínicas que favorecem a diminuição da qualidade de vida de mui-
tas populações, entre elas, os adultos jovens, por diversos fatores, 
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entre eles a associação às doenças crônicas não transmissíveis, 
como diabete méllitus, hipertensão arterial, aterosclerose e proble-
mas cardiovasculares (Hauck et al., 2019; Ruddock et al., 2019). 

OBJETIVO
Analisar os impactos que o quadro de dependência ali-

mentar pode manifestar na qualidade de vida do público de indiví-
duos adultos jovens. 

Nessa perspectiva, como objetivos específicos, têm-se 
os seguintes tópicos:

■ Investigar os hábitos alimentares dos indivíduos jovens;

■ Mensurar a influência que determinados alimentos exercem 
no quadro de dependência alimentar;

■ Associar a dependência alimentar e seu impacto na compo-
sição corporal de tal público.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura realizada no 
mês de maio de 2024. A pesquisa contemplou informações aloca-
das em artigos e livros para compor a introdução e discussões do 
atual resumo, bem como buscas executadas nas bases de dados: 
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), 
Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciências da Saúde 
(LILACS) via Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) e Science Direct. 
Utilizaram-se os seguintes Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) 



463S U M Á R I O

e Medical Subject Headings (MeSH): “Adulto Jovem”, “Young Adult”, 
“Composição de Alimentos”, “Food Composition”, “Dependência de 
Alimentos”, “Food Addiction” e “Obesidade”, “Obesity”. As estratégias 
de busca foram formuladas baseadas nos descritores mencionados 
e aplicando o operador booleano “AND”. Desse modo, a partir da 
busca inicial, foram selecionadas 4 literaturas a fim de compor o 
quadro dos resultados, além de serem estudos originais, dos últi-
mos 6 anos, na língua inglesa e portuguesa. Nesse contexto, alguns 
estudos foram descartados por não estarem disponíveis na íntegra, 
não corresponderem à temática discutida e não serem estudos que 
integraram o recorte temporal dos últimos 6 anos.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Os hábitos alimentares da sociedade moderna vêm sendo 
influenciados por diversos aspectos, como a falta de tempo para rea-
lizar preparações mais saudáveis, a constante influência midiática 
para o consumo de alimentos ultraprocessados e os impactos na 
saúde psicológica dos cidadãos, tais como ansiedade e depressão. 
Nesse contexto, muitos indivíduos acabam fazendo escolhas ali-
mentares não saudáveis que, em longo prazo, acabam impactando 
a saúde de tais cidadãos. Dessa forma, é válido ressaltar que tanto 
a carência alimentar quanto a superalimentação é altamente nociva 
à saúde e ofertam diversas patologias através dos desequilíbrios ali-
mentares (Eureka, 2016).

Nessa perspectiva, a tabela 1 sintetiza estudos originais com 
ênfase na dependência alimentar e seus impactos na saúde dos 
indivíduos analisados.
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Tabela 1 - Artigos originais que associam os consumos alimentares, a manifestação da 
dependência alimentar, bem como os impactos na saúde dos públicos analisados. 

Autor, ano Nome do artigo Tipo de estudo Resultados

Ayaz et al, 2018 Como a dependência 
alimentar influencia o perfil 
de ingestão alimentar?

Estudo transversal. Através da aplicação de recordatórios alimentares de 24 horas, Escala de Dependência 
Alimentar de Yales (YFAS), Teste de Atitudes Alimentres (EAT-26) e medidas 
antropométricas em uma amostra de 851 indivíduos do sexo feminino e masculino, 
adultos jovens residentes na cidade de Ancara. Pode-se identificar que os indivíduos 
que atendiam os critérios de “Dependência Alimentar” manifestaram maior índice de 
massa corporal. Os participantes de tal grupo também ratificaram problemas com 
alimentos de grandes quantidades de gordura e açúcar ao comparar os participantes 
sem dependência. As atitudes alimentares anormais foram prevalentes no público 
homem. O público das mulheres caracterizadas por “Dependência Alimentar” tiveram 
ingestão diária de energia maior com os macronutrientes gordura e proteína. 

Romero-Blanco  
et al, 2021

Dependência alimentar 
e hábitos de vida entre 
estudantes universitários

Estudo transversal A pesquisa foi realizada com 536 discentes da graduação de enfermagem, a prevalência 
de sobrepeso e obesidade nas participantes femininas foi de 10,3%. Nesse contexto, o 
diagnóstico de dependência alimentar resultou em 33 estudantes (6,4%). No quadro 
de dependência grave, o grupo apresentou a prevalência dos sintomas característicos 
de desejo persistente ou repetidas tentativas frustradas de parar. No geral, os alunos 
com dependência alimentar apresentaram pior qualidade de sono, certa ansiedade ou 
depressão, obesidade ou sobrepeso, como também comportamentos mais sedentários.

Dong et al, 2020 Existe um perfil distinto de 
microbioma cerebral-intestino 
para mulheres com obesidade 
e dependência alimentar?

Estudo transversal Por meio da aplicação de questionários de dependência alimentar, sequenciamento de 
genes da microbiota intestinal, imagens de ressonância magnética cerebral e análises 
estatísticas do público de 105 mulheres, obtiveram-se resultados significativos. Do total 
da amostra analisada, 19 indivíduos foram identificados com dependência alimentar e a 
grande maioria desse grupo (89,5%) eram obesos. Desse modo, a ressonância magnética 
utilizada demonstrou maior conectividade anatômica entre o putâmen (região chave de 
recompensa), o tronco cerebral e o sulco intraparietal/sulco transverso como dependência 
alimentar e com obesidade em comparação com aqueles indivíduos sem dependência 
alimentar. Diferentes quantidades de Bacteroides, Mengamonas, Eubacterium e 
Akkermansia estavam estatisticamente envolvidos com a dependência alimentar.

Brytek-Matera, 
2021

Como o vício em comida se 
relaciona com obesidade? 
Padrões de sofrimento 
psicológico, comportamentos 
alimentares e atividade 
física em amostra de adultos 
libaneses: o estudo MATEO

Estudo Transversal

Há significativa relação entre dependência alimentar e sofrimento psicológico, além 
dos comportamentos alimentares inadequados. No presente estudo, em indivíduos 
com obesidade suas dependências alimentares obtiveram como preditores o estresse, 
alimentação emocional e o nível elevado de alimentação descontrolada. 

Fonte: Autoria própria. 
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Consoante o estudo de Ayaz e colaboradores (2018), a amos-
tra pesquisada de adultos jovens de ambos os sexos com a caracte-
rística de dependência alimentar, manifestaram hábitos alimentares 
não saudáveis, com negativa relação no consumo de alimentos ricos 
em gorduras, açúcares e proteínas, os quais podem citar comumente 
os hiperpalatáveis e ultraprocessados, como bolos, pizzas, salga-
dihos, refrigerantes, biscoitos recheados e frituras. Nessa perspec-
tiva, houve relação direta deste padrão alimentar com o aumento do 
índice de massa corporal, além de outros fatores contribuintes. 

No estudo de Romero-Blanco et al. (2021), ressalta-se os 
impactos na qualidade de vida de indivíduos com dependência ali-
mentar, que estão com sobrepeso e obesidade, principalmente, na 
piora do sono e relação direta com problemas psicológicos, como 
depressão e ansiedade. Nesse contexto, aqueles participantes que 
tiveram características de dependência grave houve mais tentativas 
frustradas em conseguir parar de consumir determinados aliemntos, 
algo que reflete a relevância do acompanhamento multiprofissional.

Segundo Dong et al. (2020), mulheres jovens com dependência 
alimentar tiveram associação maior com microbiota distinta, o aumento 
da conectividade com o putâmen caracterizando o estímulo do centro 
de recompensa do cérebro e uma diminuição do indolepropionato, o 
qual caracteriza-se por ser um metabólito microbiano derivado do trip-
tofano. Ademais, o descontrole dos filos da microbiota intestinal esteve 
associado de forma negativa com o gênero Akkermansia muniphila em 
pacientes com obesidade e dependencia alimentar se comparado 
aos pacientes com peso normal, algo que caracteriza uma distinção 
no perfil do microbioma em diferentes indivíduos com obesidade e 
dependência alimentar se comparando com os indivíduos sem essa 
condição. Desse modo, pode-se ressaltar a influência bidirecional que 
o cérebro vai manter com a fisiologia intestinal.

Considerando os estudos de Brytek-Matera (2021), nos 
pacientes analisados com pontuação alta de dependência alimentar, 
houve significativa associação entre maior sofrimento psicológico, o 
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qual se caracteriza por ansiedade, depressão e estresse, além dos 
comportamentos alimentares desadaptativos, tais como alimenta-
ção emocional, descontrolada e restrição cognitiva. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Portanto, infere-se que os indivíduos jovens detentores 
da dependência alimentar, muitas veszes manifestam o consumo 
desequilibrado de alimentos hiperpalatáveis com caracteristicas de 
valores energeticos diários maiores, algo que favorece o aumento do 
índice de massa corporal de tais indivíduos. Ademais, a dependência 
alimentar está relacionada diretamente com alguns problemas psi-
cológicos, tais como ansiedade e depressão, algo que em conjunto 
afetam a qualidade de vida de muitos cidadãos principalmente em 
relação à qualidade do sono, além do descontrole da microbiota 
intestinal de tais indivíduos. Desse modo, é válido enfatizar a aborda-
gem terapeutica relacionada muitas vezes, na modificação do estilo 
de vida, com a oferta de ferramentas para melhor qualidade de vida 
de tais indivíduos a fim de reduzir impactos psicológicos, redução do 
sedentarismo e melhora dos hábitos alimentares.
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INTRODUÇÃO

A preocupação com a aparência e a apresentação pessoal 
tem sido a principal causa da procura de procedimentos estéti-
cos em clínicas odontológicas. Cada vez mais, os pacientes estão 
interessados em ter um sorriso estético, simétrico e equilibrado 
com suas características faciais. Neste contexto, a área estética se 
tornou uma das partes mais relevantes da Odontologia (Sadowsy, 
2006; Dantas, 2012).

Com o avanço dos materiais utilizados na restauração den-
tal, com boas propriedades ópticas, de resistência e de polimento, 
a aplicação de resina composta para harmonizar os dentes tem 
permitido restaurações estéticas mais naturais. Um outro exemplo 
desse avanço pode ser encontrado nos sistemas adesivos, tornan-
do-se possível resolver de uma forma mais ágil, menor quantidade 
de passos clínicos, e adequado às alterações nos dentes anteriores 
(Pedreira Prm, et al.; 2019). Portanto, resinas compostas são utiliza-
das para a confecção de restaurações, restabelecendo partes do 
dente perdidas por cárie, fraturas e excessos de forças (Venâncio Gn, 
et al.; 2018; Velo Mmdac, et al., 2016; Ferreira, Jm, et al., 2020).

Dentre os procedimentos estéticos, além daqueles que 
utilizam resinas compostas, há aqueles que envolvem o uso de 
agente clareador sobre o dente, promovendo o clareamento do 
dente, homogeneizando a saturação e o brilho dos dentes clareados 
(Goyatáfr, et al., 2017). 

Os agentes clareadores são, na sua maioria, à base de peró-
xido de hidrogênio ou seus precursores. Estes são capazes de pro-
duzir radicais livres altamente reativos que degradam os pigmentos 
presentes na estrutura dental através de uma reação de oxidação, 
transformando-os em estruturas moleculares cada vez mais simples. 
Essa alteração na estrutura dos pigmentos causa o efeito clareador.
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OBJETIVO
Este relato de caso descreve a recuperação estética do sor-

riso, por meio do clareamento dentário e acréscimos estratégicos de 
resina composta nos incisivos superiores.

RELATO DE CASO 

Paciente I.S., gênero feminino, 33 anos, compareceu à clínica-
-escola da UNIFSM, com queixas em relação à cor e ao desgaste nos 
dentes anteriores superiores, principalmente os incisivos centrais. 
Na anamnese, a paciente relatou já ter sentido dor na articulação 
temporomandibular (ATM) ao acordar. Ao exame clínico intraoral, foi 
observado uma higiene bucal insatisfatória e algumas restaurações 
nos elementos dentários 12, 16, 27, 38 e 45 sem adequado polimento 
e acabamento, e a necessidade de substituição de algumas restau-
rações nos dentes 13, 37 e 47. Além disso, foram observadas facetas 
de desgaste nos incisivos centrais superiores. Após a anamnese e 
exame clínico, o plano de tratamento proposto foi a substituição de 
restaurações em amálgama fraturadas por restaurações em resina 
composta, acabamento e polimento dos dentes mencionados acima, 
clareamento dentário e acréscimos estratégicos de resinas compos-
tas nas regiões de ângulo incisal dos dentes anteriores superiores (11 
e 21) com resinas compostas. A escolha baseou-se na possibilidade 
de uma resolução rápida, conservadora e eficiente para as quei-
xas da paciente. Ao final desta sessão clínica, fotografias intraorais 
foram realizadas e orientações sobre a importância da placa oclusal 
rígida para controle das sequelas do bruxismo do sono, já que, pela 
anamnese e avaliação clínica, tal condição foi diagnosticada. Neste 
momento, a paciente optou em não fazer a placa rígida, estando ciente 
que havia grande possibilidade da fratura daqueles acréscimos.
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Após o consentimento da paciente, iniciou-se o tratamento, 
com a substituição das restaurações dos elementos 13, 37 e 47. No 
primeiro passo para a remoção do amálgama, foi utilizado uma broca 
carbide 245 FG, com irrigação abundante e uso do sugador. Após 
isso, foi realizado o condicionamento ácido seletivo, com ácido fos-
fórico 37% apenas em esmalte, aguardou-se 30 segundos, ao final 
deste tempo o ácido foi removido com jato de água. Em seguida, 
com o esmalte seco e a dentina úmida, o adesivo universal (Single 
Bond Universal - 3M) foi aplicado de forma ativa, jato de ar aplicado 
e fotopolimerizado. Por fim, as inserções de resina A3 (Z350- 3M) 
foram realizadas de forma incremental. 

Na sessão seguinte, foram realizados os acabamentos e 
polimentos no 12, 16, 27, 38 e 45, utilizando as brocas em formato 
de pêra para acabamento e disco de lixa soflex. O clareamento den-
tário foi feito na penúltima sessão. Para isso, o isolamento relativo do 
campo operatório foi executado com um afastador labial (expandex) 
e um sugador entre as arcadas para proteção lingual, assim como 
uma profilaxia com pedra-pomes (Biodinâmica) e água, para análise 
inicial da cor dos dentes. Neste momento, foi constatada a cor A2 
(Escala Vita 3D Master). Após isso, iniciou-se o protocolo de dessen-
sibilização utilizando o dessensibilizador KF 2%, que permaneceu 
por 10 minutos sob a superfície dos dentes. É importante ressaltar 
que o procedimento de dessensibilização foi conduzido pré e após 
o uso do gel clareador de acordo com o fabricante, para evitar a 
sensibilidade dentária. Prosseguiu-se com a aplicação da barreira 
gengival (Top dam – FGM) contornando a cervical dos dentes, que 
foi fotoativado (Radii- SDI). O gel clareador foi manipulado com peró-
xido de hidrogênio a 35% (Whiteness HP BLUE – FGM), de acordo 
com as recomendações do fabricante (manipulação em bisnagas até 
a homogeneidade da mistura) e aplicado na face vestibular dos inci-
sivos, caninos e pré-molares, deixando o produto por mais 20 minu-
tos. Após esse tempo, o gel foi removido com sugador de ponta fina 
e foi realizada a reaplicação do produto por mais 20min, totalizando 
40 minutos de contato do gel com os dentes. Depois da remoção do 
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gel, da barreira gengival e lavagem abundante, fotos intraorais foram 
novamente feitas para a visualização da cor final. 

Respeitado o intervalo de 15 dias, realizou-se a sessão clínica 
restauradora, com a reanatomização dos dentes centrais superiores. 
Foi utilizada a técnica da mão livre, feito o bisel com pontas diaman-
tadas F, FF e condicionamento ácido e adesivo no dente 11 e 21. Após 
o teste da “bolinha” (aplica-se a resina sob a superfície do dente sem 
a utilização do sistema adesivo, logo ela se torna facilmente remo-
vível), optou-se por utilizar a resina A1 (Filtek Z250- 3M). Por fim, 
foi realizado acabamento e polimento com os discos soflex, disco 
de feltro e pasta polidora. Ademais, especímetro foi utilizado para 
mensuração da largura da borda incisal dos incisivos superiores, que 
é de no mínimo 2mm no sentido vestíbulo-palatino, garantindo assim 
uma boa resistência mecânica para a restauração, evitando fraturas 
repentinas devido ao estresse das forças mastigatórias.

DISCUSSÃO E RESULTADOS

Alcançar um sorriso harmonioso é o principal objetivo de 
qualquer tratamento odontológico estético, afinal a beleza do sorriso 
fará a diferença entre um resultado estético agradável. A Odontologia 
começou a seguir caminhos além das técnicas restauradoras, bus-
cando restaurar a função, a estética e o bem-estar do paciente, recu-
perando a autoestima e o prazer de sorrir. 

Os materiais restauradores como as resinas compostas estão 
passando por um grande processo evolutivo, melhorando a reprodu-
ção das características naturais das estruturas dentárias. Mendonça 
et al. (2017) afirmam que os procedimentos restauradores utilizando 
resina composta podem ser considerados um tipo de tratamento 
restaurador conservador, como é possível preservar o máximo pos-
sível da estrutura dentária.
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Neste caso foi oferecida ao paciente a opção da técnica 
direta com resina composta. Após orientação sobre o tipo de trata-
mento, o paciente aceitou a opção por se tratar de um tratamento 
conservador e de rápida resolução. Foi realizada uma única sessão 
de clareamento dental na clínica da UNIFSM. Segundo Veronesi et 
al. 7 (2017) o clareamento dental em consultório permite melhor con-
trole da aplicação do gel clareador e dos danos que ele pode causar 
aos tecidos moles. Porém, os autores destacaram que o clareamento 
dental caseiro apresenta vantagens como: ser autoaplicável e de 
menor custo para o paciente.

Ao final da sessão de clareamento e de 15 dias, foi confeccio-
nada as bordas iniciais do 11 e 21 em resina composta, as restaura-
ções foram feitas utilizando a técnica de estratificação de cor, com o 
objetivo de obter um resultado mais natural no tratamento final. 

Segundo Braga et al.4 (2016), a técnica de estratificação de 
cor facilita a adaptação das camadas de resina de forma natural. 
Além de permitir uma melhor reprodução da transparência da estru-
tura dentária, criando assim um efeito óptico harmonioso.

O acabamento e polimento são etapas fundamentais para o 
sucesso das restaurações em resina composta. O acabamento tem 
a finalidade de eliminar irregularidades ou excessos para melhorar 
os contornos anatômicos, promovendo a regularidade da superfície 
da restauração. Já o polimento consiste em obter o brilho e o reflexo 
da luz, tornando a superfície homogênea, removendo as ranhuras 
geradas pelas pontas de acabamento. Menezes et al.13 (2014) afir-
mou que as pastas diamantadas são eficazes para acabamento e 
polimento. Porém, devem ser utilizados com pontas não abrasivas, 
pois já possuem abrasividade própria e, quando misturados com 
outros abrasivos, podem afetar negativamente o procedimento final.

No presente caso, para realização do acabamento foram uti-
lizados discos abrasivos e pontas diamantadas multilaminadas de 
granulação fina e extrafina, buscando reproduzir as características 
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secundárias anatômicas. No polimento foi utilizado disco de feltro 
associado à pasta para atingir o brilho final das restaurações. Após o 
término do tratamento, foi alcançado um sorriso esteticamente har-
monioso e, portanto, a satisfação do paciente.

CONSIDERAÇÕES FINAIS
Conclui-se que o clareamento dentário e os acréscimos 

estratégicos de resina composta nas iniciais dos incisivos superiores 
foram satisfatórios, alcançando as expectativas da paciente, acarre-
tando um aumento imediato da sua autoestima.
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INTRODUÇÃO

Fisioterapia Dermatofuncional é uma especialidade que atua 
restaurando, desenvolvendo e conservando a capacidade físico-es-
tético-funcional nos distúrbios endócrinos, metabólico, dermatoló-
gicos, linfáticos, circulatórios, osteomioarticulares e neurológicos, 
tanto clínicos quanto cirúrgicos, que fazem a inter relação com o 
sistema tegumentar (Coffito, 2011)

A Fisioterapia Dermatofuncional é regulamentada no Brasil 
por lei relativamente recente, com pouco mais de dez anos. A reso-
lução do Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional 
(COFFITO) reconhecendo a fisioterapia como uma especidade da 
fisioterapia, podendo ser exercida exclusivamente pelos profissionais 
da área sob a Resolução n.º 362/2009 (Brasil, 2009).

As áreas de atuação envolvem o tratamento de patolo-
gias como fibroedema gelóide (celulite), estrias, linfedema, pré e 
pós-operatório de cirurgia plástica, queimaduras, cicatrizes hiper-
tróficas e queloides, flacidez, obesidade e lipodistrofia localizada. 
(Milani, João, Farah, 2006).

Entre os tipos de tratamentos mais procurados na Fisioterapia 
Dermatofuncional se destacam: acompanhamento em casos de 
câncer (sobretudo aqueles que afetam de forma mais grave tecidos 
específicos), cirurgias plásticas (especialmente para redução de gor-
dura localizada), queimaduras, doenças e/ou alterações cutâneas ou 
vasculares, (Tacani et al., 2013) além de tratamentos estéticos que 
viabilizam hidratação da pele, remoção de manchas, acne, rugas e 
flacidez, por exemplo. (Monteiro et al., 2020)

As questões estéticas estão entre os principais motivos para 
a procura de serviços de eletroterapia, contudo, cabe enfatizar a 
sua importância também no âmbito de tratar doenças a lesões a 
curto e longo prazo. Entre os benefícios envolvidos estão: diminuir 
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espasmos musculares e edemas, controlar e amenizar dores, forta-
lecer os músculos, prevenir o atrofiamento e auxiliar na cicatrização. 
O principal diferencial é sua ação ao nível celular, agindo com efeitos 
analgésicos e anti-inflamatório e regeneração de tecido, em que se 
consegue resultados que tendem a se tornar ainda mais eficientes, 
visto que a área está em ascensão (Borges, 2010).

OBJETIVO
O objetivo das respectivas atividades foi mostrar o cotidiano 

de uma clínica fisioterapêutica com especialidade em Fisioterapia 
Dermatofuncional e, na oportunidade, apresentar os equipamentos 
e técnicas mais utilizados no tratamento proposto.

MÉTODO

O estudo apresentado caracteriza-se como um estudo descri-
tivo, do tipo relato de experiência, realizado com base em uma visita 
técnica proveniente da unidade curricular “Vivência em Fisioterapia”, 
ofertada no segundo semestre do curso de Fisioterapia do Centro 
Universitário Santa Maria (UNIFSM), localizado em Cajazeiras no 
interior do estado da Paraíba. Esta atividade desenvolveu-se no pri-
meiro semestre do ano de 2024. 

Através do Relato de Experiência, busca-se padronizar ati-
vidades a partir do que foi evidenciado, considerando os agentes e 
objetos envolvidos antes, durante e depois da visita.

Informa-se que foram 5 alunos que participaram da atividade, 
todos do segundo semestre e devidamente matriculados, supervisio-
nados pelo profissional de Fisioterapia, responsável técnico do serviço, 
e sob a orientação do docente responsável pela unidade curricular.
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CENÁRIO DA EXPERIÊNCIA

A atividade foi desenvolvida em uma clínica particular de pro-
cedimentos estéticos na cidade de Cajazeiras, alto sertão paraibano. O 
espaço é compacto, mas possui ótima estrutura, com as mais variadas 
formas de tratamento. Conta com uma sala de avaliações onde são 
realizadas análises antes de iniciar qualquer tipo de procedimento; 
uma sala de atendimento dermatofuncional facial; uma sala de aten-
dimento dermatofuncional corporal e, por fim, uma sala de suporte, 
manuseada apenas quando há a necessidade de mais espaço. 

Entre os serviços de dermatologia oferecidos estão: trata-
mentos para celulite, nádegas, estrias, preenchimento facial, bioesti-
muladores de colágeno, Botox, bioestimuladores do corpo e glúteos 
e enzimas em trabalhos corporais. Além disso, o espaço também 
consta com serviços de nutrição e odontologia.

ASPECTOS ÉTICOS 

Como não houve a utilização de dados provenientes de forma 
direta pelos participantes, bem como o não uso de informações 
identificáveis que acarretem riscos a seres humanos neste estudo, 
não houve a necessidade de apreciação deste relato ao Comitê de 
Ética em Pesquisa (Brasil, 2016). 

RELATO DE EXPERIÊNCIAS

No dia 25 de abril, o grupo realizou uma visita a uma clínica 
de procedimento estético, possibilitando um melhor entendimento 
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acerca do trabalho realizado a partir da Fisioterapia Dermatofuncional, 
área que tem sido tão difundida e importante nos últimos anos. Na 
situação em questão, não foi possível assistir a nenhum atendimento, 
mas a conversa com a proprietária da clínica foi muito esclarece-
dora e de grande relevância para compreender como funciona a 
área de Dermatologia.

Durante a visita, o grupo teve a oportunidade de conhecer 
alguns dos equipamentos utilizados para desenvolver as técnicas 
e procedimentos oferecidos na clínica, os quais possuem espe-
cificidades que tratam tanto de questões faciais quanto corporais. 
Entre eles, se destacam: 

Radiofrequência é um equipamento para fisioterapia der-
matofuncional que utiliza ondas eletromagnéticas para aquecer as 
camadas mais profundas da pele, gerando a produção de colágeno 
e melhorando a aparência de flacidez (Persegona, 2022).

Vapor de ozônio é um equipamento que libera vapor de água 
promover nutrição, hidratação, emoliência e limpeza de pele. Nele 
existe um depósito onde se coloca água e a mesma entra em ebuli-
ção, fazendo com que saia vapor do aparelho (Rego, 2022).

A máscara de LED é feita de plástico e molda-se ao rosto do 
paciente. Do lado de dentro, há pequenas luzes coloridas que são 
capazes de alterar as células, garantindo sua renovação. As luzes 
podem trazer cores distintas, sendo que cada uma tem um objetivo 
diferente, já que apresenta um comprimento de onda específico 
(Dourado et al. 2011).

O Dermotonus Slim se trata de um moderno equipamento 
que utiliza tecnologia de microcontroladores. Sendo destinado a 
todos os tipos de terapia por pressão negativa (vácuo), corresponde 
à Classe II, com parte aplicada de tipo BF de segurança e proteção. É 
recomendado que seja operado apenas por profissionais qualificados 
e nos departamentos médicos devidamente qualificados. É designado 
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à profissionais da área médica de reabilitação, trauma-ortopédica, 
dermato-funcional (estética), etc. (Ibramed, 2011).

Foi desenvolvido para terapia por vácuo - dermotonia, ender-
mologia e vácuoterapia, tendo como campo de aplicação: cirurgia 
plástica, gordura localizada, celulite, melhora da circulação e auxílio 
na drenagem linfática, queimaduras de pele, tonificação e tensão 
muscular, etc. (Ibramed, 2011).

Neurodyn é um estimulador neuromuscular transcutâneo 
de dois canais com controles independentes para o tratamento 
com TENS (Estimulação Elétrica Transcutânea - Transcutaneous 
Electrical Nerve Stimulation). Para tratamento com diferentes cor-
rentes (IBRAMED, 2014)

A atuação do Fisioterapeuta Dermatofuncional é indicada 
para o pós-operatório dos mais variados tipos de procedimento 
cirúrgicos, tais como: lipoaspiração, lipoenxertia, abdominoplastia, 
mamoplastia, ritidoplastia - rejuvenescimento facial, rinoplastia - cor-
reção do nariz, blefaroplastia - correção das pálpebras e otoplastia - 
correção do nariz (Carvalho e Oliveira, 2022). Esse acompanhamento 
é indicado desde o período pré-cirúrgico, para trabalhar de forma 
prévia a musculatura envolvida no procedimento, além de avaliar as 
condições do paciente e da pele (Milani, João, Farah, 2005).

Vale ressaltar a importância do acompanhamento fisiotera-
pêutico no âmbito de recuperação durante o período pós-cirúrgico 
como forma de acelerar o processo de reabilitação, tratar edemas, 
promover a prevenção de complicações pós-cirúrgicas, restauração 
da funcionalidade, reestabelecendo-o de maneira global (inclusive 
eticamente), além de evitar hematoma, edema, alterações transitó-
rias de sensibilidade e de pigmentação, alterações do relevo cutâ-
neo, cicatrizes aderentes, deprimidas, fibrose, hipertróficas ou que-
loideanas, deiscência da sutura, infecções, lesões nervosas, seroma, 
sofrimento cutâneo (Carvalho e Oliveira, 2022).
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Ultrassom: utilizado para promover a cicatrização de feridas, 
reduzir edemas e melhorar a elasticidade da pele e tratar lesões de 
tecidos moles (Robertson et al., 2009); laserterapia: pode ser utili-
zada para promover a regeneração celular, reduzir inflamações, tratar 
cicatrizes e estimular a produção de colágeno (Sales e Cabral, 2023); 

Microcorrentes: estimulam a produção de ATP nas células, 
promovendo a regeneração celular, melhorando a circulação sanguí-
nea e linfática, e acelerando a cicatrização; pressoterapia: utilizada 
para promover a drenagem linfática, reduzir edemas e melhorar a cir-
culação sanguínea; (Soares, 2019) corrente Aussie: ajuda no controle 
da dor, na redução de edemas e no fortalecimento muscular; (Ward, 
Toumbourou, McCarthy, 2009) ventosaterapia: pode ser utilizada 
para melhorar a circulação sanguínea, reduzir a tensão muscular e 
promover a drenagem linfática (Campos e Santos, 2015).

DISCUSSÃO

Eletroterapia é um tipo de tratamento que utiliza estímulos 
elétricos para melhorar a circulação, o metabolismo, a nutrição e a 
oxigenação da pele, favorecendo a produção de colágeno e elastina. 
A área se baseia em diferentes recursos que utilizam a corrente elé-
trica para certos objetivos, sendo eles: contração muscular hipertro-
fia muscular, relaxamento muscular, liberação de contraturas, alívio 
de dor, estímulo nervoso, permeação de substâncias ionizadas ou 
não, cicatrização, rejuvenescimento, aumento do metabolismo celu-
lar, lipólise (Agne, 2018).

Galvani (1780) foi quem teve a visão de que o corpo humano 
contém energia elétrica, diferente de um corpo sem vida. Sendo assim, 
foi possível confirmar que a aplicação da corrente elétrica extracorpó-
rea era capaz realçar ou suplementar a energia do corpo para se obter, 
como consequência, tratamento para algumas doenças ou lesões.
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Sendo assim, a Eletroterapia pode ser utilizada para parali-
sia medular, pós-AVE (Acidente Vascular Encefálico), incontinência 
urinária e fecal, contratura muscular ou afecções estéticas com o 
objetivo de diminuir gordura localizada e celulite, melhorar contorno 
corporal através do estímulo de contração muscular, recuperação 
pós-operatória ou até para diminuir rugas e linhas de expressão atra-
vés da produção de colágeno e elastina. A técnica pode ser realizada 
no corpo ou rosto através da eletroterapia facial de acordo com as 
necessidades do cliente (Silva e Maia, 2016).

Há décadas a área de Dermatologia tem crescido e se tornado 
um campo de muita importância e influência na fisioterapia, devido 
os avanços e possibilidades, auxiliando na reabilitação de diversas 
patologias. Contém muitas vantagens, podemos citar redução de 
dor, aumento da mobilidade, fortalecimento muscular, estética, etc. 
(Souza et al, 2017).

Ademais, existem também diversas correntes, cada uma 
com uma finalidade diferente. As mais usadas são: TENS (analge-
sia), Galvânica (analgesia e anti-inflamatório), FES (fortalecimento 
muscular), Russa (fortalecimento muscular), polarizada (permeação 
de ativos), farádica (relaxamento muscular e analgesia) e microcor-
rentes (cicatrizante, anti-inflamatório, bactericida e antiedematosa). 
Existem ainda outras correntes que não forma citadas, com suas 
diversas finalidades e benefícios (Pereira, 2007).

Os procedimentos de Eletroterapia possuem algumas con-
traindicações, que variam dependendo do tipo de técnica, dose apli-
cada e condições da pessoa a quem o atendimento seráprestado. 
Vale destacar a diferença entre contraindicações e riscos, bem como 
deixar o paciente ciente da situação. Contudo, essa diferença nem 
sempre é clara, e é importante esclarecer de forma precisa quando 
vale a pena correr um risco e quando não vale (contraindicação), 
uma vez que os efeitos podem ser mais negativos do que positivos 
(Robertson et al., 2009).
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Outras contraindicações importantes são: aplicação na 
área do encéfalo; suspeita ou diagnóstico de epilepsia ou proble-
mas cardíaco; aplicação na região peitoral, uma vez que a corrente 
pode influenciar no ritmo cardíaco; aplicação em áreas que possam 
influenciar o marca-passo cerebral ou cardíaco (face e pescoço, por 
exemplo); aplicação na região abdominal de mulheres com gravidez 
confirmada ou suspeita; pacientes com infecção; suspeita ou diag-
nóstico de tumor na região da aplicação, uma vez que a corrente 
elétrica aplicada pode agravar o caso; suspeita ou diagnóstico de 
trombose venosa ou varizes na região de aplicação e existência de 
fragilidade óssea na área, que pode aumentar a partir da aplicação 
da corrente elétrica (Robertson et al., 2009).

De acordo com Agne (2009), as contraindicações não devem 
ser vistas como absolutas, mas como um alerta para os profissionais 
da área. Segundo os estudos de Adami e Silva (2015), os tratamentos 
fisioterapêuticos dermatofuncionais no pré e pós-operatório são indi-
cados para abdominoplastia, lipoaspiração e praticamente todos os 
outros tipos de cirurgias plásticas corporais, visto que são altamente 
eficientes para tratar a qualidade do tecido, auxiliar no processo de 
cicatrização e redução de edemas e dores.

No âmbito da Medicina, especialmente em cirurgias e no 
período pós-operatório, o uso de equipamentos adequados é crucial 
para garantir a segurança e a recuperação do paciente. As vantagens 
são inúmeras e incluem o alívio da dor e o tratamento das cicatrizes 
resultantes da cirurgia (Turazzi, 2020).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Por fim, conclui-se que a Fisioterapia Dermatofuncional é uma 
área essencial para o tratamento e restauração que objetiva prevenir, 
promover e/ou restaurar o sistema tegumentar (e correlatos) perante 
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distúrbios endócrino, metabólico, dermatológico, linfático, circula-
tório, osteomioarticular e/ou neurológico. Apresenta-se de forma 
especializada e altamente abrangente, uma vez que trata desde as 
mais variadas questões de beleza, sejam faciais ou corporais, mas 
também se refere à saúde física de forma geral.

Ademais, por ser uma área que tem ganhado maior visibili-
dade recentemente e está em desenvolvimento, a tendência é que 
surjam inovações através de técnicas e equipamentos cada vez mais 
eficientes e tecnológicos, além de descobertas que podem ser fun-
damentais para o surgimento de novas teorias e conclusões mais 
precisas sobre o assunto. 

Contudo, os avanços nessa especialidade já são bastante 
consideráveis, pois com a utilização de aparelhos como radiofre-
quência, vapor de ozônio e máscara de LED, a fisioterapia derma-
tofuncional promove a produção de colágeno, melhora a elastici-
dade da pele e trata problemas como flacidez e acne. Além disso, 
técnicas como massagem modeladora, drenagem linfática manual 
e ultrassom estético são empregadas para reduzir medidas, melho-
rar a circulação e eliminar toxinas, proporcionando resultados 
visíveis e duradouros.

Cabe ressaltar, ainda, que apesar das contraindicações 
ou riscos, os benefícios comprovados são sobrepostos, eviden-
ciando a segurança envolvida nos procedimentos, especialmente 
ao considerar o fato de que o tratamento deve ser oferecido de 
forma personalizada para que atenda às necessidades específi-
cas de cada paciente.
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INTRODUÇÃO

A Síndrome de Down (SD) é a alteração genética de maior 
ocorrência em todo o mundo, consiste em alteração cromossômica 
causadora de retardo mental, caracterizada pela presença de um 
cromossomo extra no par 21, entre outras formas (Porto, 2010). 

Ocorre a partir de três anormalidades cromossômicas: a 
trissomia simples na qual acontece uma distribuição incorreta do 
cromossomo, geralmente de origem meiótica, levando a junção de 
um cromossomo a mais com o par 21, sendo que 95% dos casos; 
a translocação, que pode envolver o cromossomo 14, 15 ou outros 
com menor frequência, em que parte do cromossomo 21 extra se 
une a esses outros cromossomos, sendo o único dos casos que a 
genética pode ser herdada de um dos pais, presente em 3% dos 
casos, e o mosaicismo, que ocorre em cerca de 2% dos casos e 
apresenta-se, mais agressivamente e tem origem da não disjunção 
mitótica (Coutinho, 2021).

Após o nascimento é observado as seguintes características 
fenotípicas peculiares à síndrome: hipotonia muscular generalizada; 
fissura palpebral oblíqua, occipito achatado; hiperextensão articular; 
mãos-largas e dedos curtos; baixa estatura; clinodactilia do quinto 
dedo; orelhas de implantação baixa; orelhas displásicas; prega epi-
cantal; prega palmar única transversa; base nasal achatada; hipopla-
sia daregião mediana da face; língua protrusa e hipotônica; pescoço 
curto e grosso (Ribeiro, 2007).

De acordo com Oréfice (2006), as doenças associadas à 
síndrome podem ser: cardiopatias congênitas, problemas respirató-
rios, alterações sensoriais e perceptivas, instabilidade atlanto-axial, 
hipotireoidismo e distúrbios emocionais, imunodeficiência, retardo 
no crescimento e obesidade.
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O desenvolvimento neuropsicomotor em crianças com 
SD, quando comparado a crianças com desenvolvimento típico, 
demonstra defasagem significativa no quesito desempenho intelec-
tual e físico, evidenciada principalmente pela presença de hipotonia 
e, consequentemente, pelo atraso dos marcos motores, tais como: 
rolar, sentar, engatinhar e andar. Este fato, somado à interação com o 
meio em que vive, pode interferir na realização de atividades de vida 
diária, autocuidado, interações sociais e no processo de aprendiza-
gem. A necessidade de ajuda limita relações interpessoais e também 
atividades que os familiares precisam realizar, já que o apoio deve 
ser em tempo integral (Trindade, Nascimento, 2016).

De acordo com a SOPERJ (Sociedade de Pediatria do Estado 
do Rio de Janeiro,2019), “toda criança com síndrome de Down deve 
ser encaminhada, no primeiro ano de vida, à estimulação precoce, 
realizada por equipe multiprofissional, apresentando ou não atraso 
psicomotor até a data do encaminhamento”.

Uma equipe multidisciplinar se torna referência principal no 
tratamento da criança com Síndrome de Down para autonomia des-
tes indivíduos, cada profissional avalia o paciente com os aspectos 
da sua área, onde o acolhimento, orientações e cuidados se tornam 
o principal ato de cada profissional (Chaves, 2018).

Essa equipe pode estar formada por vários profissionais, 
sendo eles: médicos pediatras ou especializados, fisioterapeutas, 
educadores físicos, psicólogos, nutricionistas e terapeuta ocupacio-
nais, que visam a melhora da qualidade de vida do paciente como 
um todo buscando alternativas e conclusões de tratamento para 
cada indivíduo (Da Silva, 2020).

O tratamento fisioterapêutico está voltado às condições do 
paciente, no caso dá síndrome de Down como o tratamento está asso-
ciado aos atrasos motores à fisioterapia se propõe a realizar treinos 
de marcha, mudanças transposturais, equilíbrio estático e dinâmico 
mediante as técnicas e recursos específicos em solo (Marinho,2018). 



490S U M Á R I O

OBJETIVO
Geral: Revisar e fomentar através de uma literatura atual as 

intervenções fisioterapêuticas para crianças com Síndrome de Down.

Específicos: discutir evidências científicas disponíveis na 
realização de intervenção precoce e evidenciar os benefícios das 
técnicas e recursos da fisioterapia para essas pessoas 

MÉTODO

O trabalho desenvolvido seguiu os preceitos do estudo 
exploratório, por meio de uma pesquisa bibliográfica, que, segundo 
Gil (2008), “é desenvolvida a partir de material já elaborado, consti-
tuído de artigos científicos”. A pesquisa foi realizada no mês de maio 
de 2024, através das seguintes bases de dados: Scientific Eletronic 
Library (SCIELO). Google acadêmico e Biblioteca Virtual em Saúde 
(BVS). Foram selecionados estudos disponíveis na íntegra, publica-
dos nos últimos 10 anos, de acesso gratuito no idioma português. 
Foram excluídos monografias, tese, dissertação. A coleta de dados 
deu-se da seguinte maneira: de forma exploratória, de todo material 
selecionado e leitura seletiva, com registro das informações extraí-
das das fontes e em instrumento específico (autores, ano, método, 
resultados e conclusão).

Foram utilizados o total de 15 estudos, incluindo artigos, 
revistas e revisão literária, na discussão dos resultados para ana-
lisar e discutir a partir do referencial teórico relativo à temática  
do estudo. 
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

As crianças com Síndrome de Down possuem dificuldades 
que podem afetar diretamente as habilidades funcionais que envol-
vam o controle e planejamento motor, percepção visual e integração 
visomotora, do autocuidado na fase adulta (Pereira,2019). Quando 
essas crianças são comparadas com outras sem alterações gené-
ticas, têm a força muscular respiratória 50% menor, impactando na 
contratilidade da musculatura inspiratória e expiratória, essas dife-
renças podem ser atribuídas às características anatomofisiológicas 
do sistema respiratório (Santos, 2020). 

Com base na revisão bibliográfica a partir de 15 artigos 
científicos relacionados ao tema, intervenções fisioterapêuticas em 
crianças com síndrome de Down constata-se que a fisioterapia é pri-
mordial para portadores da Síndrome de Down, objetivando diminuir 
os atrasos da motricidade grossa e fina, facilitando e estimulando as 
reações posturais necessárias para o desempenho das etapas de 
desenvolvimento normal; e a prevenção das instabilidades articu-
lares e de deformidades ósseas, bem como prevenindo agravos da 
síndrome (Marinho, 2018).

O fisioterapeuta se torna de grande importância na interven-
ção à Síndrome de Down, diante de atuar no tratamento individual 
de cada paciente, com suas individualidades. O tratamento pode 
auxiliar na qualidade de vida do paciente e na expectativa de vida 
que a fisioterapia pode proporcionar (Pereira,2019). Atua através de 
técnicas, auxilia na estimulação precoce, promovendo respostas 
motoras próximas ao padrão da normalidade, prevenindo a apren-
dizagem de padrões atípicos de movimento e postura adequadas 
conforme a idade cronológica, auxiliando a criança portadora da SD 
a alcançar etapas de seu desenvolvimento da melhor forma possível, 
buscando, assim, a realização das atividades diárias (Proença, 2020). 



492S U M Á R I O

O Conceito Bobath, também conhecido como Neurodesen-
volvimento, é uma abordagem fisioterapêutica utilizada no trata-
mento de distúrbios neurológicos e baseia-se na neuroplasticidade, 
é geralmente escolhido pelos profissionais por ser uma terapia 
neuro evolutiva cujo objetivo central é suprimir os padrões de ativi-
dade reflexa anormais relacionados às técnicas de estimulação tátil 
proprioceptiva, as crianças com Síndrome de Down, apresentam 
frequentemente diminuição do tônus muscular, definida por hipoto-
nias, e o Conceito se mostra um tratamento eficaz para as crianças 
portadoras de Síndrome, pois ajuda no desenvolvimento motor, 
controle postural e tônus, promovendo o ajuste motor intrínseco 
e automático, baseando-se nas técnicas de facilitação manual, 
exercícios funcionais e atividades específicas para promover o 
desenvolvimento neuropsicomotor da criança (Pereira, 2019). Parte 
superior do formulário.

O Conceito Bobath utiliza pontos-chave, estratégias de inibi-
ção, estimulação e facilitação que podem tornar possíveis as ativida-
des de vida diária e melhorar o aprendizado motor nas crianças por-
tadoras de SD. Durante a intervenção deve haver uma variedade de 
técnicas adaptadas para atender à evolução de cada paciente, porém 
essas técnicas devem seguir a teoria e a prática (Santos, 2022).

Estudos realizados por Santos e Cabral (2020) revelaram que 
as crianças com Síndrome de Down submetidas à fisioterapia com 
o Conceito Bobath apresentaram progresso no desenvolvimento 
neuropsicomotor, e isso significa que elas demonstraram melhorias 
em habilidades motoras como controle muscular, coordenação e 
equilíbrio. Apesar do conceito Bobath ser o recurso mais utilizado, 
há ainda outros recursos dentro da fisioterapia que demonstram 
bons resultados, entre eles, o Pediasuit ou também conhecido como 
TheraSuit, que trata-se de uma peça de roupa ortopédica suave e 
vibrante, composta por chapéu, colete, calção, joelheiras e sapatos 
personalizados, ligados entre si por elásticos (Almeida, et al., 2021).
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O método inclui o uso de órteses proprioceptivas e “Ability 
Exercice Unit” (AEU) ou “gaiola”, que promovem o ajuste biomecâ-
nico do paciente, que favorece o desenvolvimento motor, aumento 
da massa muscular, resistência, flexibilidade, equilíbrio e coordena-
ção (Pediasuit, 2019). Os especialistas acreditam que esta repeti-
ção intensa é fundamental para ajudar indivíduos que apresentam 
dificuldades neuromusculares, como as pessoas com Síndrome de 
Down ou que tenham outras disfunções motoras, a desenvolver 
novas habilidades motoras (Movimento Down, 2013). Seu conceito 
básico é criar uma unidade de suporte para deixar o corpo o mais 
próximo possível do normal, restaurar o alinhamento postural e o 
suporte de carga, essenciais para normalizar o tônus, a sensação e 
a função vestibular, a roupa usada no pediaSuit atualmente está dis-
ponível em 5 tamanhos, o que possibilita que o método seja aplicado 
em pessoas de todas as idades (Rafael, 2019).

A equiterapia é a terapia através dos cavalos e pode trazer 
muitos benefícios para auxiliar o fisioterapeuta no tratamento dos 
acometimentos motores dá síndrome de Down, pois possuem movi-
mentos tridimensionais proporcionados pela andadura que desper-
tam no corpo do praticante, estímulos sensoriais e neuromusculares 
que vão interferir diretamente no desenvolvimento global e na aqui-
sição de habilidades motoras, facilitando a construção de uma vida 
social produtiva, por meio da realização independente das atividades 
de vida diária, laborais, de lazer e esportivas. Contudo a equitera-
pia não é um recurso que ajuda a melhorar apenas as dificuldades 
motoras, ela também pode ser utilizada para melhorar o equilíbrio do 
portador da trissomia do 21, além de ajudar no seu desenvolvimento 
psicossocial (Marinho, 2018).

Pensando nesta população, em especial nas crianças com 
SD, estudos como o de Barros & colaboradores (2017) retratam a 
importância de realizar intervenções de forma precoce e que possi-
bilitem a experiência motora de maneira diversificada. Uma destas 
formas de intervenção é a hidroterapia (fisioterapia aquática), a qual 
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utiliza os princípios físicos, fisiológicos e cinesiológicos no corpo em 
imersão na água da piscina. Nesse sentido, a presente pesquisa se 
justifica de forma social e científica.

A hidrocinesioterapia ou fisioterapia aquática tem sido uma 
forma de atividade física comumente usada para contribuir com o 
desenvolvimento psicomotor, cognitivo e social de indivíduos com 
SD. Sendo assim, as pesquisas na área da fisioterapia aquática têm se 
desenvolvido nos últimos anos, juntamente com suas diversas técni-
cas como: Método Bad Ragaz; Método Halliwick; Método de Pilates 
Aquático, o Método Watsu e a Hidrocinesioterapia (Neri, 2022).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O tratamento fisioterapêutico precoce é fundamental para 
crianças com Síndrome de Down, devendo começar nos primeiros 
meses de vida para maximizar o potencial de desenvolvimento, deve 
ser holístico, abordando não só as habilidades motoras, mas tam-
bém o desenvolvimento cognitivo, emocional e social da criança, 
com atividades que estimulam a interação social e a participação em 
atividades diárias, apoiadas por evidências científicas, para garantir 
um acompanhamento integrado e personalizado. 

A abordagem multidisciplinar, envolvendo fisioterapeutas, 
terapeutas ocupacionais e fonoaudiólogos, é crucial para promover 
a inclusão e participação ativa dessas crianças na sociedade. Alguns 
exercícios específicos podem melhorar equilíbrio, coordenação, força 
muscular e tônus muscular. No entanto, foram utilizadas e descritas 
no artigo técnicas fisioterapêuticas que obtiveram um resultado 
muito satisfatório, dentre essas técnicas estão o conceito bobath, a 
hidroterapia, a técnica de pediasuit e a equiterapia.
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INTRODUÇÃO

Nos últimos anos, tem-se observado um aumento na 
demanda por procedimentos estéticos odontológicos. Tal fenômeno 
reflete uma tendência ascendente na sociedade contemporânea, 
onde há uma busca incessante pelo aprimoramento da aparência 
pessoal. Esta procura por estética dental denota não apenas uma 
preocupação estética superficial, mas também uma valorização do 
bem-estar e da autoestima (Nunes et al., 2013).

A crescente demanda por “dentes mais brancos” tem con-
duzido uma considerável quantidade de indivíduos aos consultórios 
odontológicos, muitos dos quais expressam insatisfação com a 
estética de seus sorrisos. O clareamento dental, em virtude de sua 
eficácia restauradora e natureza não invasiva, emergiu como uma 
intervenção amplamente reconhecida. Consequentemente, tem sido 
cada vez mais requisitado por pacientes que buscam aprimorar a 
coloração de seus dentes, visando, assim, elevar sua autoconfiança 
(Ferreira et al., 2006).

O clareamento dentário envolve o uso de géis à base de 
peróxido de hidrogênio ou carbamida, com concentrações variá-
veis dependendo da técnica empregada. As principais abordagens 
incluem o clareamento em consultório e o método caseiro super-
visionado pelo dentista. O peróxido de hidrogênio é utilizado em 
concentrações que variam de 4% a 40%, enquanto o peróxido de 
carbamida varia de 10% a 45%. No clareamento em consultório, são 
utilizadas concentrações mais elevadas, geralmente entre 35% e 
45% (Carey et al., 2014).

Durante o tratamento de clareamento dental em dentes vitais, 
a sensibilidade dentária é comumente identificada como o efeito 
adverso predominante. Geralmente de magnitude leve a moderada, 
essa sensibilidade pode ocorrer em qualquer fase do procedimento, 
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caracterizando-se como uma resposta da polpa dentária à estimula-
ção agressiva (Vale et al., 1997).

Foram propostas diversas alternativas para abordar a sensi-
bilidade dentária durante ou após o procedimento de clareamento 
dental. Estas incluem a redução da concentração do produto e do 
tempo de aplicação do gel clareador, a utilização de agentes dessen-
sibilizantes, a administração de medicamentos após o clareamento 
para prevenir a sensibilidade, assim como a implementação de anal-
gesia pré-operatória, entre outras estratégias (Lima et al., 2017). 

A administração combinada de ibuprofeno e cafeína tem o 
potencial de aumentar a concentração plasmática do ibuprofeno, 
o que facilita sua absorção e intensifica seu efeito analgésico. Esse 
fenômeno proporciona um alívio imediato da dor e pode prolongar a 
redução da sensibilidade dental por até 48 horas após o clareamento 
dental. Além disso, essa combinação pode inibir os mediadores 
inflamatórios envolvidos na inflamação da polpa durante o clarea-
mento, resultando no bloqueio da sinalização da dor e, consequen-
temente, na redução da sensibilidade dental após o procedimento 
(Moore et al., 2014).

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Por meio de um relato de caso, descrever o diagnóstico, 
planejamento e execução do clareamento dentário, bem como os 
resultados obtidos. 
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OBJETIVOS ESPECÍFICOS

 ■ Descrever minuciosamente o protocolo empregado no cla-
reamento dental, destacando o produto utilizado, a técnica 
adotada e a duração do tratamento.

 ■ Apresentar a estratégia de controle da sensibilidade pós-
-operatória, utilizando meios de controle, como os geis des-
sensibilizantes como ibuprofeno associado a cafeína como 
medida terapêutica, em conformidade com os padrões clíni-
cos estabelecidos.

MÉTODO

Paciente do sexo feminino, 26 anos, compareceu na clíni-
ca-escola de Odontologia do Centro Universitário Santa Maria – 
UNIFSM, após expressar insatisfação com a estética de seus dentes, 
que apresentavam tonalidade amarelada, a paciente foi submetida 
a uma anamnese detalhada. Em seguida, foram conduzidos exames 
clínicos que não evidenciaram lesões cariosas, áreas de dentina 
exposta ou sinais de doença periodontal.

Após os procedimentos iniciais, foi realizada uma profilaxia 
utilizando escova de Robson e pedra-pomes. A cor inicial dos dentes 
da paciente foi registrada utilizando a escala de cor Vita Classical 
como referência padrão.

Para o clareamento, foram realizadas duas sessões, utilizando 
o gel clareador de peróxido de hidrogênio Potenza Bianco Pro H202 
35%, durante 40 minutos em um intervalo de 15 dias entre cada sessão.

Antes da realização do procedimento de clareamento, a 
paciente foi instruída a fazer uso do medicamento ibuprofeno uma 
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hora antes da intervenção. Para o procedimento foi utilizado um 
afastador labial expandex, e um dessensibilizante contendo nitrato 
de potássio a 5% e fluoreto de sódio a 2%, que foi aplicado previa-
mente ao clareamento dental por 10 minutos objetivando diminuir 
a sensibilidade. Os tecidos gengivais foram protegidos usando uma 
barreira gengival fotopolimerizável para impedir o contato entre o 
gel clareador e a gengiva. O procedimento clareador foi realizado de 
acordo com as instruções do fabricante. No final de cada sessão, o 
gel clareador era removido com um sugador descartável e os dentes 
lavados com água oriunda da seringa tríplice. Após a conclusão do 
procedimento, foi orientada a administrar o fármaco a cada 8 horas, 
durante um período de 48 horas após a realização do mesmo.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

A sensibilidade dentária é uma preocupação comum entre 
os pacientes que buscam procedimentos de clareamento dental. 
Diversas estratégias têm sido investigadas para minimizar essa 
sensibilidade e melhorar a experiência do paciente. Neste contexto, 
estudos recentes têm explorado diferentes agentes e técnicas, cada 
um com suas vantagens e limitações.

Silva et al., (2018) enfatizou a eficácia dos lasers de baixa 
potência no tratamento da sensibilidade dentária. Esses dispositivos 
atuam modulando a resposta celular à inflamação, resultando na 
obliteração e estreitamento dos túbulos dentinários. Esse processo, 
por sua vez, contribui diretamente para o alívio da sensibilidade, ofe-
recendo uma abordagem promissora para o manejo desse sintoma.

Além dos lasers, os dessensibilizantes à base de fluoretos 
também têm sido amplamente estudados. Vildsóla et al., (2017) des-
tacou os benefícios desses agentes, que promovem a despolariza-
ção das terminações odontoblásticas e selam os túbulos dentinários.  
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No entanto, é importante ressaltar a necessidade de orientar ade-
quadamente os pacientes sobre o uso desses dessensibilizantes, a 
fim de garantir sua eficácia e evitar possíveis complicações.

Outra estratégia simples e clinicamente comprovada é o uso 
de dentifrícios dessensibilizantes. Palomino et al., (2015) demons-
traram que instruir os pacientes a escovarem os dentes com esses 
produtos antes do clareamento pode ajudar a reduzir significativa-
mente a sensibilidade pós-operatória, proporcionando uma solução 
acessível e de fácil aplicação na prática clínica.

No entanto, é importante considerar que nem todas as abor-
dagens são igualmente eficazes. Franco et al., (2012) explorou o uso 
de anti-inflamatórios, como o ibuprofeno, para reduzir a dor asso-
ciada ao clareamento dentário. Embora o ibuprofeno possa propor-
cionar alívio temporário, sua duração limitada de efeito analgésico 
deve ser levada em consideração.

Luiz et al., (2018) investigou a dexametasona como trata-
mento para sensibilidade dentária pós-clareamento, mas os resulta-
dos indicaram que seu uso prévio não teve um impacto significativo 
na redução da intensidade da sensibilidade. Isso ressalta a comple-
xidade do fenômeno da sensibilidade dentária e a necessidade de 
explorar outras abordagens terapêuticas.

No entanto, nem todas as abordagens demonstraram ser 
igualmente eficazes. Carvalho et al., (2008) relatou que a associa-
ção de peróxido de hidrogênio contendo 35% com cálcio não foi 
eficaz na diminuição da sensibilidade durante o procedimento de 
clareamento. Esses resultados ressaltam a importância da pesquisa 
contínua e da avaliação cuidadosa das intervenções propostas para 
garantir a eficácia e segurança dos tratamentos odontológicos.

Por fim, Mehta et al., (2013) avaliaram o Powergel como um 
agente dessensibilizante eficaz. Este gel, aplicado antes do clareamento 
com peróxido de hidrogênio, demonstrou reduzir significativamente a 
sensibilidade dentária, oferecendo uma alternativa promissora para o 
manejo dessa condição.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Diante do exposto, fica evidente que a sensibilidade durante 
o clareamento dentário é um desafio comum, porém enfrentável. As 
estratégias discutidas, como o uso de dessensibilizantes, laserterapia 
e terapia medicamentosa, oferecem alternativas viáveis para minimi-
zar esse desconforto e assegurar o sucesso do tratamento. Contudo, 
é crucial ressaltar que a individualidade de cada paciente demanda 
uma abordagem personalizada, baseada em uma avaliação criteriosa. 
Portanto, uma anamnese detalhada e um exame clínico minucioso 
são essenciais para proporcionar um tratamento eficaz e confortável, 
garantindo resultados satisfatórios e duradouros. Assim, ao adotar 
uma abordagem integrada e focada no paciente, podemos controlar 
a sensibilidade durante e após o clareamento, contribuindo para uma 
experiência positiva e promovendo a saúde bucal de forma eficaz.
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INTRODUÇÃO

O presente relato de experiência apresenta os relatos e dis-
cussões referentes à monitoria realizada na disciplina de Pesquisa em 
Psicologia, presente no curso de Psicologia do Centro Universitário 
Santa Maria (UNIFSM), onde foram realizados trabalhos de apoio à 
professora e colegas no percorrer das etapas da disciplina. 

Nesse sentido, a monitoria é uma etapa de grande importân-
cia para a formação acadêmica, sendo momento oportuno para o 
desenvolvimento de diversas habilidades e conhecimentos do com-
ponente curricular, favorecendo assim a formação crítica e incenti-
vando a aprendizagem, já que envolve utilizar o que se foi aprendido 
em prática. Ademais, as atividades desenvolvidas nesse processo 
devem se adaptar às demandas da disciplina, buscando comple-
mentar a dinâmica de ensino do professor responsável (Dantas, 
2014). Portanto, é perceptível que a prática favorece não apenas o 
crescimento acadêmico das monitoras, mas também a aprendiza-
gem dos alunos da disciplina citada, beneficiando ambos os lados 
(Fernandes et al., 2016).

A atividade da monitoria vem como grande contribuição para 
os objetivos do Ensino Superior, que devem ser visados durante 
todo o processo. Sobre isso, Fiorin e Pavão (2017) discutem acerca 
do verdadeiro propósito do Ensino Superior, que será momento de 
construção de conhecimentos do indivíduo, possibilitando o desen-
volvimento não só como profissional, mas também social, que irá agir 
sobre o meio. Além disso, os autores destacam como esse momento 
deve ir além do objetivo de conseguir um emprego, para alcançar o 
que foi anteriormente citado.

A partir dessa percepção, o presente relatório é apresentado 
como uma forma de relatar as experiências e aprendizagens vivi-
das no período de monitoria da disciplina Pesquisa em Psicologia, 
onde as atividades realizadas envolveram orientações de grupos de 
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estudantes, revisando textos e sanando as dúvidas que estes apresen-
tavam durante o processo. Dessa forma, houve uma troca de saberes 
entre monitores, alunos e professora, reforçando os conhecimentos 
de cada um e promovendo um ambiente de aprendizagem mútua. 

Ademais, essa oportunidade de aprendizado é conside-
rável para a construção profissional das monitoras, que adquirem 
conhecimentos na perspectiva não só de alunos, mas também de 
avaliadores, devido às correções e orientações que são feitas para os 
estudantes. Há a possibilidade de trabalho em equipe e desenvolvi-
mento acadêmico, à medida que cada correção e mudança contribui 
para os próprios conhecimentos das monitoras, podendo aplicá-los 
de diversas formas em trabalhos e situações futuras. Por fim, é uma 
oportunidade de colaborar com a construção da comunidade cien-
tífica na área da psicologia, por meio das produções de todos os 
envolvidos; assim gerando um maior sentimento de colaboração e 
pertencimento ao contexto acadêmico.

OBJETIVO
Relatar as experiências vividas no desenvolvimento do pro-

cesso de monitoria da cadeira de Pesquisa em Psicologia I.

MÉTODO

O presente artigo é definido como um relato de experiência, 
que, de acordo com Mussi; Flores e Almeida (2021), é um tipo de pro-
dução de conhecimento que relata uma experiência acadêmica, que 
tem como característica a descrição das atividades realizadas durante 
tal vivência. Tal relato tem como objetivo contribuir para o progresso 
do conhecimento, favorecendo o saber científico de um sujeito
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A primeira etapa deste processo é a seleção de monitores: os 
discentes interessados precisam preencher o formulário com nome, 
matrícula, disciplina que deseja ser monitor, documento pessoal e 
também o histórico acadêmico. Após as inscrições, a segunda etapa 
foi a entrevista com a professora responsável pela disciplina de esco-
lha (Pesquisa em Psicologia). Ademais, após sair o resultado final 
dos monitores selecionados, preenchemos todos os documentos 
necessários para o início de nossas atividades.

Outrossim, as atividades da monitoria consistiam em estar 
em sala de aula e no laboratório de informática, às quartas-feiras, 
das 8h às 11h, para dar orientação aos alunos na construção de seus 
projetos, sanando quaisquer dúvidas que poderiam surgir, sempre 
com a orientação da docente responsável. Nos demais dias, dispo-
nibilizamos horários diversos para atender aos discentes de forma 
remota, por WhatsApp ou reuniões no Google Meet, com o mesmo 
objetivo de monitorar o progresso de seus trabalhos. 

No primeiro encontro deste semestre, organizamos uma 
aula sobre normas da ABNT, onde foi realizado o seguinte processo: 
estudos para revisarmos e também nos atualizarmos sobre tais 
regras; decidir o que era mais importante e no que deveríamos focar; 
construir um slide para auxiliar na explicação em sala; dividir nossas 
funções e o momento da aula. Ademais, no último encontro deste 
semestre, fomos solicitadas pela professora para assistir à apresen-
tação dos discentes sobre seus projetos e formarmos um estilo de 
banca, onde demos nossas considerações sobre os trabalhos ao 
final de cada apresentação. 

Os materiais utilizados para escrever esse artigo foram as 
anotações que as monitorias fizeram durante todo o momento da 
monitoria, seja em sala de aula ou laboratório, como também materiais 
para ter uma base, como artigos, livros, sites, etc., além disso, conta-
mos com as orientações da professora responsável pela disciplina.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

Os resultados produzidos pela monitoria de Pesquisa em 
Psicologia I foram significativos em dois eixos principais: no desem-
penho acadêmico e no desenvolvimento de competências linguísti-
cas pertinentes para a produção de trabalhos científicos estrutura-
dos, seguros e responsáveis. Este processo, em contínuo progresso, 
contou não somente com a construção prática dos projetos de 
pesquisa propostos pela turma, mas enriquecedores momentos de 
orientação por meio de objetivas e respeitosas devolutivas, bem 
como a abertura para o espaço de dúvidas específicas expressa-
das pelos estudantes. 

O amadurecimento na qualidade da escrita dos monitoran-
dos foi um fator observável quando comparado a primeira fase da 
produção com o último tópico desenvolvido durante o semestre. Nas 
quartas-feiras, dia da aula, a avaliação presencial do material pos-
sibilitou correções orientadas particularmente aos grupos, mas que 
em certo ponto era perceptível a necessidade do compartilhamento 
daquela informação para toda a sala com o auxílio da professora 
orientadora, apresentando resultados visíveis.

É possível atribuir a responsabilidade desse avanço à prá-
tica ao verificar as dúvidas levantadas mesmo após a ministração, 
por parte das monitoras, de uma aula destinada à apresentação das 
normas da ABNT. Ainda que um considerável número de questões 
tenham sido levantadas nessa data e respondidas em sala, somente 
diante da produção escrita propriamente dita que houve o aperfeiço-
amento das técnicas textuais. Sendo válido também apontar que o 
domínio gradativo que os grupos adquiriram à medida que aprofun-
davam as pesquisas sobre o tema para a construção do referencial 
teórico lhes gerou confiança no projeto que elaboraram.
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As transformações das características avaliativas nos momen-
tos de revisão ratificam a informação anteriormente proposta. Se de 
início sobre as regras de formatação era mantida maior atenção, com 
o passar do tempo, o conteúdo passou a ter maior peso e, por fim, 
meros detalhes eram apontados. Essa evolução se deu graças às 
competências gradualmente exploradas.

Embora tais benefícios alcançados, é interessante frisar que 
a discrepância entre grupos, e mesmo entre integrantes do mesmo 
trio, a respeito das habilidades prévias de escrita, demandou proje-
tos de orientação particulares. Devido a isso, ainda que instruções 
fossem repassadas em sala de aula para a turma, em algumas oca-
siões foi preciso que as frisasse em particular de forma remota pelo 
Whatsapp. Uma demanda que progressivamente foi sendo reduzida.

Desse modo, é válido afirmar que com a análise das atu-
ais produções textuais é possível notar um aprimoramento tanto 
na estruturação do texto quanto na coerência de suas ideias. Não 
apenas o uso adequado das referências bibliográficas foi aperfeiço-
ado, mas a percepção analítica e crítica dos participantes também. 
Além disso, a taxa de erros ortográficos e gramaticais também apre-
sentaram uma redução.

Quanto à metodologia de produção grupal, respostas otimis-
tas em relação ao engajamento das equipes em prol do objetivo final 
puderam ser sentidos. Nos encontros realizados na sala de informá-
tica, além do contato com o texto, tornou-se perceptível a delegação 
de funções de forma equitativa em cada etapa do projeto, possibili-
tando que os integrantes do trio experimentassem desde o processo 
de coleta de dados até a dissertação. Além disso, a comunicação 
entre eles indicava a contribuição atuante e integrada de todos os 
envolvidos em alguma instância.

É importante salientar que o avanço destes elementos tem 
caráter imprescindível para a formação e atuação futura dos alunos. 
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Pois, a escrita científica não é limitada ao compartilhamento de teo-
rias e hipóteses, mas a exposição coesa de perspectivas de vista 
acerca de um tema através de uma comunicação padronizada e 
confiável. Com isso em mente, a capacidade de escrever de maneira 
clara no campo das ciências torna-se fundamental para o avanço 
da carreira acadêmica.

Portanto, diante das vivências experienciadas esse semestre, 
as atividades de monitoria não resultaram em benefícios restritos aos 
discentes da disciplina, ofertando as monitoras a oportunidade de 
aprimorar constantemente suas habilidades de pesquisa, perspec-
tiva crítica e comunicação, contribuindo para ambiente colaborativo 
e de frutos significativos. Em vista disso, é destacada a importância 
dessa ação como uma ferramenta de formação de futuros pesqui-
sadores qualificados, bem como o aprimoramento de habilidades 
sociais e linguísticas e o enriquecimento teórico e prático do corpo 
acadêmico da instituição.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A experiência obtida pela monitoria acadêmica foi algo 
único e com alguns desafios, que, quando vencidos, nos trazia uma 
sensação de gratificação pelo trabalho feito. Tivemos que orientar 
grupos com pessoas distintas, que tinham dificuldades diferentes, 
temas que não se relacionavam, e isso foi uma tarefa árdua, mas que 
conseguimos lidar da melhor forma possível. Outrossim, ver o desen-
volvimento e evolução dos projetos de pesquisa dos alunos foi um 
momento que nos trouxe um sentimento de “trabalho feito”, 
nos fez perceber o quanto valeu a pena todas as horas dedica-
das a essa atividade.
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Além disso, pudemos perceber o quanto a monitoria é 
essencial na vida acadêmica, nos traz um aprendizado que não 
encontramos em nenhuma outra atividade. Saber lidar com a pro-
fessora, alunos, conhecer as suas limitações, ter a responsabilidade 
de passar conhecimento da forma correta, cumprir horários, treinar 
habilidades de apresentação, falar em público, realizar explicações 
coesas, e, acima de tudo, orientar outros discentes a fazer o mesmo, 
assim como na escrita e formatação de seus projetos. Em suma, con-
seguimos aproveitar ao máximo, aprender, ensinar, e enriquecer a 
nossa vida acadêmica com muito conhecimento.
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INTRODUÇÃO

A autoestima está frequentemente associada a sua aparên-
cia. Neste contexto, a odontologia estética desempenha um papel 
crucial, oferecendo soluções para corrigir ou reduzir assimetrias 
faciais, problemas periodontais e dentários. É possível modificar o 
tamanho, forma, cor e textura dos dentes, por meio de procedimentos 
especializados, resultando em um visual mais natural e harmonioso 
(Dos Reis Goyatá et al., 2017).

A viabilização das facetas diretas é exclusivamente atribu-
ída aos progressos notáveis alcançados nos adesivos e nas resinas 
compostas. Tais avanços contribuem na estética, as resinas com-
postas cada vez mais aproximam-se das características naturais dos 
dentes, na cor, no brilho, na translucidez, fluorescência e textura de 
superfície (Ferraz da silva et al., 2008; SILVA, 2011).

A busca por uma estética dental agradável e harmoniosa tem 
gerado um aumento significativo na investigação de novos mate-
riais e técnicas de restauração direta, visando otimizar a qualidade 
e alcançar padrões praticamente imperceptíveis na interface entre 
dente e restauração. Este processo visa também restaurar a forma e 
função do elemento dental com um mínimo de desgaste da estrutura 
dentária (Santos et al., 2018).

Para elaborar um plano de tratamento eficiente empregando 
a técnica de faceta direta, diversos elementos são ponderados em 
conjunto. Entre estes, incluem-se a idade do paciente, as dimensões, 
tonalidade e configuração facial, além das características individuais 
dos dentes, englobando aspectos como coloração, morfologia e ali-
nhamento dos dentes anteriores. É reconhecido que, devido à sua 
localização no arco dentário, os dentes anteriores desempenham um 
papel crucial, exercendo influência determinante na avaliação esté-
tica do sorriso (Souza, 2008).
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As facetas diretas de resina composta surgiram como uma 
alternativa de abordagem mais conservadora, proporcionando uma 
resposta imediata ao paciente. Ao eliminar a necessidade de proces-
sos laboratoriais intermediários, estas facetas possibilitam ajustes 
personalizados no momento da aplicação, incluindo controle preciso 
sobre cor e forma dos dentes restaurados, bem como, a capacidade 
de realizar correções posteriores. Além disso, estas facetas são eco-
nomicamente vantajosas em comparação com suas contrapartes 
indiretas. (Cardoso et al., 2011).

É importante considerar que as restaurações indiretas fre-
quentemente resultam em um maior desgaste da estrutura dental 
saudável, em comparação com as técnicas diretas. Além disso, a 
introdução de novos compósitos de alta qualidade tem proporcionado 
previsibilidade, longevidade e excelência nas restaurações. Assim, 
em determinadas circunstâncias, as restaurações diretas em resina 
composta podem ser uma opção preferível (Pottmaier et al., 2017).

OBJETIVO

GERAL 

■ Apresentar e analisar a aplicação clínica das facetas em 
resina composta em dentes incisivos.

ESPECÍFICOS

■ Descrever o planejamento do tratamento para a aplicação de 
facetas em resina composta nos dentes incisivos.

■ Documentar o processo de preparação dos dentes, desta-
cando as técnicas e instrumentos utilizados.
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■ Analisar os procedimentos de aplicação das facetas em resina 
composta, abordando aspectos relacionados à técnica.

■ Avaliar os resultados estéticos e funcionais alcançados após 
a colocação das facetas, com ênfase na harmonia do sorriso.

■ Discutir eventuais desafios encontrados durante o tratamento 
e as estratégias adotadas para superá-los.

■ Considerar aspectos relacionados ao acompanhamento pós-
-tratamento, como a estabilidade das facetas e a satisfação 
do paciente.

MÉTODOS

Os materiais utilizados para a realização do procedimento 
foram: resina composta A3,5 (Forma), espátula Almore para mani-
pulação e aplicação precisa da resina composta, fio retrator para 
afastamento gengival, kit TDV de acabamento e polimento, e pontas 
diamantadas esféricas de acabamento e polimento.

A primeira etapa consistiu na preparação inicial, que incluiu 
uma avaliação clínica minuciosa dos dentes incisivos (dois centrais e 
um lateral) para determinar a necessidade e viabilidade das facetas 
em resina composta. Após a avaliação, iniciou-se o procedimento 
clínico com a aplicação de anestesia local para assegurar o conforto 
do paciente durante o tratamento.O campo operatório foi isolado de 
maneira relativa utilizando algodão e fio retrator para proporcionar 
margens livres de sangue. Em seguida, houve a remoção seletiva do 
esmalte dental superficial com brocas esféricas FF, conforme neces-
sário, para criar espaço e garantir uma adesão adequada da resina. A 
cor da resina composta foi selecionada de maneira compatível com 
a cor natural dos dentes adjacentes.
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A aplicação de ácido fosfórico a 37% foi realizada por 15 
segundos no esmalte e 30 segundos na dentina para condicionar a 
superfície, criando microrrejeições para a resina. Posteriormente, a 
área foi enxaguada abundantemente para remover completamente 
o ácido, seguida de uma secagem cuidadosa com ar comprimido. O 
adesivo universal foi então aplicado na superfície preparada dos den-
tes, garantindo uma cobertura completa e uniforme. A distribuição 
uniforme do adesivo foi feita com a ponta do aplicador (microbrush) 
e a secagem foi realizada com ar suave para evaporar os solventes.

A resina composta foi aplicada diretamente sobre a superfí-
cie preparada dos dentes, utilizando a espátula Almore para esculpir 
e modelar as facetas de acordo com as preferências estéticas do 
paciente. A resina composta foi polimerizada utilizando uma fonte de 
luz LED. Foram realizados ajustes finos nos contornos e na oclusão 
das facetas utilizando brocas esféricas FF, seguidos do polimento 
das facetas com o kit TDV de acabamento e polimento para obter um 
resultado estético final semelhante aos dentes naturais.

Por fim, foi realizada uma avaliação das facetas em resina 
composta por meio de critérios estéticos, incluindo cor, forma, tex-
tura e brilho, além da integridade estrutural e funcional dos dentes 
restaurados. A satisfação do paciente foi considerada um indicador 
crucial de sucesso no tratamento com facetas em resina composta 
diretas. Os materiais e métodos utilizados, juntamente com a descri-
ção detalhada das etapas e procedimentos, foram essenciais para 
alcançar os resultados desejados no tratamento.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

As facetas de resina composta podem ser usadas para 
aprimorar a estética dos dentes anteriores. Elas são indicadas para 
casos de descoloração, desgastes, desalinhamentos leves, espaços 
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entre dentes e irregularidades na forma dos dentes. Essas facetas 
oferecem diversas vantagens, como custo-benefício, rapidez, versa-
tilidade e facilidade de reparação. Quando indicadas corretamente, 
proporcionam resultados significativos em termos de cor e alinha-
mento, conferindo um sorriso mais confiante e harmonioso. Elas 
necessitam de manutenção periódica, especialmente em pacientes 
com bruxismo ou que consomem frequentemente alimentos e bebi-
das pigmentados. Portanto, é essencial que o profissional informe o 
paciente sobre a necessidade de retornos periódicos para manuten-
ção, pois as facetas de resina composta requerem polimento regular 
para manter seu brilho e aparência.

Apesar das numerosas vantagens oferecidas pelas facetas 
de resina composta, um aspecto desfavorável dela é sua propen-
são ao desgaste mais acelerado em comparação com alternativas 
como as facetas de cerâmica. Esse desgaste acelerado pode resultar 
na necessidade de substituições ou reparos mais frequentes, o que 
pode acarretar em custos adicionais e exigir mais tempo dedicado 
aos cuidados odontológicos.

Expor ao paciente todas as alternativas de tratamento, 
ressaltando os riscos e benefícios de cada uma delas, juntamente 
com a seleção do caso clínico apropriado, são fatores necessá-
rios para que haja a garantia de um resultado estético e funcional 
positivos. Além disso, saber quais são as expectativas do paciente 
com relação ao tratamento são fatores que ajudam na obtenção da 
satisfação do paciente e de resultados de sucesso no tratamento 
(Berwanger et al., 2016).
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

A estética dos dentes anteriores superiores com resina com-
posta pela técnica direta é uma alternativa eficaz e de relativo baixo 
custo. Por fim, a satisfação do paciente é um indicador essencial 
de sucesso, refletindo tanto a qualidade técnica do procedimento 
quanto sua aceitação estética.
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INTRODUÇÃO

A nomenclatura “mãe atípica” é atribuída para aquelas mulhe-
res que cuidam de filhos considerados neuroatípicos. Atualmente o 
seu uso tem colocado em evidência a situação da mulher que cuida 
de filhos ou pessoas com deficiência e que também precisa de 
cuidados. Os desafios são diários e muitas vezes passam desperce-
bidos pela sociedade. 

Ter um filho atípico é um desafio constante, pois, além de 
todas as dificuldades enfrentadas no dia a dia, a rotina de médicos, 
o medo de não acertar, a culpa por achar que não faz o suficiente, 
a falta de empatia das pessoas e o preconceito, tem a carga física e 
emocional, que acumuladas geram estresse e podem desencadear 
comprometimento da saúde dos que cuidam. Numa sociedade em 
que a dupla jornada de trabalho da mulher é vista como comum e 
natural, é comum também que as necessidades de um filho atípico 
sejam destinadas, quase totalmente, às mães. 

Com uma responsabilidade tão grande, que demanda muitas 
horas diárias, muitas vezes as mães precisam abandonar a profissão, 
já que a rotina é incompatível com a política da maioria das empre-
sas. Com tantas demandas, essas mães deixam de priorizar o seu 
próprio bem-estar e o autocuidado e, com isso, podem chegar a um 
estado de esgotamento.

OBJETIVO
O objetivo do estudo foi identificar a existência de leis que 

apoiem e estabeleçam direitos direcionados ao bem-estar e quali-
dade de vida das “mães atípicas”. Para a melhor compreensão da 
problemática, foi realizada uma breve explanação sobre a defi-
nição do termo “mãe atípica”; abordou-se também os principais 
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desafios enfrentados por este grupo social; por fim, foi verificada a 
existência de legislação pertinente aos direitos deste grupo social, 
muitas vezes ocultado diante das necessidades urgentes das pes-
soas que elas cuidam.

MÉTODO 

O processo da pesquisa segue uma abordagem qualitativa 
por meio do método hipotético-dedutivo, com procedimento de pes-
quisa bibliográfica e documental. O percurso da pesquisa inicia com 
a busca da compreensão do conceito de “mãe atípica”, avançando no 
entendimento sobre os desafios de quem cuida de pessoas neuroa-
típicas; segue buscando conhecer a legislação de apoio aos direitos 
das pessoas consideradas neuroatípicas; buscando ainda identificar 
a existência de leis que apoiem e estabeleçam direitos direcionados 
ao bem-estar e qualidade de vida das “mães atípicas”. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Atualmente um termo que tem sido muito utilizado é o de 
“mãe atípica”, mas, existem ainda muitas dúvidas sobre o que sig-
nifica, quando e como deve ser utilizado. Para esta compreensão, 
deve-se entender que a neurociência definiu como desenvolvimento 
neurotípico o desenvolvimento neuropsicomotor dentro da condição 
estabelecida como “normalidade”. Todavia, quando há um atraso, 
regressão ou até mesmo a ausência desse ciclo considerado “nor-
mal”, a neurociência nomeia esta condição de desenvolvimento neu-
roatípico (Brasil, 2020). Daí o surgimento do uso desta nomenclatura 
“mãe atípica” para mães que cuidam de filhos cujo desenvolvimento 
é considerado neuroatípico.
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Há outras derivações existentes para este termo, como, famí-
lias atípicas, pais atípicos, e cuidadores designados atípicos, dentre 
outros. No entanto, a opção neste estudo foi a utilização frequente 
e destacada do termo “mãe atípica”, em virtude do conhecimento de 
que, após o diagnóstico, quem cuida efetivamente dos filhos atípi-
cos, na maioria dos casos, são as mães e não os pais, mesmo que 
eles estejam presentes na composição familiar (VILLANOVA et al, 
2022). Desta forma, mães e pais atípicos são aqueles que têm, sob 
sua guarda e proteção, filhos com deficiência, transtorno ou doença 
que demande cuidados especiais permanentes.

Para a maioria das famílias brasileiras, cuidar dos filhos diante 
da realidade da rotina diária, de conciliar trabalho, tarefas domésti-
cas, jornada escolar, é um papel desafiador. Mais desafiador ainda 
é a condição das mães que cuidam sozinhas de seus filhos, conhe-
cidas com a denominação de “mães solo”. Dentro deste grupo de 
mães inclui-se também as “mães solo atípicas”. Segundo o Instituto 
Brasileiro de Geografia e Estatística, cerca de 12 milhões de mães 
chefiam lares sozinhas, sendo que mais de 57% vivem abaixo da 
linha da pobreza (Santos, 2024).

Devido a esse cenário, que é a realidade de grande parte dos 
lares brasileiros, reafirma-se a cobrança em torno na figura materna, 
sendo-lhe atribuída a responsabilidade da criação e educação dos 
filhos. E, em se tratando de uma maternidade atípica, se sobrepõe 
a sobrecarga física e mental no que diz respeito às necessidades 
especiais que cada indivíduo atípico possui. 

Com referência a esta problemática, Santos (2024), nos relata 
que esse tipo específico de maternidade, além dos desafios comuns, 
e praticamente inerentes à figura materna, como a ausência, ou a 
fragilidade de uma rede de apoio, sobrecarga física e mental, dificul-
dade de conciliar maternidade e jornada de trabalho, por exemplo, 
a mãe ainda tem que lidar com preconceito, com o capacitismo, a 
exclusão social, a falta de empatia, a solidão emocional, o abandono 
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paterno/familiar, a falta de assistência no tratamento adequando, 
profissionais qualificados, a ineficiência do poder público, custos 
elevados de tratamentos, dentre outras dificuldades, sem falar a 
falta de leis mais específicas que garantam um apoio mais efetivo na 
vida dessas famílias.

Comumente se tem atribuído às “mães atípicas” o termo 
“guerreira”. Ouve-se muito, “você dá conta”, “é sua missão”, “é um pro-
pósito”, e esquecem que ali, naquela circunstância, acima de tudo, 
existem seres humanos, muitas vezes frágeis e cheios de incertezas. 
Ademais, se trabalham sentem culpa por não ter mais tempo dedi-
cado ao filho; se não trabalham, têm o fracasso por não contribuir 
financeiramente com o tratamento. 

As demandas de cuidados dispensados às pessoas diag-
nosticadas com desenvolvimento neuroatípico são diversas, desde 
suporte direto nas esferas comportamental, educacional, familiar, 
saúde, cuidados de higiene e lazer. Apesar de, por vezes, a famí-
lia como um todo assumir responsabilidades neste cuidar, sabe-se 
que são as mães que assumem a maior porcentagem deste traba-
lho, comprometendo “vida social, afetiva, profissional e intensifica-
-se a possibilidade de desgaste físico e emocional dessa mulher” 
(Villanova et al, 2022). Com isto, considera-se primordial que na 
construção da política de amparo às pessoas neuroatípicas, estejam 
previstas leis que garantam atenção integral às “mães atípicas” no 
âmbito da saúde, educação, trabalho, assistência social, acesso à 
renda, habitação e demais necessidades.

Do ponto de vista legal, as pessoas neuroatípicas só passaram 
a ser contempladas na legislação brasileira a partir de 2012, quando 
foi instituída a Política Nacional de Proteção dos Direitos da Pessoa 
com Transtorno do Espectro Autista, por meio da Lei n.º 12.764/2012 
(Brasil, 2012). No entanto, o progesso dos direitos das pessoas com 
deficiência, tanto no Brasil como no mundo, tem se dado de forma 
lenta e gradual, com avanços importantes a partir da década de 1980. 
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Historicamente, a Declaração dos Direitos de Pessoas com 
Deficiência Mental, de 1971, é o documento que inaugura a luta 
mundial pelos direitos das pessoas com deficiência mental, reco-
nhecendo o direito aos cuidados médicos, à proteção contra abu-
sos ou exploração e o direito à igualdade. Uma década depois, a 
Organização das Nações Unidas estabeleceu o ano de 1981 como 
o Ano Internacional das Pessoas com deficiência (AIPD). Este ano 
marca uma mudança de atitude quando, efetivamente, inicia-se a 
inclusão dos deficientes nos planejamentos e decisões referentes 
às suas necessidades, além de chamar a atenção do mundo para 
a necessidade da criação de leis que promovessem a equidade de 
oportunidades para as pessoas com deficiência.

No Brasil foi a partir de 1986 que surgiram as primeiras ini-
ciativas com a criação da Coordenadoria Nacional para a Integração 
das Pessoas Portadoras de Deficiência (CORDE). Em seguida, em 
1989 foi regulamentada a Lei nº 7.853 que dispõe sobre o apoio às 
pessoas com deficiência e sua efetiva integração social, definindo 
as responsabilidades do poder público nas áreas de educação, 
saúde, formação profissional e do trabalho, recursos humanos e edi-
ficações (Brasil, 1989).

Nas décadas de 1990 e 2000 outras leis são criadas e acres-
centadas ao rol de leis de proteção dos direitos das pessoas com 
deficiência. Destacam-se neste período, a promulgação da Lei nº 
7.853, de 1989, que tornou obrigatória a inclusão de itens específicos 
sobre as pessoas com deficiência nos censos nacionais. A partir do 
Censo de 1991 o país passou a conhecer realmente o tamanho e as 
características desta população (Brasil, 1989); a Lei nº 8.112, de 1990, 
que dispõe sobre o regime jurídico dos servidores públicos civis 
da União, das autarquias e das fundações públicas federais, partir 
da qual passaram a ser assegurados vários direitos aos servidores 
com deficiência, extensivos ao servidor que tenha cônjuge, filho ou 
dependente com deficiência (Brasil, 1990); a Lei nº 8.213, de 1991, 
conhecida como a Lei de Cotas, com mais de 30 anos de vigência 
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no país, é considerada um dos principais instrumentos na garantia 
dos direitos das pessoas com deficiência (Brasil, 1991); o Decreto nº 
3.298, de 20 de dezembro de 1999, que regulamenta a Lei nº 7.853, 
de 1999, que dispõe sobre a Política Nacional para a Integração da 
Pessoa Portadora de Deficiência, define um conjunto de normas que 
visam assegurar o pleno exercício dos direitos individuais e sociais 
das pessoas com deficiência (Brasil, 1999); e, a Lei nº 10.098, de 2000, 
estabelece normas gerais e critérios básicos para a promoção da 
acessibilidade das pessoas com deficiência (Brasil, 2000).

Para este período histórico, compreendido entre os anos de 
1990 e 2000, optou-se em citar estritamente as Leis promulgadas na 
legislação brasileira. No entanto, naquele período, muitas iniciativas 
que fizeram parte da construção desses direitos aconteciam no país e 
no mundo como, a Década Internacional das Pessoas com Deficiência 
(1982-1992), a Conferência Mundial em Educação Especial em 
Salamanca (1994), o Programa Nacional de Direitos Humanos (1996), e 
o Decreto que promulga a Convenção Interamericana para Eliminação 
de Todas as Formas de Discriminação contra as Pessoas Portadoras 
de Deficiência (2001). Mesmo diante deste cenário de iniciativas no 
âmbito mundial, considera-se que a evolução dos direitos das pessoas 
com deficiência no Brasil, em termos de legislação, foi bem modesta, 
levando-se em consideração o intervalo temporal de vinte anos. 

Mais recentemente na Legislação Federal tem surgido leis 
mais específicas voltadas às pessoas com deficiência, considerando 
cada tipo de deficiência e suas necessidades, com o aprimoramento e 
a instituição de diretrizes mais detalhadas. Isto ocorre principalmente 
a partir de 2015 com o Estatuto da Pessoa com Deficiência que traz 
uma nova definição de deficiência, como um produto da interação 
dos impedimentos da pessoa com deficiência com o meio no qual ela 
está inserida: “Considera-se pessoa com deficiência aquela que tem 
impedimento de longo prazo de natureza física, mental, intelectual 
ou sensorial, o qual, em interação com uma ou mais barreiras, pode 
obstruir sua participação plena e efetiva na sociedade em igualdade 
de condições com as demais pessoas” (Brasil, 2015).
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É importante salientar que, apesar deste desenvolvimento 
em termos de leis e dos progressos dos direitos das pessoas com 
deficiência, até o ano e 2011, as pessoas consideradas atípicas (por 
não apresentarem diagnósticos com sintomas reconhecidos dentro 
daquilo que era considerado “deficiência”), não eram contempladas 
por estas leis e por estes direitos estabelecidos. Somente a partir 
de 2012, com a Lei nº 12.764, foi assegurado que as pessoas com 
autismo têm os mesmos direitos que as pessoas com deficiência. 
Esta lei ampliou também o uso da expressão “pessoa com trans-
torno do espectro autista” que passou a abranger várias síndromes 
como a de Asperger, Kanner, Heller e, ainda, o Transtorno Invasivo 
do Desenvolvimento sem outra especificação (LINHAS do tempo: 
Pessoas com Deficiência, 2024). 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Foi verificada a construção histórica de direitos legais para 
as pessoas com deficiência no Brasil, que asseguram a inserção no 
mercado de trabalho, que estabelecem condições de acessibilidade 
e determinam a sua inclusão no sistema educacional, dentre outros 
direitos. No entanto, para os neuroatípicos há ainda muito o que se 
fazer na elaboração de legislações que tratem especificamente de 
suas necessidades, incluindo o amparo das pessoas cuidadoras que, 
no caso deste trabalho são as denominadas “mães atípicas”.

Mesmo em relação à Lei 8.112/1990 que assegurou às mães 
atípicas, funcionárias públicas civis, estaduais e municipais, a redu-
ção da jornada de trabalho e outros direitos, faltou, por exemplo, a 
incorporação destes direitos para as “mães atípicas” trabalhadoras 
contratadas em regime da CLT. Com relação à esta inclusão, ainda 
não há uma legislação específica sobre essa matéria. 
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Na esfera estadual, o Distrito Federal possui uma lei já san-
cionada, a Lei nº 7.310/2023 que institui diretrizes, estratégias e ações 
para o programa de atenção e orientação às “mães atípicas”, que tem 
a finalidade de oferecer orientação psicossocial e apoio por meio 
de serviços, proteção, acompanhamento psicológico e terapêutico, 
com atenção à saúde integral, informação e formação para fins de 
fortalecimento e valorização dessas mulheres na sociedade. 

Na atualidade existem diversos projetos de lei de apoio às 
“mães atípicas” tramitando nas esferas federal e estadual, inclu-
sive um projeto que propõe a ampliação, para escala federal, do 
Programa de Atenção e Orientação às Mães Atípicas com filhos 
com deficiência, denominado “Cuidando de Quem Cuida”, orginado 
no Distrito Federal.

Portanto, diante do exposto, foi identificada a ausência de 
uma Lei Federal que estabeleça os direcionamentos gerais e garan-
tam o direito ao amparo, cuidado e fortalecimento às “mães atípicas” 
no país, demonstrando que a caminhada rumo uma inclusão plena 
está somente começando.
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A ÍNTIMA RELAÇÃO 
ENTRE HIPOTIREOIDISMO E 
DOENÇA CARDIOVASCULAR
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INTRODUÇÃO

O hipotireoidismo é uma doença caracterizada por hipo-
função da glândula tireoide, com padrão de secreção insuficiente 
dos hormônios triiodotironina (T3) e tiroxina (T4). É mais comum 
em mulheres com idade avançada, atingindo cerca de 3% desse 
público, e pode cursar com consequências em amplo espectro para 
o organismo dos indivíduos, com repercussões cardiometabólicas 
importantes. Tais alterações podem surgir a curto ou a longo prazo 
e trazem diminuição na qualidade de vida de pessoas ao redor do 
mundo (Lopes et al., 2023). 

Nesse sentido, os hormônios T3 e T4 são essenciais na con-
tração miocárdica, pois eles realizam sensibilização dos receptores 
presentes no miocárdio ativados pelo sistema nervoso simpático, 
processo mediado pelo neurotransmissor noradrenalina. Sem a ação 
desse produto tiroidiano, a fração de ejeção cardíaca fica ampla-
mente comprometida. Com isso, se cronificada, a baixa desses hor-
mônios pode significar, dentre outras condições de igual relevância, 
fibrose miocárdica e insuficiência na ejeção do sangue da cavidade 
cardíaca (Triggiani; Cittadini; Lisco, 2022). 

Além disso, o hipotireoidismo pode induzir alterações no perfil 
lipídico (dislipidemia), levando a um aumento dos níveis de colesterol 
total, da lipoproteína de baixa densidade (LDL) e triglicerídeos, que 
contribuem para a formação de placas ateroscleróticas nas paredes 
das artérias e para a disfunção do tecido endotelial dos vasos sanguí-
neos, o que propicia, juntamente com a hipertensão, que é comum em 
pacientes com esse problema, um risco significativamente elevado de 
desenvolvimento de doenças cardiovasculares. (Kim., et al., 2021) 

O hipotireoidismo subclínico está associado a um pior prog-
nóstico cardiovascular, principalmente em mulheres acima de 65 
anos, que têm maior probabilidade de desenvolver hipertensão em 
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comparação com mulheres com função tireoidiana normal. O hor-
mônio tireoidiano estimula a produção de óxido nítrico no endotélio 
e relaxa a musculatura lisa dos vasos sanguíneos, além de reduzir os 
níveis excessivos de lipoproteína de baixa densidade (LDL). Dessa 
forma, o declínio desse hormônio leva à hiperlipidemia, que contribui 
para a aterosclerose e o aumento da rigidez e da pressão arterial. (6) 

Em virtude da íntima relação existente entre o hipotireoidismo 
e as alterações cardiovasculares, o trabalho se justifica dado que as 
complicações cardíacas relacionadas a esse distúrbio são condições 
que atingem milhares de pessoas, impactando negativamente suas 
vidas e aumentando a taxa de mortalidade. Assim, faz-se necessário 
a realização de mais estudos específicos para elucidar o mecanismo 
das repercussões cardiometabólicas e traçar estratégias em saúde 
adequadas para o manejo específico desses pacientes. 

OBJETIVO

GERAL 

 ■ Investigar a relação entre hipotireoidismo e o desenvolvi-
mento de problemas cardiovasculares. 

ESPECÍFICOS 

 ■ Analisar os mecanismos fisiopatológicos que conectam a 
deficiência de hormônios tireoidianos ao desenvolvimento 
de doenças cardíacas. 

 ■ Identificar as manifestações clínicas cardiovasculares em 
pacientes com hipotireoidismo. 
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MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa realizada no mês de 
maio de 2024, na qual foram utilizados artigos indexados na base 
de dados da Medical Literature Analysis and Retrievel System 
Online (MEDLINE). Os descritores escolhidos estavam cadastrados 
nos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS): “Cardíaco” AND 
“Hipotireoidismo”. Os critérios de inclusão aplicados foram textos 
em inglês e português, publicados entre 2019 e 2024 e disponíveis 
gratuitamente. No que diz respeito aos critérios de exclusão: material 
de literatura cinzenta, artigos incompletos, pagos, relacionados a cui-
dados gestacionais e aos efeitos dos medicamentos no tratamento 
do hipotireoidismo. Com a utilização dos filtros, foram encontrados 
116 artigos na BVS. 

Posteriormente à análise dos títulos, foram selecionados 50 
artigos e, após a leitura de seus respectivos resumos, foram excluí-
dos 37, seguindo-se com a leitura completa de 13 artigos que foram 
utilizados na presente revisão. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO

A disfunção tireoidiana, caracterizada por níveis anormais do 
hormônio estimulador da tireoide (TSH), da tiroxina (T4) e da trii-
odotironina (T3), está diretamente relacionada com o aumento da 
mortalidade e da morbidade cardiovascular, atingindo a mecânica 
cardíaca, a hemodinâmica e o sistema autonômico, o que, conse-
quentemente, pode desenvolver complicações cardiovasculares 
como insuficiência cardíaca, fibrilação atrial e doença arterial coro-
nariana (Tayal et al., 2019). 
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Os hormônios tireoidianos (THs) desempenham papéis 
essenciais na homeostase cardiovascular. Eles afetam todas as 
estruturas do coração e seu sistema de condução especializada. T3 é 
o hormônio tireoidiano biologicamente ativo; nos tecidos periféricos, 
o T3 é gerado principalmente pela monodesiodação 5’ da tiroxina 
(T4). Os efeitos fisiológicos do T3 são principalmente mediados por 
seus efeitos nucleares genômicos através da ligação aos receptores 
nucleares do hormônio tireoidiano (TRs) (Saad et al., 2022). 

A ocupação desses receptores pelo T3 modifica a taxa de 
transcrição de genes alvo específicos e na ausência desse hormônio, 
o processo é reprimido. Algumas das importantes proteínas estru-
turais e funcionais cardíacas que são reguladas transcricionalmente 
pelo T3 são os canais de potássio dependentes de voltagem, recep-
tores β1-adrenérgicos e hormônio natriurético atrial e cerebral. Essas 
alterações melhoram a função contrátil e o relaxamento diastólico no 
coração (Huang et al., 2021).

Dentre as disfunções, o hipotireoidismo subclínico (HSC), 
definido como um nível sérico de hormônio estimulador da tireoide 
(TSH) acima do limite superior de referência e com um nível normal 
de tiroxina livre sérica (T4), está associado a alterações marcantes 
na contratilidade e no débito cardíaco, consumo de oxigênio miocár-
dico, resistência vascular, pressão arterial e condução eletrofisioló-
gica. Ele contribui para hipercolesterolemia, hipertensão diastólica, 
miopatia por estatinas e disfunção diastólica do ventrículo esquerdo, 
levando à insuficiência cardíaca com fração de ejeção preservada 
(Bashkin, et al., 2021). 

As alterações eletrocardiográficas podem ocorrer tanto 
no hipertireoidismo quanto no hipotireoidismo e estão fortemente 
associadas à idade, de modo que o efeito desses distúrbios no sis-
tema de condução elétrica do coração seja mais pronunciado em 
pacientes jovens e de meia-idade, independentemente do sexo. 
Em ambas as condições, observa-se o prolongamento do intervalo 

https://www.nature.com/articles/s41598-021-90193-8


535S U M Á R I O

QT, entretanto, a frequência cardíaca é mais alta em pacientes com 
hipertireoidismo em comparação com aqueles com hipotireoidismo 
(Oscar et al., 2023). 

Além disso, a duração da onda P é menor em pacientes 
com hipertireoidismo em comparação com indivíduos eutireoideos, 
enquanto o intervalo PR é maior em pacientes com hipotireoidismo. 
O aumento ou diminuição da duração da onda P e do intervalo PR 
favorecem para um maior risco de fibrilação atrial (Tayal et al., 2019). 

Dentre as alterações hemodinâmicas, o hipotireoidismo reduz 
consideravelmente a pré-carga cardíaca e aumenta a pós-carga, 
resultando na diminuição do volume sistólico e do débito cardíaco. 
Provoca também alterações no metabolismo lipídico, elevação na 
proteína C reativa, além de aumentar a prevalência de aterosclerose 
aórtica, favorecendo a uma maior mortalidade e o aparecimento de 
mais casos de infarto do miocárdio (Yang et al., 2019). 

A disfunção hemodinâmica e sistêmica causada pelo hipoti-
reoidismo pode levar a uma parada cardíaca. Dentre as alterações, no 
ECG a bradicardia sinusal de baixa voltagem pode ser vista com onda 
T invertida nas derivações precordiais anteriores. Os níveis de tropo-
nina I e peptídeo natriurético cerebral ficam anormais (Sinit et al., 2021). 

Na radiografia de tórax, a cardiomegalia e o embotamento 
do ângulo costofrênico bilateral são visíveis. Observa-se hipocinesia 
da motilidade da parede inferior e moderada quantidade de derrame 
pericárdico na ecocardiografia. Já a tomografia computadorizada 
contrastada revela uma área opaca ao contraste na face íntima da 
parede inferior do ventrículo esquerdo. Todos esses achados levam a 
um infarto do miocárdio sem supradesnivelamento do segmento ST 
(Yoshinaka et al., 2021). 

Tanto o hipotireoidismo evidente quanto o subclínico estão 
associados a níveis elevados de colesterol total (CT), lipoproteína 
de baixa densidade (LDL) e triglicerídeos (TG). Essas alterações 
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lipídicas podem levar ao acúmulo gradual dessa substância e à for-
mação de placas nas artérias, gerando aterosclerose e agravando as 
doenças cardiovasculares, uma das principais causas de morte no 
mundo (Zhou et al., 2023). 

Em pacientes com hipotireoidismo é comum também a 
ocorrência de derrame pericárdico devido ao aumento da permeabi-
lidade pericárdica e à diminuição da drenagem linfática da albumina, 
resultando em extravasamento de proteínas para esse espaço. Esse 
processo reduz a reabsorção de líquidos na extremidade venosa dos 
capilares, levando ao seu acúmulo. O pericárdio complacente con-
tinua a se ampliar para alojar o volume crescente de líquido, porém 
em determinado ponto, o espaço pericárdico não consegue mais 
conter, podendo resultar em tamponamento cardíaco ou em colapso 
do ventrículo direito (Mujuni et al., 2023). 

Considera-se que a diminuição dos THs desempenha um 
papel na progressão da Insuficiência Cardíaca (IC), uma vez que 
a contratilidade cardíaca, o metabolismo energético e a forma dos 
miócitos, bem como a angiogênese e a fibrose são todos regula-
dos pelo T3. Pacientes com hipotireoidismo geralmente apresentam 
relaxamento ventricular prejudicado relacionado a reduções na ati-
vidade da Ca 2+ -ATPase no retículo sarcoplasmático, aumento da 
expressão de fosfolambam e reduções associadas na recaptação de 
cálcio intracelular durante a diástole. Além disso, as funções sistólica 
e diastólica são prejudicadas durante o esforço, levando à diminuição 
da tolerância ao exercício para o relaxamento miocárdico retardado 
e ao enchimento e vasodilatação ventricular esquerdo prejudicados 
durante o esforço (Saad et al., 2022). 

Indivíduos no HSC se manifestaram principalmente com um 
padrão de relaxamento do v. prejudicado na disfunção diastólica 
(por exemplo, tempo de desaceleração mais longo e tempo de rela-
xamento isovolumétrico), o enchimento do v. foi significativamente 
maior no HSC (particularmente na categoria acentuada) quando em 
comparação com o grupo eutireóideo (Huang et al., 2021). 
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A conservação da atividade cardiológica depende ampla-
mente do hormônio T3. Essa molécula é responsável por se ligar 
a receptores específicos presentes nos miócitos e nas células de 
músculo liso vasculares através de um processo regulatório de 
transcrição. Com T3 e T4, também, as fibras cardioaceleradoras 
conseguem realizar sua atividade com maior eficiência e promovem 
menor sobrecarga sobre o sistema cardiocirculatório. Isso decorre do 
aumento da afinidade que esses produtos geram, no músculo car-
díaco, com o sistema nervoso simpático, responsável por aumentar 
a contratilidade cardíaca. Pacientes com hipotireoidismo possuem 
alterações significativas na morfologia e funcionalidade miocárdica. 
Nesse cenário, o risco de morte por eventos cardiovasculares e car-
diometabólicos fica aumentado (Meng et al., 2020). 

É válido salientar, como explica Gencer et al. (2020), que 
mesmo com terapia de reposição hormonal, os efeitos cardiovascu-
lares do hipotiroidismo podem permanecer. Em seu estudo, ao avaliar 
pessoas de diferentes idades com HSC e em tratamento com levo-
tiroxina, nos indivíduos mais velhos as frações sistólica e diastólica 
de ejeção permaneceram com comprometimento muito semelhante 
aos dos submetidos a placebo. Já nos pacientes jovens, observou-se 
prolongamento do tempo de relaxamento isovolumétrico, incremento 
da onda A e diminuição da relação entre as ondas E/A.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

É evidente que há uma estreita relação entre hipotiroidismo e 
eventos cardiometabólicos, direta ou indiretamente. Nesse sentido, a 
condição foi capaz de gerar, nos indivíduos por ela acometidos, fato-
res de risco para o desenvolvimento de doenças cardiovasculares, 
ao passo que também pode produzir patologias cardiológicas com 
morbimortalidade significativa. 
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A fisiopatologia envolvida nos processos mostra como os 
hormônios tiroidianos alinham essa íntima relação, atuando como 
sensibilizadores do miocárdio à atividade simpática. Contudo, mais 
estudos precisam ser desenvolvidos para individualizar o diagnós-
tico e o manejo desses pacientes, dada a dificuldade, em um pri-
meiro momento, de apontar a correlação entre as apresentações da 
doença, especialmente na forma subclínica do hipotiroidismo. 

Percebeu-se, também, que a hipofunção glandular, nesse 
caso, a curto, médio e longo prazo é responsável por produzir 
situações de risco cardíaco aos indivíduos, como hiperlipidemias, 
derrame pericárdico, placas de ateroma, tamponamento cardíaco, 
deformações atrioventriculares, insuficiência cardíaca, chegando à 
parada cardiorrespiratória em casos mais extremos. 

Por fim, o presente estudo evidencia a importância do diag-
nóstico precoce para um melhor prognóstico da doença e aumento 
da qualidade de vida dos pacientes. A identificação e a compreen-
são dos mecanismos advindos de estudos mais aprofundados são 
essenciais para auxiliar os médicos no manejo e tratamento mais 
eficientes para os pacientes. 
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OS BENEFÍCIOS 
DO PILATES 

NA GESTAÇÃO
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INTRODUÇÃO

Joseph Pilates nasceu em 1880, na cidade de Mönchengladbach, 
na Alemanha. Com uma saúde enfraquecida, apresentando asma, 
raquitismo e várias limitações físicas, pilates dedicou seus esfor-
ços em superar suas dificuldades. Para vencer essa debilidade 
física, Joseph Pilates iniciou a prática de esportes desde a infância. 
Autodidata, absorveu conhecimentos de anatomia, fisiologia e medi-
cina tradicional chinesa para adotar o Método Pilates. Durante o 
período da Primeira Guerra Mundial, Joseph Pilates, que morava na 
Inglaterra, foi considerado estrangeiro e ficou recluso em um campo 
de concentração. Trabalhou como enfermeiro e, por ter experiência na 
prática clínica, começou a promover a reabilitação e melhorar o con-
dicionamento físico de pacientes no campo de concentração. (Pinto; 
Júnior; 2019, p. 03).

Durante a Segunda Guerra Mundial Joseph Pilates criou um 
sistema de exercício físico que denominou de “Contrologia”, definido 
como o controle consciente de todos os movimentos musculares do 
corpo, ou seja, é a coordenação correta do corpo, da mente e do 
espírito, onde adaptou exercícios em macas com auxílio de molas, 
além de adaptar exercícios nas cadeiras de rodas. Posteriormente, 
esse sistema de exercício foi intitulado como Método Pilates. (Baldini; 
Arruda; 2019, p. 02). 

Os exercícios do Método Pilates são demarcados em duas 
categorias: exercícios no solo, também chamados de Mat Pilates, 
que se caracteriza por não utilizar instrumentos ou aparelhos para 
auxiliar os movimentos e possuem o peso corporal do praticante 
e a força da gravidade como pontos de resistência; e exercício 
que são realizados em aparelhos que utilizam resistência propor-
cionada pelo uso de molas e polias chamado de Pilates Clássico. 
(Burg; 2016, p. 16). 
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Para ambas as categorias existem seis princípios básicos 
que são: concentração, controle, centralização, fluidez, precisão e 
respiração, que provocam o aumento da força central do corpo, a 
consciência corporal, e a flexibilidade natural da coluna e amplitude 
dos movimentos dos membros (Garcia; Macedo et al., 2015, p. 02).

Segundo Navega et al. (2016, p. 02), a forma do Método 
Pilates no solo é uma maneira de exercício que favorece o condi-
cionamento físico e a evolução da coordenação motora, visto que o 
trabalho muscular nesta modalidade é mais intenso. Esse método é 
mais aplicado na reabilitação e, na prática, de exercício físico por ser 
mais atrativo e acessível do que o método tradicional.

O Pilates Clássico, realizado em aparelhos, conta com a ajuda 
das molas, que intensificam o desenvolvimento dos exercícios. Se o 
indivíduo julgar o exercício efetuado como sendo de fácil execução, 
pode ser realizada a troca das molas por outras que tenham uma maior 
pressão. O número de repetições também pode ser variado de acordo 
com a necessidade de cada praticante, podendo ser elevado sem haver 
a necessidade de aumentar a carga (José da, Silva; et al., 2017, p. 06).

Cadillac ou Trapézio, Wall Unit, Ladder Barrel, Reformer, e 
Cadeira Stepchair são os cinco aparelhos que o Pilates Clássico 
possui. No que se refere a acessórios, existe uma variedade destes, 
como: bolas, faixas elásticas, bastões, espaldar, alças para pés e 
mãos, rolos e travesseiros, halteres e caneleiras, círculo magico ou 
anel tonificador, entre muitos outros (Silva; Perfeito, 2015, p. 05).

Entretanto, antes de realizar qualquer exercício do Método 
Pilates é fundamental aprender a respirar corretamente, realizando a 
inspiração e expiração de maneira consciente e controlada. Durante a 
realização das técnicas respirar controladamente é imprescindível, pois 
na nutrição do corpo e na eliminação de toxinas, aprimorando a orga-
nização do tronco pelo recrutamento dos músculos estabilizadores 
profundos da coluna na sustentação pélvica, bem como o relaxamento 
dos músculos inspiratórios e cervicais (Narde; Ferreira, 2016, p. 05).
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Conforme Jesus et al. (2015, p. 03) mostram que o padrão 
respiratório no Método Pilates é conhecido como “respiração lateral”, 
pois impede a expansão da região abdominal durante as inspirações. 
Sendo assim, são utilizados os músculos da caixa torácica, aumen-
tando o espaço para a dilatação pulmonar, favorecendo o aumento dos 
volumes pulmonares em individuo saudáveis praticantes do método. 

Conforme Santos et al. (2015, p. 02) o Método Pilates possui 
uma forma de respiração específica durante os exercícios, pois rea-
liza a contração ativa dos músculos estabilizadores da coluna e gera 
maior tensão sobre o músculo diafragma diminuindo sua excursão 
para manter a pressão intra-abdominal. Esta forma de respiração 
gera maior mobilidade torácica demandando maior trabalho dos 
músculos respiratórios costais e acessórios, promovendo assim 
maior expansão torácica na inspiração e maior retração torácica na 
expiração do que em condições normais.

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

■ Abordar e descrever os benefícios da prática do Pilates no 
período gestacional

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Descrever o método Pilates e relacioná-lo com a gestação;

■ Dissertar sobre as alterações fisiológicas que se apresentam 
nos órgãos e nos sistemas no período da gravidez.
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MÉTODO

Trata-se de uma revisão de literatura, em que as buscas foram 
realizadas na base de dados da Biblioteca Virtual de Saúde (BVS) 
e Google Acadêmico usando os descritores obtidos através dos 
Descritores em Ciências da Saúde (DeCs): “metódo pilates”, ”fisio-
terapia” “gestação” e “qualidade de vida”, utilizando o operador boo-
leano AND a fim de cruzar os termos. A pré-seleção dos 30 artigos 
encontrados utilizou-se dos seguintes critérios de inclusão: artigos 
na íntegra, textos gratuitos, publicados no período entre 2010 e 2024, 
nos idiomas português e inglês. Dentre os artigos pré-selecionados, 
depois de realizada a exclusão seguindo os critérios: duplicidade de 
artigos e desvio da proposta principal foram selecionados 16 artigos 
de grande relevância.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Durante a gestação, a mulher passa por alterações várias 
anatômicas, fisiológicas e bioquímicas em, basicamente, todos os 
sistemas do seu corpo. Dando início nas primeiras semanas e per-
durando até o final da gestação, uma parte delas nos primeiros dias 
do puerpério ou até o retorno do organismo materno às condições 
pré-gravídicas. (Gomes; Alves, 2012).

O aumento e a interação de alguns hormônios são as princi-
pais motivações dessas alterações, sendo a progesterona, o estrogê-
nio e a relaxina os de maior influência. Estes são responsáveis pelo 
preparo da região pélvica para o desenvolvimento do feto e para o 
parto, sendo muito importante o fortalecimento dos músculos da 
região pélvica. (Soares; Fernandes; 2016).
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As modificações hormonais promovem maior flexibilidade 
e extensibilidade das articulações e aumento da retenção hídrica, 
comprometendo o sistema músculo esquelético. A coluna vertebral 
sofre sobrecarga decorrente do aumento de massa corporal, ocasio-
nando alterações no equilíbrio e na deambulação. Já as adaptações 
biomecânicas estão relacionadas ao alinhamento corporal. O cresci-
mento abdominal e das mamas causa o deslocamento do centro de 
gravidade para frente. O aumento da lordose cervical, anteversão da 
pelve e a anteriorização da cabeça levam ao desequilíbrio. (Duarte; 
Fabrin et al., 2010).

Kroetz e Santos (2015) relatam que a marcha da gestante se 
torna anserina, com passos curtos e oscilantes, sua base de sustenta-
ção se torna alargada e os pés formam ângulos maiores em relação à 
linha mediana, especialmente o pé direito, devido ao desvio do útero. 

Além disso, no terceiro trimestre, o corpo da mulher passa por 
mudanças fisiológicas significativas para acomodar o crescimento 
acelerado do bebê. O diafragma, principal músculo responsável 
pela respiração, é elevado devido ao aumento do volume do líquido 
amniótico e do próprio útero. Este deslocamento diminui o espaço 
disponível para a dilatação dos pulmões, resultando em sensações 
de falta de ar. (Andrade; Sales; Marcondes, 2023).

Em estudo realizado Kroetz e Santos (2015, p. 74) as diver-
sas adaptações físicas ocorrem durante todo o período gestacional 
e são imprescindíveis para o crescimento e desenvolvimento fetal. 
Entretanto, para algumas mulheres, essas alterações podem resultar 
em dor e limitações nas atividades diárias. Esses referidos autores, 
Kroetz e Santos (2015, p. 86) afirmam que de modo geral, o método 
Pilates tem como benefícios: aumento da força, maior controle mus-
cular, integra corpo e mente, melhora da capacidade respiratória, 
aumento da energia, maior flexibilidade, harmonia dos movimentos, 
alonga, tonifica e define a musculatura, melhora do condicionamento 
físico e mental, correção da postura, maior consciência corporal, 
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reestruturação corporal, aumento do equilíbrio e coordenação, 
prevenção de lesões, aumento da autoestima, alivio do estresse e 
das dores musculares.

O Método Pilates é indicado durante a gestação por conter 
exercícios suaves, de baixo impacto, com movimentos fluidos, realiza-
dos de maneira precisa e agradável, evitando tensões impróprias ao 
corpo da gestante, promovendo a diminuição da sobrecarga nas arti-
culações e permitindo a recuperação das estruturas musculares, arti-
culares e ligamentares, principalmente da região sacrolombar, que é 
uma das mais afetadas durante a gestação. (Da Silva; Pereira; 2020). 

O método promove o conforto durante a gravidez, parto e 
pós-parto, melhorando a postura, o desempenho físico, a saúde, 
aprimorando a atenção e o bem-estar geral da gestante benefi-
ciando também o bebê.

O método pilates é a maneira ideal de exercícios para trazer 
mais conforto durante a gravidez e ao parto, com enfatizando na 
estabilidade da musculatura postural e do assoalho pélvico e no for-
talecimento e alongamento suave dos músculos. Ele melhora a con-
centração e permite desenvolver em excelente relacionamento com 
o corpo ao exercitar-se, o que é especialmente importante durante 
a gestação. O método pilates não somente ajuda a melhorar a força 
postural, mas também o equilíbrio, coordenação e qualidade dos 
movimentos, sem sobrecarregar as articulações (Endacott, 2007). 

De acordo com Cordeiro et al. (2018, p. 99), o Método Pilates 
é indicado na gestação por apresentar benefícios para o sistema 
cardiovascular, onde auxiliam na melhora da circulação, obtém o 
controle da pressão arterial, proporciona expansibilidade da caixa 
torácica aprimorando a respiração, melhorando o condicionamento 
físico, a flexibilidade, a amplitude muscular, o alinhamento postural, 
os níveis de consciência corporal e a coordenação motora.
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Para as gestantes que nunca praticaram o método Pilates, os 
exercícios devem ser iniciados somente a partir do quarto mês (16ªse-
mana), quando a gestação já está segura. No início da gestação a 
probabilidade de aborto é maior, portanto, é essencial que as técnicas 
sejam executadas com cuidado e suavidade. (Kroetz; Santos, 2015). 

A orientação quanto ao alinhamento corporal deve ser feita 
durante toda a prática dos exercícios para não reforçar a tendência 
natural da gestação de desalinhamento, devido à frouxidão ligamen-
tar e excesso de peso. A descarga de peso precisa ser bem distri-
buída, para evitar sobrecarga na região sacro-ilíaca, impedindo a 
geração de inflamação e dor. (Gomes; Machado et al., 2013).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Compreendemos que o período da gestação é marcado por 
diversas alterações e incômodos para as novas mamães. Por isso, é 
importante a prática de exercícios físicos durante esse período para 
evitar e minimizar esses desconfortos, visto que uma gestante ativa, 
comparada a uma não ativa, tem mais chances de ter um parto e um 
pós-parto mais tranquilo e seguro. 

Neste trabalho abordamos uma das opções de exercícios 
que é o Método Pilates, que promove muitos benefícios para as ges-
tantes, como a diminuição da sobrecarga nas articulações, manu-
tenção da postura e equilíbrio corporal, fortalecimento muscular, 
em especial da musculatura do assoalho pélvico que irá prevenir a 
incontinência urinária que é muito frequente no final da gestação, 
melhora dos padrões respiratórios, respirar corretamente na execu-
ção dos exercícios aumentará a oxigenação para o bebê por conta 
da intensa irrigação sanguínea que ocorre durante a prática.
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ULECTOMIA COMO OPÇÃO 
CIRÚRGICA PARA O RETARDO 

DA IRRUPÇÃO DENTÁRIA 
EM CRIANÇA:

RELATO DE CASO CLÍNICO
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INTRODUÇÃO

O aparecimento da coroa dentária na cavidade bucal é um 
processo fisiológico que consiste na migração do germe de sua posi-
ção intraóssea, tanto na maxila quanto na mandíbula, até sua posi-
ção funcional (Sanches et al., 2021). Esse fenômeno é denominado 
erupção dentária (Sanches et al., 2021). Durante este processo, os 
dentes decíduos sofrem um fenômeno chamado rizólise fisiológica, 
que orienta a erupção do seu sucessor, contribuindo no posiciona-
mento e alinhamento adequado do permanente dentro da arcada 
dentária (Candeiro; Correia; Candeiro, 2009).

Os períodos de erupção dos dentes diferem entre as popu-
lações e áreas geográficas, pois podem ser influenciados pela raça, 
sexo, condições ambientais e nível socioeconômico (Arnaud et al., 
2014). Além destes fatores, há os fatores sistêmicos como: hipotireoi-
dismo, hipopituitarismo e disostose cleidocraniana e, os locais como: 
odontoma, cistos de erupção, retenção prolongada do elemento den-
tário, perda precoce, trauma nos dentes decíduos, dentes supranu-
merários e fibrose gengival que também podem interferir no período 
e na sequência de erupção dos dentes decíduos ou permanentes 
(Arnaud et al., 2014). Dessa forma, estes fatores podem atrasar ou 
acelerar a erupção dos dentes decíduos, ou permanente, situação 
comum na clínica odontopediatria, podendo ocasionar transtornos 
na dentição em desenvolvimento (Arnaud et al., 2014).

Nos casos de fibrose gengival, há uma camada fibrosa na 
superfície incisal e oclusal, que dificulta o irrompimento do dente 
permanente (Candeiro; Correia; Candeiro, 2009). Ela é causada pelo 
atrito superficial dos alimentos durante a mastigação, sendo mais 
frequente nos incisivos centrais superiores permanentes por esfo-
liações ou perda precoce dos dentes decíduos (Stuani et al., 2004). 
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Nesses casos de fibrose gengival, há necessidade de exames 
clínico e radiográfico para determinar o tratamento, clinicamente, 
observa-se uma área com aumento de volume e coloração mais 
pálida, pelo aumento da camada de queratina do epitélio, além de 
marcas contornadas, denotando a presença iminente do dente não 
irrompido (Duque et al., 2020), e radiograficamente nota-se a rizo-
gênese do dente atingindo 2/3 do seu estágio (Candeiro; Correia; 
Candeiro, 2009). Indica-se, frequentemente, como tratamento para a 
fibrose gengival a cirurgia de ulectomia (Giglio; Gurge, 2010).

A ulectomia tem o objetivo de permitir um caminho desim-
pedido para esse dente vir a ocupar a sua posição no arco dentário. 
Ela é considerada um procedimento de fácil execução para o profis-
sional e rápida recuperação para o paciente pediátrico, cujos proce-
dimentos envolvem: anestesia local da mucosa gengival, a incisão 
circunferencial e exposição da coroa dentária, remoção da mucosa 
e hemostasia (Arnaud et al., 2014). Portanto, na ulectomia realiza-se 
uma solução de continuidade no tecido gengival, possibilitando a 
livre erupção do dente retido (Candeiro; Correia; Candeiro, 2009).

Desta forma, este trabalho tem como objetivo relatar um caso 
clínico em que foi adotada a ulectomia para promover a erupção do 
elemento dentário 13, avaliando a importância do diagnóstico e do 
planejamento para a correta execução do procedimento cirúrgico.

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Apresentar um relato de caso clínico sobre a ulectomia como 
opção de tratamento cirúrgica para o retardo da irrupção dentária do 
dente 13 em criança com 11 anos de idade. 
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OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Descrever seu diagnóstico;

■ Descrever o procedimento cirúrgico, incluindo as técnicas e 
instrumentos necessários;

■ Apresentar a eficácia da abordagem terapêutica utilizada;

MÉTODO

O trabalho apresentado trata-se de um relato de caso clí-
nico, o qual apresenta dados do exame clínico e radiográfico de 
um paciente do gênero feminino, 11 anos de idade, que procurou 
atendimento na clínica escola do Centro Universitário Santa Maria 
UNIFSM, queixando-se de ausência dentária na arcada superior: 
canino do lado direito (13). Após exame clínico e análise da radiogra-
fia indicou-se o procedimento cirúrgico, denominado de ulectomia, 
com intuito de remover o tecido gengival que recobre o dente, a fim 
de promover sua erupção.

RELATO DE CASO

Paciente L.H.M.P.S., 11anos, compareceu a clínica escola do 
Centro Universitário Santa Maria UNIFSM, acompanhada pela mãe, 
com a queixa de que o dente da filha não “nascia”. Segundo a mãe, 
o dente da criança havia esfoliado de modo natural há muito tempo 
e devido a isso sua filha se sentia diferente dos demais colegas da 
escola, pois a maioria já tinha os dentes. Durante a anamnese, não 
foi relatado nenhuma anormalidade que pudesse ocasionar esse 
retardo, como, por exemplo, o relato de doenças, uso de medica-
mentos, hábitos deletérios ou ocorrência de trauma local.
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No exame clínico observou-se ausência do elemento dentá-
rio na região do canino 13 e realizou-se exame radiográfico periapi-
cal. Neste exame foi observado que a coroa dentária do elemento 13 
encontrava-se recoberta apenas por tecido mucoso fibrosado, a qual 
clinicamente notou-se que este tecido tinha uma cor rosa pálido.

Dessa forma, optou-se pelo procedimento cirúrgico, denomi-
nado de ulectomia, com intuito de remover o tecido gengival que recobre 
o dente, a fim de contribuir com a sua erupção, seguida da proservação 
da irrupção do elemento dentário. Diante disso, os pais consentiram a 
realização do procedimento, o qual foi realizado na sessão seguinte. 

Após a assepsia e antissepsia, foi realizada a aplicação do 
anestésico tópico com gel de benzocaína, seguida da aplicação 
da anestesia infiltrativa, sendo a mesma aplicada posteriormente 
em vários pontos da região, contornando o local da coroa dentária 
do dente. Demarcou-se a região com sonda exploradora e, com o 
auxílio de um bisturi e lâmina n°15, foi feita uma incisão elíptica na 
região vestibular e palatina. A remoção do capuz gengival foi feita 
de maneira cuidadosa com auxílio de uma cureta de Mc Call. Após a 
divulsão e exérese do tecido, foi removido o tecido fibroso até a com-
pleta exposição da borda incisal do dente, a região foi irrigada com 
soro fisiológico e o sangramento foi cessado com uma compressão 
rápida com gaze. Ao final do procedimento, os responsáveis foram 
orientados quanto aos cuidados pós-operatórios e prescrição medi-
camentosa de dipirona 500mg de 6/6 por 2 dias. Após o período 
de reparo tecidual e cicatrização, a paciente segue em acompanha-
mento para verificar a evolução da erupção.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

O diagnóstico e tratamento de uma retenção de um elemento 
dentário por fibrosamento gengival, quando feita no período opor-
tuno, torna-se um procedimento simples e de resultado excelente. 
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Neste caso, o exame clínico associado ao radiográfico permitiu ver a 
ausência de tecido ósseo, o que possibilitou a indicação da ulecto-
mia, a fim de proporcionar a erupção do dente, num curto período de 
tempo e com fácil execução.

A ulectomia permite pequenas variações na sua técnica, a qual 
pode ser realizada incisões elípticas, ovais ou circulares que limitam 
as áreas para exérese tecidual. Além disso, ela pode ser realizada com 
bisturi e lâmina, laser ou eletrocautério (Toledo, 1996). Neste caso, o uso 
do bisturi e lâmina deu-se pela simplicidade e baixo custo do material, 
associado ao uso de um anestésico com vasoconstritor, contribuindo 
para a diminuição do fluxo sanguíneo do local (Martinez et al., 1998).

A retenção dos dentes permanentes em um paciente com 
idade escolar gera preocupações aos pais e timidez à criança pelo 
comprometimento estético e travamento do desenvolvimento psicos-
social (Gatto et al., 2017). Dessa forma, as alterações bucais podem 
estar presentes de diferentes formas e desde os primeiros anos de 
vida, tornando-se indispensável o acompanhamento da criança pelo 
cirurgião-dentista, objetivando o diagnóstico correto e tratamento no 
momento oportuno, como no caso de impactações por fibrosamento 
gengival, onde a ulectomia se apresenta como uma adequada opção 
de tratamento (Cavalcanti; Paiva, 2006).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Portanto, a ulectomia é um procedimento cirúrgico minima-
mente invasivo e sua indicação deve ser baseada de acordo com os 
exames clínico e radiográfico. A indicação de ulectomia foi eficaz no 
caso relatado, visto que, no momento da cirurgia, a incisal do dente já 
havia sido exposta. Em última análise, este tratamento proporcionou 
melhora estética e fonética para a paciente e possibilitou a devolu-
ção da autoestima para a paciente, garantindo o desenvolvimento 
saudável do seu psicoemocional perante a sociedade.
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INTRODUÇÃO

A transexualidade pode ser entendida como uma questão de 
compreensão a respeito da identidade sexual de alguns indivíduos. 
Quando um indivíduo não se identifica com seu sexo biológico, mas 
sim com o sexo oposto, seja de forma física ou psíquica, e acaba 
passando por um processo de transição, podendo ser um procedi-
mento de resignação sexual ou um processo pessoal de sentir, agir, 
vestir-se de acordo com o sexo e gênero atribuído na qual sente per-
tencer. Não se trata de uma questão de escolha e sim de sentimento, 
reconhecer-se como de um sexo oposto ao seu sexo biológico 
(Gomes et al., 2023).

No ano de 2018, o Supremo Tribunal Federal reconheceu que 
as pessoas transexuais têm o direito de mudar o seu pré-nome e 
o seu gênero de documentos em cartório, independentemente de 
medida judicial e independentemente de processo de transgeneri-
zação, tratamento hormonal ou clínico. Esse atributo personaliza o 
princípio da imutabilidade do nome, que é um princípio regente do 
nome estabelecido pela lei de registros públicos, a qual estabelece 
apenas em casos extremos excepcionais a possibilidade de muta-
ção do nome. Essa medida flexibilizou o atendimento de qualidade 
à pessoa trans e contribui para a melhoria da abordagem nos ser-
viços de saúde, onde essas pessoas devem ser compreendidas e 
respeitadas quanto à sua identidade sexual e de gênero (SUPREMO 
TRIBUNAL FEDERAL, 2018).

No dia 21 de maio de 2019, durante a 72ª Assembleia Mundial 
de Saúde, a Organização Mundial de Saúde removeu a transexuali-
dade da categoria de transtornos mentais presente na Classificação 
Estatística Internacional de Doenças e Problemas Relacionados 
à Saúde (CID). No entanto, ela ainda é considerada um transtorno 
de identidade de gênero, de acordo com o Manual Diagnóstico e 
Estatístico de Transtornos Mentais. Portanto, a transexualidade 
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na área da saúde não deve ser entendida como um problema de 
saúde mental, mas sim como uma experiência de conflito identi-
tário encarada no campo dos direitos humanos (ORGANIZAÇÃO 
MUNDIAL DE SAÚDE, 2019).

De acordo com a Associação Nacional de Travestis e 
Transexuais (ANTRA), o Brasil é considerado o país que mais des-
respeita, pratica violência e mata pessoas trans em todo o mundo, 
somente em 2022 foram assassinadas 131 pessoas trans e travestis. 
Considerando os dados preocupantes relacionados à violência con-
tra pessoas trans, além de homossexuais e bissexuais, foi fundado o 
Dia Internacional Contra a Homofobia, Transfobia e Bifobia, visando 
aumentar a conscientização dos direitos LGBT, comemorado no 
dia 17 de maio. Há também o dia 29 de janeiro, comemorado o Dia 
Nacional da Visibilidade Trans (Antra, 2023).

No Brasil, o Sistema Único de Saúde (SUS) tem imple-
mentado políticas específicas para garantir um atendimento ade-
quado à população LGBT, incluindo pessoas transexuais. A Política 
Nacional de Saúde Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis 
e Transexuais visa assegurar que todas as necessidades de saúde 
dessa população sejam atendidas de maneira integral e humanizada. 
Isso inclui a observação do nome social, a capacitação de profissio-
nais de saúde e a criação de um ambiente acolhedor nas unidades 
básicas de saúde (Noivo, ISABELA SANTOS et.al., 2023).

As políticas de saúde atuais são construídas a partir da 
binaridade de gênero, resultando em um método de atendimento 
baseado em conceitos biológicos, negligenciando as necessidades 
de saúde das pessoas transsexuais. Embora existam direcionamen-
tos prescritivos para esse grupo, a disseminação de conhecimentos 
específicos é deficiente, tornando-se um desafio na efetivação da 
saúde das pessoas transsexuais, que requerem práticas direciona-
das à concepção ampliada de saúde. Sendo assim, compreender as 
barreiras enfrentadas por essa população no acesso aos cuidados 
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de saúde é essencial para promover uma assistência de enfermagem 
que seja verdadeiramente inclusiva e respeitosa da diversidade de 
identidades de gênero (Gomes et al., 2022).

Apesar das políticas existentes, pessoas transexuais ainda 
enfrentam significativas barreiras para acessar serviços de saúde. 
Essas barreiras incluem falta de preparo dos profissionais, não obser-
vação do nome social e uso inadequado de linguagem, resultando 
em constrangimento e insegurança no atendimento. Vale salientar 
que pessoas trans sofrem práticas de transfobia constantemente na 
sociedade, inclusive nos serviços de saúde, onde muitos profissionais 
acabam desrespeitando os direitos e a dignidade desse grupo social, 
agindo de forma discriminatória e preconceituosa (Silva et al.,2022).

No entanto, há uma necessidade de maior conhecimento 
e melhores práticas para garantir o acesso à saúde integral para 
pessoas transsexuais. Com isso, a enfermagem tem um papel fun-
damental para desmistificar essa visão, sendo ela importante para 
a construção de uma nova cultura de acolhimento, em que a discri-
minação e o preconceito sejam excluídos das práticas de acesso e 
assistência em saúde (Souza et al., 2019).

Através da implementação de práticas de acolhimento e abor-
dagem sensíveis às questões de gênero, a enfermagem pode contri-
buir significativamente para a promoção da equidade em saúde para 
pessoas transexuais, sendo a Atenção Primária à Saúde essencial para 
garantir o acesso a cuidados de saúde de qualidade para a população 
transexual, promovendo sua saúde e bem-estar (Brasil, 2021).

Atualmente, mesmo com o cuidado respeitoso à pacientes 
transexuais, os profissionais de enfermagem direcionam seu foco 
apenas para a transição física e não uma assistência de forma inte-
gral e com adaptação familiar. O enfermeiro é frequentemente o 
primeiro ponto de contato no atendimento à saúde e desempenha 
um papel crucial no acolhimento de pessoas transexuais (Janini, 
JANAINA PINTO, 2019).
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O enfermeiro da unidade básica deve entender sobre o 
processo transexualizador do SUS e acompanhar os usuários nos 
processos pré e pós-operatório das cirurgias referentes à transição. 
Também deve monitorar o tratamento hormonal, já que a harmo-
nização sem acompanhamento profissional aumenta os riscos 
cardiovasculares, entre outros problemas de saúde. (SECRETARIA 
MUNICIPAL DE SAÚDE DE SÃO PAULO, 2020). A pergunta essen-
cial para o primeiro acolhimento ao usuário transexual seria “como 
você prefere ser chamado?” Para deixar claro como os profissionais 
devem dirigir-se (Veras et al., 2021).

Na assistência de enfermagem o enfermeiro deve estar 
ciente da necessidade de exames citopatológico (que deve ser feito 
em pessoas de 25 a 65 anos com útero que já tiveram penetração 
vaginal) nos homens trans deve ser usado o especulo de tamanho 
menor devido atrofia vaginal e a realização do exame de mamas 
em homens trans, por se tratarem biologicamente dos problemas 
de saúde do sexo feminino (FUNDAÇÃO OSWALDO CRUZ, 2023; 
RASTREAMENTO E DETECÇÃO PRECOCE, 2023).

Orientações sobre uso de Blinder para os homens trans, já 
que essa vestimenta para comprimir as mamas pode causar dor 
musculoesquelética e lesão mamária, deve-se evitar o uso mais 
que o necessário, longos períodos com o Blinder podem ser pre-
judiciais. O dispositivo de Parcker, muito usando por homens trans, 
pode causar infecção urinária e dermatite, a higiene adequada deve 
ser feita antes e após o uso (SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 
DE SÃO PAULO, 2020).

Orientações acerca do uso de Silicone Industrial devem ser 
feitas, já que muitas pessoas trans costumam usar o Silicone indus-
trial no processo de transição de forma inapropriada, a aplicação 
clandestina pode causar problemas de saúde gravíssimos como 
necrose, infecção, trombose e abcesso e não se deve aplicar inje-
táveis no local onde há Silicone industrial. Também devem ser feitas 
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orientações sobre IST’s (tratando-se de uma população suscetível a 
contrair o HIV, além de outras infecções) e métodos contraceptivos 
independentemente da orientação sexual (SECRETARIA MUNICIPAL 
DE SÃO PAULO, 2020).

A transexualidade é um tema complexo que envolve ques-
tões de identidade sexual e de gênero, e seu reconhecimento e 
compreensão são fundamentais para uma abordagem mais inclu-
siva e respeitosa na área da saúde (WPATH, 2012; FUNDAÇÃO 
OSWALDO CRUZ, 2021).

Neste contexto, esta pesquisa busca explorar as diversas 
facetas da assistência de enfermagem à população transexual, 
incluindo seus direitos no acesso aos cuidados de saúde e os desa-
fios enfrentados por essa comunidade. Ao analisar as políticas públi-
cas, as diretrizes legais e as práticas de acolhimento, o estudo visa 
contribuir para a promoção da equidade em saúde e para o desen-
volvimento de estratégias mais eficazes de atendimento.

OBJETIVO

GERAL:

Analisar a assistência de enfermagem à população transe-
xual, buscando compreender as práticas, os desafios e as perspecti-
vas para um cuidado integral e humanizado. 

ESPECÍFICOS:

■ Explorar os conhecimentos e as práticas dos enfermeiros na 
assistência à população transexual;
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■ Identificar os desafios enfrentados pelos transexuais na 
busca dos serviços da atenção básica;

■ Proporcionar subsídios para a construção de um modelo de 
assistência de enfermagem integral e humanizada à popula-
ção transexual.

MÉTODOLOGIA

O presente estudo irá basear-se em uma revisão de litera-
tura, com o intuito de reunir conhecimento cientifico relacionado 
a Assistência de Enfermagem à Pessoas Transexuais na Atenção 
Básica. A revisão de literatura tem o intuito de incluir a análise de 
pesquisas relevantes para dar suporte a tomada de decisão, possibi-
litando um resumo dos conhecimentos adquiridos, sendo assim, vai 
ser apontado as necessidades que precisam ser tomadas de acordo 
com a realização de novos estudos (Mendes, SILVEIRA, GALVÃO, 
2008). Utilizaram-se os seguintes descritores (DeCS) em idioma por-
tuguês: Cuidados; Enfermagem; Transexual. As estratégias de busca 
estabelecidas serão baseadas em suas combinações nas línguas 
portuguesa e o operador booliano “AND”. 

As fontes de informações estabelecidas serão da Biblioteca 
virtual de saúde (BVS), e as bases de dados serão BDENF, LILACS. 
Foi utilizado recorte temporal dos últimos cinco anos. Os critérios de 
inclusão para seleção dos artigos: artigos publicados em português; 
artigos que no geral retratassem sobre a assistência de enfermagem 
às pessoas transexuais na atenção básica. Os critérios de exclusão 
foram desconsiderados as publicações que não atenderam à per-
gunta norteadora e fugiram do público alvo. A amostra inicial culmi-
nou em 10 artigos, onde foi utilizado o cruzamento dos descritores 
de saúde, sendo: LILACS com 08; BDENF com 08. Quando aplicado 
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o critério de inclusão, foram eliminados 05 artigos, restando 05 
artigos. Prosseguindo as etapas, foram verificados 04 fora da ques-
tão norteadora, 01 fora do público-alvo, restando 05 artigos para a 
realização da triagem. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Os transexuais enfrentam uma série de desafios ao acessar 
os serviços de saúde na atenção básica, destacaram-se a falta de 
preparo dos profissionais de saúde para lidar com as demandas 
específicas dessa população, resultando em discriminação e trata-
mento inadequado. (Gomes ET AL. 2022). É ressaltada a importância 
de políticas de saúde inclusivas e sensíveis às necessidades dos tran-
sexuais para garantir um atendimento adequado (Janini, 2019). Além 
disso, é apontado para a necessidade de uma abordagem holística 
que leve em consideração não apenas as questões médicas, mas 
também as sociais e psicológicas enfrentadas por essa comunidade 
(Gomes et al., 2023). É enfatizado a importância da capacitação dos 
profissionais de saúde para promover um ambiente acolhedor e livre 
de preconceitos. (SILVA et al., 2022). É destacado a importância da 
educação pública sobre identidades de gênero e diversidade sexual 
para combater o estigma e a marginalização enfrentados pelos tran-
sexuais (Veras et al., 2021).

A fragmentação dos serviços de saúde e a falta de continui-
dade no atendimento são outros problemas enfrentados pelos tran-
sexuais, conforme relatado por Gomes et al. (2022). Muitas vezes, os 
transexuais precisam navegar por diferentes serviços e profissionais 
para obter o cuidado de que necessitam, o que pode levar à frag-
mentação do atendimento e à sensação de isolamento. É sugerido 
que a criação de unidades de saúde especializadas pode ser uma 
solução para fornecer um atendimento mais coordenado e integrado 



565S U M Á R I O

(Janini, 2019). Além disso, destacam a necessidade de incluir a pers-
pectiva dos transexuais na elaboração de políticas de saúde, garan-
tindo que suas vozes e experiências sejam ouvidas e consideradas. 
(Gomes et al., 2023). 

A falta de dados específicos sobre a saúde dos transexu-
ais também é um desafio significativo. É apontado que a ausência 
de informações precisas dificulta a criação de políticas de saúde 
eficazes e a alocação adequada de recursos (Silva et al., 2022). A 
coleta de dados desagregados por identidade de gênero é essencial 
para entender melhor as necessidades de saúde dessa população 
e desenvolver intervenções mais eficazes. Foi argumentado que a 
pesquisa participativa, que envolve ativamente os transexuais no 
processo de pesquisa, pode ajudar a preencher essas lacunas de 
conhecimento e promover a equidade na saúde (Veras et al., 2021).

Os cuidados da enfermagem com os transexuais são essen-
ciais para garantir um atendimento inclusivo e respeitoso, é enfati-
zado sobre a importância da educação continuada para enfermei-
ros, visando aumentar a sensibilidade e o conhecimento sobre as 
necessidades específicas dessa população. (Gomes et al., 2022). 
Destaca a necessidade de um ambiente de saúde seguro e acolhe-
dor, onde os transexuais se sintam confortáveis para buscar assis-
tência. (Janini, 2019). 

É ressaltada a importância da comunicação empática e da 
construção de vínculos de confiança entre enfermeiros e pacientes 
transexuais (Gomes et al., 2023). Sendo assim, foi sugerido que a 
implementação de protocolos de atendimento que levem em consi-
deração as particularidades de gênero e identidade sexual. (Silva et 
al., 2022). Diante disso, é enfatizado sobre a importância da aborda-
gem multidisciplinar nos cuidados de saúde, envolvendo enfermei-
ros, médicos, psicólogos e assistentes sociais para proporcionar um 
atendimento abrangente e holístico (Veras et al., 2021).
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A criação de espaços seguros dentro das unidades de saúde 
é um passo crucial para melhorar o atendimento aos transexuais 
(Gomes et al., 2022). recomendam a implementação de treinamen-
tos que abordem temas como respeito à identidade de gênero, uso 
correto de pronomes e manejo de situações de discriminação, diante 
disso, é sugerido que a presença de profissionais de saúde que sejam 
abertamente aliados da comunidade trans pode contribuir para um 
ambiente mais acolhedor (Janini, 2019).

Além disso, destacou-se a importância de incluir conteúdos 
sobre saúde trans nos currículos dos cursos de enfermagem, para 
que futuros profissionais estejam melhor preparados para atender 
essa população, levando em consideração de que a enfermagem 
tem um papel fundamental na promoção da saúde mental dos tran-
sexuais (Gomes et al., 2023). O apoio emocional e a criação de redes 
de suporte dentro do ambiente de saúde podem ser determinantes 
para o bem-estar dos transexuais; é sugerido a inclusão de serviços 
de aconselhamento e suporte psicológico como parte integrante do 
cuidado de enfermagem, para ajudar os transexuais a lidar com os 
desafios diários e melhorar sua qualidade de vida (Veras et al., 2021). 
Destaca-se a importância de reconhecer e abordar os fatores de 
estresse específicos enfrentados por essa população, como a discri-
minação e a rejeição social (Silva et al., 2022).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A população transexual enfrenta múltiplos desafios ao aces-
sar serviços de saúde, sendo frequentemente sujeita a discriminação, 
preconceito e falta de preparação dos profissionais de saúde. Esses 
desafios não só comprometem a qualidade do atendimento, mas 
também a saúde física e mental das pessoas transexuais. Portanto, o 
acolhimento de enfermagem desempenha um papel crucial na pro-
moção de um ambiente inclusivo e seguro, essencial para o bem-es-
tar dessa população. 
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A literatura aponta que o enfermeiro deve promover um aten-
dimento qualificado e humanizado, garantindo que os direitos funda-
mentais à saúde sejam preservados. Isso inclui não apenas a admi-
nistração de cuidados médicos, mas também o suporte emocional e 
a defesa dos direitos dos pacientes transexuais. O acolhimento deve 
ser compreensivo, abordando não apenas as necessidades médicas, 
mas também os aspectos psicossociais e emocionais.

A transição de gênero é um processo complexo que envolve 
mudanças físicas, psicológicas e sociais. O apoio contínuo dos profis-
sionais de enfermagem é essencial para o sucesso e bem-estar das 
pessoas transexuais durante esse processo. Para superar barreiras, 
é fundamental que os profissionais de enfermagem recebam capa-
citação contínua e que as políticas de saúde sejam implementadas 
de maneira eficaz. A criação de um ambiente seguro e respeitoso, 
que reconheça e respeite a identidade de gênero, é essencial para 
melhorar a experiência de saúde das pessoas transexuais. 

Para os profissionais da atenção básica, inclusive o enfer-
meiro, é necessário o conhecimento sobre potenciais problemas de 
saúde relacionados ao grupo de pessoas transexuais e como abordar 
pacientes. Porém, a realidade é que muitos profissionais conseguem 
apenas lidar com pacientes cis gênero no seu processo de traba-
lho e assistência, deixando a desejar uma assistência de qualidade 
para o grupo trans. 

A assistência de enfermagem é um tema de extrema rele-
vância no contexto atual da saúde pública. A busca por políticas e 
práticas inclusivas e sensíveis às necessidades específicas dessa 
comunidade é fundamental para garantir o acesso equitativo e eficaz 
aos serviços de saúde. No entanto, é importante reconhecer que as 
políticas de saúde atuais frequentemente se baseiam em uma bina-
ridade de gênero, o que pode resultar em lacunas na prestação de 
cuidados de saúde adequados para pessoas transsexuais. 
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No entanto, existem lacunas significativas na literatura exis-
tente, incluindo a falta de estudos que explorem a eficácia a longo 
prazo dessas intervenções e a escassez de dados sobre as experi-
ências das pessoas trans em diferentes contextos de cuidados de 
saúde. Além disso, são necessárias mais pesquisas para entender 
melhor as necessidades específicas de saúde das pessoas trans e 
desenvolver intervenções eficazes para abordar essas necessidades. 

Destaca-se a importância crítica de abordagens de enferma-
gem sensíveis às questões de gênero na promoção da equidade em 
saúde para pessoas trans. Através da implementação de práticas de 
acolhimento e abordagem centradas na pessoa, os profissionais de 
enfermagem podem desempenhar um papel vital na redução das 
disparidades de saúde enfrentadas por essa população. No entanto, 
são necessários mais esforços para traduzir essas evidências em 
políticas e práticas concretas que promovam uma cultura de saúde 
verdadeiramente inclusiva e respeitosa para todas as pessoas, inde-
pendentemente de sua identidade de gênero.
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RISOTOREPIA COMO PRÁTICA 
COMPLEMENTAR NA ONCOLOGIA:

AVALIANDO OS BENEFÍCIOS PSICOSSOCIAIS 
E FISIOLÓGICO NO TRATAMENTO DO CÂNCER
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INTRODUÇÃO 

O câncer é responsável por quase 10% de todas as mortes no 
mundo, sendo geralmente utilizada a quimioterapia como opção de 
tratamento a fim de aumentar a expectativa e melhorar a qualidade 
de vida. Entretanto, esse tratamento abre portas a diversos impactos 
psicológicos que se relacionam com a saúde dos pacientes, sendo 
a depressão como um dos mais famosos. Assim, a combinação das 
quimioterapias e de sessões de risoterapia seria essencial para que 
os pacientes com câncer lutem contra esses impactos psicológicos, 
assegurando uma melhor qualidade de vida após o início do trata-
mento (Namazínia, 2023).

A Terapia do riso pode trazer diversos benefícios para pacien-
tes com câncer, contribuindo para a melhoria da qualidade de vida 
durante o tratamento, como no alívio do estresse e da dor, por meio 
da liberação de vários hormônios, popularmente chamados de “hor-
mônios da felicidade”, sendo principalmente a serotonina, endorfina, 
dopamina e oxitocina, ajudando também na circulação sanguínea 
e na melhora da autoestima. Além disso, o aumento na atividade 
dos anticorpos é evidente, melhorando o sistema imunológico do 
paciente com câncer (Akimbekov, 2021).

A Risoterapia, ou terapia do riso, é um método que promove 
o bem-estar físico e emocional através do riso. Desenvolvida na Índia 
em 1995, a prática envolve exercícios e atividades que estimulam a 
gargalhada, podendo ser realizada individualmente ou em grupo. 
Diversas organizações surgiram para reforçar a existência desta 
terapia, beneficiando milhares de pessoas. As sessões podem incluir 
mantras, encenações cômicas e respiração com mímica, proporcio-
nando uma experiência compartilhada de riso e alegria (Dogan, 2020).

Em virtude da popularização da risoterapia, é importante 
entender seus benefícios associados no tratamento em pacientes com 



572S U M Á R I O

câncer. Nesse contexto, o reconhecimento terapêutico proporcionado 
pela diminuição do estresse e melhora da autoestima, vem se populari-
zando em hospitais de todo mundo, devido sua eficácia, caráter pouco 
invasivo e não farmacológico. Dessa forma, justifica-se esse trabalho 
como uma forma de conscientizar e informar a comunidade médica a 
respeito dos benefícios da risoterapia em pacientes com câncer.

OBJETIVO
■ Verificar na literatura os efeitos psicossociais e fisiológicos da 

risoterapia em pacientes oncológicos.

MÉTODO

Este é um estudo de revisão integrativa da literatura realizado 
no mês de maio de 2024, por meio de artigos científicos publicados 
nos periódicos indexados nas bases de dados da National Library 
of Medicine (PUBMED). 

Foram usados como descritores em ciência da saúde: 
“Laughter Therapy”, “Câncer”. Para o cruzamento dos termos, foi uti-
lizado o operador booleano AND. 

Ao total, foram encontrados 73 estudos mediante a estratégia 
de busca. Os critérios de inclusão foram: artigos publicados nos últi-
mos 5 anos (2019-2024), na língua portuguesa e inglesa. Foram exclu-
ídos: relatos de caso, cartas ao editor e textos incompletos e revisões.

Após a aplicação dos critérios de elegibilidade, a análise dos 
resultados foi feita, inicialmente, por meio dos títulos e resumos dos 
artigos, excluindo 32 publicações por título e 18 por resumo. Foram 
selecionados 23 artigos para leitura completa. Ao final da avaliação 
foram utilizados 11 estudos para a elaboração da presente revisão.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

A Risoterapia vem sendo bastante utilizada em tratamentos 
alternativos em diversos ambientes no mundo todo. Um estudo feito com 
idosos turcos mostrou uma melhora significativa na qualidade de vida, 
entrando fatores como: função física, dor corporal, saúde geral e função 
emocional. Mesmo sem uma regularidade de sessões de terapias do 
riso, a melhora da qualidade de vida dos idosos é evidente (Kuru, 2016).

Em uma revisão com vários estudos japoneses, atrelado ao 
tratamento contra o câncer, é utilizado um questionário, European 
Organisation for Research and Treatment of Cancer Quality of Life 
Questionnaire Core 30. Esse questionário visa, organizar e avaliar o 
quadro clínico de cada paciente, relacionando o impacto da doença 
na vida pessoal do indivíduo tendo diversos domínios de status, de 
funcionamento cognitivo, de saúde mental, do impacto financeiro 
atrelado à doença e sintomas correspondentes ao tratamento. Para 
análise de dados referentes à risoterapia há necessidade atrelada a 
esse questionário, resultando em potenciais benéficos com os gru-
pos estudados (Morishima, 2019).

De maneira análoga aos estudos japoneses, no viés de 
autosseleção de pacientes que estavam em tratamento da risotera-
pia como complementar ao farmacêutico, pode haver uma relação 
entre a questão de gênero atrelada a terapia do riso, devido a fatores 
sociocultural, pois parte da análise do estudo foi feito com grande 
parcela percentual de participantes do sexo feminino, relacionando 
os padrões culturais japoneses que a mulher tem maior disponibi-
lidade a testes de análise por causa das altas taxas de emprego de 
indivíduos do sexo masculino. Entretanto, por mais que haja uma 
maior taxa de suscetibilidade a respostas positivas das mulheres 
nesse tratamento em relação aos homens, não há como haver con-
firmação total sobre a eficácia de amplo espectro na risoterapia em 
pacientes em tratamento oncológico (Morishima, 2019).
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Em relação ao uso da risoterapia em pacientes com câncer, 
um estudo relata um paciente com câncer de estômago em estado 
avançado que após 5 anos o diagnóstico inicial, o prognóstico onco-
lógico clínico atingiu fatores positivos, evidenciando que o trata-
mento do câncer aliado a terapia do riso é de muita eficácia, visto um 
de seus benefícios ser a redução do estresse no corpo (Noji, 2010).

Com isso, sessões de risoterapia foram destinadas a grupos 
de pessoas com câncer, dividindo-as em grupo intervenção e grupo 
controle. Relataram altas taxas nas conclusões dos questionários e 
no fim do período do estudo, foi relatado uma melhora na qualidade 
de vida nos dois grupos; já nos modelos de efeitos mistos, foi rela-
tado uma melhora na função cognitiva nos pacientes do grupo de 
intervenção, além de sentirem menos dor do que os pacientes do 
grupo de controle (Morishima, 2019).

De acordo com análise de estudos clínicos em 41 pacientes 
com tumores gastrointestinais e renais, a prática da terapia nesse 
grupo restrito promoveu benefícios no sistema imunológico, além 
de relaxamento da secreção da endorfina que fisiologicamente atua 
diminuindo pressão arterial, acarretandouma maior oxigenação san-
guínea e aumento dos batimentos cardíacos, sendo de grande efeito 
a risoterapia em tratamento oncológico (Sakai, 2023). 

O tratamento auxiliar da risoterapia em pacientes que esta-
vam em procedimentos de cuidado oncológico, como radioterapia e 
quimioterapia, demonstrou uma certa organização de sequência de 
métodos dispostos pelos especialistas. Entre esses métodos, a ioga 
terapia, recurso terapêutico que incluí exercícios físicos dos múscu-
los faciais (risadas voluntárias) juntamente com exercícios corporais, 
e técnicas japonesas como Rakungo (estilo stand up japonês) e 
Manzai (presença de dois pessoas que contam piadas de maneira 
rápida) apresentaram grande destaque na melhora do quadro clínico 
dos pacientes (Morishima, 2019).
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Outrossim, em questão à saúde psicológica desses pacientes 
em tratamento contra o câncer, a terapia do riso reduz as questões 
atreladas ao estresse, diminuindo a secreção de hormônios atrela-
dos à agonia como cortisol, reduzindo o padecer, a dor e melhoras 
na resposta cognitiva. Ademais, em questões ao quadro de apetite, 
houve menos reclamações dos pacientes em relação à perda do 
apetite (Morishima, 2019).

A partir de estudos e ensaios clínicos abordados por partici-
pantes que seguiam tratamento oncológico não houve melhoras sig-
nificativas no quadro clínico patológico. Visto o paciente está em um 
quadro estável devido pela seção de estudos não expor mudanças 
significativas e as características gerais, físicas e mentais, dos pacien-
tes participantes da pesquisa serem desiguais, podendo afetar na 
suscetibilidade do tratamento com a risoterapia (Morishima, 2019).

Em conformidade com análise clínicas e utilização da riso-
terapia em conjunto no tratamento oncológicos, houve benefícios 
constantes quando retratado a dor física desses indivíduos, mini-
mizando esses efeitos negativos o que demonstra que a terapia do 
riso pode ser utilizada como tratamento complementar ao farmaco-
lógico, evidenciando nenhum ponto negativo ou pequeno quadro de 
melhora nos pacientes com câncer (Inoe, 2019).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

De acordo com análise bibliográfica de diversos artigos 
publicados em bases de dados, relacionando o recurso terapêutico 
da risoterapia como complementar aos procedimentos de uso far-
macológico aos pacientes com câncer, é perceptível uma melhora 
no quadro de prognóstico e melhoria na qualidade de vida durante o 
tratamento quimioterápico. 
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Desse modo, análises adicionais sobre esse tema, demos-
tram a suscetibilidade do tratamento com uma melhora sutil nos sin-
tomas do amplo espectro numérico de pacientes que participaram  
desse estudo. 

Ademais, é possível retratar o quadro fisiológico atrelado a 
terapia do riso como minimização da secreção de hormônios relacio-
nado ao estresse, além de aumento da oxigenação e dilatação dos 
vasos sanguíneo, melhorando o espectro cognitivo e melhoras no 
quadro dos músculos cardíacos e respiratórios. Por fim, a risoterapia 
pode-se ser utilizado como tratamento alternativo que acrescenta na 
qualidade de vida de pacientes de tratamento oncológico, indepen-
dente do estágio do câncer.
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EXPLORANDO OS VÍNCULOS 
ENTRE A FEBRE REUMÁTICA 
E A VALVULOPATIA MITRAL
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INTRODUÇÃO

A febre reumática aguda (IRA) é uma doença inflamatória 
autoimune multissistêmica causada pela infecção por Streptococcus 
do grupo A (GAS). A febre reumática aguda varia muito em gravi-
dade e envolvimento de órgãos. Embora as demais manifestações 
sejam autolimitadas e resolvam sem sequelas, a cardite pode se 
apresentar com gravidade que pode variar de assintomática a grave. 
A cardite reumática (CR) pode levar à cardiopatia reumática (DRC), 
que é um importante problema cardiovascular em crianças e adultos 
jovens. Entre as crianças afetadas pela IRA, a maioria desenvolve 
cardite, das quais aproximadamente metade desenvolve lesões 
valvares permanentes, resultando em CR clinicamente aparente. 
(Kaewpechsanguan et al., 2024)

A doença cardíaca reumática (DRC) é uma doença infla-
matória caracterizada por reação autoimune às válvulas cardíacas 
associada a episódios únicos ou recorrentes de febre reumática 
(FR). A DCR é a manifestação mais grave de FR, às vezes resultando 
em diversas emergências cardiovasculares, tais como insuficiência 
cardíaca, fibrilação atrial e acidente vascular cerebral. Embora a CR 
envolva principalmente as válvulas cardíacas, os pacientes com CR 
também podem apresentar sintomas neurológicos e comportamen-
tais persistentes. (Coulibaly, M, et al., 2022)

A febre reumática aguda (IRA) e a doença cardíaca reumática 
(DRC) continuam a ser causas importantes de morbilidade e mor-
talidade no mundo em desenvolvimento. O manejo desses pacien-
tes é um desafio no departamento de emergência, principalmente 
quando a condição cardíaca prévia é desconhecida. Atualmente, 
recomendações específicas para o manejo inicial são limitadas 
(Accorsi et al., 2023).
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Embora haja um declínio global na mortalidade relacionada 
à CR nos países desenvolvidos, as medidas preventivas e a cura da 
DCR estão indissociavelmente ligadas ao desenvolvimento socio-
econômico, uma vez que a doença afeta principalmente crianças 
e jovens adultos que vivem na pobreza. Tornando-se, indiscutivel-
mente, um problema de saúde crescente no mundo. (Coulibaly, M. et 
al., 2022; Vasconcelos, L. P. B. et al., 2022).

Em virtude da incidência e gravidade da Febre Reumática, 
é primordial entender suas manifestações clínicas, especialmente 
cardíacas, que podem vir como sinal de emergência e cronicidade 
dessa patologia. O reconhecimento dessa enfermidade é um desafio 
em razão de ser um consequente descaso hígido associado a fato-
res sociais e, muitas vezes, a investigação da relação da valvulopatia 
consequente da FR é esquecida, atrasando o tratamento direcionado. 
Dessa forma, justifica-se esse trabalho como um meio de conscienti-
zar e informar a comunidade médica acerca da importância de uma 
estratégia diagnóstica eficaz na redução de desfechos negativos aos 
portadores de Doença Cardíaca Reumática.

OBJETIVO GERAL

Examinar a relação entre a febre reumática e a valvulopatia 
mitral, investigando os mecanismos e o impacto clínico, com o pro-
pósito de aprimorar abordagens diagnósticas e terapêuticas.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Investigar os mecanismos patológicos pelos quais a febre 
reumática contribui para o desenvolvimento de lesões na 
valva mitral;

■ Discutir alterações do tecido valvular;
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■ Avaliar a eficácia de estratégias terapêuticas, incluindo trata-
mento medicamentoso e intervenções cirúrgicas;

■ Explorar abordagens preventivas, como a profilaxia antibió-
tica para redução dos riscos de complicações.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura realizada 
por meio da seleção de artigos científicos publicados indexados nas 
bases de dados da Biblioteca Virtual de Saúde e no Google acadê-
mico. A pesquisa foi realizada no período do mês de maio de 2024. 
As buscas por artigos publicados nas bases de dados foram reali-
zadas através dos termos indexados nos Descritores em Ciências 
da Saúde (DeCS), sendo estes: ‘‘Doença das Valvas Cardíacas’’, 
‘‘Febre Reumática’’, cruzados nas bases de dados através do opera-
dor booleano ‘‘AND’’. 

No levantamento bibliográfico, foram incluídos apenas arti-
gos com 5 anos de publicação, sem restrições de idioma, excluindo-
-se textos incompletos, estudos pagos, dissertações e revisões de 
literatura. Dessa forma, foram encontrados, dos quais, 10 trabalhos 
apresentaram títulos relevantes para o assunto. Por fim, com uma 
análise criteriosa através de resumos e leitura completa, obteve-se 9 
artigos com o propósito de serem usados na produção textual.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

De acordo com Gomes, et al.2021, revelou-se que os meca-
nismos subjacentes pelos quais a doença cardíaca reumática 
leva a disfunção valvar grave não são totalmente compreendidos. 
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Em 40 pacientes submetidos à troca da v. devido a DCR e em 20 
controles submetidos a transplante cardíaco, foram analisados os 
aspectos histológicos da v. excisada. Dados clínicos e ecocardiográ-
ficos também foram coletados. As análises histológicas foram rea-
lizadas usando coloração com hematoxilina-eosina. Determinou-se 
inflamação, fibrose, neoangiogênese, calcificação e metaplasia 
adiposa. Valores de p<0,05 foram considerados estatisticamente 
significativos. O endocárdio valvar reumático apresentou espessura 
maior que os controles (1,3±0,5 mm versus 0,90±0,4 mm, p=0,003, 
respectivamente), e infiltrado inflamatório mais intenso no endo-
cárdio (78% versus 36%; p=0,004), com predominância de células 
mononucleares. Ocorreu fibrose moderada a acentuada mais fre-
quentemente em válvulas reumáticas do que em válvulas controle 
(100% vs. 29%; p<0,001). Ocorreu calcificação em 35% das valvas 
reumáticas, principalmente entre as valvas estenóticas, associada à 
área valvar mitral (p=0,003).

Além disso, é possível afirmar que manifestações neuropsi-
quiátricas são frequentes em pacientes com CR, podendo persistir 
até três décadas após a febre reumática aguda. Essa afirmação foi 
confirmada, através da realização de um estudo que fez avaliações 
neurológicas e psiquiátricas em pacientes consecutivos com CR 
encaminhados a um centro terciário para Valvopatias, em que ao 
todo, foram incluídos 50 pacientes, sendo relatado com frequência, 
coreia (22%), tiques crônicos (18%), OCS (48%), depressão maior 
(34%), transtorno de ansiedade generalizada (54%), queixas cogniti-
vas (66%), enxaqueca (52%) e convulsões (18%), podendo concluir a 
prevalência de manifestações neuropsiquiátricas em pacientes com 
DCR, incluindo características clínicas associadas à disfunção motora 
dos gânglios da base (DMO).(Vasconcelos, LL.P.B. et al., 2022).

A progressão da doença valvar na doença cardíaca reumá-
tica (DRC) é geralmente atribuída a ataques recorrentes de febre 
reumática aguda (IRA). Para tal concretização, foi realizado um 
estudo incluindo pacientes com CR crônica, sem evidência clínica 
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de IRA, submetidos a cirurgia valvar eletiva, em que a inflamação 
subclínica foi determinada pela avaliação histológica do apêndice 
atrial esquerdo e do tecido valvar excisado durante a cirurgia. Dos 
93 pacientes com CR inscritos, 86 foram incluídos na análise final, 
na qual a inflamação subclínica esteve presente em 27 pacientes e 
os pacientes com lesões regurgitantes dominantes eram mais pro-
pensos a ter inflamação subclínica em comparação com aqueles 
com lesões estenóticas e os biomarcadores inflamatórios estavam 
elevados na maioria dos pacientes, concluindo que a inflamação 
subclínica é comum em pacientes com CR. (Singal, A. K. et al., 2021).

A febre reumática aguda é pouco diagnosticada e a doença 
valvar cardíaca reumática só é detectada em seus estágios avan-
çados. Embora não existam terapias farmacológicas para tratar a 
doença valvar cardíaca reumática estabelecida, os pacientes se 
beneficiam da profilaxia antibiótica secundária (por exemplo, penici-
lina G benzatina), uma vez que pode prevenir infecção recorrente por 
faringite estreptocócica pelo grupo A, e dano valvar incremental. As 
respostas imunes do hospedeiro à reexposição bacteriana promovem 
a expansão das células efetoras autoantígeno-reativas. Infelizmente, 
existem inúmeros desafios que impedem a implementação dessa 
intervenção antibiótica simples e barata, sendo a maior dificuldade 
identificar e rastrear pacientes com febre reumática aguda e doença 
valvar cardíaca reumática precoce (Passos et al., 2022).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A febre reumática aguda (IRA) é uma doença inflamatória 
autoimune multissistêmica que varia em gravidade e envolvimento de 
órgãos. Entre isso, a cardite reumática (CR) se destaca, pois pode levar 
à cardiopatia reumática (DRC), que é um importante problema cardio-
vascular em crianças e adultos jovens. Entre os indivíduos afetados, 
aproximadamente metade desenvolve lesões valvares permanentes. 
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A doença cardíaca reumática (DRC) também é uma doença 
inflamatória, caracterizada por reação autoimune às válvulas cardíacas 
associada a episódios únicos ou recorrentes de febre reumática (FR). 

É importante conhecer as manifestações clínicas da FR, 
entretanto é um desafio o reconhecimento dela, por conta do des-
caso hígido associado a fatores sociais e pela investigação da rela-
ção da valvulopatia consequente da FR ser esquecida. 

Para concretizar que a doença valvar na doença cardíaca 
reumática é atribuída a febre reumática aguda, foi realizado estu-
dos com 93 pacientes com CR, entre eles 86 foram incluídos na 
análise final, na qual a inflamação subclínica esteve presente em 
27 pacientes. Concluindo que a inflamação subclínica é comum 
em pacientes com CR. 

Tomando como base a complexidade da doença valvar 
cardíaca reumática, podemos evidenciar que não existem terapias 
farmacológicas para tratá-la, entretanto, os pacientes podem usar 
profilaxia antibiótica secundária, como penicilina G benzatina, para 
prevenir infecção recorrente por faringite estreptocócica pelo grupo 
A, e dano valvar incremental.
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EFEITOS COLATERIAS 
DO USO DE ESTERÓIDES 

ANABOLIZANTES
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INTRODUÇÃO

Desde a antiguidade, o uso de substâncias para melhorar 
o desempenho físico era comum. Filistrato e Galeano relatam que 
competidores ingeriam testículos de touro, rico em testosterona, 
para melhorar seus resultados. Durante a segunda guerra mundial a 
testosterona foi bastante utilizada pelas tropas alemãs para aumen-
tar a agressividade dos soldados (Maciel, 2020).

Em 1935 dois químicos alemães chamados Leopold Ruzicka 
e Adolf Butenandt sintetizaram pela primeira vez uma forma de 
testosterona sintética segura para o uso humano e foi utilizada no 
tratamento de doenças hipogonádicas, sendo essa descoberta um 
grande avanço na medicina, tendo os dois químicos por recompensa 
o prêmio Nobel em 1939. Com o passar dessa descoberta foi verifi-
cado que o uso de Esteroides Anabolizantes Androgênicos (EAA) 
aumentam a massa muscular e a força, despertando o interesse de 
jovens fisiculturistas e atletas (Borba, 2020).

Os esteróides anabolizantes androgênicos também conhe-
cidos como simplesmente anabolizantes, são uma classe de hormô-
nios esteróides naturais e sintéticos que promovem o crescimento 
celular e a sua divisão, resultando no desenvolvimento de diversos 
tipos de tecidos, especialmente o muscular e o ósseo. São substân-
cias derivadas do hormônio sexual masculino testosterona e pode 
ser administrado principalmente por via oral e injetável. A testoste-
rona é sintetizada a partir do colesterol, no homem, mais de 95% é 
produzida nas células de Leydig dos testiculos, ao passo que nas 
mulheres é produzida essencialmente nos ovários e nas glândulas 
suprarrenais. Pode ser convertida em 5 alfa- diidrostesterona ou 
convertida em estradiol ou estrona, e o fígado inativa-a sendo-as 
metabolitos resultantes excretados pelo rim (Ribeiro, 2021).
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Como o nome já sugere os Esteróides Anabolizantes 
Androgênicos têm a função anabólica, resultando no aumento 
muscular e a função andrógena que controla o desenvolvimento e 
manutenção das características sexuais masculinas, onde esta vem 
sendo a causa de diversos efeitos colaterais. O que era para ser 
apenas uma terapia benéfica se tornou um vício de muitos atletas e 
fisiculturistas que buscam resultados elevados a curto prazo, desen-
cadeando diversas doenças que comprometem o desenvolvimento 
hepático, endócrino, músculo-esquelético, cardiovascular, imunoló-
gico, reprodutivo e psicológico, se tornando um problema mundial 
(Baggish et al., 2016).

Apesar de existirem poucos estudos epidemiológicos 
sobre o consumo de EAA, sabe-se que a procura por esse tipo de 
substâncias tem aumentado nos últimos anos numa escala glo-
bal (Felgueiras, 2022).

Macedo e colaboradores, por meio de um trabalho a respeito 
da epidemiologia do uso de EA, revelou que os Estados Unidos é o 
país que possui maior índice epidemiológico do mundo e no geral, 
a taxa de prevalência global de uso de EA ao longo da vida foi esti-
mada em 3,3% de toda a população, sendo homens os maiores usu-
ários com prevalência de 6,4% e mulheres de apenas 1,6%. Em 2010 
o v. Levantamento Nacional sobre o Consumo de drogas Psicoativas 
entre estudantes do ensino fundamental e médio de escolas públi-
cas e privadas das 27 capitais brasileiras que revelou um aumento 
de 75% do último levantamento a 6 anos atrás no uso de EA pelos 
alunos (Sagoe D et al., 2014).

Segundo a estimativa do Centro Brasileiro de Informações 
sobre drogas Psicoativas (CEBRID), no Brasil o principal consumidor 
está entre os 18 e 34 anos de idade, em geral, sendo do sexo mas-
culino (Brasil, 2023).
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O uso de EA (22,6%) por adolescentes na cidade de São 
Paulo foi ainda maior comparado ao uso de ecstasy (21,6%), anfe-
taminas (15,3%), cocaína (12,9%) e opioides (11,4%), ficando atrás 
apenas dos analgésicos (51%), álcool (37,3%) e cigarro (37,3%) em 
um estudo realizado em 2023 em escolas públicas de uma cidade 
metropolitana (Vellozo et al., 2023).

A comercialização dessas substâncias que estão presentes 
na lista C5 da Portaria 344/1998, devem ser realizadas em farmácias 
e drogarias, dispensadas através de receita de controle especial em 
duas vias de validade nacional. Um dado preocupante, é o crescente 
número de aquisições de forma ilícita dentro das próprias acade-
mias, vendidas sem prescrição médica, apenas para fins estéticos, 
com posologias de superdosagens em formato de ciclos semanais 
de doses crescentes (Brasil, 2020).

A utilização de esteroides anabolizantes sem fins médicos 
ou terapêuticos pode levar a diversos efeitos colaterais; crônicos, 
que foi relatado que 100% dos usuários de esteroides, apresentam 
algum efeito colateral no organismo. Esses efeitos variam desde 
desordens cardiovasculares, endócrinas, neurológicas, gastrointesti-
nais, renais, hematológicas, hepáticas, sexuais, dentre outras, rever-
síveis ou não, em curto ou longo prazo, a depender das condições 
de saúde do indivíduo.

Atualmente, essas drogas estão sendo empregadas de forma 
abusiva e indiscriminada, principalmente por praticantes de muscu-
lação e esportistas de alta performance. Contudo, muitos usuários e 
alguns profissionais da área da saúde desconhecem ou não acredi-
tam nos efeitos adversos dessas drogas. Portanto, é indispensável 
ferramentas de conhecimento e conscientização desses efeitos cola-
terais que acarretam tantas doenças. 
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OBJETIVO
Elencar os principais efeitos colaterais descritos na literatura 

do uso indiscriminado de Esteroides Anabolizantes, favorecendo 
uma maior disseminação do assunto abordado por meio de referên-
cias seguras e didática facilitada.

MÉTODO

Trata-se de um resumo expandido da literatura, desenvol-
vida em fases do processo de elaboração: preparação do título do 
resumo, busca por artigos na literatura, coleta de dados, análise qua-
litativa dos principais efeitos descritos nas literaturas, discussão dos 
resultados e apresentação do resumo expandido. 

Desta forma, baseados no objetivo de descrever os principais 
efeitos colaterais dos EA relatados na literatura, a pesquisa foi reali-
zada por meio de seleção de artigos científicos publicados em peri-
ódicos indexados nas bases de dados do Scientific Eletronic Library 
(SCIELO), tendo a busca ocorrida em Maio de 2024, utilizando os 
descritores extraídos do DeCS (Descritores em Ciências da Saúde) 
com bases nas palavras chaves: Esteroides Anabolizantes, testoste-
rona, efeitos androgênicos, prevalência esteroides, efeitos adversos.

Foram selecionados artigos de acordo com os critérios de 
inclusão: estudos com seres humanos, estudos de casos, artigos 
que estejam disponíveis na integra, em inglês, português e espanhol, 
publicados no período de 2004 a 2024, de acesso gratuito, e que 
abordem o tema do trabalho.

Assim, por meio de estratégias de buscas selecionamos os 
principais artigos que traziam resultados verdadeiros e fundamenta-
dos por demais literaturas para a formulação do resumo.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

Tabela 1 - Efeitos colaterais do Esteroides Anabolizantes

Autores Tipo Objetivos Achados

Gomes et al., 
(2023)

Artigo original 
(Caso Clínico)

Discutir os efeitos do uso 
prolongado de Esteroides 
anabolizantes na síndrome 
coronariana aguda 

O abuso de EAA está associado a 
aterosclerose coronariana acelerada e 
eventos cardiovasculares como o infarto 
agudo do miocárdio. Sendo um fator 
de risco modificável e predisponente 
em indivíduos jovens com síndrome 
coronariana aguda 

Pontel et al., 
(2018)

Artigo original 
(Caso clínico)

Descrever a relação do quadro 
de insuficiência renal com o uso 
abusivo de EAA

O fármaco com maior frequência 
de toxicidade é o estanozolol. Agem 
aumentando significativamente a 
bilirrubina, levando a necrose tubular 
aguda e comprometimento renal

Venancio et al., 
2010 Artigo Original

avaliar, de forma transversal, o 
perfil hormonal e bioquímico 
de usuários de esteroides 
anabolizantes com seus hábitos 
de uso e regime de treinamento

O uso dos esteroides anabolizantes 
levou a supressão da liberação das 
gonadotrofinas LH e FSH, que é um 
efeito reportado em muitos estudos 
na literatura

PARKINSON, 
EVANS et al., 
2006

Artigo Original 
(Caso clínico)

Objetivar os efeitos colaterais 
do uso não terapêutico e 
indiscriminado dos EAA

Os mais citados foram: acne (54%), 
ginecomastia (34%) e estrias (34%). 

Ricardo, Sérgio 
et al., 2009

Artigo Original 
(Caso clínico)

Mostrar os efeitos colaterais 
dos esteroides anabolizantes 
sintéticos

A redução da produção de 
espermatozoides, atrofia dos testículos, 
impotência, dificuldade ou dor para 
urinar, ginecomastia, priapismo, 
hipertrofia prostática e carcinoma 
prostático.

Ip et al., 2012 Artigo Original Elucidar impactos psicológicos 
dos efeitos dos EAA

Chances significativas de desenvolver 
ansiedade e depressão. 
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Observa-se que os estudos abordados estimam que o uso 
prolongado e indiscriminado de esteroides anabolizantes causa 
diversos efeitos adversos no corpo humano. Nesse sentido, o traba-
lho realizado por Gomes aponta que, o abuso de EAA está associado 
à aterosclerose coronariana acelerada e eventos cardiovascular. 
Entre outros riscos cardiovasculares, destaca-se a hipertrofia do 
ventrículo esquerdo acima dos graus fisiológicos, como um fator de 
risco independente para morbidade e mortalidade. (Nieminen et al., 
1996; Fineschi et al., 2001; Domas; OLIVEIRA; NAGEM, 2008).

Diante de diversos efeitos colaterais descritos na literatura, 
os efeitos cardiovasculares são os mais frequentes. Segundo dados 
coletados em uma pesquisa realizada por Anagnostis et al. e Vitale 
et al., ambos em 2017, ocorreu associação da utilização de EAA com 
doenças do coração não isquêmicas, a exemplo da cardiomiopatia, 
hipertrofia septal, fibrilação atrial e eventos tromboembólicos, este 
último, por sua vez teve um aumento de duas vezes a taxa nos pri-
meiros 6 meses de uso dos EAA. 

Em um estudo realizado por Kaufman e colegas, no ano de 
2019, foi descoberto que a superdosagem de EAA e seu uso pro-
longado, piora significativamente a morbimortalidade cardiovascular. 
Assim como, a utilização de doses exacerbadas elevou os valores 
de cálcio no interior das coronárias, pela presença do receptor de 
androgênico da musculatura lisa vascular. Evidenciou-se ainda defi-
ciência na fração de ejeção do ventrículo esquerdo e distúrbios dias-
tólicos nos ventrículos em adultos jovens. Entretanto, são reversíveis 
após a descontinuação do uso, sendo a redução gradual o esquema 
mais seguro (Liu, WU, 2019; MCCULLOUGH et al., 2021).

O estudo de Salim e Corrêa abordou distintas áreas onde 
os efeitos podem atuar no corpo humano. De antemão, nos efeitos 
dermatológicos foi apresentado a acne como uma das consequ-
ências mais comuns do uso de esteroides anabolizantes. A prová-
vel causa está relacionada à estimulação das glândulas sebáceas 
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a produzir mais óleo. Ainda, foi citado outro efeito dermatológico 
bastante frequente, as estrias, que geralmente aparecem nas regi-
ões axilar e deltopeitoral, e parecem estar relacionadas ao cresci-
mento muscular acelerado.

Ainda na análise de Salim e Corrêa, foi discutido os impactos 
musculoesqueléticos, alertando que em crianças e adolescentes, os 
EAA podem ocasionar fechamento prematuro das epífises, causando 
interrupção no crescimento. Com relação às alterações no aparelho 
locomotor, o uso abusivo e indiscriminado de EAA pode aumentar o 
risco de lesões musculotendíneas, pois a estrutura osteoarticular não 
consegue acompanhar o crescimento muscular, inibindo a síntese 
de colágeno em ligamentos e tendões (Hoffhman; RATAMESS, 2006; 
FERREIRA et al., 2007).

A literatura demonstra a relação entre o uso de EA e o aumento 
da atividade de enzimas hepáticas. As drogas injetáveis, como a tes-
tosterona cipionato e as preparações em enantato, parecem não afe-
tar a função hepática. No entanto, são reportados casos de adenoma 
hepático com o uso dessas substâncias (Venancio, 2010). 

Outro aspecto relevante discutido por Oliveira LL et al. (2018) 
é o aumento proporcional da utilização de esteróides em relação ao 
maior tempo de prática de musculação. Assim, o presente estudo 
mostrou os impactos do uso de EAA durante quatro anos conse-
cutivos com ciclos indiscriminados de Estanozolol®, resultando em 
síndrome colestática associada à insuficiência renal.

No estudo de Ip et al. (2012) realizado com 120 usuários 
dependentes de esteroides anabolizantes do sexo masculino e 367 
não dependentes por meio de uma pesquisa os diagnósticos psi-
quiátricos consistiam em transtorno depressivo maior, transtorno 
de ansiedade (transtorno de ansiedade generalizada, transtorno do 
pânico, transtorno de estresse pós-traumático, transtorno obses-
sivo compulsivo ou fobia social), transtorno de déficit de atenção e 
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hiperatividade, anorexia nervosa ou bulimia nervosa. Entre os que 
relataram um diagnóstico psiquiátrico, os usuários dependentes 
de esteroides anabolizantes apresentaram uma probabilidade sig-
nificativamente maior que os usuários não dependentes de relatar 
um transtorno de ansiedade (16,1% vs 8,4%) e transtorno depressivo 
maior (15,2% vs 7,4%).

A nível de efeitos relacionados ao sistema reprodutor, o uso 
dos esteroides anabolizantes levou a supressão da liberação das 
gonadotrofinas LH e FSH, que é um efeito citado em muitos estudos 
na literatura. Particularmente, a redução dos níveis de FSH pode levar 
a diminuição da contagem, da mobilidade e alteração da morfologia 
dos espermatozoides. Em relação ao LH, essa redução leva a altera-
ção da sinalização para a síntese e posterior liberação de testoste-
rona; possivelmente, essa é uma explicação para os baixos níveis de 
testosterona encontrados em usuários de esteroides anabolizantes, 
dependendo da classe de sustâncias utilizadas (Venancio, 2010).

Os esteróides anabolizantes, quando utilizados em doses 
suprafisiológicas, possuem efeitos sobre a função tireóidea. Dentre 
esses efeitos, o mais pronunciado em seres humanos é a diminuição 
da TBG. Como essa proteína é uma das responsáveis pela manu-
tenção das concentrações séricas de T4 e T3 para o aproveitamento 
celular e consequente resposta biológica, com sua diminuição ocorre 
redução da concentração sérica total desses hormônios. 

A aquisição dos esteroides anabolizantes, quando feita 
de maneira correta, é realizada nas farmácias apresentando uma 
receita prescrita por um endócrino ou médico responsável, porém 
frequentemente, os EA são comercializados nas próprias academias, 
facilitando o acesso à essas substâncias aos seus usuários. Outro 
fator que colabora na acessibilidade desses hormônios são o baixo 
custo de compra, principalmente quando vendidos de maneira ilícita, 
aumentando a quantidade de vendas e consequentemente o con-
sumo (Lima; Lopes, 2018).
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Em suma, o uso prolongado e indiscriminado de esteroides 
anabolizantes (EAA) acarreta sérios riscos à saúde, abrangendo 
desde problemas cardiovasculares, como aterosclerose coronariana e 
hipertrofia do ventrículo esquerdo, até efeitos dermatológicos e mus-
culoesqueléticos significativos. Estudos mostram que o abuso de EAA 
pode precipitar lesões musculotendíneas, fechamento prematuro das 
epífises em jovens e problemas dermatológicos como acne e estrias. 

No âmbito psicológico é possível ver que vários estudos indi-
ciam a prevalência de doenças mentais em usuários de EAA. Além 
disso, o fácil acesso, o mercado ilícito e o baixo custo, contribuem 
para o aumento do consumo dessas substâncias. Mesmo com a 
epidemiologia mostrando crescimento do uso dessas substâncias, 
observamos a necessidade de mais estudos que fundamentem essa 
temática. Por tudo já dito, ressalta-se a necessidade de conscientiza-
ção e regulamentação rigorosa para mitigar os riscos associados ao 
uso inadequado de esteroides anabolizantes.
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INTRODUÇÃO

No Brasil, estima-se que há 1 caso de SD em cada 700 nas-
cimentos, totalizando 270 mil pessoas com SD. No mundo, estima-
-se que em cada 1.000 nascidos vivos, um possua a condição de 
Síndrome de Down (Brasil, 2009). 

As pessoas afetadas com essa condição, além de ter o com-
prometimento intelectual, apresentam alterações no sistema esto-
matognático e manifestações bucais. Com isso, a odontologia passa 
a ter um papel de suma importância para melhorar a saúde bucal e a 
qualidade de vida das pessoas com SD (Nacamura, 2015). 

Em relatório apresentado por Santos (2018) ao Instituto 
Universitário de Ciências e Saúde na cidade de Gandra, Portugal, 
verificou-se que as alterações bucais mais prevalentes em pessoas 
com Síndrome de Down são: macroglossia (devido ao fato da cavi-
dade bucal apresentar tamanho reduzido causado pelo hipodesen-
volvimento da maxila e do palato), deformidades dentárias e muscu-
loesqueléticas, além de dificuldade na fonação, deglutição e dificul-
dade no manejo das vias aéreas. Também, podem apresentar como 
alterações a língua fissurada causada pelas recorrentes infecções 
respiratórias crônicas, característica quase constante condicionada 
a uma respiração bucal. A má-oclusão causada pelo envolvimento 
das estruturas esqueléticas, como também as dentárias. Ou uma 
combinação de ambas, trazendo como consequências não só uma 
face desarmoniosa como comprometimentos funcionais.

Os atos de mastigar, deglutir, falar e respirar são comprome-
tidos por essas alterações. Em estudo publicado, relataram que as 
pessoas com a condição da trissomia 21 apresentam anomalias na 
formação dentária, sendo mais frequentemente os dentes conóides 
e a microdontia. Podendo afetar a dentição decídua e permanente 
(Macho et al., 2008).



600S U M Á R I O

Ademais, as doenças periodontais também são caracteri-
zadas como umas das principais alterações da saúde bucal do SD. 
De acordo com Berthold et al. (2004) a alta frequência da doença 
gengival pode ser considerada pela pobre higiene bucal, porém a 
gravidade da lesão não é totalmente ligada a apenas este fator. 

As pessoas com a síndrome da trissomia 21 são frequente-
mente afetadas por destruições periodontais. O sistema imunitário 
comprometido, com um número diminuído de células T, é caracterís-
tico da maioria das pessoas com SD, o que contribui para um nível 
de infecções mais elevado e é também um dos fatores que justifica a 
alta prevalência de doenças periodontais (Macho et al., 2008). 

A saúde bucal ainda não tem a relevância merecida quando 
comparada com outros cuidados médicos dedicados ao indivíduo 
com esta síndrome. Na realidade, os cuidados dentários não são, 
geralmente, prioritários para a maioria das pessoas com retardo 
mental ou Síndrome de Down (Kaye et al., 2005). 

Além disso, ainda existem muitos cirurgiões–dentista que não 
obtiveram informações necessárias sobre o assunto durante a gradu-
ação, como também não se sentem aptos na realização de procedi-
mentos nesses pacientes, sendo assim os dados obtidos nos mostram 
a necessidade desse assunto ser abordado durante a graduação. 

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Desta forma, esta pesquisa teve como objetivo avaliar o 
conhecimento dos cirurgiões-dentistas da Paraíba sobre as princi-
pais alterações bucais em pacientes com Síndrome de Down.
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OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Avaliar o conhecimento dos Cirurgiões-Dentistas (CD) da 
Paraíba sobre as principais alterações bucais em pacientes 
com Sindrome de Down (SD). 

■ Descrever alterações com maiores incidências de dificul-
dade de diagnóstico em pacientes com Síndrome de Down, 
relacionadas a alterações ortodônticas, desenvolvimento da 
língua e desenvolvimento dentário.

■ Analisar os dados demográficos e a importância de 
Cirurgiões-Dentistas (CD) ter capacitação para realizar con-
dutas terapêuticas que tenha relação às diversas alterações 
bucais de pacientes com Síndrome de Down.

MÉTODO

O presente estudo se trata de uma pesquisa de caráter explo-
ratório, de abordagem quantitativa com procedimento técnico-expe-
rimental, transversal e analítico. A população do estudo foi composta 
por cirurgiões-dentistas do estado da Paraíba, Brasil, regularmente 
registrados no Conselho Regional da Paraíba (CRO-PB), totalizando 
um universo de 5.136 profissionais. Utilizou-se a ferramenta Comentto®, 
com um erro amostral de 5%, nível de confiança de 90% e uma dis-
tribuição homogênea da população, obtendo uma amostra de 168.

Dessa forma, foram incluidos na pesquisa apenas cirurgiões-
-dentistas regularmente registrados no CRO-PB que exerçam a pro-
fissão, seja em consultório particular, na área pública ou em ambas 
no estado da PB e que respondessem o questionário completo. 
Foram excluidos da pesquisa todos os questionários incompletos.
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Portanto, Previamente à coleta de dados, fez-se um estudo 
piloto com 10% da amostra representativa de CD da Paraíba, Brasil 
com a finalidade de avaliar a compreensão dos participantes em rela-
ção às perguntas e não foram necessárias alterações no questionário. 

Antes da aplicação dos questionários, foi realizado um escla-
recimento para os cirurgiões-dentistas sobre a finalidade do estudo, 
seus riscos e benefícios, com o propósito de aceitarem, por meio de 
sua anuência com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. 

O questionário online, desenvolvido pelo próprio pesquisa-
dor, através da plataforma Google Forms, objetivou coletar os dados 
sociodemográficos dos cirurgiõesdentistas do Estado da Paraíba, 
como: idade, sexo, instituição de formação em odontologia, tempo 
dedicado para estudo e discussão durante o período de graduação 
sobre a temática, e qual área de atuação em relação ao atendimento, 
seja em rede pública ou privada, se possui alguma especialização, 
para uma melhor definição da população em estudo. 

Além do mais, em outra parte do instrumento da pesquisa 
relatava sobre o conhecimento dos profissionais acerca das prin-
cipais alterações bucais (cárie, doença periodontal, más oclusões, 
alterações na língua, lábio, tecidos moles e alterações dentárias) em 
pacientes com SD, criado pelo próprio pesquisador. Todos esses 
registros foram descritos na ficha de exames. 

Sucessivamente, para que acontecesse o recolhimento dos 
dados adquiridos para o trabalho, o pesquisador remeteu via inter-
net, o questionário a ser respondido, em conjunto com o Termo de 
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), orientando que é proi-
bido o uso de recursos eletrônicos para aquisição das respostas às 
perguntas propostas, assim obtendo dados mais legítimos. 

Por fim, para análise dos dados foi utilizado o Microsoft Excel 
2013. Inicialmente, foi aplicado o teste estatístico com análise descri-
tiva de frequência absoluta e relativa dos dados, com finalidade de 
obter uma caracterização quantitativa da população a ser estudada. 
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Deste modo, a partir da aplicação dos instrumentos para aquisição 
das informações da pesquisa, estes foram registrados na plata-
forma Google Forms, e analisados estatisticamente, a partir dessa. 
Seguidamente, executou-se uma conferência das informações cole-
tadas e consequentemente uma análise de dados. 

Ainda é válido ressaltar que, por se tratar de pesquisa envol-
vendo seres humanos, o presente estudo foi submetido ao Comitê de 
Ética da Faculdade Santa Maria, Cajazeiras, Paraíba, Brasil (CEP/FSM/
PB), o qual foi aprovado e consta como número do parecer 4.255.612. 

A pesquisa foi norteada a partir de normas e diretrizes que 
obedecem a Resolução 510/16, publicado dia 24 de maio de 2016 na 
edição Nº 98 do Diário Oficial da União (DOU), a qual incorpora os 
referenciais básicos da bioética, bem como os princípios éticos da 
autonomia, não maleficência, beneficência e justiça (Brasil, 2016). 

Foi garantido todo o esclarecimento necessário, bem como, 
absoluto sigilo das informações obtidas durante todas as etapas. O 
responsável assinou o Termo de Consentimento Livre Esclarecido 
(TCLE), constando as principais informações referentes à pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Esse estudo obteve a participação de 174 cirurgiões-dentistas 
que estão devidamente ativos no Conselho Regional de Odontologia 
da Paraíba (CRO-PB), em que 73,6% são do sexo feminino (n=128) 
e 26,4% do sexo masculino (n=46). Em relação a faixa etária dos 
participantes a maioria, 72,4%, possuem entre 21 a 31 anos (n= 126), 
sobre a área de atuação desses profissionais a predominante, 50%, 
atuam em ambas (n=87) as áreas, tanto na pública como também 
na privada. Ao serem indagados acerca do tempo de formados, foi 
obtido uma média de maior predominância, 63% de 0 a 5 anos de 
formados (n= 108). (figura 1.1.).
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Figura 1.1. Descrição demográfica dos dados, 2020

 

Figura 1.2. Autoavaliação sobre alterações bucais em 
pacientes com Síndrome de Down, 2020 
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Ao ficarem sujeitos a uma autoavaliação, notabilizada na figura 
1.2, a maioria acredita não ter obtido informações satisfatórias sobre as 
alterações bucais em pacientes com Síndrome de Down (SD) durante a 
graduação de Odontologia (76,4%) e até mesmo que não possuem expe-
riência em relação às alterações bucais em pacientes com SD (78,7%). 

A maioria dos cirurgiões-dentistas que participaram desse 
estudo (58%) se sentem à vontade em atender pacientes com SD, 
porém eles admitem (52,9%) que não possuem aptidão para realizar 
condutas terapêuticas e preventivas que tenham relação com alte-
rações bucais envolvendo esses pacientes, em consideração se os 
participantes participaram de algum curso de capacitação sobre a 
temática (92%) revelaram que nunca participaram.

Figura 1.3. Avaliação do conhecimento específicos Avaliação 
do conhecimento específico sobre as alterações ortodônticas 

em pacientes com Síndrome de Down, 2020.
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Ao serem analisados individualmente, com base de 7 per-
guntas especificas, sobre as alterações ortodônticas mais prevalen-
tes em pacientes com Síndrome de Down, na (figura 1.3.), é exposto o 
resultado condizente sobre o conhecimento dos profissionais acerca 
das alterações, o qual sucedeu um acervo em que a maioria respon-
deu de forma correta. 

Dando sequência na (figura 1.4.), é avaliado o conhecimento 
dos participantes com 5 perguntas típicas em relação às característi-
cas das alterações de desenvolvimento da língua dos pacientes com 
SD, no qual foi obtido uma média satisfatória de acertos. 

Figura 1.4. Avaliação do conhecimento específico sobre as alterações 
de desenvolvimento da língua em pacientes om SD, 2020. 

 

 Ainda, a avaliação do conhecimento específico (tabela 1.5.) 
nos revela as alterações de desenvolvimento dentário, em que os 
participantes foram expostos a 12 perguntas relacionadas a esse 
tema, assim adquirindo uma média favorável de acertos.
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Figura 1.5. Avaliação do conhecimento específico sobre as alterações 
de desenvolvimento dentário em pacientes com SD, 2020.
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Apesar do cenário atual trazido pela pandemia de COVID-19 
ter dificultado a coleta dos dados, aliado à recusa de alguns cirurgi-
ões-dentistas em responder aos questionários online, este estudo 
conseguiu contabilizar uma amostra de 174 participantes e assim, 
atingir o objetivo proposto. 

A Odontologia tem um papel de suma importância na vida 
das pessoas com SD, as quais possuem diversas alterações bucais. 
E necessitam de acompanhamento do CD desde o início da vida, 
assim, podendo discorrer um tratamento adequado e uma melhor 
qualidade de vida para os pacientes com SD (Santos, 2020). 

O Conselho Federal de Odontologia (CFO) desde o ano de 
2002 aprovou a especialidade da Odontologia para Pacientes com 
Necessidade Especiais (PNE). Pois é detectada a necessidade de 
profissionais que sejam capacitados para fazer o atendimento e 
acompanhamento desses pacientes, como as pessoas que possuem 
a SD. Pois elas além de possuírem as diversas alterações na cavi-
dade bucal, possuem também alterações no seu psicológico, na sua 
coordenação motora entre outras necessidades que acarretam um 
olhar especial para si. Apesar dessa especialidade da Odontologia 
ser reconhecida pelo CFO ainda existe um déficit de profissionais 
que atuem nessa área (Vilela, 2018). 

Com relação aos aspectos sociodemográficos apresentados 
na Tabela 1.1. observou-se que houve uma prevalência do sexo femi-
nino entre os entrevistados, o que corrobora com o estudo feito por 
Descamps et al., (2019) que também avaliou a opinião de cirurgiões-
-dentistas com relação aos cuidados com a saúde bucal de crianças 
do SD, obteve 50,3% das respondentes do sexo feminino. 

A faixa etária de maior prevalência observada nesse estudo 
foi entre 21 a 31 anos. Com relação ao tempo em que estão formados, 
foi predominante entre 0 a 5 anos correspondendo a maior parte da 
amostra total. Contudo, Descamps et al. (2019) obtiveram uma idade 
média de 50,3 anos (d.p.: 11,9) e 39% dos dentistas graduados há 
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menos de 10 anos. Essa diferença pode ser relacionada à medida 
que a pesquisa foi realizada, enquanto o presente estudo foi efetuado 
de forma online e assim obtendo um público mais jovem, onde os 
mesmo possuem uma maior habilidade com tecnologias remotas. 

Acerca de uma autoavaliação sobre alterações bucais em 
pacientes com SD, na Tabela 1.2, a maioria dos entrevistados acre-
ditam que não obtiveram informações satisfatórias sobre alterações 
bucais em pacientes com SD durante a graduação de Odontologia. 

Quando comparado essa informação com um estudo de cirur-
giões-dentistas belgas (2019), no qual 72,5% de todos os dentistas 
responderam que não foram instruídos a como tratar crianças com 
SD durante a graduação em Odontologia, observa-se que no pre-
sente estudo segue a mesma linha, assim havendo uma semelhança. 
Também foi possível confrontar os dados quando a maioria dos par-
ticipantes dessa pesquisa afirmam se sentirem à vontade em aten-
der esses pacientes sindrômicos e igualado ao estudo belga, em que 
49% afirmaram ter confiança suficiente para tratar crianças com SD. 

Quando entrevistados foram perguntados se possuem expe-
riência em relação às alterações bucais em pacientes com SD, 78,7% 
afirmam que não, e também 52,9% dizem não possuir aptidão para 
realizar condutas terapêuticas e preventivas que tenha relação às 
alterações bucais de pacientes com SD. Com isso podemos compa-
rar com Nacamura et al., (2015) quando fala que muitos cirurgiões-
-dentistas se consideram não se sentir preparados para esse tipo de 
atendimento, ou seja para atender pacientes com SD. 

Esse resultado reflete o quanto é preocupante a falta de 
CDs especializados para atenderem esses pacientes, como exemplo 
nos Centros de Especialidades Odontologicas ainda são escassos 
a atuação desses profissionais. Segundo dados do CFO (Conselho 
Federal de Odontologia), apenas 750 CDs são cadastrados com esta 
especialidade em todo o Brasil (CFO, 2020). 
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Segundo Morales; Naukart (2009), com relação à má oclusão 
a maior prevalência da classificação de Angle é a classe III havendo 
uma semelhança com as respostas dos participantes desse estudo 
em que 71(40,8%) participantes afirmam que a mais prevalente é a 
classe III (Tabela 1.3). 

Ademais alterações ortodônticas as quais os entrevistados 
consideraram mais prevalentes (Tabela 1.3) foram: apinhamento 
(52,9%), a qual em comparação com o estudo de Santos (2018) rea-
lizado em pacientes com SD obteve um resultado de (23,0%). Ao 
falar de diastema, os 174 cirurgiões-dentistas (70,7%) que participa-
ram desse estudo confirmaram sobre essa condição aparecer nes-
ses pacientes que comparado ao estudo realizado com os próprios 
sindrômicos obteve o resultado de (19,5%), mordida aberta anterior 
vertical (60,94 %), afirmaram que essa alteração é típica de pacientes 
com SD e foi observado em (19,5%) desses pacientes. 

Com relação às alterações de desenvolvimento da língua 
podemos comparar com o estudo de Santos (2018) e com as respos-
tas dos profissionais que participaram desse estudo (Tabela 1.4), em 
que (62,1%) dos participantes concordam que ao longo da vida os 
sindrômicos podem ter o aparecimento da língua fissurada ao contra-
por com os achados nesses pacientes podemos verificar que (83,9%) 
apresentaram essa alteração, sobre a macroglossia (93,7%) dos 
profissionais afirmaram o aparecimento nos sindrômicos, e quando 
observado e equiparado ao estudo realizado por Santos (2018) é 
visto que (77%) dos pacientes analisados possuíam macroglossia. 

Com relação às alterações de desenvolvimento dentário 
(Tabela 1.5), o resultado dos profissionais sobre a prevalência de 
dentes conóides (62,6%), em sindrômicos foi visto uma porcenta-
gem de (40,2%) de aparecimento nesses pacientes, em referência a 
agenesia, (73,6%) dos profissionais dizem que as pessoas com SD 
possuem essa alteração e quando comparado ao estudo de Santos 
(2018) com os próprios sindrômicos é visto que (43,7%) apresenta-
ram ter essa condição. 
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Na Tabela 1.5, seguindo os resultados das interações de 
desenvolvimento dentário, é notado o conhecimento específico dos 
174 cirurgiões-dentistas que participaram da pesquisa, ao se relacio-
nar com as alterações bucais que acometem os pacientes com SD. 

Em estudo Coughi et al., (2016) nos revela que foi observada 
uma maior prevalência das alterações: microdontia, hipodontia, 
taurodontia, dentes supranumerários e dentes retidos fazendo uma 
comparação com o conhecimento dos cirurgiões-dentistas partici-
pantes desse estudo foi visto que 66,1% afirmaram que a microdontia 
é uma alteração bucal dos pacientes com SD. 47,7% relataram seu 
conhecimento sobre o aparecimento da hipodontia nesses pacien-
tes, 31,6% concordaram que esses pacientes podem ter taurodon-
tia, 42% apontaram saber que os dentes supra numerários podem 
aparecer nos sindrômicos e 58,2% apontaram o possível apareci-
mento de dentes retidos. 

Com relação às alterações bucais em si, e em comparação 
com o estudo de Santos (2018), Coughi et al., (2016) e Morales; 
Naukart (2009) podemos ver que os 174 participantes desse estudo 
possuem um conhecimento mediano sobre a existência dessas alte-
rações nos pacientes com SD. 

Diante do cenário atual, uma das limitações desse estudo foi 
devido a pandemia do Covid-19, que impediu o contato presencial 
com os entrevistados para sanar possíveis dúvidas. Contudo, o uso do 
questionário online permitiu contemplar uma amostra representativa 
de cada região do estado, sendo possível a realização desse estudo. 

Desse modo, é necessário que as instituições de graduações 
em Odontologia incluam uma atenção a pacientes com necessida-
des especiais, a exemplo de pacientes com Síndrome de Down, inte-
grando as disciplinas e abordando sobre o conhecimento necessário 
sobre esses pacientes.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Através do estudo foi possível observar que os cirurgi-
ões-dentistas não obtiveam adequada capacitação sobre o tema 
exposto durante a graduação, a maioria dos profissionais não possui 
experiência em relação às alterações em pacientes com SD, como 
também nunca fizeram algum curso de capacitação sobre a temá-
tica. Apesar do resultado ter demonstrado que os participantes se 
sentem à vontade em atender pacientes com SD, os mesmos não se 
sentem aptos a realizar condutas terapêuticas que tenha relação às 
alterações bucais de pacientes com SD.
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RELATO DE CASO:
GRANULOMA PIOGÊNICO 
EM PACIENTE FEMININO
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INTRODUÇÃO

O granuloma piogênico é considerada uma lesão não-neo-
plásica, resultado de um processo inflamatório, ocasionado por inú-
meras agressões ao tecido gengival, como cálculos sub gengivais, 
má adaptação protética, mau estado de conservação de dentes, 
restaurações mal elaboradas com excessos interproximais, podendo 
ainda estar associadas a processos infecciosos de origem dentária 
(Marinho et al., 2015).

O diagnóstico de nenhuma patologia na cavidade bucal é 
simples. Por isso, para estabelecer uma análise correta, é impres-
cindível a realização de uma anamnese criteriosa e um exame físico 
minucioso, acrescido, quando necessário, pelos exames comple-
mentares que aumentam a acuidade diagnóstica (Souza et al., 2014). 
Assim, nesse caso, particularmente, foi optado pela busca do exame 
complementar, incluindo radiografia periapical e biópsia excisional.

A realização e continuidade do tratamento consta com a 
excisão cirúrgica local. A remoção incompleta pode levar à recidiva. 
O diagnóstico diferencial de outras lesões na mucosa, tais como, sar-
coma de Kaposi, granuloma de células gigantes, hemangiomas deve 
ser feito pela biópsia após remoção do tecido. O caso clínico a ser 
apresentado difere um pouco da literatura, quanto à idade, localização 
e doença sistêmica pré-existente do paciente. (Moraes et al., 2013).

Porquanto, a confirmação histopatológica é imprescindível 
para a dissociação das evidências do exame clínico, a infringência 
nesse processo pode levar a erro de interpretação pelas caracterís-
ticas clínicas semelhantes com outras lesões malignas e benignas 
encontradas na cavidade oral. O quadro histopatológico do granu-
loma piogênico revela processo proliferativo dos tecidos fibro-con-
juntivo e vascular, ulcerado, com capa fibrinosa, e exsudato neutrofí-
lico superficial (Gomes et al., 2013).
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O propósito deste trabalho é relatar o caso de um granuloma 
piogênico em paciente do sexo feminino, utilizando-se como estraté-
gia de diagnóstico tanto o exame clínico, como o exame radiográfico 
e biópsia excisional.

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL:

Descrever um caso clínico de granuloma piogênico em 
paciente do sexo feminino.

OBJETIVO ESPECÍFICO:

■ Detalhar o seu diagnóstico;

■ Destacar as implicações clínicas, ressaltando a importân-
cia da identificação mediante exames complementares, 
incluindo o histopatológico.

MÉTODO

Este estudo foi devidamente aceito pela paciente, a qual assi-
nou o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
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DESENHO DO ESTUDO

Este estudo concerne num relato clínico, analítico científico 
do caso de uma única paciente, a qual o foco foi direcionado nas 
características estomatológicas visíveis do granuloma pirogênico 
atreladas ao histórico de saúde. A presente pesquisa foi realizada no 
campo de estudo da Clínica Escola Odontológica da UNIFSM, através 
do tratamento odontológico inicial, baseado em anamnese e exames 
intra e extra oral, além de exames complementares, como radiografia 
e biópsia excisional, a fim de chegar ao diagnóstico fidedigno. 

COLETA DE DADOS

Baseado na ficha de anamnese e o perpasso de toda a análise  
do caso.

EXAME CLÍNICO 

Para a coleta de dados, foi utilizado o exame intra oral e extra 
oral, em que o processo operatório foi gradativamente registrado e 
armazenado na forma de registros fotográficos, exame radiográfico 
por responsabilidade da cirurgiã-dentista. 

A radiografia realizada foi uma periapical, abrangendo a 
região de interesse, o dente 11, com o intuito de contribuir com a 
formulação da hipótese diagnóstica.

Com finalidade de concluir a investigação, foi imprescin-
dível a realização da biópsia excisional, a qual informará os acha-
dos histopatológicos da lesão e conduzirá o profissional ao resul-
tado do diagnóstico. 
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RELATO DE CASO

Paciente de 65 anos, sexo feminino, portadora de câncer 
de pele e sob acompanhamento, apresentou-se à Clínica Integrada 
Odontológica do Centro Universitário Santa Maria, para atendimento 
anual de rotina. Durante a anamnese e exame intraoral, foi observado 
um aumento de volume na região do periodonto de proteção acima 
do dente, 11 (onze) com sintomatologia indolor, sem sangramento ao 
toque, percebido havia, aproximadamente, 01 (um) ano após o início 
do acompanhamento oncológico. Sendo, também, importante res-
saltar o histórico da doença periodontal.

A conduta clínica consistiu na realização de exames com-
plementares, como radiografia periapical e biópsia excisional para 
análise histopatológica. 

A radiografia periapical da região do dente 11 não mostrou 
alteração que justificasse o aumento exacerbado do tecido gengival.

A biópsia excisional foi realizada sob anestesia local, com 
auxílio de cabo de bisturi e Lâmina 15. Os achados histopatológicos 
encontrados consistem em uma mucosa oral revestida por epitélio 
pavimentoso estratificado ceratinizado exibindo áreas de hiperpla-
sia, degeneração hidrópica, acantose, exocitose e espongiose. Logo 
abaixo do epitélio foi possível observar a lâmina própria de tecido 
conjuntivo fibroso, com edema, vasos sanguíneos e intenso infiltrado 
inflamatório mononuclear e inúmeros vasos sanguíneos. Completa o 
quadro extravasamento de hemácias. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO

A patogenia do granuloma piogênico não é bem conhecida, 
o trauma, a higiene oral deficiente ou mesmo as restaurações defei-
tuosas podem ser fatores precipitantes, podendo induzir o fator de 
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crescimento vascular endotelial e o fator de crescimento fibroblás-
tico implicados na angiogênese e no desenvolvimento (Martinez et 
al., 2023). Em algumas lesões, como a do presente caso, dependendo 
do tempo de evolução, a coloração é rósea e o aspecto, fibroso, sem 
sangramento aparente. A dor, geralmente, não está presente, apesar 
de haver relatos na literatura de a lesão ter sintomatologia dolorosa. 
(Oliveira et al., 2012)

Desse modo, a etiologia manifesta-se com o aglomerado 
de células ao redor da substância inerte, promovendo o encapsula-
mento e, por conseguinte, a evidência na cavidade oral. A resposta 
do sistema imunológico é ocasionada pelo acúmulo de macrófagos 
no tecido para combater uma infecção, doenças imunes ou corpo 
estranho, como resposta à inflamação. (McNamara; Kalmar, 2019)

Os achados científicos mostram que a lesão é mais frequente 
em adolescentes, adultos e jovens de 11 a 40 anos, com localização 
mais em maxila do que em mandíbula. As mulheres são mais afe-
tadas que os homens, por conta dos efeitos vasculares provocados 
pelos hormônios femininos (Moraes et al., 2013).

Em suma, o tratamento para o granuloma piogênico mais 
encontrado na literatura é o procedimento cirúrgico acompanhado 
da retirada de fatores irritativos locais, da terapia de adequação 
bucal e também de outros procedimentos que podem ser usados 
para remoção, como o laser (Nd:YAG e CO2) e o bisturi elétrico. 
Estes garantem um conforto maior quanto às menores chances de 
sangramento, por obedecerem a critérios para boa coagulação e 
recuperação do paciente (Sebben., et al., 2020). No referente caso, a 
excisão foi realizada com o uso do bisturi, os fatores irritativos foram 
removidos e a lesão não teve recidiva.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

O Granuloma piogênico é uma lesão localizada no tecido 
gengival. Todavia, para a realização do diagnóstico diferencial de 
demais patologias, como as benignas e as malignas, é indubitável 
a necessidade de exames complementares, como a biópsia, a qual 
consiste numa análise histológica do tecido removido via excisão. 
Desse modo, obteve-se a confirmação do diagnóstico completo de 
granuloma piogênico, onde foi possível chegar à finalidade do obje-
tivo, descartando lesões diferenciais. A observação atenta e o estudo 
minucioso do caso possibilitou entender o comportar-se das lesões 
proliferativas não neoplásicas (LPNN) e interromper o processo de 
crescimento, não habitual dos capilares (minúsculos vasos sanguí-
neos), de inchaço e incômodo relatado pela paciente. 
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INTRODUÇÃO

O clareamento dental é considerado tanto pela pesquisa 
científica quanto pela comunidade odontológica como um dos tra-
tamentos estéticos mais simples, eficazes, rápidos e seguros para 
corrigir a coloração dos dentes naturais. A insatisfação com a apa-
rência do sorriso está geralmente relacionada à cor dos dentes, e 
o clareamento feito no consultório, sozinho ou em conjunto com 
outras técnicas, é uma maneira eficaz, segura e rápida de melhorar 
a estética do sorriso. No entanto, tanto os profissionais quanto os 
pacientes precisam entender que, assim como outros tratamentos 
estéticos, o clareamento tem suas limitações, não apenas nas téc-
nicas utilizadas, mas também no conhecimento das características 
individuais de cada dente, como estrutura e condições fisiológicas e 
patológicas. (Baratieri et al., 2017).

De acordo com Catão et al. (2010), atualmente o método mais 
comum é o clareamento supervisionado em consultório, que utiliza 
altas concentrações de peróxido de hidrogênio. Embora muitos 
estudos tenham examinado os efeitos desses géis clareadores nas 
superfícies dos dentes, poucos abordaram aspectos clínicos impor-
tantes para garantir o sucesso do tratamento. Esses agentes funcio-
nam revertendo quimicamente a pigmentação dos tecidos dentários, 
penetrando no esmalte e na dentina e exigindo contato direto com 
os tecidos dentais mineralizados. 

Com avanços na odontologia, os produtos e técnicas de cla-
reamento se tornaram mais eficazes, tornando o procedimento um 
dos mais populares em termos de estética dental, especialmente por 
ser menos invasivo do que procedimentos restauradores. Os agen-
tes mais comuns são à base de peróxido de hidrogênio em diferentes 
concentrações, combinados com outros ingredientes para melhorar 
sua eficácia e estabilidade. Eles podem ser aplicados de várias manei-
ras, com ou sem ativação por calor, luz ou laser, e estão disponíveis 
em forma de gel com dupla reação química. (Soares et al., 2008).
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OBJETIVOS

OBJETIVO GERAL:

Relatar experiência clínica de clareamento dental de consul-
tório utilizando o protocolo padrão para esse tipo de restauração.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS:

■ Demonstrar a segurança e eficiência no emprego da técnica 
clareadora por meio do protocolo de consultório;

■ Compreender o protocolo modelo e suas peculiariedades;

■ Detalhar os passos técnicos operatórios do clareamento 
dental realizado em consultório.

JUSTIFICATIVA

Este trabalho é de grande relevância no tema do clareamento 
dental na prática odontológica contemporânea. O clareamento den-
tal é um dos tratamentos estéticos mais procurados pelos pacientes 
devido à sua eficácia em melhorar a aparência do sorriso de forma 
rápida e relativamente simples. No entanto, embora seja um proce-
dimento comum, é fundamental que os profissionais odontólogos 
compreendam bem os protocolos e técnicas envolvidos para garan-
tir resultados eficazes e seguros.

A justificativa para este trabalho reside na necessidade de 
relatar uma experiência clínica de um clareamento dental de con-
sultório, seguindo um protocolo padrão estabelecido. A partir dessa 
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experiência, é possível demonstrar a segurança e eficácia do pro-
cedimento, além de compreender detalhadamente o protocolo utili-
zado e suas peculiaridades.

Além disso, o trabalho busca abordar questões relevantes 
relacionadas ao clareamento dental, como a proteção gengival 
durante o procedimento, a aplicação de dessensibilizantes para 
redução da sensibilidade pós-tratamento, a escolha dos agentes cla-
readores e suas concentrações, entre outros aspectos.

Ao apresentar os resultados e discutir as observações feitas 
durante o procedimento clínico, o trabalho contribui para o avanço 
do conhecimento na área odontológica, fornecendo informações que 
podem auxiliar outros profissionais em suas práticas clínicas. Além 
disso, ao citar estudos científicos relevantes que embasam as deci-
sões clínicas tomadas, o trabalho reforça sua fundamentação teórica 
e sua contribuição para a literatura científica.

MÉTODO

Realizou-se o protocolo tradicional e usual relacionado à téc-
nica de clareamento dental de consultório. Logo, preliminarmente, 
foram fotografadas as duas arcadas,

utilizando escala de cores, para melhor avaliação do resul-
tado quando comparado à apresentação inicial do caso clínico. 

Na avaliação inicial, foi realizada uma avaliação completa da 
saúde bucal do paciente, incluindo a condição dos dentes, gengivas 
e tecidos circundantes. Também foi feita uma avaliação da cor atual 
dos dentes e a inspeção de qualquer condição pré-existente que 
poderia afetar o tratamento.
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O protocolo foi dividido em 2 momentos ou etapas operató-
rias. Na primeira etapa, foi realizada a devida profilaxia com caneta 
de baixa rotação e escova de Robinson, com o uso de pedra-pomes 
e água, para a limpeza das superfícies vestibulares dos elementos. 

Em seguida, foi posicionado o afastador labial. 

Com o afastador labial posicionado, iniciou-se a aplicação do 
gel dessensibilizante 0,2%, que permaneceu na superfície vestibular 
dos elementos a serem clareados, durante 10 minutos. Encerrando-se 
o tempo do dessensiblizante, o mesmo foi removido com o sugador 
e posteriormente, com o jato água corrente nos dentes, foram remo-
vidos os resquícios do gel. 

Em seguida, foi feita a proteção gengival, com uma barreira 
gengival fotopolimerizável, que foi aplicada nos elementos 15 até o 
25, e no 35 até o 45.

Após a conferência do correto posicionamento da barreira 
gengival, iniciou-se a manipulação do gel clareador (peróxido de 
hidrogênio 35%) utilizado no procedimento. O mesmo foi aplicado 
três vezes em cada sessão, com duração de 15 minutos cada aplica-
ção, sem utilizar fontes de luz, de acordo com a orientação contida 
no manual do fabricante.

Encerrando-se o tempo total de aplicação do gel clarea-
dor, foi feita a sua remoção completa com sugador cirúrgico e jato 
de água corrente. Em seguida, foi removida a proteção gengival e 
o afastador labial. 

Logo depois, para conclusão do procedimento, foi realizado o 
acabamento e polimento, com pasta de polir. 



627S U M Á R I O

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Para o paciente atendido, optou-se pela técnica de cla-
reamento dental em consultório devido ao maior controle que o 
cirurgião-dentista tem sobre o procedimento e pela proteção gen-
gival proporcionada pela barreira fotopolimerizável. De acordo com 
Resende et al. (2016) esta barreira diminui o risco de irritação gen-
gival e permite isolar as regiões cervicais do contato direto com o 
agente clareador, uma vez que a paciente do apresentava um pouco 
de sensibilidade dentinária.

O objetivo de reduzir o desconforto do paciente durante e 
após o tratamento clareador. Foi realizada a aplicação prévia por 
10 minutos do gel dessensibilizantea 0,2%. Este composto atua no 
sistema nervoso central, sendo um agente sedativo, que através da 
precipitação de proteínas age obliterando os túbulos, reduzindo a 
permeabilidade dentinária. A combinação desses agentes é eficaz na 
redução da sensibilidade resultante do clareamento.

Foram cobertas as trincas de esmalte, pois de acordo com 
Rezende et al. (2014) a proteção da área de dentina exposta minimiza 
o desconforto durante e após o procedimento, visto que a penetração 
do gel clareador é maior em áreas de trincas de esmalte e dentina 
exposta, aumentando o risco de sensibilidade.

Nesse caso clínico, utilizou-se o Potenza Bianco, clareador à 
base de peróxido de hidrogênio a 35%. Segundo o fabricante, possui 
pH neutro, mais eficaz na eliminação da sensibilidade do tratamento, 
podendo ser usado com ou sem fonte de aceleração e possui um con-
junto de corantes especiais e uma carga inorgânica que permite maior 
retenção de ondas de calor provenientes das fontes de luz 
(Majeed et al. 2015).
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Segundo o fabricante, o gel possui dessensibilizante em sua 
fórmula, pH neutro, e não precisa necessariamente de fonte de luz  
para ativação.

Segundo Castro et al. (2015), o peróxido de hidrogênio a 35% 
tem um alto poder clareador mesmo sendo utilizado sem fontes de 
luz, e a eficácia dos diferentes métodos de clareamento varia con-
forme a origem da descoloração da mancha a ser tratada.

O estudo de Kina et al. (2015), diz que o clareamento de con-
sultório deve ser realizado com altas concentrações de peróxido de 
hidrogênio, sob rigorosa supervisão do dentista, principalmente nos 
casos de retrações gengivais, trincas de esmalte ou retrações, para 
evitar possíveis danos ou desconfortos adicionais aos pacientes.

É especialmente importante que, nos casos de retração 
gengival e lesões cervicais não restauradas, o uso do Peróxido de 
hidrogênio seja feito sob rigorosa supervisão do dentista, devido à 
possibilidade dessas áreas deverem ser bem cobertas pela barreira 
gengival, necessitando de maior atenção. Segundo o Cerqueira et 
al. (2013), essa é uma boa alternativa de tratamento para pacien-
tes que necessitam de resultados mais rápidos, são pouco coo-
perativos ou não se sentem confortáveis utilizando a placa de 
clareamento caseiro.

Além disso, Francci et al. (2010), diz que, frequentemente 
manchas brancas podem se tornar mais visíveis após o clareamento, 
como ocorreu nesse caso, em que a mancha branca se destacou 
após duas sessões de tratamento.

No paciente, a sensibilidade pós-clareamento foi temporá-
ria, com intensidade leve a moderada nas primeiras 24 horas após 
cada sessão, cessando posteriormente. De acordo com Alto et al. 
(2018), este tipo de sensibilidade é geralmente reversível, transitória 
e se resolve espontaneamente após o tratamento e/ou com o uso de 
dessensibilizantes, sendo um dos efeitos adversos mais comuns no 
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clareamento de dentes vitais. A intensidade da sensibilidade tende a 
diminuir com o tempo, não durando mais que 48 horas. A variação 
pode ser maior em pacientes que utilizam géis mais concentrados.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O clareamento realizado em consultório, quando bem indi-
cado e executado, é uma excelente opção para o tratamento estético 
conservador de dentes vitais que sofreram alteração de cor, incluindo 
pacientes com histórico de hipersensibilidade dentinária preexis-
tente e LCNC, desde que sejam adotadas medidas de proteção 
adequadas. De acordo com Vieira et al. (2015), a utilização da bar-
reira fotopolimerizável para cobrir áreas de dentina exposta e trincas 
de esmalte, juntamente com o uso prévio do gel dessensibilizante, 
pode proporcionar um tratamento seguro e confortável durante as 
sessões de clareamento, permitindo o controle da hipersensibilidade 
dentinária e restaurando a estética do paciente.

REFERÊNCIAS
ALQAHTANI, M.Q. Tooth-bleaching procedures and their controversial effects: a literature 
review. The Saudi Dental Journal. v. 26, p. 33-46. 2014.

PENHA, E, S.; PINTO, W, T.; SANTOS, R, L.; GUÊNES, G, M, T.; MEDEIROS, L, A, D, M.; LIMA, 
A, M, A. Avaliação de diferentes sistemas de clareamento dental de consultório. RFO, 
Passo Fundo, v.20, n. 3, p. 281-286, set/dez. 2015.

BARBOSA, D. C.; DE’STEFANI, T.P.; CERETTA, L.B.; CERETTA, R. N.; SIMÕES, P. W.; D’ALTOÉ, 
L.F. Estudo comparative entre as técnicas de clareamento dental em consultório e 
clareamento dental caseiro supervisionado em dentes vitais: uma revisão de litratura. 
Rev. Odontol. Univ. Cid. São Paulo. v. 27, n. 3, p. 244-252, set/dez. 2015.



630S U M Á R I O

CONCEIÇÃO, E. N.; ET AL. Dentistica: saúde e estética. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2007. 584p.

BARATIERI, L. N.; JÚNIOR, S. M.; ET AL. Odontologia restauradora: fundamentos e 
possibilidades. 2. ed. São Paulo: Santos, 2017. 856p.

FERREIRA, D.O.; AZEVEDO, J.F.; CAVALCANTI, A.N. Estudo da dessensibilização prévia ao 
clareamento dental em consultório: uma revisão de literatura. Rev. fac. Univ. Fed. 
Bahia., Salvador, v. 44, n. 1, p. 49-56, jan/abr 2014.

VIEIRA, A. C.; DOURADO, v. C.; SANTOS, L. C. S.; OLIVEIRA, M, C, S.; SILVA, I. S. N.; ALMEIDA, 1, 
O.; PALMEIRA, L, M, V.; NERY, M, S.; DE SOUZA, M. L. Reações adversas do clareamento de 
dentes vitais. Odontol. Clín. Cient., Recife, v.14, n. 4, p. 809-812, out/dez. 2015.

REIS, A.; LOGUERCIO, A. D. Materiais dentários diretos: dos fundamentos à aplicação 
clínica. 1 ed. São Paulo: Santos, 2006, 444p.

CONCEIÇÃO, E. N.; ET AL. Restaurações estéticas: compósitos, cerâmicas e implantes. 
1. ed. Porto Alegre: Artmed, 2005. 308p.

ALTO, R. M.; ET AL. Reabilitação estética anterior: o passo a passo da rotina clínica. 1 
ed. Nova Odessa: Napoleão, 2018. 592p.

FRANCCI, C.; MARSON, F. C.; BRISO, A. L. F.; GOMES, M. N. Clareamento dental - técnicas e 
conceitos atuais. Rev. Assoc. Paul. Cir. Dent. Ed Esp, n. 1, p. 78-89. 2010

RESENDE, M.; LOGUERCIO, A. D.; KOSSATZ, S.; REIS, A. Predictive factors on the efficacy 
and risk/intensity of tooth sensitivity of dental bleaching: a multi regression and logistic 
analysis. Journal of Dentistry. v. 45, p. 1-6, fev. 2016.

MAJEED, A.; FAROOQ, I.; GROBLER, S. R.; ROSSOUW, J. R. Tooth-bleaching: a review of 
the efficacy and adverse effects of various tooth whitening products. Journal of the 
College Physicians and Surgeosn Pakistan. v. 25, n. 12, p. 1-6. 2015.

REZENDE, M.; SIQUEIRA, S, H.; KOSSATZ, S. Clareamento dental - efeito da técnica sobre a 
sensibilidade dental e efetividade. Rev. Assoc. Paul. Cir. Dent. v. 68, n.3, p. 208-212. 2014.|

KINA, M.; BORGHI, A, P, S.; FABRE, A, F.; MARTINS, O, C, L.; SIMONATO, L, E.; BOER, N, P.; 
KINA, J. Clareamento dental em dentes vitais: protocol clínico em consultório. Arch. 
Health. Invest. v. 4, n. 4, p. 7-12, 2015.



631S U M Á R I O

CASTRO, S. S.; LEAL, C. L.; ARGOLO, S.; AZEVEDO, J. F.; MATHIAS, P.; CAVALCANTI, A. N. 
Clareamento dental em pacientes com hipersensibilidade. Revista Bahiana de 
Odontologia. v. 6, n. 1, p. 58-69. 2015.

CERQUEIRA, R. R.; HOFSTAETTER, F. L.; REZENDE, M.; MARTINS, G. C.; LOGUERCIO, A. D.; REIS, 
A.; KOSSATZ, S. Efeito do uso de agente dessensibilizante na efetividade do clareamento e 
na sensibilidade dental. Rev. Assoc. Paul. Cir. Dent. v. 67, n.1, p. 64-67. 2013.

YU,.; ZHANG, C. Y.; CHENG, S. L.; CHENG, H. Effects of bleaching agents on dental 
restorative materials: a review of the literature and recommendation to dental 
practitioners and researchers. Journal of Dental Sciences. v. 10. p. 345-351. 2015.

RIBEIRO, P. J. T.; ARAÚJO, A. M. P.; MAFRA, R. P.; VASCONCELOS, M. G.; VASCONCELOS, R. 
G. Mecanismos de ação dos recursos terapêuticos disponiveis para o tratamento da 
hipersensibilidade dentinária cervical. Odontol. Clín. Cient., Recife, v. 15, n. 2, p. 83-
90, abr/jun. 2016.

SOARES, P. V.; GRIPPO, J. O. Lesões cervicais não cariosas e hipersensibilidade 
dentinária cervical: etiologia, diagnóstico e tratamento. 1 ed. São Paulo: Quintessence, 
2017. 223p.

CAREY, C. M. Tooth whitening: what we now know. J. Evid. Dent. Pract. v. 14, n. I, p. 70-76. 2014.

MARTINS, I. E. B.; ONOFRE, S.; FRANCO, N.; MARTINS, L. M.; MONTENEGRO, A.; ARANA-
GORDILLO, L. A.; REIS, A.; LOGUERCIO, A. D.; DA SILVA, L. M. Effectiveness of in-office 
hydrogen peroxide with two different protocols: a two-center randomized clinical trial. 
Operative Dentistry. v. 43, n. 4, p. 353-361. 2018.



Lívia Maria De Oliveira Meneses317 
Karla Geandra Dantas De Sousa318 

Rayza Santos Vieira319 
Maria Vitória De Sousa Braga320 

Renaly Rodrigues da Silva321 
Renata Braga Rolim Vieira322

317 Discente do Curso de Fisioterapia do Centro Universitário Santa Maria – UNIFSM- Cajazeiras, PB. 
E-mail;20211003014@fsmead.com.br 

318 Discente do Curso de Fisioterapia do Centro Universitário Santa Maria – UNIFSM- Cajazeiras, PB. 
E-mail;20211003005@fsmead.com.br 

319 Discente do Curso de Fisioterapia do Centro Universitário Santa Maria – UNIFSM- Cajazeiras, PB. 
E-mail; 2021100310@fsmead.com.br 

320 Discente do Curso de Fisioterapia do Centro Universitário Santa Maria – UNIFSM- Cajazeiras, PB. 
E-mail;20211003006@fsmead.com.br 

321 Discente do Curso de Fisioterapia do Centro Universitário Santa Maria – UNIFSM- Cajazeiras, PB. 
E-mail;20211003011@fsmead.com.br 

322 Docente do Curso de Fisioterapia do Centro Universitário Santa Maria – UNIFSM- Cajazeiras, PB. 
E-mail; 000053@fsmead.com.br 

INTERVENÇÃO 
FISIOTERAPÊUTICA 

NA REABILITAÇÃO 
DE PACIENTES QUEIMADOS



633S U M Á R I O

INTRODUÇÃO

Queimadura é uma lesão causada por agentes térmicos, quí-
micos, elétricos ou radioativos, causando destruição parcial ou com-
pleta da pele e seus anexos, podendo atingir camadas mais profundas 
como tecido subcutâneo, músculos, tendões e ossos (Santana,2012). 

Esta lesão pode causar incapacidades graves, limitadas e 
reações psicológicas negativas, bem como consequências sociais 
que afetam o paciente e sua família, classificadas de acordo com a 
profundidade de um a quatro graus (Brito, 2012). 

A área de atuação fisioterapia dermato funcional atua na pro-
moção, recuperação e prevenção do sistema tegumentar em relação 
às consequências originadas de problemas relacionados ao sistema 
endócrino-metabólico, dermatológico, circulatório, osteo mioarticu-
lar e neurológico, visando a melhora estética e/ou funcional. Dessa 
forma essa área especializada é responsável por tratar disfunções 
que impactam direta ou indiretamente a pele, atuando em todos 
os níveis de atenção à saúde, participando de programas de pro-
moção, manutenção, prevenção, proteção e recuperação. Assim, o 
tratamento de pacientes queimados é um desafio, pois a pele é um 
órgão vital e o mais afetado diretamente, comprometendo a quali-
dade de vida do indivíduo e dependendo da gravidade, pode afetar 
seriamente nas atividades de vida diárias (Gonçalves, 2016). 

Os danos podem ser divididos em diferentes graus, com 
base na profundidade alcançada; queimaduras de primeiro grau 
afetam apenas a epiderme devido à natureza avascular da epiderme 
externa, não ocorrerá sangramento; quando se trata de grau dois 
a lesão ocorre através da epiderme e até camadas superiores da 
derme; terceiro grau todas as camadas da pele (derme e epiderme) 
são danificadas, espalhando-se para tecidos mais profundos como 
músculos, tendões, ligamentos e ossos; quarto grau, este tipo de 
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queimadura ocorre normalmente em resultado do contato com a 
eletricidade, produtos químicos, ocorrendo a destruição dos tecidos 
da epiderme até os tecidos ósseos (França, 2018). 

As queimaduras são um problema de saúde pública global 
e apresentam alta incidência em países de baixa e média renda, 
causando aproximadamente 265 mil mortes anualmente. No Brasil, 
ocorrem cerca de um milhão de acidentes com queimaduras a cada 
ano; destas, cerca de 100.000 vítimas necessitaram de cuidados hos-
pitalares e 2.500 morreram devido aos ferimentos (Valenciano, 2016). 

Os fisioterapeutas dermato funcionais utilizam técnicas 
manuais, equipamentos especiais, massagem, drenagem linfática, 
eletroterapia e ginástica terapêutica para melhorar a reabilitação e 
a qualidade da pele. Além disso, desempenham um papel impor-
tante na educação dos pacientes sobre os cuidados com a pele, na 
prevenção de doenças de pele e na promoção de uma abordagem 
holística ao bem-estar geral (Moraes, G.C, 2023). 

Uma das ferramentas fisioterapêuticas mais importantes no 
tratamento de queimaduras é o uso da laserterapia. O efeito do laser 
de baixa potência pode ser observado no comportamento dos lin-
fócitos, o que aumenta sua proliferação e ativação, nos macrófagos 
aumenta a fagocitose; aumenta a secreção de fatores de crescimento 
de fibroblastos e aumenta a reabsorção de fibrina e colágeno. Além 
disso, aumentam a motilidade das células epiteliais, a quantidade 
de tecido de granulação e podem reduzir a síntese de mediadores 
inflamatórios (Zanotti,2011). 

Portanto, o tratamento do paciente queimado necessita de 
uma equipe multiprofissional, mediante a gravidade das lesões; a 
intervenção fisioterapêutica tem aumentando relativamente visto que 
a aplicação de técnicas e recursos terapêuticos facilitam o retorno ao 
mais alto nível funcional, proporcionando independência ao paciente 
assim como uma melhor qualidade de vida (Oliveira, 2015).
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OBJETIVO
Apresentar através da literatura os benefícios da intervenção 

fisioterapêutica no tratamento de pacientes queimados.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

■ Evidenciar os principais recursos e técnicas utilizados na rea-
bilitação de pacientes queimados. 

■ Salientar os benefícios da laserterapia. 

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura através da 
seleção de artigos científicos publicados na base de dados Google 
Acadêmico, SciElo e PubMed tendo a busca ocorrida, utilizando 
os descritores indexados nos DeCS (Descritores em Ciências da 
Saúde). No levantamento bibliográfico foram empregados alguns 
critérios de inclusão, como publicações de artigos científicos entre 
os anos de 2012 a 2024, que estivessem disponíveis na íntegra, no 
idioma português. Foram excluídos resumos de apresentações, revi-
sões, dissertações e/ou teses acadêmicas. 

Foram encontrados por meio da estratégia de busca nas 
bases de dados 322 artigos no Google Acadêmico, 30 no Scielo e 
80 no PubMed, utilizando as seguintes palavras-chave: Fisioterapia 
Dermatofuncional, Reabilitação, Queimaduras, Tratamento. Foram 
removidos 07 artigos duplicados, 200 artigos por tema que não apre-
sentaram relação com o objetivo do estudo, 20 por resumos, 30 não 
faziam menção ao público-alvo do estudo e 100 eram revisões de 
literatura. Ao final da seleção, foram incluídos 05 artigos que atende-
ram aos critérios estabelecidos já mencionados. 
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RESULTADOS E DISCUSSÃO 

No estudo realizado por Skopinski (2012) com um homem 
negro de 39 anos, submetido a reabilitação fisioterapêutica com 
a utilização de laserterapia (HeNe 40mJ) associada massagem e 
drenagem linfática, obtendo-se os seguintes resultados: gradativo 
aumento na amplitude de movimento das articulações afetadas, 
grande parte das funções motoras foram reabilitadas, atingindo 
níveis satisfatórios de funcionalidade. 

Tabela 1 - Caracterização dos artigos conforme título, autor, ano, tipo de estudo, objetivos e resultados. 

Título Autor Ano Tipo de estudo Objetivos Resultados 

Fisioterapia dermato funcional 
na reabilitação do paciente 
queimado 

Skopinski 2012 Relato de caso Verificar a atuação do fisioterapeuta em 
pacientes queimados 

Nas regiões queimadas o 
tratamento fisioterapêutico 
preveniu retrações da pele e 
cicatrizes hipertróficas, reduziu a 
dor e manteve a ADM. 

Laserterapia no tratamento 
de ferida aberta crônica pós 
queimadura 

De Souza 2013 Estudo de caso 
Avaliar a eficácia da Laserterapia em um 
paciente com ferida aberta crônica pós-
queimadura de terceiro grau 

O LASER auxiliou no processo de 
cicatrização da ferida aberta crônica 
pósqueimadura. 

Tratamento de cicatriz de 
queimadura com luz intensa 
pulsada e laser ablativo 
fracionado erbium: yag 

Bravo 2016 Relato de caso 
Demonstrar o resultado do tratamento de 
cicatriz de queimadura extensa com luz 
intensa pulsada e laser ablativo fracionado 

O uso desses métodos combinados 
apresenta resultados favoráveis 
para o tratamento desses casos. 

Recursos fisioterapêutic os em 
paciente queimado: relato de 
caso de um sobrevivente na 
boate kiss 

Lamberti 2018 Relato de caso Estimular o processo de recuperação e 
funcionalidade nos movimentos 

Constatou a eficácia do laser no 
tratamento proposto no processo 
de cicatrização, funcionalidade e 
sequelas motoras. 

Reabilitação fisioterapêutic a em 
paciente queimado Souza 2019 Estudo de caso 

Analisar o efeito da laserterapia, da 
liberação miofascial e do alongamento no 
ganho de (ADM) de paciente queimado. 

Melhorou a ADM, trazendo, 
consequentemente, benefícios 
funcionais. 
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Santana (2012), afirma em seu estudo que os parâmetros 
clínicos fundamentados, antes e após a fisioterapia, revelaram um 
valor preditivo significativo para todas as variáveis, comprovando a 
importância deste atendimento na reabilitação. 

De Souza (2013) realizou um estudo de caso e verificou que 
o laser proporciona vários benefícios estimulando a vasodilatação 
dos tecidos, cicatrizando as feridas mais facilmente; utilizou o laser 
de baixa potência com caneta comprimento de onda de 660 nanô-
metros de 4J/cm², evidenciando que o laser auxiliou no processo de 
cicatrização da ferida aberta crônica pós-queimadura, porém enten-
de-se que melhores resultados poderiam ser obtidos na pesquisa se 
as aplicações fossem diárias. 

Segundo relatado por Caires SL (2019) os efeitos do laser têm 
se mostrado úteis no tratamento de queimaduras, pois seus efeitos 
terapêuticos promovem a estimulação tecidual tanto na fase aguda 
quanto na fase de cicatrização. 

Bravo (2016) afirmou em seu estudo que além do trauma 
sofrido pela queimadura, a cicatriz compromete a autoestima, e por 
vezes, produz uma notável morbidade funciona, incluindo contratu-
ras, alterações hipertróficas e limitações funcionais. A recuperação 
do aspecto estético da pele, bem como a restauração da função ou 
área anatômica perdida resultante de uma lesão profunda, tem mos-
trado resultados significativos com o uso de tecnologias a laser. 

Segundo Cardoso EK (2020) obteve resultados positivos na 
utilização da laserterapia com mulheres lesionadas por queimadu-
ras domésticas, pois são um grupo de maior risco a desenvolver 
problemas com a autoestima, o que se torna pior após as sequelas 
da queimadura, sequelas essas físicas e psicológicas, essas altera-
ções corporais levam a problemas com depressão e dificuldades 
para se relacionar. 
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Lamberti (2018) no seu estudo a paciente apresentava lesão 
de espessura parcial de segundo grau no braço, optou-se por aplicar 
o Laser de Arseneto de Galio a 6J/cm² nas bordas da ferida, numa 
frequência de três vezes por semana, cinesioterapia e massoterapia 
cinco vezes por semana; destacou a importância do laser de baixa 
intensidade, cinesioterapia e massoterapia na cicatrização de ferida 
causada por queimadura.

Carreiro (2015) evidenciou que a atuação da fisioterapia foi 
eficiente na melhora da amplitude de movimento e força muscular 
de forma global, o que melhora a qualidade de vida e minimiza as 
sequelas deixadas pela lesão. 

De acordo com estudo de Souza (2019) de um paciente do 
sexo masculino, que teve mais de 30% do corpo queimado, subme-
tido a um programa de atividades fisioterapêuticas com 8 atendimen-
tos, sendo utilizadas técnicas de alongamento muscular, liberação de 
partes moles e laserterapia, verificou-se um ganho significativo na 
lesão além de melhorar a amplitude de movimento, trazendo, conse-
quentemente, benefícios funcionais. 

Em um estudo realizado por Azzi (2014), reafirma que 
independente do grau da lesão, o laser acelera o processo cicatri-
cial, trazendo com isso benefícios relacionados à barreira mecâ-
nica e a homeostase. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

As pesquisas demonstraram que a intervenção fisioterapêu-
tica através da utilização do recurso de laserterapia tem mostrado 
eficácia no gerenciamento de cicatrizes hipertróficas advindas de 
queimaduras, sendo está uma das principais complicações deste 
tipo de lesão. Portanto, independentemente do grau da lesão, o laser 
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acelera o processo de cicatrização com benefícios relacionados à 
barreira mecânica e à homeostase, além de promover a proliferação 
de células reparadoras.

Em suma, diante dos estudos apresentados ficou evidente que 
a fisioterapia proporciona uma abordagem integral e personalizada, 
abordando tanto os aspectos físicos quanto emocionais da recu-
peração e desempenha um papel indispensável na reabilitação de 
pacientes queimados, contribuindo significativamente para a melhora 
funcional e a reintegração plena desses indivíduos na sociedade.
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A IMPORTÂNCIA DO EXERCÍCIO 
FÍSICO NO TRATAMENTO ADJUVANTE 

DA SÍNDROME DOS OVÁRIOS 
POLICÍSTICOS



642S U M Á R I O

INTRODUÇÃO

A Síndrome do Ovário Policístico ( SOP) é uma endocrinopa-
tia que acomete cerca de 20% do sexo feminino no período repro-
dutivo e majoritariamente mulheres antes dos 40 e depois dos 16 
anos, sua etiologia depende de múltiplos fatores e é uma patologia 
causada pela instabilidade hormonal da mulher fazendo com que 
haja um desequilíbrio no ciclo menstrual, o que gera o aumento do 
volume dos ovários e o aparecimento de pequenos cistos ovarianos, 
além de surgir também problemas dermatológicos (Faria et al., 2021).

Nas mulheres que possuem este distúrbio, há uma estimula-
ção ovariana para síntese excessiva de andrógenos, podendo decor-
rer pela elevada estimulação do hormônio luteinizante (LH) ou pelo 
desequilíbrio na produção de esteroides. O hiperandrogenismo está 
ligado diretamente à resistência insulínica e, consequentemente, ao 
aumento da insulina no sangue, essa resistência é intrínseca a cres-
cente fosforilação da serina do receptor de insulina e do substrato do 
receptor de insulina 1 (IRS1) no tecido muscular, afetando a sensibili-
zação da insulina, o que leva ao seu acúmulo no sangue. Além disso, 
a desregulação de adipocinas também contribui com a resistência à 
insulina e, especificamente, à leptina, um tipo de adipocitocina rela-
cionada com o controle do consumo de alimentos e gasto calórico, 
está intrinsecamente ligada ao desenvolvimento maior de doenças 
cardiometabólicas (Shele et al., 2020).

Essa condição clínica, de elevada complexibilidade, pode se 
manifestar com um quadro de infertilidade, amenorreia, oligomenor-
reia e obesidade (Lana et al., 2020).

Associado a isso, segundo Tavares e Barros (2019), a SOP 
se encontra relacionada com várias doenças metabólicas, além da 
obesidade, como a hipertensão arterial e a dislipidemia. Ainda nessa 
conjuntura, quando relacionado ao diagnóstico da síndrome dos 
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ovários policísticos, pode-se inferir que os critérios de Rotterdam 
são fundamentais para o diagnóstico, sendo necessários 2 dos 3 
que o constituem, dentre eles a presença de oligo ou anovulação, a 
clínica de hiperestrogenismo e, à ultrassonografia, um volume ova-
riano maior que 10 centímetros ou 12 ou mais folículos que tenham 
medidas entre 2 e 9 centímetros, em cada ovário (Shele et al., 2020).

A terapêutica particular ainda é o procedimento majoritário, 
mas unir as manifestações clínicas e prosseguir com orientações 
para o tratamento pode ser também realizado. A prática de ofere-
cer um tratamento preciso tem que ser introduzida antes mesmo de 
acontecerem possíveis problemas no metabolismo, principalmente 
devido às mulheres com SOP terem maior probabilidade para 
desenvolver câncer de ovário e de endométrio. (Szczuko et al., 2021).

Diferentemente do pensamento de Woodward et al. (2019), 
uma vez que a SOP por ser considerada efeito de uma série de altera-
ções endócrinas, pode-se ter uma maior dificuldade para tratar cada 
uma complicação, dessa maneira, como ocorre o tratamento pode 
variar desde a terapêutica medicamentosa com o uso de metformina 
ou pílula anticoncepcional oral até mesmo procedimentos cirúrgicos 
e algo mais alternativo como a acupuntura.

No âmbito da saúde, o exercício físico é uma forma de pro-
porcionar e aperfeiçoar a saúde mental, apesar das poucas pes-
quisas atualmente que relacionam, especificamente, a atividade ou 
exercício físico à saúde mental na SOP. Contudo, o efeito benéfico 
desta prática está associado a uma melhoria do bem estar físico 
e mental, por meio da ampliação da sensibilidade à insulina, aper-
feiçoamento do ciclo menstrual e o fortalecimento da capacidade 
cardiorrespiratória. Entretanto, ainda há empecilhos para a prática 
de exercícios, resultantes da pequena adesão da população: ora por 
limitações gerais, como falta de tempo e ínfimo contentamento com 
o exercício, ora por limitações específicas, como dificuldade física 
(Patém et al., 2021).
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Percebe-se que a SOP apresenta características peculiares 
como os múltiplos sintomas, a demanda de um tratamento quali-
ficado e a particularidade de cada caso e possíveis relações desta 
doença com outras patologias. Contudo, ainda assim, há limitadas 
pesquisas que abordem a utilização de exercício físico para melho-
rar a saúde em mulheres com SOP, surgindo a questão da pes-
quisa: Qual a importância do exercício no tratamento da síndrome 
do ovário policístico?

A revisão foi feita com o intuito de identificar o potencial 
benéfico das mudanças no estilo de vida sobre a qualidade de vida 
das mulheres afetadas pela síndrome dos ovários policísticos, com 
enfoque, na prática de exercícios, objetivando a elaborar futuros tra-
tamentos com menores custos e maior eficácia.

Portanto, a relevância desta pesquisa está baseada em 
conhecer a importância do exercício físico no tratamento da SOP. 
Associado a isso, tem também o objetivo de compreender a fisiopa-
tologia e o quadro clínico da SOP, conhecer o diagnóstico e o trata-
mento indicado para essa enfermidade e avaliar os efeitos da ativi-
dade física na qualidade de vida das mulheres acometidas com SOP.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa de literatura, elaborada 
por meio da seleção criteriosa de artigos científicos publicados 
e indexados nas bases de dados da “Biblioteca Virtual em Saúde” 
(BVS) e “Publisher Medline” (PubMed) a partir da utilização dos 
seguintes termos descritores em inglês: “Polycystic ovary syndrome”, 
“Exercise” e “Treatment” são indicados conforme os Descritores em 
Ciências da Saúde (DeCS), concomitante ao uso do operador boole-
ano “AND”. O estudo foi realizado no mês de março de 2024 e aplica-
ram-se os seguintes critérios de inclusão: artigos completos gratui-
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tos disponíveis eletronicamente; escritos em inglês e em português; 
publicados entre 2019 e 2024, e que estavam em consonância com 
a temática do estudo. Foram excluídos teses, dissertações, resumos 
de anais e duplicatas de artigos.

Na primeira base de dados descrita, BVS, foram encontra-
das 147 literaturas, já na segunda, PubMed, foram encontradas 175, 
totalizando 322. Ao aplicar os critérios de elegibilidade e leitura de 
títulos foram excluídos 251 artigos, restando 71 estudos. Estes foram 
lidos os seus resumos e excluídos 48 artigos, restando 23. Por fim, 
09 publicações foram lidas em plenitude e integradas nesta revisão.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

A partir da realização do estudo em questão, foi possí-
vel observar que o diagnóstico da síndrome do ovário policístico 
ocorre mediantema a associação do histórico da paciente, como 
também por meio da realização de exames físicos e laboratoriais. 
Foi analisado também que essa síndrome afeta o bem estar femi-
nino de múltiplas maneiras, desde o metabolismo até mesmo em 
relação à saúde mental.

Associados a esses fatores, tornou-se notório que a prática 
regular de exercício físico é adotada como uma primeira linha de 
tratamento para a SOP, e que o tratamento farmacológico é adotado 
apenas quando essa não apresenta os resultados esperados.

Após uma reunião feita pela Sociedade Europeia de 
Reprodução Humana e Embriologia e a Sociedade Americana de 
Medicina Reprodutiva, foi definido os critérios de Rotterdam, utiliza-
dos no diagnóstico de SOP, estes critérios são baseados na presença 
de características específicas: hiperandrogenemia, ausência de ovu-
lação ou oligomenorreia e a morfologia ovariana policística, quando 
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não tiver nenhuma outra doença que se associe a estes fenômenos. 
Além disso, foi também avaliado em se tratando de diagnóstico, a 
presença elevada de marcadores de inflamação, como o fator de 
necrose tumoral-alfa (TNF-a) e interleucina-6 (IL-6), causada pelo 
hiperandrogenismo por proporcionar a hipertrofia dos adipócitos 
que sensibiliza ainda mais as células mononucleares à glicose, 
desencadeando no final a liberação das células inflamatórias nas 
mulheres com SOP (Woodward et al., 2019).

A SOP tem essa designação devido à existência repetitiva de 
ovários com os estromas hipertrofiados e o córtex periférico repleto 
de cistos. O quadro clínico, quando sintomático, caracteriza-se pelo 
ciclo menstrual irregular ou ausência de menstruação, crescimento 
de pelos em locais incomuns, aparecimento de espinhas, perda tem-
porária de cabelo, seborreia, acúmulo de peso e até mesmo pode 
causar infertilidade. A qualidade de vida da mulher também pode ser 
afetada em decorrência do surgimento de problemas que afetam a 
saúde mental, evidenciando assim a necessidade de um tratamento 
multidisciplinar para resolução da patologia (Faria La et al., 2021).

As alterações no modo de vida são essenciais para o método 
terapêutico, recomendações dietéticas e de atividades físicas devem 
ser instituídas em todas as acometidas, pois melhoram as taxas lipí-
dicas e os sintomas associados à patologia. Uma abordagem farma-
cológica pode ser concedida para as mulheres que não atingiram 
as recomendações lipídicas após semanas de modificações na dieta 
e exercícios (Costa; Soares, 2021). Para Lin et al. (2019), é neces-
sário ter uma vigilância no peso em todas as pacientes com SOP, 
principalmente as que estiverem com sobrepeso ou forem obesas, 
e para aquelas que estiverem com um peso adequado dentro dos 
parâmetros, manter-se sob fiscalização para prevenir o aumento 
do peso. Esse cuidado é importante, pois a obesidade agrava o 
quadro clínico da SOP.
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As indicações para a população adulta é a prática de exercí-
cios físicos com duração de uma hora e trinta minutos a cada semana 
de forma moderada ou se for realizado atividades de maneira mais 
profunda, diminuir a carga horária para uma hora e quinze minutos, 
no mínimo. O ideal é fazer antes de tudo um planejamento levando 
em consideração a rotina diária e os a faz para não haver qualquer 
empecilho no cumprimento da meta de exercícios. Em relação ao tra-
tamento medicamentoso, se não for atingida com êxito a abordagem 
de primeira escolha, que é a atividade física, são administrados então 
as estatinas, classe farmacológica preferencial. Todavia, esta medica-
ção deve ser administrada de maneira cautelosa por seu efeito tera-
togênico e pela capacidade de causar doenças musculares, depen-
dendo da tipologia da estatina e sua dosagem (Costa; Soares, 2021).

Nos estudos relatados por Shele et al. (2020), pode-se obser-
var as mudanças proporcionadas em algumas atividades, como o 
ciclismo, em que foi observado melhora na sensibilização da insu-
lina e taxa de infusão da glicose porém não proporcionou mudan-
ças significativas nos níveis de hormônio luteinizante e hormônio 
folículo estimulante (FSH). Enquanto que exercícios de caminhada 
ou corrida, feitos durante quatro meses, sendo realizados com no 
mínimo três vezes por semana, produziram uma diminuição notável 
nos níveis de testosterona livre, estradiol e outros hormônios sexuais. 
Comparativamente, as mulheres com esta síndrome que realizam 
exercícios mais intensos possuem uma maior saúde metabólica do 
que as que praticam exercícios mais leves.

Já nos estudos descritos por Patten et al. (2021), revela-se 
melhorias na saúde mental proporcionadas pela atividade física no 
que se refere à ansiedade e depressão, com êxito em cerca de 50% 
dos estudos analisados. A avaliação dos trabalhos conclui que o 
maior entrave para a estabilização dos exercícios é o tempo limi-
tado nas mulheres em geral, sendo a taxa de aderência reduzida em 
mulheres com SOP nos meios clínicos.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS
Diante do exposto, considera-se que o exercício físico, 

dependendo da modalidade e do tempo de prática, vai auxiliar no 
aprimoramento desde a condição hormonal até mesmo a saúde 
emocional. Sendo recomendado a associação deste com uma dieta 
saudável. Dessa forma, tendo em vista a importância dessa prática, 
é importante a realização de outras pesquisas para compreender se 
as mulheres diagnosticadas com a SOP estão de fato incorporando 
a atividade física em suas rotinas diárias.
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UM CAMINHO À CIÊNCIA DA COMPUTAÇÃO
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INTRODUÇÃO

A Inteligência Artificial (IA), conceito elaborado pelo mate-
mático Alan Turing no início da década de 1950, tem ocupado cada 
vez mais o cotidiano, via discussões, pesquisas e usos práticos em 
diversos contextos. A partir da sua popularidade atual e das promes-
sas para o futuro, se torna uma ferramenta atrativa para estimular 
conhecimentos ligados à ciência da computação, como o pensa-
mento computacional, uma habilidade fundamental para todos 
(Wing, 2016), principalmente estudantes.

A partir do funcionamento técnico e uso social é possível 
abordar conceitos relevantes que auxiliam no desenvolvimento da 
capacidade de entender e solucionar problemas, como a conceitua-
ção de algoritmos e lógica computacional, instrução de máquina, uso 
de artefatos computacionais e segurança e responsabilidade no uso 
de tecnologia computacional, eixos de conhecimento da computa-
ção que devem ser abordados no ensino fundamental (Brasil, 2022).

A inserção de tecnologia no ensino público enfrenta diversas 
dificuldades, o corpo docente têm dificuldade de integrar novas tec-
nologias no processo de aprendizado (Mustafa, 2023) e em municí-
pios de pequeno porte é ainda mais difícil, pela falta de professores 
da área e precariedade da infraestrutura (Santos, 2024), colaborar no 
avanço dessa frente de ensino é de responsabilidade de toda a socie-
dade e a universidade pode ser um importante agente transformador.

Este trabalho relata uma das ações do projeto de extensão 
“Tecnologia Digital e Jogos Educativos Para Docentes de Escolas 
Públicas: Um Projeto de Extensão Universitária”: workshop sobre 
IA apresentada para estudantes de turmas do oitavo e nono anos 
do ensino fundamental de uma escola pública estadual situada no 
município de Espírito Santo, interior do Rio Grande do Norte, utili-
zação de jogo digital para fixação do conhecimento, bem como a 
percepção e aceitação dos estudantes com o tema, demonstrando 
a relevância social em contribuir com esta demanda educativa local.
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OBJETIVO
O objetivo geral da ação é contribuir com o aperfeiçoamento 

nas temáticas de tecnologia digital e gamificação em escolas públi-
cas de pequenas cidades potiguares. Os objetivos específicos foram: 
apresentar o que é IA e como funciona; informar sobre o contexto 
histórico dessa tecnologia; discutir o uso ético de tais ferramentas; 
utilizar de jogo digital para aprofundamento no tema; despertar 
curiosidade e vocações para a ciência da computação.

MÉTODO

A ação extensionista educativa foi realizada por videoconfe-
rência com duração de uma hora no Google Meet, nela contamos 
com a presença de 20 estudantes de turmas do oitavo e nono anos 
do ensino fundamental e da coordenadora de uma escola estadual 
situada no município de Espírito Santo, interior do Rio Grande do 
Norte, cidade com pouco mais de 10.000 habitantes localizada a uma 
distância de 76 km da capital do estado.

A primeira etapa para essa ação foi de pesquisa e aprofun-
damento no tema, por meio de participação no “I Simpósio Brasileiro 
de Computação na Educação Básica”, promovida pela Sociedade 
Brasileira da Computação; participação no seminário “IAG para 
Impacto Social” e curso livre online “Dar Vida (Inteligente) À 
Inteligência Artificial” ambas promovidas pela organização sem fins 
lucrativos Recode, além de outros estudos autônomos.

Após isso, foi formulada uma apresentação de slides trazendo 
a conceituação do que é IA, um breve histórico sobre como a ideia 
se desenvolveu na humanidade – desde os autômatos até o Teste 
de Turing –, apresentação de conceitos-chave como algoritmos, 
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dados e aprendizado de máquina, discussão sobre o uso atual e 
futuro dessas ferramentas, momento para experimentação ao vivo da 
ferramenta Chat Generativo Pré-Treinado 3.5 (ChatGPT), momento 
de quiz interativo online para testar os conhecimentos adquiridos 
e indicação de filme, documentário e aplicativo relevantes ao tema.

Durante a ação de intervenção onde foi apresentado o slide 
foi encorajado a participação ativa dos estudantes, desde o início soli-
citando que indicassem seus nomes e idades, perguntas sobre sua 
noção e experiências com IA e principalmente durante o quiz intera-
tivo que foi um momento descontraído para testar os conhecimentos.

Ao final foi enviado um formulário para avaliação, onde os 
estudantes se autoavaliaram quanto ao nível de conhecimento antes 
e após a ação, avalariam características como objetivos claros e 
organização da apresentação e espaços para escrita livre sobre o 
que foi mais relevante e comentários adicionais.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

A escolha da IA para ser o elo condutor da ação se deve 
ao fato da grande relevância e interesse que está desperta espe-
cialmente após o lançamento da ferramenta ChatGPT pela empresa 
OpenAI em novembro de 2022, que em poucos meses obteve a 
marca de mais de 100 milhões de usuário se tornando aplicação de 
software de crescimento mais rápido da história (Forbes, 2023).

A partir do tema central, buscou-se contemplar competên-
cias da Base Nacional Comum Curricular (BNCC) ligadas ao ensino 
de ciência da computação como um estímulo à integração da 
tecnologia na sala de aula, incentivando uma educação inovadora 
e interdisciplinar. A ação é realizada em escola pública de cidade 
de pequeno porte por entender que nestes lugares há dificuldades 
maiores de superação de alguns desafios.
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Na escola pública, “as dificuldades de trabalhar a interdis-
ciplinaridade (...) [são] voltadas à incompreensão do que seja a 
interdisciplinaridade e de como realizá-la na escola” (Shaw, 2018) e a 
“resistências no que diz respeito à integração das TICs [Tecnologias 
de Informação e Comunicação] no processo de ensino aprendi-
zagem, em decorrência das dificuldades dos professores sobre a 
integração de novas tecnologias” (Mustafa, 2023) são exemplos dos 
desafios enfrentados.

Há também peculiaridades de municípios de pequeno porte 
e com pouco desenvolvimento econômico e social, nesses casos a 
formação mais apropriada para os dias atuais é potencializada no 
arranjo entre poder público e universidade, criando um ambiente de 
colaboração para avanços na educação (Santos, 2024), portanto é de 
fundamental importância iniciativas como esta extensão que abor-
dem tecnologias digitais e jogos educativos em pequenas cidades 
potiguares, a fim de auxiliar discentes e docentes através do poder 
da inovação no ensino.

Os benefícios são muitos, pois o “ensino de Computação na 
escola pode desenvolver a capacidade de resolver problemas pelos 
estudantes, além de apoiar e relacionar-se com outras ciências” 
(França, 2015), demonstrando o caráter interdisciplinar ao se tratar 
de ensino em tecnologia focados em pensamento computacional, 
mundo e cultura digital.

Ao citar esses eixos de conhecimento da computação, é 
interessante destacar as seguintes competências encontradas nas 
Normas sobre Computação na Educação Básica – Complemento à 
BNCC (2022) voltadas para o ensino fundamental:

1. Compreender a Computação como uma área de 
conhecimento que contribui para explicar o mundo 
atual e ser um agente ativo e consciente de transfor-
mação capaz de analisar criticamente seus impactos 
sociais, ambientais, culturais, econômicos, científicos, 
tecnológicos, legais e éticos.
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2. Reconhecer o impacto dos artefatos computacionais 
e os respectivos desafios para os indivíduos na socie-
dade, discutindo questões socioambientais, culturais, 
científicas, políticas e econômicas.

3. Expressar e partilhar informações, ideias, sentimen-
tos e soluções computacionais utilizando diferentes 
linguagens e tecnologias da Computação de forma 
criativa, crítica, significativa, reflexiva e ética.” [...]

4. Agir pessoal e coletivamente com respeito, auto-
nomia, responsabilidade, flexibilidade, resiliência e 
determinação, identificando e reconhecendo seus 
direitos e deveres, recorrendo aos conhecimentos da 
Computação e suas tecnologias para tomar decisões 
frente às questões de diferentes naturezas.

Ao intervir no momento de ensino, apresentando o tema da 
IA e o que ocorre de maneira não visível, podemos atingir essas qua-
tro competências mencionadas, uma vez que é explicado como essa 
tecnologia emergente já impacta a vida cotidiana de diversas manei-
ras, a importância de não ser um mero espectador, mas um agente 
ativo das mudanças que estão e ocorrerão, encorajar os estudantes a 
compartilharem suas vivências com estas ferramentas e como pode-
mos nos utilizar dessa tecnologia em prol da sociedade.

Segundo Gatti (2019), “a escola deve ter entre seus objetivos 
formar indivíduos com o intuito de que os indivíduos que por ela 
passam tenham condições e domínio de ferramentas para exercer 
seus direitos de forma ampla, na condição de cidadãos da cultura 
contemporânea, por sua vez digital”. Para isso, ter conhecimento téc-
nico básico de como as tecnologias funcionam é essencial.

Para trazer esse conhecimento de forma acessível, durante 
apresentação em slides, foi dado um conceito básico do que é IA: 
capacidade das máquinas de realizar tarefas que normalmente 
exigiriam inteligência humana (Brasão, 2023). Foi feito um rápido 
panoroma sobre as aspirações da humanidade em atribuir tarefas 
inteligentes à máquinas, como o famoso caso do autômato O Turco e 
as primeiras discussões sobre se uma máquina poderia ser conside-
rada inteligente, apresentada pelo Teste de Turing.
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Foi discutido temas técnicos como coleta de dados, algorit-
mos, aprendizado de máquinas e como isso é avaliado e melhorado, 
apresentados alguns usos já difundidos no cotidiano, como assisten-
tes virtuais presentes em todos os celulares, uso de machine learning 
para indicação de conteúdo em redes sociais e plataformas de filmes 
online, reconhecimento facial, além de alguns usos esperados para um 
futuro próximo, como ajuda no diagnóstico médico e na agricultura.

Como forma de fixar alguns conhecimentos discutidos na 
apresentação e aumentar o interesse dos estudantes pelo tema, foi 
apresentado um jogo de múltipla escolha na plataforma Kahoot, as 
perguntas, respostas corretas e erradas apresentadas e taxa de acerto 
dos alunos estão descritos na tabela a seguir. Procurou-se apresentar 
desde questões muito simples, como qual o significado da sigla IA, 
até questões que passam por conceitos complexos e fundamentais, 
como o que é algortimo e a necessidade de big data para o funciona-
mento adequado das ferramentas, de forma a desafiar os estudantes 
e também fortalecer sua autoconfiança em relação ao tema.

Figura 1 – Perguntas do jogo online de perguntas sobre IA

Fonte: Elaboração do autor.
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A ação da intervenção teve resultados positivos ao conseguir 
reter a atenção do público acerca de temas técnicos considerados 
complexos, ao tratar eles de forma simplificada e aproximando da 
realidade dos estudantes. Obtivemos uma boa interação dos estu-
dantes, diversos relatos de experiências com chatsbot através do 
WhatsApp identificando essas ferramenta como uma forma de IA. 
Também demonstraram curiosidade acerca de usos em plataformas 
de stream e redes sociais e vontade de aprender mais.

Em formulário de avaliação após concluída a apresentação, 
foi perguntado o nível de aprendizado sobre o tema antes e depois 
da apresentação. Dos estudantes que responderam, 40% avaliaram 
seus conhecimentos como muito bom ou excelente antes da apre-
sentação e 80% como muito bom ou excelente após a apresentação.

No mesmo formulário, quanto ao conteúdo da apresentação 
80% dos estudantes concordaram plenamente que os objetivos da 
apresentação foram claros e 100% concordaram plenamente que o 
conteúdo da apresentação foi organizado e bem planejado. Quanto 
à habilidade e receptividade do instrutor 100% concordaram ou con-
cordaram plenamente que o instrutor foi um palestrante eficiente e 
usou bem o tempo durante a apresentação.

Além disso, tivemos um espaço para os estudantes respon-
derem “Quais conteúdo desta apresentação foram mais úteis ou 
valiosos?” e tivemos respostas como: “Saber o que é inteligência 
artificial”, “IA, Chat GPT e o quiz”, “As explicações sobre inteligên-
cias artificiais que eu não sabia que havia em alguns apps, como na 
Netflix” e “Todos os conteúdos foram úteis, mas o que foi mais útil 
para mim foi ver como o IA funciona”, demonstrando que os objetivos 
delineados para apresentação foram atingidos.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

A ação extensionista sobre Inteligência Artificial realizada como 
parte do projeto de extensão “Tecnologia Digital e Jogos Educativos 
Para Docentes de Escolas Públicas” teve como objetivo introduzir 
conceitos fundamentais de IA e promover uma maior integração da 
tecnologia na educação em cidades de pequeno porte. Os resultados 
foram encorajadores, com um aumento significativo no conhecimento 
dos estudantes sobre IA, refletido nas avaliações pré e pós apresenta-
ção, e uma interação ativa durante o evento, demonstrando o interesse 
despertado e a compreensão alcançada pelos participantes.

A escolha estratégica do tema central, utilização de ferra-
menta de IA durante a apresentação e a empolgação dos estudantes 
exemplificaram de forma concreta o potencial da IA e estimularam 
a curiosidade em relação ao futuro da tecnologia. Essa iniciativa 
ressalta a importância da colaboração entre universidade, escolas 
e comunidades locais para promover uma educação mais alinhada 
com as demandas da sociedade contemporânea, incentivando voca-
ções científicas entre os estudantes e contribuindo para uma socie-
dade mais informada e preparada para os desafios do mundo digital.
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INTRODUÇÃO

O termo psicologia clínica foi enunciado pela primeira vez 
pelo americano Lightner Witmer. Sua história remonta desde o final 
do século XIX, e grande parte das definições descreve a clínica como 
o estudo do comportamento, envolvendo a psicoterapia. Macedo 
(1984) afirma que a Psicologia Clínica está concernente à compreen-
são e intervenção nas adversidades do ser humano, visando sempre 
o bem-estar individual e social e, assim sendo, a atividade do clínico 
está popularmente relacionada à psicoterapia.

A ansiedade é uma reação natural e eficaz à autopreserva-
ção da espécie humana. Contudo, a ansiedade pode perder a sua 
função de adequação, o seu cargo protetor e motivador, e tornar-se 
patológica (Hales, Yudofsky e Gabbard, 2012). Segundo o DSM-5, 
(2014) a ansiedade patológica manifesta-se de uma inquietude e de 
uma preocupação descomunal à situação ou ameaça, originando-se 
com intensidade e duração significativas, acarretando sofrimento e 
prejuízos de ordem funcional, organizacional e social.

Com isso, o presente trabalho tem como objetivo geral inves-
tigar dados científicos sobre a psicologia clínica e sua relação com a 
ansiedade, o estudo se caracteriza como uma revisão sistemática da 
literatura, a fim de levantar informações relevantes para a atuação clí-
nica em relação ao tratamento dos diversos casos de ansiedade. Essa 
revisão sistemática aborda o tema psicologia clínica e ansiedade para 
trazer um melhor entendimento a respeito das nuances que existem 
atualmente quando é levado esse transtorno ao ambiente clínico para 
que seja feita uma avaliação clara e objetiva, levando em consideração 
ao tratamento mais adequado para determinado quadro de ansiedade.

Com a finalização desse projeto, é esperado que aqueles que 
o leiam ganhem compreensão sobre a importância de conhecer a cor-
relação entre a prática clínica com a ansiedade, entender que os trans-
tornos de ansiedade não podem ser generalizados e negligenciados.
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OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Analisar como a psicologia clínica aborda a ansiedade emba-
sada na coleta de material de publicações científicas.

MÉTODO

Trata-se de uma pesquisa bibliográfica que tem como base 
o modelo de Revisão Sistemática da Literatura. Do ponto de vista 
de Galvão e Pereira (2014), uma revisão sistemática é um tipo de 
investigação focada em uma determinada questão bem definida que 
visa identificar, selecionar, avaliar e sintetizar as informações mais 
relevantes disponíveis.

A pesquisa foi realizada por meio do uso da base de dados 
eletrônicos da Biblioteca Virtual em Saúde do Ministério da Saúde 
(BVS MS), para realizar a busca pelos materiais que serão utilizados, 
dessa forma foi usado o operado booleano “AND” entre os termos 
para efetivar o sistema de investigação. As palavras de pesquisa uti-
lizadas foram “psicologia clínica and ansiedade”. A pesquisa ocorreu 
no segundo semestre do ano de 2023, no dia 23 de agosto.

Os critérios de inclusão utilizados foram: texto completo, língua 
portuguesa e materiais dos últimos 5 anos (2018-2023). Para obede-
cer ao critério de exclusão foi efetuado uma leitura dos resumos dos 
artigos obtidos pela pesquisa e para aqueles que se apresentassem 
como uma revisão sistemática da literatura eram excluídos da lista.
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No final será praticado a leitura de todo o material coletado 
para a realização dessa pesquisa, visando realizar uma análise que 
terá como objetivo construir uma ponte com o objetivo apresentado 
nesse trabalho, no intuito de pontuar as considerações de cada autor, 
trazendo assim sua relevância para a temática apresentada.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Este trabalho realizou uma revisão sistemática da literatura 
sobre psicologia clínica e ansiedade, destacando a importância do 
manejo psicológico nesse contexto. Foram encontrados um total de 
68 artigos nas bases de dados SCIELO e Biblioteca Virtual em Saúde 
do Ministério da Saúde (BVS MS), utilizando os descritores “ansie-
dade” e “psicologia clínica” com o operador booleano AND, além de 
filtros como “português”, “texto completo” e “últimos 5 anos”.

Após a leitura completa dos artigos encontrados, foram 
incluídos na revisão aqueles que estavam alinhados com o objetivo 
do trabalho e excluídos os que não estavam. Na SCIELO, dos 17 arti-
gos encontrados, 3 foram incluídos após a análise dos resumos. Na 
BVS MS, dos 51 artigos, 8 foram considerados relevantes e incluídos 
na revisão. Artigos repetidos, revisões bibliográficas, revisões siste-
máticas e aqueles que não se relacionavam com a temática foram 
excluídos, resultando em 57 exclusões.

Ao final, um total de 11 artigos foram incluídos na revisão, 
seguindo os critérios de inclusão estabelecidos. Todos os dados 
foram organizados na tabela 1 para análise.

Os artigos incluídos na elaboração deste material foram 
resumidos e analisados como um todo para revelar as contribuições 
dos diversos autores ao tema de estudo. Portanto, como um dos 
resultados desta metodologia, suas considerações serão discutidas 
de forma mais detalhada e sistemática ao longo deste trabalho.
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Refêrencias Resultados

OUTERINHO, C. ET AL., Repercussão da Pandemia de 
COVID-19 nos Serviços de Saúde e na Saúde Mental 
dos Profissionais dos Cuidados de Saúde Primários.
ACTA MÉDICA PORTUGUESA. Portugal, v. 36, p. 25- 33, 
jan. 2023.

RESPONDERAM237PROFISSIONAI(83,8% mulheres;idade média 43,7 anos; 43,2% de 
médicos). Quase 60% trabalharam com doentes COVID-19. A disponibilidade de equipamento 
de proteção individual em março versus junho de 2020 aumentou (17,7% vs 55,3%). Existia 
plano de gestão do Risco em 86% dos locais. Identificouse uma alta carga de trabalho 
(90%) e pressão do tempo (74,6%). Médicos e enfermeiros apresentavam maiorprevalência 
de depressão associada à carga de trabalho e fadiga (p <0,001). Ter espaço para falar dos 
problemas, apoio sentido perante esses problemas e dispor na unidade de saúde de um 
espaço para relaxar foram alguns fatores protetores de ansiedade. Foi encontrado menor 
risco de depressão nogrupo do secretariado clínico, nos profissionais que se sentiram 
apoiados, e nos que tiveram participação ativa nos planos de contingência.

CASTRO S. A. et al., Escuta do Sofrimento Mental 
Estudantil: Relato de Experiência DE Atendimento 
Psicológico aos Estudantes da UFRJ; Estud. pesqui. 
psicol., Rio de Janeiro; v.22 n.1 p.380- 396, 2022. 
Acesso em: 12/03/2024, disponível: https://www.
epublicacoes.uerj.b r/index.php/revisp si/article/
view/66 490/41891

Analisaram-se os aspectos recorrentes emergidos durante os atendimentos e presentes 
na discussão dos casos durante as supervisões com a professora orientadora. Do total de 
24 estudantes atendidos, as principais queixas sintomatológicas dos participantes foram 
crises de ansiedade, sintomas de depressão e de ideação suicida. Buscou-se realizar um 
paralelo entre as dificuldades acadêmicas e emocionais com a implicação subjetiva dos 
estudantes na instituição UFRJ.

RIBEIRO, C. L. et al., Ansiedade e depressão em 
profissionais de enfermagem de uma maternidade 
durante a pandemia de COVID-19. Escola Anna Nery. 
Ceará, v. 26, p.1-8, 2022.

Estimou-se a prevalência de sintomatologia ansiosa e depressiva em 58,3% e 29,6% dos 
participantes, respectivamente. Cerca de 53,5% foram afastados por suspeita de COVID-19 e 
58%, infectados pelo vírus. Observou-se que os profissionais que atuavam na emergência, 
clínica obstétrica e Unidade de Terapia Intensiva materna foram os mais expostos ao risco de ter 
depressão (p=0,01055).

KRENKEL, Scheila; REPALDI, Maria Aparecida. 
Caracterização da Clientela da Clínica-Escola de um 
Instituto de Terapia Relacional Sistêmica. Pensando 
Famílias. v. 25, p. 208-223, dez. 2021.

Os resultados mostraram que houve predomínio de atendimentos individuais, pessoas do 
gênero feminino, com ensino superior completo, solteiros e com idade entre 20-29 anos. 
As famílias que procuraram psicoterapia estavam na fase do ciclo de vida denominada 
família com filhos pequenos e os casais encontravam-se na faixa etária entre 30- 39 anos. 
As principais queixas foram: dificuldades nas relações familiares, sintomas depressivos e 
ansiedade, as quais somaram 44,4% do total.

SILVA, D. G. et al., Intervenção Em psicologia positiva 
com Mães na pediatria: relato de experiência. 
Aletheia; v. 54, n. 1, p. 120-125, 2021. Acesso em: 
12/03/2024,disponível:https://pesquisa.b vsalud.
org /portal /resource/pt/biblio - 1285026

Os resultados mostraram que o procedimento pode ter auxiliado as mães usarem 
estratégias favorecedoras durante a hospitalização, bem como alternarem o seu uso 
conforme a demanda. Além disso, elas puderam vislumbrar elementos positivos presentes 
e sentirem-se apoiadas.

http://www.epublicacoes.uerj.b/
http://www.epublicacoes.uerj.b/
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Refêrencias Resultados

DANTAS, E. S. O. et al., Factors associated with 
anxiety in multiprofessional health care residents 
during the COVID-19 pandemic. Revista Brasileira de 
Enfermagem REBEn; v. 74 n. 1 p. 1-7, 2021. Acesso em: 
12/03/2024, disponível: https://pesquisa.b vsalud. 
org/portal/ resource/pt/mdl33886846

A proporção de ansiedade moderada/grave foi de 31,3%, o que mostrou associação significativa 
com o trabalho em setores envolvendo COVID-19 e diretamente com casos suspeitos/
confirmados de COVID-19. Durante a análise múltipla, encontramos prevalência de ansiedade 
em participantes que precisavam de apoio psicológico depois de entrar em sua residência e 
naqueles que usaram medicamentos psicotrópicos.

BARBOSA E. A. G. et al., Grupo De apoio psicológico 
aos trabalhadores em

Verificou-se que estes valorizavam o trabalho formal em detrimento do informal, pois o 
primeiro

situação de desemprego / Support group for 
unemployed workers / Grupo de apoyo psicológico 
a trabajadores desempleados; Psicol. Cienc. 
Prof; v. 41 p. 1-13, 2021. Acesso: 12/03/2024, 
disponível:https://pesquisa. bvsalud.org/portal/
resource/pt/biblio1346778

representava maior reconhecimento social, segurança e estabilidade profissional. A 
situação de desemprego gerou sentimento de perda, humilhação e exclusão social que 
repercutiram no estado de humor, no aumento da ansiedade e do estresse.

BEZERRA D. S. et al., Processo de adoecimento 
e hospitalização em pacientes de um hospital 
público; Rev. psicol. (Fortaleza, Online); V.12 p.61- 71, 
2021. Acesso em: 12/03/2024, disponível: https://
pesquisa.b vsalud.org/portal/ resource/pt/biblio 
- 1178957

Os resultados apontam que os participantes do estudo consideram o hospital como um 
local que podem ter oportunidade de recuperar a sua saúde, a partir do acesso aos diversos 
tipos de exames, procedimentos e profissionais, permitindo que iniciem um processo de 
investigação para fechamento de um diagnóstico e tratamento adequado.

Menville LJ, Allen B. The effect of the. 
1933;20:313- 5.https://www.sci elo.br/j/rb/a/VkT7 
DLbpbWBkr7mhtgPrLWd/?lang=pt

Dos e 103 (47%) do sexo masc assistência psicológica para auxiliar na orientação de seus 
problemas.

Pinto EC, Barros VJA, Coelho MQ, Costa SM. 
Urgências odontológicas em uma Unidade de 
Saúde vinculada à Estratégia Saúde da Família 
de Montes Claros, Minas Gerais. ArqOdontol 2017; 
48(3):166-174

Foram localizados 280 prontuários de pacientes atendidos no SUO da UFVJM, 
correspondentes ao período de um ano de atendimento. Foram excluídos da amostra 40 
prontuários, por não preencherem os critérios de inclusão. A frequência de ansiedade pré- 
operatória nos pacientes, segundo a escala CDAS, classificou 33,3% (n = 80) dos pacientes 
como levemente ansiosos; 29,6% (n = 71), como muito pouco ansiosos; 29,6% (n = 71), 
como moderadamente ansiosos e 7,5% (n = 18), como extremamente ansiosos.
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Os artigos encontrados apontam para diversos contextos 
onde a ansiedade pode emergir. Um dos muitos contextos encon-
trados durante a pesquisa onde a ansiedade é manifestada, é no 
ambiente universitário, sendo a maioria das vezes relatada entre os 
jovens e jovens- adultos.

Um estudo realizado numa clínica-escola de psicologia onde 
foram analisadas fichas de triagem dos clientes do local apontou 
que as queixas de ansiedade (11,7%) eram mais relatadas pelos con-
siderados jovens-adultos que têm idades de 20-29 anos (cerca de 
7,4%). Dentro desse mesmo estudo foi levantado que essas queixas 
de ansiedade podem ter sua origem relacionada a etapa do ciclo 
vital dos mesmos. Essa fase pode gerar ansiedade e medo, além das 
diversas dificuldades em relação ao contexto externo em que eles 
se encontram, que pode ser, por exemplo, o ambiente universitário 
(Krenkel et al., 2021).

Em seguimento a esta mesma ideia, outra pesquisa reali-
zada na universidade UFRJ feita por estagiários de psicologia que 
atuavam num programa de assistência oferecida pela universidade 
revelaram que dentre as queixas mais presentes entre os estudantes 
analisados estava a de crises de ansiedade (79,16%). Os pesquisa-
dores elucidam que parte destes estudantes alegam que seus sinto-
mas, em parte, advêm de questões acadêmicas (Castro et al., 2022).

Os pesquisadores ainda relatam sobre a importância de um 
atendimento clínico psicológico para os estudantes. Eles apontam 
que a escuta clínica realizada pelos estagiários de psicologia pare-
ceu essencial para que a vida pessoal e acadêmica dos estudantes 
fossem modificadas positivamente. A redução dos sintomas apre-
sentados nas primeiras sessões foi verificada. O atendimento psico-
lógico é um investimento na saúde mental dos estudantes e assim 
os capacitam para enfrentar as dificuldades advindas do ambiente 
universitário (Castro et al., 2022).
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Pesquisa realizada com estudantes de medicina que estão na 
residência também detecta prevalência de sintomatologia ansiosa 
em boa parte dos estudantes (51,1%). A presente pesquisa de Silvia 
et al. (2011) aponta também que é essencial a presença de serviços 
psicológicos que prestem atendimento aos estudantes. É notado que 
na maioria dos alunos que tinham um baixo rendimento acadêmico 
também havia presença de algum adoecimento mental. A pesquisa 
finaliza alertando que o serviço de psicologia é fundamental para um 
bom aproveitamento do curso, causando diminuição nos sintomas 
ansiosos e/ou depressivos nos estudantes que procuram ajuda.

Em concordância com as demais pesquisas, outro estudo 
realizado com estudantes de uma universidade aponta para a pre-
valência de sintomas ansiosos entre os estudantes, eles evidenciam 
que dos 44,3% dos estudantes que buscaram por atendimento 
psicológico, 26,5% traziam queixas de ansiedade. Observou-se que 
não é necessariamente o ambiente universitário que adoece, assim 
como na pesquisa de Castro et al. (2022), eles observaram que há 
vários fatores contribuintes para o adoecimento mental na univer-
sidade. Porém, as universidades devem proporcionar um ambiente 
para promover e tratar da saúde mental dos seus estudantes 
(Jardim et al., 2020).

Visto que há um simbólico número de pesquisas que apon-
tam e confirmam o crescente sofrimento mental entre os estudantes 
universitários, torna-se necessário olhar para o fator terapêutico 
que auxilia na diminuição desses transtornos. Uma das práticas que 
podem ser realizadas é a da escuta clínica oferecida aos estudantes. 
O estudo de Macêdo et al., (2018), mostra como esta prática pode 
auxiliar alguns estudantes que estão passando por situações compli-
cadas no ambiente universitário. A oficina de escuta proporcionada 
para os estudantes revelou-se um ambiente acolhedor e de cuidado 
pelos alunos, mostrou-se com alcance terapêutico para alguns.
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Outro contexto encontrado nos artigos pesquisados que foi 
considerado um causador de um crescente número de casos de 
ansiedade foi a pandemia global do COVID-19. Nossas pesquisas 
adentraram no contexto da pandemia relacionada aos seus efeitos na 
saúde mental dos diversos profissionais da saúde que trabalharam 
presencialmente. Além dos números que evidenciam o sofrimento 
mental destes profissionais, foi possível perceber algumas medidas 
que funcionaram como prevenção aos sintomas ansiosos nos profis-
sionais durante a pandemia. Uma pesquisa feita por Outeirinho et al. 
(2023), realizada com profissionais dos cuidados da saúde primária 
de Portugal, trouxe que cerca de 29,5% dos profissionais apresenta-
vam ansiedade boderline e 30,0% apresentaram ansiedade anormal.

Nesse estudo, verificou-se que um dos fatores relacionados 
aos sintomas de ansiedade apresentados pelos profissionais eram os 
da alta pressão do tempo no ambiente de trabalho para a realização 
das várias tarefas exigidas. Tudo isso demandava um grande esforço 
mental destes profissionais. O estudo apontou que a oferta de espa-
ços para descanso e a presença de apoio para quando eles precisa-
vam relatar algum problema foi apontada como um fator protetivo 
para a saúde mental desses profissionais (Outeirinho et al., 2023).

A pesquisa realizada por Ribeiro et al. (2022) aponta a pre-
valência de ansiedade entre os profissionais de enfermagem (cerca 
de 43,4 %) de uma maternidade, e indica outro fator para a preca-
rização da saúde mental destes profissionais durante a pandemia, 
um deles foi a exposição que eles sentem no seu trabalho diante do 
vírus. O distanciamento social também foi apontado como um fator 
que impacta a saúde mental deles. A pesquisa ressalta que medidas 
devem ser tomadas pelas instituições de saúde para que se tenha 
um cuidado relacionado à saúde mental dos profissionais, por exem-
plo, o preparo de uma rede de atendimento psicológico on-line seria 
um bom fator protetivo.
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Alunos residentes multiprofissionais que atuam na área da 
saúde também foram atingidos pelo impacto da pandemia Covid-19. 
O estudo de Dantas et al., (2021) aponta que 31,30% dos residentes 
apresentaram ansiedade moderada/grave ao trabalhar na linha de 
frente durante a residência. Estudos anteriores já apresentavam que 
estudantes residentes muitas das vezes apresentam ter ansiedade 
(Silvia et al., 2011). O ambiente estressor pandêmico acabou por 
impactar ainda mais a saúde mental destes estudantes, principal-
mente aqueles que atuavam na linha de frente. Verificou-se também 
que a alta prevalência de ansiedade era maior entre os residentes 
mais jovens, pois era integrado tanto os desafios impostos pela pró-
pria residência e junto a isso o medo diante da pandemia Covid-19 
(Dantas et al., 2021).

Estudos vão de acordo com os dados apresentados anterior-
mente quando apontam que os profissionais que atuaram na linha 
de frente da pandemia Covid-19 apresentaram maior prevalência de 
ansiedade e depressão ao se depararem com um ambiente estres-
sor, onde a carga de trabalho aumentou, e havia longos turnos de 
trabalho, junto a toda uma carga de preocupações estressantes para 
os mesmos (Bezerra et al., 2020).

Ambos os estudos apontaram que era urgente a criação de 
planos governamentais que promovam e tratem da saúde mental 
dos profissionais, sempre visando diminuir a existência dos sinto-
mas de ansiedade, dentre outros, desenvolvendo uma psicoedu-
cação com os profissionais onde eles poderiam aprender sobre 
manejo de estresse, e estratégias de enfrentamento (Bezerra et al., 
2020; Dantas, 2021).

Diante da leitura e estudo dos demais artigos incluídos nesta 
pesquisa, uma área de atuação clínica psicológica destacou-se 
diante da sua atuação na redução de ansiedade e outros fatores 
prejudiciais à saúde mental das pessoas, que foi a área de atuação 
da psicologia hospitalar. A atuação do psicólogo hospitalar visa a 
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adaptação do sujeito internado ao ambiente hospitalar e também o 
auxilia na criação de medidas de enfrentamento para determinadas 
situações estressoras, importante ressaltar que sua atuação não se 
limita somente a um indivíduo, mas também é direcionada a família 
do paciente, e presta atendimento a equipe de saúde atuante no 
hospital (Azevedo et al., 2016).

A sua atuação em relação aos familiares é algo que se mos-
trou muito importante numa pesquisa feita por Silva et al., (2021), 
onde mães que acompanhavam seus filhos internados em condi-
ções agudas de saúde se deparam com um ambiente hospitalar que 
gera ansiedade, preocupações, estresse e medo diante da situação 
dos seus filhos. No estudo, uma equipe de psicologia realizou uma 
intervenção visando acolher e proporcionar um espaço de intera-
ções, cuidados e atenção às preocupações e medos que estas mães 
estavam enfrentando. Durante a intervenção foi trabalhado medidas 
de enfrentamento, manejo de estresse e técnicas de relaxamento, 
foi realizado também uma psicoeducação para com as mães, todas 
estas medidas se mostraram efetivas. (Silva et al., 2021).

Outra pesquisa realizada em um hospital onde houve a tes-
tagem de técnicas de relacionamento e instrução para com pacien-
tes no estágio pré-cirúrgico. Os resultados apontaram que houve 
uma grande baixa no nível de ansiedade daqueles que receberam a 
intervenção, também detectaram uma melhora no comportamento 
adaptativo, ainda apresentaram melhora da evolução clínica após a 
cirurgia (Silva et al., 2011). A melhora apresentada por estes pacien-
tes devido a intervenção da psicologia hospitalar concorda com um 
dos deveres apresentado por Azevedo et al., (2016) que elucida que 
o atendimento prestado pelo psicólogo hospitalar visa as reper-
cussões psíquicas dos pacientes em relação ao estado de adoeci-
mento que se encontram.

Uma pesquisa dirigida por Bezerra et al., (2021) que relata 
a experiência vivida por estagiários de psicologia prestando serviço 
num hospital público apontam relatos dos próprios pacientes do 
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quão importante este serviço é para eles. Os pacientes apresentam 
emoções de medo e ansiedade pela vivência de internação no hos-
pital e relatam que o acompanhamento psicológico serviu de auxílio 
para alívio de muitas dessas queixas.

Um estudo realizado por Lucia et al., (2015) traz que a atua-
ção de um psicólogo hospitalar é imprescindível diante da demanda 
que ele atende. Sua presença em uma unidade de saúde é justificada 
pelos benefícios aos fatores físicos, emocionais e cognitivos que 
podem trazer as pessoas presentes no hospital. Segundo o Conselho 
Federal de Psicologia (2001) referente a Resolução n° 02/2001, o 
psicólogo hospitalar, a priori, precisa privilegiar sua relação com o 
paciente, com a família do mesmo e com a equipe de saúde presente, 
o uso de estratégias e técnicas de atuação devem ser adequadas às 
necessidades de manutenção dessas relações (Azevêdo et al., 2016).

Estes pontos vão de acordo com a ideia de psicologia clí-
nica apresentada por Macedo (1989), que ressalta como finalidade 
da psicologia clínica a resolução e interferência nas problemáticas 
da vivência do homem sempre visando proporcionar um bem estar 
social e individual, sendo uma das formas dessa intervenção mani-
festada na prática psicoterápica. As queixas de ansiedade apresen-
tadas pelas pessoas em vários contextos vêm acompanhada de um 
prejuízo no seu funcionamento vital, ou seja, na sua vida. O Manual 
Diagnóstico e Estatístico de Transtornos Mentais (DSM-5, 2014), traz 
que um dos pontos da ansiedade patológica é acarretar sofrimento 
e prejuízo de ordem funcional na vivência das pessoas. Porém, o 
manual também elucida a existência de uma outra ansiedade sem 
ser patologia, está relacionada a um momento de estresse ou situa-
ção problemática vivenciada pelo indivíduo (DSM-5, 2014), o que vai 
de encontro com vários casos encontrados nos artigos discutidos, 
onde as pessoas não possuem diagnóstico de transtorno de ansie-
dade, mas apresentam sintomatologia ansiosa devido a situações 
estressoras que se encontram.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Diante do que foi demonstrado, a ansiedade é uma resposta 
natural do organismo a situações de perigo ou estresse, mas pode se 
tornar problemática quando é excessiva, persistente e interfere nas 
atividades diárias de uma pessoa. A ansiedade patológica refere-se a 
esse estado de ansiedade crônica e desproporcional, que pode cau-
sar sofrimento significativo e prejuízos na qualidade de vida. Dessa 
forma, a psicologia clínica é uma área da psicologia que se dedica ao 
estudo, diagnóstico e tratamento de transtornos mentais, incluindo a 
ansiedade patológica.

Além disso, os resultados encontrados sobre o estudo psi-
cológico enfatizam que a ansiedade parece ser manifestada princi-
palmente na presença de ambientes estressores, as pessoas aco-
metidas por várias preocupações parecem estar mais suscetíveis a 
desenvolver alguns dos sintomas ansiosos. Ambientes onde há pres-
são do tempo diante da realização de várias atividades, ou situações 
em que a pessoa se encontra acometida por uma doença, ou então 
vê outro familiar que ama adoecido, as vezes a pressão de assumir 
um novo papel profissional e social, todos esses fatores estão quase 
sempre relacionados a presença de ansiedade em algum nível, seja 
ele moderado ou grave.

Com relação ao âmbito da atuação da psicologia clínica a 
ansiedade foi destacado que essa faz uso de diversas abordagens 
e métodos para tratar e aliviar sintomas emergentes da condição 
ansiosa. Suas técnicas são advindas das diversas abordagens que 
estão disponíveis para atuação do psicólogo ao tratar um paciente/
cliente. Destacou se dessa pesquisa achados relacionados a atu-
ação da psicologia clínica hospitalar, onde o psicólogo hospitalar 
atuava de acordo com sua abordagem teórica para auxiliar tanto os 
pacientes, como os seus famíliares e também a equipe profissional 
presente no hospital.
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Assim pode-se afirmar que o objetivo dessa pesquisa foi 
cumprido ao encontrar e analisar dados de publicações científicas 
que abordavam os eixos temáticos psicologia clínica e ansiedade no 
que referente ao tratamento dos principais sintomas emergentes da 
ansiedade. Ademais, encontra-se, durante os processos de busca 
e análise dos artigos, uma dificuldade relacionada ao encontro de 
dados científicos a respeito da atuação psicológica clínica referente 
aos diversos tratamentos para a ansiedade. Isso acaba por deixar 
uma lacuna muito importante nesta pesquisa que tem como um dos 
seus objetivos agregar informações a respeito das diversas atuações 
clínicas no tratamento da ansiedade.

REFERÊNCIAS
ALMEIDA R. A et al., Psicólogo da Saúde no Hospital Geral: um Estudo sobre a Atividade e 
Formação do Psicólogo Hospitalar no Brasil; PSICOLOGIA: CIÊNCIA E PROFISSÃO; v. 35 
p. 754-767, 2015.

ALMEIDA, R. B. et al; ACT em grupo para manejo de Ansiedade entre universitários: 
Ensaio clínico Randomizado. Psicol. cienc. Prof.; v. 42, 2022.

American Psychiatric Association. Manual diagnóstico e estatístico de transtornos 
mentais: DSM-V. 5. Ed. Porto Alegre: ArtMed, 2014

AVILA-PIRES, F. D. de.. (1987). Por que é básica a pesquisa básica. Cadernos De Saúde 
Pública, 3(4), 505–506. https://doi.org/10.1590/S0102-311X1987000400013

AZEVÊDO A. v. S et al., A Psicologia no hospital geral: aspectos históricos, conceituais e 
práticos; Estud. psicol.; v. 33 p. 573-585, 2016.

BEZERRA G. D. et al., o impacto da pandemia por covid-19 na saúde mental dos 
profissionais da saúde: revisão integrativa; revista enfermagem atual in derme; 
v. 93 p. 01-20, 2020

CASTILLO ARG, Recondo R, Asbahr FR, Manfro GG. Transtornos de ansiedade. Braz J 
Psychiatry [Internet]. 2000Dec; 22:20–3. Available from: https://doi.org/10.1590/S1516- 
44462000000600006

DALGALARRONDO, Paulo. Psicopatologia e semiologia dos transtornos mentais. 3. Ed. 
Porto Alegre: ArtMed, 2019.



673S U M Á R I O

DANTAS E. S. O. Saúde mental dos profissionais de saúde no Brasil no contexto da 
pandemia por Covid-19; INTERFACE; v. 25 p. 1-9, 2021.

D’AVILA, Lívia Ivo et al., Processo patológico do transtorno de ansiedade segundo a 
literatura digital disponível em português - revisão integrativa. Rev. Psicol. Saúde, 
Campo Grande, v. 12, n. 2, p. 155- 168, jun. 2020. Disponível em <http://pepsic.bvsalud.org/
scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2177-30093X2020000200011&lng=pt&nrm=iso>. 
acessos em 25 out. 2023. http://dx.doi.org/10.20435/pssa.v0i0.922.

GALVAO, Taís Freire; PEREIRA, Mauricio Gomes. Revisões sistemáticas da literatura: 
passos para sua elaboração. Epidemiol. Serv. Saúde, Brasília, v. 23, n. 1, p. 183-
184, mar. 2014. Disponível em <http://scielo.iec.gov.br/scielo.php?script=sci_
arttext&pid=S1679- 49742014000100018&lng=pt&nrm=iso>. acessos em 29 nov. 2023.

GODOY, A. S. (1995). Pesquisa qualitativa: tipos fundamentais. Revista De 
Administração De Empresas, 35(3), 20–29. https://doi.org/10.1590/S0034-
75901995000300004

JARDIM M. G. L et al., Sintomatologia Depressiva, Estresse e Ansiedade em Universitários; 
Psico- USF; v. 25 p. 645-657, 2020.

LENHARDTK, Gabriela; CALVETTI, Prisla Ücker. Quando a ansiedade vira doença? Como 
tratar transtornos ansiosos sob a perspectiva cogntivo-comportamental. Aletheia, 
Canoas, v. 50, n. 1-2, p. 111-122, dez. 2017. Disponível em <http://pepsic.bvsalud.org/scielo.
php?script=sci_arttext&pid=S1413- 03942017000100010&lng=pt&nrm=iso>. acessos em 
25 out. 2023.

MACÊDO S. et al., Oficina de Desenvolvimento da Escuta: prática clínica na formação 
em psicologia; Phenomenological Studies - Revista da Abordagem Gestáltica; v. 24, 
p. 123-133, 2018.

PIOVESAN, A., & Temporini, E. R. (1995). Pesquisa exploratória: procedimento metodológico 
para o estudo de fatores humanos no campo da saúde pública. Revista De Saúde 
Pública, 29(4), 318–325. https://doi.org/10.1590/S0034-89101995000400010

SAMPAIO, R., & Mancini, M. (2007). Estudos de revisão sistemática: um guia para síntese 
criteriosa da evidência científica. Brazilian Journal of Physical Therapy, 11(1), 83–89. 
https://doi.org/10.1590/S1413-35552007000100013

SOUSA, I. F. Et al., A ansiedade patológica sob a ótica da psicanális e. IV seminário 
científico da FAI; V.1, pág. 33-37, 2022. Acessado em: 01/11/2023, disponível: https://
faifaculdade.com.br/portal/wp-content/uploads/2023/07/IV-Seminario-Cientifico- 2022.
pdf#page=3331

http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2177-
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2177-
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2177-
http://dx.doi.org/10.20435/pssa.v0i0.922
http://scielo.iec.gov.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1679-
http://scielo.iec.gov.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1679-
http://scielo.iec.gov.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1679-
https://doi.org/10.1590/S0034-75901995000300004
https://doi.org/10.1590/S0034-75901995000300004
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-
https://doi.org/10.1590/S0034-89101995000400010
https://doi.org/10.1590/S1413-35552007000100013


674S U M Á R I O

TEIXEIRA, R. P. (1997). Repensando a psicologia clínica. Paidéia (ribeirão Preto), (12-13), 
51–62. https://doi.org/10.1590/S0103-863X1997000100005

DANTAS E. S. O. Saúde mental dos profissionais de saúde no Brasil no contexto da 
pandemia por Covid-19; INTERFACE; v. 25 p. 1-9, 2021.

JARDIM M. G. L et al., Sintomatologia Depressiva, Estresse e Ansiedade em Universitários; 
Psico- USF; v. 25 p. 645-657, 2020.

BEZERRA G. D. et al., O IMPACTO DA PANDEMIA POR COVID-19 NA SAÚDE MENTAL DOS 
PROFISSIONAIS DA SAÚDE: REVISÃO INTEGRATIVA; REVISTA ENFERMAGEM ATUAL IN 
DERME; v. 93 p. 01-20, 2020.

AZEVÊDO A. v. S et al., A Psicologia no hospital geral: aspectos históricos, conceituais e 
práticos; Estud. psicol.; v. 33 p. 573-585, 2016.

ALMEIDA R. A et al., Psicólogo da Saúde no Hospital Geral: um Estudo sobre a Atividade 
e a Formação do Psicólogo Hospitalar no Brasil; PSICOLOGIA: CIÊNCIA E PROFISSÃO; 
v. 35 p. 754-767, 2015.

MACÊDO S. et al., Oficina de Desenvolvimento da Escuta: prática clínica na formação em 
psicologia; Phenomenological Studies - Revista da Abordagem Gestáltica; v. 24, 
p. 123-133, 2018.

American Psychiatric Association. Manual diagnóstico e estatístico de transtornos 
mentais: DSM-V. 5. Ed. Porto Alegre: ArtMed, 2014

GALVAO, Taís Freire; PEREIRA, Mauricio Gomes. Revisões sistemáticas da literatura: 
passos para sua elaboração. Epidemiol. Serv. Saúde, Brasília, v. 23, n. 1, p. 183-
184, mar. 2014. Disponível em <http://scielo.iec.gov.br/scielo.php?script=sci_
arttext&pid=S1679- 49742014000100018&lng=pt&nrm=iso>. acessos em 29 nov. 2023.

TEIXEIRA, R. P. (1997). Repensando a psicologia clínica. Paidéia (ribeirão Preto), (12-13), 
51–62. https://doi.org/10.1590/S0103-863X1997000100005

LENHARDTK, Gabriela; CALVETTI, Prisla Ücker. Quando a ansiedade vira doença? Como 
tratar transtornos ansiosos sob a perspectiva cogntivo-comportamental. Aletheia, 
Canoas, v. 50, n. 1-2, p. 111-122, dez. 2017. Disponível em <http://pepsic.bvsalud.org/scielo.
php?script=sci_arttext&pid=S141303942017000100010&lng=pt&nrm=iso>. acessos em 
25 out. 2023.

https://doi.org/10.1590/S0103-863X1997000100005
http://scielo.iec.gov.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1679-
http://scielo.iec.gov.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1679-
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-


Pedro Leon Batista Cordeiro337

Emilly Larissa da Fonseca Santana338

Hemily Pessoa de Abreu Silva339

Jurandir Alves de Freitas Filho340

Ubiraídys de Andrade Isidorio341

337 Discente do curso de Medicina do Centro Universitário Santa Maria – UNIFSM – Cajazeiras–PB. 
E-mail: Pedroleonbc@hotmail.com

338 Discente do curso de Medicina do Centro Universitário Santa Maria – UNIFSM – Cajazeiras–PB. 
E-mail: 20211056015@fsmead.com.br

339 Discente do curso de Medicina do Centro Universitário Santa Maria – UNIFSM – Cajazeiras–PB. 
E-mail: 20211056027@fsmead.com.br

340 Discente do curso de Medicina do Centro Universitário Santa Maria – UNIFSM – Cajazeiras–PB. 
E-mail: 20211056037@fsmead.com.br

341 Docente do curso de Medicina do Centro Universitário Santa Maria – UNIFSM – Cajazeiras–PB. 
E-mail; 000055@fsmead.com.br

ALÉM DAS CALORIAS:
EXPLORANDO A CONTRIBUIÇÃO DO CICLO 

CIRCADIANO PARA A EPIDEMIA DE OBESIDADE

mailto:Pedroleonbc@hotmail.com
mailto:20211056015@fsmead.com.br
mailto:20211056027@fsmead.com.br
mailto:20211056037@fsmead.com.br
mailto:000055@fsmead.com.br


676S U M Á R I O

INTRODUÇÃO

O ciclo circadiano exerce uma ampla influência sobre vários 
processos fisiológicos no corpo humano. Entre estes, o sono e o 
estado de vigília são notáveis, sendo controlados principalmente 
por uma complexa rede de sinais neurais e hormonais. Essa inte-
ração entre os ritmos circadianos internos e fatores externos como 
luz e temperatura é crucial para manter a homeostase. Ainda, possui 
relação direta em funções corporais como metabolismo, secreção 
hormonal, temperatura corporal e até mesmo expressão gênica 
(Lavratti, et al. 2023).

No mundo contemporâneo, afetado pelos diversos níveis de 
globalização e facilitadores, a obesidade representa um desafio sig-
nificativo para a saúde pública, atingindo de forma exponencial dife-
rentes faixas etárias, acarretando posteriormente em danos sérios e 
irreversíveis à saúde de modo geral.

Desse modo, à medida que, observa-se aumento no interesse 
por compreender os mecanismos subjacentes ao desenvolvimento e 
à persistência da obesidade, são destacadas interações complexas 
entre fatores genéticos, comportamentais e ambientais que regulam 
e mantêm esses vínculos. Dentre os fatores ambientais emergentes 
que desempenham um papel crucial na epidemia de obesidade, está 
a desregulação do ciclo circadiano (PERUCHI, et al. 2022).

O ciclo circadiano é regulado por algumas glândulas, sendo 
de vital para o funcionamento do corpo ao longo do dia e da noite. A 
glândula pineal, localizada no cérebro, produz melatonina, essencial 
para sincronizar o relógio biológico interno com os ciclos de luz e 
escuridão. O hipotálamo, coordena ritmos biológicos e controla a 
produção de melatonina pela glândula pineal em resposta à luz. As 
Adrenais produzem cortisol, que regula o estresse, metabolismo e 
sono. A glândula tireoide influencia os ritmos circadianos ao secretar 
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hormônios que controlam o metabolismo, como T3 e T4. Hormônios 
sexuais como estrogênio e testosterona também afetam o ciclo, sono 
e comportamento sexual (Stothard, et al. 2020).

Essas glândulas colaboram com o SNC para manter a home-
ostase, e alterações nos ritmos circadianos podem afetam diversas 
áreas do organismo. O equilíbrio hormonal adequado é essencial 
para aprimorar a qualidade de vida, influenciando o metabolismo, o 
sono, o estado emocional, a vitalidade e a atividade sexual. A regu-
lação harmoniosa dos hormônios, como insulina, cortisol, leptina e 
hormônios da tireoide, é crucial para controlar o peso, o apetite, a 
resposta ao estresse e o funcionamento metabólico, diminuindo o 
risco de distúrbios metabólicos como obesidade e diabete tipo 2 
(Stothard, et al. 2020).

Ao passo que, o estilo de vida moderno, diferente de séculos 
anteriores, com padrão de sono irregular, exposição prolongada à luz 
artificial e hábitos de vida prejudiciais, têm sido associados a pertur-
bações no ciclo circadiano, o que pode ter implicações significativas 
para o desenvolvimento e a progressão da obesidade.

OBJETIVO GERAL

Discutir o impacto da desregulação do ciclo circadiano e sua 
relação com a obesidade.

ESPECÍFICOS

Investigar as evidências científicas que vinculam a desregu-
lação do ciclo circadiano a alterações hormonais, ganho de peso, 
aumento do risco de obesidade e doenças metabólicas relacionadas.
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MÉTODO

O presente estudo trata de uma revisão integrativa da lite-
ratura, produzido nos meses de abril e maio de 2024, na qual foram 
validados os descritores “Obesity” e “Cicardian Rhythm” por meio 
da plataforma Descritores em Ciências de Saúde (DeCS), e com o 
auxílio do operador booleano “AND” entre eles, aplicou-se na base 
de dados National Library of Medicine (PUBMED), resultando em 
1.346 trabalhos encontrados. Posteriormente, foi aplicado o filtro 
para publicações realizadas entre 2020-2024, resultando em 755 
documentos, desses, após a aplicação do filtro de disponibilidade 
completa e gratuita, restaram 478. Ainda, foram excluídos artigos 
de revisão e trabalhos de Conclusão de Curso, resultando em 22 
achados. Após leitura dos títulos e resumos, foram descartados 
os estudos replicados e que fugissem do tema abordado, logo, 
findou-se em 2 artigos.

Também foi utilizada a plataforma de busca Google Scholar, 
sendo utilizado os mesmos descritores “Obesity” e “Cicardian 
Rhythm”. Desse modo, foram obtidos 1.610 achados, posterior-
mente, foi aplicado o filtro para publicações entre 2020-2024, 
resultando em 513 trabalhos, a seguir foram retirados os artigos 
de revisão, tendo um total de 464 artigos para a pesquisa. Após a 
leitura de títulos e resumo e exclusão dos trabalhos que fugiam do 
escopo, restaram 7 artigos.

Por conseguinte, ao final, foram utilizados 9 artigos das duas 
plataformas de busca para o desenvolvimento do presente estudo.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO
Quadro 1 – Dados dos estudos selecionados

Autor e Ano Objetivo Tipo de estudo Principais resultados

CHELLAPPA S.  
et al., 2020

Estabelecer se o desalinhamento circadiano tem 
consequências adversas no humor.

Estudo 
Randomizado

O desalinhamento circadiano é um componente biológico 
importantepara a vulnerabilidade do humor e que os indivíduos que 
trabalham por turnos são suscetíveis aos seus efeitos deletérios no 
humor e ao desenvolvimento de doenças tais como depressão e 
obesidade.

COUTINHO, v.  
et al., 2021

Análise do estado nutricional e qualidade do sono de 
praticantes de esporte.

Estudo transversal, 
Brasil

Constatou que há um impacto real no consumo de carboidratos simples 
e qualidade de sono. Uma ingestão elevada de carboidratos, alimentos 
processados e pobres em nutrientes prejudica o ciclo circadiano.

FUSCO, S.  
et al., 2020

Ansiedade, qualidade do sono e compulsão alimentar 
em adultos com sobrepeso ou obesidade.

Estudo transversal, 
Brasil

Verifica-seque há uma correlação positiva entre compulsão alimentar e 
a qualidade de sono. Os adultos jovens que apresentaram maior estado 
de ansiedade apresentaram maiores índices de compulsão alimentar e 
pior qualidade do sono.

LAVRATTI, A.  
et al., 2023

Conhecer a qualidade de vida e de sono dos 
profissionais do Serviço de Atendimento Móvel de 
Urgência (SAMU).

Estudo transversal, 
Brasil

O trabalho em turnos afeta negativamente a qualidade de vida do 
trabalhador e deve ser considerada como um problema de saúde 
pública.

NOGUEIRA, L.  
et al., 2022.

Avaliar a distribuição temporal do insumo alimentar 
de mulheres trabalhadoras noturnas com excesso de 
peso (sobrepeso e obesidade) e avaliar a associação 
dos desfechos referidos com o desalinhamento 
circadiano.

Estudo 
Randomizado

Não foram encontradas associações entre a distribuição temporal da 
ingestão alimentar e desalinhamento do ciclo circadiano.

PERUCHI, A.  
et al., 2022

Comparar se há diferença no índice de massa corporal 
(IMC) e glicemia de jejum entre os trabalhadores 
noturnos e diurnos.

Estudo descritivo 
qualitativo

Trabalhadores noturnos, além de realizarem refeições noturnas com 
maior frequência, apresentaram tendência em ter IMC elevado ao ponto 
de sobrepeso, com a maioria da amostra tendo o sono classificado 
como ruim e com distúrbio.

SOUSA, M.  
et al., 2023

Avaliar a associação entre qualidade do sono e 
composição corporal de profissionais de saúde do 
Hospital Universitário de Teresina.

Estudo transversal, 
Brasil

Mostrou que mais da metade dos participantes apresentaram 
sobrepeso associado a má qualidade de sono.

STOTHARD, E.  
et al., 2020.

Avaliar como o sono insuficiente e ingestão calórica 
durante uma fase circadiana de altos níveis de 
melatonina podem contribuir para a desregulação 
metabólica em trabalhadores do turno da manhã.

Ensaio clínico Os níveis de glicose pós- prandial foram significativamente elevados 
durante o turno simulado da manhã, quando os participantes dormiram 
cerca de 85 minutos a menos, em comparação com a condição habitual 
de sono.

ULACIA, C.  
et al., 2020

Investigar a relação entre a dose de exposição 
ao TN (anos e número de noites trabalhadas) e o 
estado nutricional (excesso de peso, circunferência 
abdominal, obesidade abdominal e índice de massa 
corporal) em profissionais de enfermagem.

Estudo transversal, 
Brasil

Trabalhar à noite por 10 anos ou mais associou-se ao excesso de peso, 
à obesidade abdominal, ao índice de massa corporal aumentado e à 
cintura abdominal aumentada, comparado ao TN realizado há menos de 
10 anos, após ajuste pelas covariáveis. No que se refere à dose atual de 
TN, foi observada apenas uma associação limítrofe entre mais de 5 noites/
quinzena e a obesidade abdominal.
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Ao analisar criticamente esses estudos interrelacionados, 
destacam-se várias implicações importantes para a compreensão 
da relação entre desalinhamento circadiano, qualidade do sono, 
padrões alimentares e saúde metabólica e mental.

O estudo de Chellappa et al. (2020) fornece uma base sólida 
ao afirmar que o desalinhamento circadiano está intrinsecamente 
ligado à vulnerabilidade do humor, com trabalhadores por turnos 
particularmente suscetíveis a efeitos negativos como depressão 
e obesidade. Essa vulnerabilidade é exacerbada pelo impacto dos 
padrões alimentares, conforme destacado por Coutinho et al. (2021), 
que encontraram uma relação entre consumo de carboidratos sim-
ples e qualidade do sono comprometida, afetando o ciclo circadiano.

Fusco et al. (2020) contribuem para essa discussão ao apon-
tar a associação entre compulsão alimentar, ansiedade e qualidade 
do sono. Essa interação complexa entre fatores psicológicos e 
padrões de sono pode amplificar os efeitos adversos do desalinha-
mento circadiano na saúde mental e no comportamento alimentar.

Além disso, as descobertas de Lavratti et al. (2023), Sousa et 
al. (2023), Ulacia et al. (2020) e Peruchi et al. (2022) reforçam a noção 
de que as atividades laborais noturnas não apenas afetam negativa-
mente a qualidade do sono e os padrões alimentares, mas também 
apresentam implicações significativas no padrão de vida e no estado 
de saúde física dos grupos submetidos as atividades, incluindo o 
aumento do risco de sobrepeso e obesidade.

Finalmente, o estudo de Stothard et al. (2020) oferece insi-
ghts valiosos sobre os efeitos diretos da privação de sono na regu-
lação metabólica, destacando como até mesmo pequenas reduções 
no tempo de sono podem ter consequências adversas, como níveis 
elevados de glicose pós-prandial, aumentando o risco de distúrbios 
metabólicos, como diabete. Por outro lado, os estudos de Nogueira et 
al. (2022) oferecem perspectivas contrastantes, sugerindo que a dis-
tribuição temporal da ingestão alimentar pode não estar diretamente 



681S U M Á R I O

associada ao desalinhamento circadiano. Esta é uma nuance impor-
tante a ser considerada ao se examinar as complexas interações 
entre os ritmos biológicos e os comportamentos alimentares. Em 
conjunto, esses estudos destacam a complexidade das interações 
entre desalinhamento circadiano, qualidade do sono, padrões ali-
mentares e saúde física e mental, destacando a necessidade de 
abordagens integradas e políticas de saúde que visem mitigar os 
efeitos adversos desses fatores e promover o bem-estar.

Todavia, nem todas as questões que envolvem esse complexo 
mecanismo estão de fato elucidadas, como percebe-se no estudo de 
Nogueira et al. (2022), onde de fato não foi notada uma vinculação 
entre a desregulação do ciclo circadiano e o aumento de comorbi-
dades associadas ao consumo de calorias em horários que fogem 
ao padrão regular de equilíbrio dos hormônios corporais regulados 
pelo ritmo total diário.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Os resultados destacam a vulnerabilidade dos grupos sub-
metidos aos efeitos adversos do desalinhamento circadiano através 
de rotinas laborais que fogem do padrão diurno, especialmente em 
relação à saúde mental e ao peso corporal, além disso, ressaltam a 
complexa interação entre fatores psicológicos, padrões de sono e 
comportamento alimentar, ampliando a compreensão dos mecanis-
mos subjacentes ao desalinhamento circadiano.

Em conjunto, esses estudos sublinham a necessidade 
de abordagens integradas e políticas de saúde que considerem a 
interconexão entre desalinhamento circadiano, qualidade do sono 
e padrões alimentares. Essas políticas devem visar mitigar os efei-
tos adversos desses fatores e promover o bem-estar. No entanto, 
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é essencial reconhecer que ainda são observadas lacunas, ressal-
tando a importância contínua de pesquisas para elucidar completa-
mente os mecanismos subjacentes que tangem essa problemática.
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INTRODUÇÃO

O ciclo menstrual é um processo biológico fundamental na 
vida das mulheres, marcado por variações hormonais que ocorrem 
aproximadamente a cada 28 dias, podendo variar entre 21-35 dias. 
Ele é comumente dividido em três fases: folicular, caracterizada pelos 
baixos valores de ambos progesterona e estrogênio; ovulatória, que 
apesar do aumento considerável do estrogênio, ainda há uma baixa 
quantidade de progesterona; e lútea, na qual ambos estrogênio e 
progesterona se encontram em níveis elevados (McNulty et al., 2020).

Essas variações, que envolvem hormônios como estrogênio e 
progesterona, têm um impacto significativo não apenas na fisiologia 
reprodutiva, mas também em outras dimensões do bem-estar físico 
e mental. Nessa perspectiva, há pesquisas que avaliam o impacto 
dos hormônios sexuais femininos em diversas vias fisiológicas ini-
cialmente inesperadas, como a participação do estrogênio no arma-
zenamento de glicogênio muscular e metabolização de gorduras e 
carboidratos para a produção de ATP, algo crucial para o rendimento 
de atividades físicas e mentais (Hackney, 2021).

Dessa forma, estudos recentes sugerem que essas alterações 
hormonais ao longo dos ciclos menstruais podem afetar a perfor-
mance física e mental das pessoas sob sua influência, apresentando 
desafios e oportunidades únicos para as pessoas que menstruam ao 
longo de suas diferentes fases. Muitas sugerem que diferentes fases 
do ciclo menstrual, como a fase folicular e a fase lútea, apresentam 
respostas fisiológicas distintas a exercícios físicos, o que pode neces-
sitar de abordagens de treinamento personalizadas para otimizar o 
seu desempenho e prevenir lesões (Ekenros et al., 2024).

Desse modo, quando se discute acerca das variações hormo-
nais nas mulheres em relação à sanidade mental e física, a avaliação 
sintomatológica é de grande valia, visto que verificar o impacto na 
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qualidade de vida resultará no fornecimento de dados que auxiliam 
a identificar as demandas desses pacientes. Assim, alguns sintomas 
que são comumente relatados e deve-se considerar na análise da 
paciente são alterações de humor, ansiedade, fadiga, cólicas esto-
macais e sensibilidade nas mamas, muitos dos quais podem ser 
associados à incapacidade de participações esportivas e a redução 
do desempenho nos exercícios físicos (Bruinvels et al., 2021).

OBJETIVO GERAL

Apresentar a influência das diferentes fases do ciclo mens-
trual na performance física e mental das pessoas que menstruam.

OBJETIVO ESPECÍFICO

Examinar as variações no desempenho físico em atividades 
aeróbicas e anaeróbicas associadas às flutuações hormonais, bem 
como os impactos na saúde mental ao longo do ciclo, e avaliar a efi-
cácia de intervenções e adaptações em regimes de treinamento físico 
para otimizar a performance durante as diferentes fases menstruais.

MÉTODO

O presente estudo trata-se de uma revisão integrativa da 
literatura realizada em maio de 2024, através da base de dados da 
Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), para a seleção de artigos em 
inglês e português publicados nos últimos cinco anos (2020-2024).

A princípio foram utilizados os descritores “Ciclo Menstrual”, 
“Desempenho físico” e “Performance física”, empregando os opera-
dores booleanos “AND” e “OU” para cruzamento e adição de termos.
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Posteriormente, foram excluídos textos incompletos ou 
com acesso limitado, que não tenham como temática principal 
“Ciclo Menstrual”, teses, dissertações, cartas ao editor e qualquer 
outra tipologia textual que não seja “artigo”. A partir disso, resta-
ram 10 artigos que preenchem os critérios estabelecidos na base 
de dados em questão.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

As mulheres têm uma série de especificidades que as dife-
renciam dos homens. A literatura mostrou relações não lineares 
entre ciclo menstrual, exercício e ingestão nutricional. Notavelmente, 
esses relacionamentos são bidirecionais e menos diretos do que 
se imagina. Por exemplo, as implicações teóricas das fases do ciclo 
menstrual no desempenho do exercício nem sempre se traduzem em 
efeitos práticos relevantes. Muitas vezes há uma desconexão entre 
medidas internas (por exemplo, níveis de concentrações hormonais) 
e desempenho externo. Além disso, não está totalmente claro como 
a ingestão nutricional varia entre as fases do MC e se essas variações 
afetam o desempenho do exercício (Rocha-Rodrigues et al., 2021).

Em março de 2017, o British Journal of Sports Medicine publi-
cou o artigo, “Esporte, Exercício e o Ciclo Menstrual Onde está a 
Pesquisa?” Destacando principalmente a participação das mulheres 
em pesquisas de medicina esportiva e de exercício. A pesquisadora-
-cientista Dr. Georgie Bruinvels está focada principalmente na mens-
truação em atletas do sexo feminino e no uso do ciclo menstrual para 
otimizar o treinamento e o desempenho, enquanto diminui a lesão. 
Bruinvels afirma: “Há um corpo de pesquisas emergentes que des-
taca que o treinamento de força é mais vantajoso na primeira metade 
do ciclo menstrual porque o corpo se adapta e se recupera melhor.  
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A Ginecologia Pediátrica e Adolescente tem um lugar nesta área de 
interesse emergente, dado o nosso nível de experiência em mens-
truação, fisiologia feminina e a fisiologia puberal feminina frequente-
mente evitada.” (Oleka, 2020).

O papel dos hormônios esteroides sexuais e do ciclo mens-
trual (MC) e impactam significativamente a fisiologia das mulheres, 
tendo como sintomas menstruais mais prevalentes a alteração de 
humor/ansiedade (90,6%), cansaço/fadiga (86,2%), cólicas estoma-
cais (84,2%) e dor/macidez nos seios (83,1%). Depois de controlar 
o índice de massa corporal, volume de treinamento e idade, o MSi 
foi associado a uma maior probabilidade de faltar ou alterar o trei-
namento (OR=1,09 (IC 1,08 a 1,10); p≤0,05), à falta de um evento/
competição esportiva (OR=1,07 (IC 1,06 a 1,08); p≤0,05), absenteísmo 
do trabalho/academia (OR=1,08 (IC 1,07 a 1,09); p≤0,05) e uso de 
analgésicos (OR=1,09 (IC 1,08 a 1,089); p≤0,05) (Bruinvels et al., 2021).

Além disso, foi observado que as concentrações de estra-
diol-β-17 estão diretamente associadas às mudanças na oxidação de 
gordura e CHO ocorridas na passagem da fase folicular para a lútea. 
Exercícios praticados durante a fase lútea, em comparação com a 
fase folicular, apresentaram maior consumo de gordura e menor con-
sumo de CHO (Willett; Koltun; Hackney, 2021).

Ao aprofundar os estudos acerca da cafeína, foi feito ensaio 
experimental duplo-cego, cruzado e randomizado, com a participa-
ção de treze triatletas eu menorreicos bem treinados (idade = 31 ± 
6 anos; massa corporal = 58,6 ± 7,8 kg).No(1) folicular precoce (FE); 
(2) pré-ovulação (PO); (3) e fase lútea intermediária (ML), os partici-
pantes ingeriram placebo (celulose) ou 3 mg kg-1 de cafeína em uma 
cápsula opaca e não identificável. Após uma espera de 60 minutos 
para absorção da substância, os participantes realizaram um teste 
incremental máximo em cicloergômetro até a fadiga voluntária, 
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percebendo-se que a cafeína aumentou o pico de potência do 
ciclismo aeróbico nas fases folicular inicial, pré-ovulatória e lútea 
intermediária. Assim, a ingestão de 3 mg de cafeína por kg de 
massa corporal pode ser considerada uma ajuda ergogênica para 
mulheres eu menorreicas durante as três fases do ciclo menstrual 
(Lara et al., 2020).

Todavia, alguns estudos apontam também para o oposto: 
pouco é o impacto performático causado pelas flutuações hormonais 
ao longo do ciclo menstrual. Muito mais relevante para o desempe-
nho físico seria, no entanto, a temperatura ambiental durante a prá-
tica da atividade, tanto com relação ao trabalho executado (Folicular: 
279 ± 74 vs. Meio-lútea: 272 ± 47 kJ, P = 0.65 em relação às fases do 
ciclo contra Ameno: 280 ± 57 vs. Quente: 272 ± 59 kJ, P = 0.02, ηp2 
= 0.57) como com a potência da atividade (Folicular: 155 ± 41 vs. 
Meio-lútea: 151 ± 26 W, P = 0.65 contra Ameno: 156 ± 32 vs. Quente: 
151 ± 33 W, P = 0.02, ηp2 = 0.59) (Zheng et al., 2021).

Uma análise de regressão múltipla demonstrou que a res-
posta da IL-6 ao exercício foi explicada pela contagem de leucócitos 
e plaquetas (r2 = 0,72, P < 0,01), e a resposta da hepcidina ao exercí-
cio foi explicada pelo ferro sérico e ferritina (r2 = 0,62, P< 0,01). 

Durante o exercício, os participantes quase combinaram sua 
perda de líquido (0,48 ± 0,18 kg·h-1) com a ingestão de água (0,35 
± 0,15 L·h-1), de modo que as alterações na massa corporal (-0,3 
± 0,3%) e na osmolalidade sérica (0,5 ± 2,0 osmol·kgH2O-1) foram 
mínimas ou insignificantes, indicando uma resposta comportamen-
tal reguladora de fluidos. Esses resultados indicam que mulheres 
treinadas e com suficiência de ferro não sofrem nenhum prejuízo à 
sua regulação de ferro em resposta ao exercício com estresse agudo 
pelo calor ambiente ou entre as fases menstruais por causa de um 
compromisso fisiológico do desempenho (Zheng et al., 2021).
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Diante do que foi observado ao longo da pesquisa, concluí-
mos que é muito provável que os níveis de estrogênio e, consequen-
temente, as fases do ciclo menstrual, influenciem na performance 
física da paciente e na escolha de programas de treinamento, a 
depender de seus objetivos com a prática esportiva. É possível que 
haja maiores ganhos físicos associando ou intensificando a prática 
de atividades aeróbicas ao longo das fases ovulatória e lútea, devido 
à influência do estrogênio no metabolismo de gorduras.

Além disso, um ponto que se mostrou promissor na ava-
liação desse impacto, adotando uma perspectiva integralista do 
paciente, é a sintomatologia associada com cada fase do seu ciclo 
menstrual, haja vista que muitos dos sintomas mais relatados, tais 
como cansaço e dor em cólica podem impactar diretamente no 
desempenho físico e cognitivo da pessoa que menstrua e causar 
repercussões emocionais.

Todavia, em razão da falta de consenso científico quanto à 
temática, o real impacto das flutuações hormonais ao longo do ciclo 
na performance física, quando dissociado das cargas emocionais que 
ele traz consigo, ainda é obscuro, sendo necessário maior número de 
estudos acerca do tema.
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PSICOSE NA INFÂNCIA:
UMA REVISÃO SISTEMÁTICA NA PERSPECTIVA 

DA PSICOLOGIA CLÍNICA
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INTRODUÇÃO

O resumo em tela trata de uma revisão de literatura, buscando 
detalhar estudos clínicos sobre a Psicose na Infância. Outrossim, 
tendo em vista que a psicologia clínica realiza pesquisa, diagnóstico, 
acompanhamento psicológico e intervenção psicoterápica individual 
ou em grupo, através de diferentes abordagens teóricas (CFP, 1992). 
No contexto da clínica psicanalítica e suas teorias há discordâncias 
relacionadas aos diagnósticos da psicose infantil, bem como um 
vasto campo de pesquisa sobre o tema, ainda com muitas questões 
em aberto. Na modernidade, percebe-se um crescimento nos casos 
de diagnósticos ligados à psicopatologia infantil, conforme desta-
cado por Laurent (2012), o que demanda atenção e incita a psicaná-
lise a entrar em discussão.

No contexto de prática clínica ocorre complexidade e desa-
fios à essa temática, uma vez que, ao lidar com crianças que levan-
tam tais suspeitas diagnósticas exigem uma abordagem cuidadosa, 
além de se fazer necessário uma análise não só do comportamento 
da criança, mas também do âmbito familiar no qual ela se encontra.

Quando uma criança é trazida ou encaminhada para a clí-
nica, costuma ser apresentada pelos seus cuidadores como uma 
criança problemática, que causa transtornos ao status familiar, esco-
lar ou social estabelecido. Assim, o adulto procura no terapeuta uma 
solução para seus problemas; demanda uma cura para sua criança, 
busca uma adaptação sócio-educativa que permita à criança inserir-
-se no status quo familiar, escolar e social (Vanoli; Bernardino, 2008). 

De acordo com à ideia supracitada, os responsáveis pela 
criança recorrem à terapia como forma de reverter uma situação 
precária na qual ela se encontra. Contudo, muitas vezes, essa pro-
cura se dá pelo medo do julgamento e de não haver adaptação aos 
padrões de comportamento esperados pelos ambientes sociais nos 
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quais a família estará inserida. Os pais (ou qualquer outro adulto) 
sempre idealizam a criança (é inevitável). Esperam que ela seja 
inteligente, educada, obediente, boa aluna, asseada, ordeira, etc., 
enfim, uma supercriança que se transformará num super adulto 
(Priszkulnik, 2004).

Gavioli (2004) expõe sua ideia sobre o caso clínico de Matias, 
considerado um possível caso de psicose, a sua dificuldade em 
construir seu próprio fantasma é destacada, evidenciando a com-
plexidade da psicose infantil. Sua forte ligação com ônibus, são evi-
denciadas como expressões de sua tentativa de lidar com o mundo 
e construir significados.

A escrita e a fala dele são examinadas como meios pelos 
quais ele organiza sua subjetividade e enfrenta a separação do 
Outro. A análise destaca a necessidade de uma abordagem clínica 
que vá além da confirmação de teorias preestabelecidas, buscando 
compreender a singularidade do sujeito e suas respostas ao mundo. 
O autor também observa a relação dele com o faz-de-conta, des-
tacando como se encontra dificuldade em simbolizar e como suas 
brincadeiras revelam uma relação simplesmente imaginária. O texto 
enfatiza importância da intervenção e a resposta da criança para 
efetuar o diagnóstico. Matias construiu seu saber como pequenas 
histórias sobre o funcionamento do mundo, e suas perguntas não 
se encaixaram em uma lógica de enigma, mas sim de identidade. 
O autor destaca que, embora Matias pareça organizado em seu 
registro imaginário, essa montagem é frágil e será constantemente 
reconfigurada diante de novas situações.

Tendo em vista todos esses fatores, pode-se afirmar que a 
psicose na infância é caracterizada por uma perda de contato com 
a realidade, o que pode incluir alucinações, delírios, pensamento 
desorganizado e uma diminuição da capacidade de funcionar melhor 
no dia a dia. Entretanto, frequentemente, a criança é trazida para a 
terapia como se fosse um objeto, incapaz de expressar seus próprios 
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desejos. O analista adota uma abordagem diferente, ouvindo a 
criança como um sujeito com voz e vontade própria. Há uma aposta 
de que, apesar da falta de uma formulação clara do “eu”, o paciente 
infantil é de fato um sujeito em desenvolvimento. Deve-se considerar 
as crianças psicóticas como sujeitos que merecem ser escutados 
na sua singularidade. Assim, o terapeuta precisa encarregar-se de 
forma real da criança psicótica, respondendo na transferência a par-
tir dessa posição em que é colocado por ela, exercendo muitas vezes 
uma “potência tutelar do amor”. Nas palavras de Jerusalinsky (2002, 
p. 15), instalando “pequenos curativos” que funcionem como bordas, 
abrindo possibilidades de subjetivação do corpo. Contrapartida, todos 
os estudos e casos clínicos se fazem de demasiada importância para 
que haja mais conhecimento sobre o referido assunto, visando um 
melhor diagnóstico quando se trata da Psicose na infância.

OBJETIVO
Analisar, através de revisão sistemática da literatura, publica-

ções e artigos sobre a psicose na infância.

MÉTODO

A presente pesquisa tem natureza básica, com objetivo 
exploratório e investigação empírica, cuja finalidade é a formulação 
de questões ou problemas, com tripla finalidade: desenvolver hipóte-
ses, aumentar a familiaridade do pesquisador com um ambiente, fato 
ou fenômeno, para a realização de uma busca futura mais precisa, ou 
modificar e clarificar conceitos.
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Caracteriza-se, ainda, como um trabalho de caráter qualita-
tivo do objeto de estudo, e o investigador deve explicitar as inter-re-
lações entre as propriedades do fenômeno, fato ou ambiente. Tem, 
finalmente, como procedimento, a busca bibliográfica, baseada na 
revisão sistemática da literatura, a qual emprega a obtenção de obser-
vações empíricas e/ou análises de dados (Marconi; Lakatos, 2003).

No desenvolvimento deste trabalho, foram usadas 2 (duas) 
bases de dados eletrônicos: SCIELO e BVS, nas quais temos os 
seguintes descritores e uso do operado booleano AND: “Psicologia 
Clínica AND Psicose na Infância”. A Sobredita busca ocorreu no 
segundo semestre do ano de 2023, entre os meses de agosto e 
novembro, e, para a obtenção do resultado dos trabalhos, foram 
considerados os critérios específicos de inclusão e exclusão.

Sobre os critérios de inclusão supracitados, foram consi-
derados artigos científicos publicados e disponíveis integralmente 
nas já citadas bases de dados científicas, publicados nos últimos 
20 (vinte) anos (de 2003 a 2023), brasileiros e com idioma em por-
tuguês, e, aqueles cuja temática estava em consonância com o 
objetivo da pesquisa.

Acerca dos critérios de exclusão, foram desconsiderados 
todos os trabalhos com repetições e que foram produtos de uma 
revisão sistemática. No material coletado, foi analisado o conteúdo 
interno de cada artigo, buscando sempre uma ponte com o objetivo 
descrito nesta investigação, visando, também, pontuar as considera-
ções de cada autor e trazendo sua relevância à temática apresentada.

Em sequência, pesquisando nos sites de busca do SCIELO 
e BVS, foi criada a primeira tabela de pesquisa para avaliação. Nela, 
foram explicitados pela equipe 14 (quatorze) artigos (ressalte-se que 
o termo usado para a busca foi psicose infantil). Desses, 8 (oito) do 
SCIELO, 6 (seis) do BVS. A base de dados mais consistente foi a 
primeira supracitada, com um maior número de artigos encontrados.
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Em seguida, a segunda etapa da busca foi perceber quais 
seriam as produções mais adequadas, condizentes com o tema 
escolhido. Separados os artigos, em conformidade com essa ideia, 9 
(nove) se encaixaram, e os respectivos resumos, relatando-se objeti-
vos, metodologias e autores respectivos, foram elaborados.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Os resultados encontrados na pesquisa em tela decorrem 
da avaliação do material coletado nas bases de dados. Utilizaram-se 
2 (dois) sites da internet, SCIELO e BVS, a fim de relacionar, atra-
vés da busca pelo termo psicose infantil, a quantidade de traba-
lhos ali encontrados.

Segundo Santos (2020), o estudo efetivado sobre o assunto 
traz como evidência a possibilidade de ligação entre o transtorno 
do espectro autista de eventual psicose na infância, gerando con-
fusões. Inclusive, segue a linha psicanalítica, que também serviu 
de base na presente.

Kupfer (2000), trouxe à discussão interessante método de 
estudo de caso sobre como a escrita pode construir o próprio sujeito, 
tratando uma psicose existente. A formação de uma identidade a 
partir de algo educativo, guarda total correlação com o aqui buscado.

Já Reis (2000), mostra em seu texto como o diagnóstico psi-
canalítico pode oferecer novas perspectivas além do psiquiátrico, 
possibilitando outras formas de entender e tratar o paciente. Este 
enfoque é exemplificado na história de uma criança diagnosticada 
como psicótica, onde a análise revela a complexidade das dinâmicas 
familiares e a influência destas na manifestação dos sintomas da 
criança. O trabalho sugere que a abordagem psicanalítica pode reve-
lar aspectos ocultos dos distúrbios mentais, oferecendo caminhos 
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alternativos para a compreensão e intervenção terapêutica. Portanto, 
aborda a necessidade da intervenção psicanalítica e do ouvir, como 
meio primordial, fazendo jus ao que está exposto neste artigo.

No que diz respeito à Bruder (2000), esta explora a aplica-
ção de uma estratégia clínica baseada no conceito de alienação de 
Jacques Lacan no tratamento de uma criança considerada psicótica 
e sua mãe. A estratégia envolve sessões semanais individuais que 
levam em conta a estrutura familiar e buscam lidar com as determi-
nações estruturais que influenciam a constituição do sujeito. O texto 
detalha a evolução do caso, destacando dois momentos específicos 
que demonstram uma mudança significativa no comportamento da 
criança devido ao processo terapêutico. Apresenta-se uma série de 
conceitos teóricos, como alienação, topologia lacaniana, significante, 
inconsciente, castração, fetiche, perversão e separação, e como 
eles se relacionam com o material clínico. O artigo supracitado tem 
total ligação com o trabalho em produção, tendo em vista o foco na 
criança psicótica e nos meios de tratamento.

Ainda, Brauer (2000), discute o uso do brincar como ferra-
menta no trabalho analítico com crianças com distúrbios graves, 
abordando-o sob a ótica da passagem ao ato, um fenômeno comum 
em casos de psicose. O texto relata a experiência com um caso 
específico de uma criança autista, destacando desafios e estratégias 
utilizadas para engajar a criança em atividades simbólicas através 
do brincar. A análise enfatiza como tais comportamentos podem ser 
interpretados como tentativas de comunicação e processamento de 
experiências, apesar de inicialmente parecerem meras “atuações”. 
Razão pela qual remonta às ideias presentes no trabalho em tela, 
trazendo a psicose infantil para o lado temático do brincar e como 
isso pode ajudar na prática.

Kupffer (2000), se baseia nas falhas das funções parentais; 
no autismo, a falha ocorreria na função materna, enquanto na psi-
cose infantil, na função paterna. Essa diferenciação busca superar as 
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limitações das classificações tradicionais e reflete na prática interdis-
ciplinar, onde o foco é a posição subjetiva da criança em relação ao 
Outro. Seu texto traz questões abordadas por Lacan, fazendo junção 
ao que se faz presente neste artigo.

Gonçalves (1998), atesta sobre a abordagem psicanalítica da 
psicose, seguindo a linha de sua pesquisa anterior sobre a concepção 
Freudiana da psicose e a dificuldade inicial da clínica psicanalítica 
em tratar esses casos com sucesso. A discussão centraliza-se nos 
avanços que permitiram a possibilidade de uma intervenção psica-
nalítica efetiva na psicose, destacando as contribuições de Melanie 
Klein e Jacques Lacan. Apesar de suas diferenças teóricas, ambos 
os autores concordam em pontos cruciais, como a antecipação do 
complexo de Édipo em estágios muito precoces do desenvolvimento 
psíquico infantil, aspecto considerado essencial para a compreen-
são e o tratamento da psicose na clínica contemporânea. O artigo 
explora teorias e conceitos Lacanianos e Freudianos, sendo esses 
primordiais para esta revisão.

Altair (2020), tenta aprofundar a discussão psicanalítica 
sobre a complexa questão diagnóstica que circunda a psicose infan-
til e o espectro dos autismos, destacando a necessidade de estabe-
lecer hipóteses diagnósticas precisas que guiem a análise clínica. 
Reconhecendo as sutilezas envolvidas no diagnóstico diferencial 
entre essas condições e a importância de considerar a estrutura 
psíquica na infância, o texto busca delinear o papel do diagnóstico 
na psicanálise em comparação com a psiquiatria e explorar o posi-
cionamento da psicose infantil e do espectro dos autismos dentro da 
teoria psicanalítica, que se faz essencial para desenvolver etimolo-
gias no que se refere à Psicose na infância.

Por fim, Belfi (2021), investiga o quadro clínico da psicose 
infantil a partir da proposta de Marie Christine Laznik de abordar as 
psicopatologias da infância através da topologia do nó borromeano. 
No caso da psicose infantil, os impasses da formação do sujeito são 
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correspondentes às falhas nos movimentos 2, 3 e 6 da trança, que 
dariam ao nó borromeano sua consistência em três elos represen-
tantes das instâncias Real, Simbólica e Imaginária. Tendo em vista 
que as movimentações constituintes concernem às interações do 
Outro primordial encarnado pelo agente materno com o sujeito 
em formação, serão destacadas as questões colocadas à criança 
que se encaminha para uma possível psicose e a especificidade 
de sua posição diante do Outro. O artigo supracitado revela ques-
tões importantes sobre a Psicose na infância, mostrando a relação 
entre o “eu” e o outro, fazendo-se assim, de demasiada importân-
cia para este trabalho.

Relacionados os artigos supracitados, tendo como base todo 
o seu conteúdo, bem como os estudos feitos perante o referencial 
teórico, pode-se inferir, no que diz respeito ao conceito de psicose 
na infância, que Santos, Lemes (2020) e outros, quando falam sobre 
a relação do transtorno do espectro autista, segue a mesma linha 
de pensamento de Reis (2006). De fato, a psicose infantil, hoje, é 
enquadrada nos transtornos Globais do Desenvolvimento, ao lado 
do Autismo, Síndrome de Rett e outros. Como restou configurado no 
referencial teórico, a autora mencionada considera que é cada vez 
mais comum o encaminhamento para as clínicas de crianças psicóti-
cas, cuja terminologia restou modificada no DSM atual. O transtorno 
do espectro autista engloba as psicoses. Nesse sentido, os autores 
convergem em dizer que, atualmente, para a psiquiatria, não há dis-
tinção entre autismo e psicose.

Segundo Brauer (2000), Freud desenvolveu o mesmo racio-
cínio exposto por Ajuriaguerra e Marcelli (1991), quando atesta que 
a psicose infantil é um transtorno de personalidade dependente do 
transtorno da organização do eu e da relação da criança com o meio 
ambiente. Ambos os textos reconhecem a psicose infantil como 
um distúrbio significativo que afeta profundamente a organização 
do eu da criança e sua interação com o mundo. O primeiro artigo 
citado explora especificamente a importância do brincar como uma 
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ferramenta terapêutica na psicanálise com crianças gravemente psi-
cóticas ou autistas. Ele argumenta que o brincar permite a expressão 
simbólica e a passagem ao ato, funcionando como um meio para 
acessar e trabalhar com a subjetividade da criança. Esta abordagem 
reconhece a potencialidade do brincar como uma forma de comu-
nicação não verbal que pode revelar insights significativos sobre o 
mundo interno da criança e facilitar processos terapêuticos.

Interessante ressaltar o que Kupfer (2000) comenta. 
Destaca-se no texto que o diagnóstico tem por base falhas nas fun-
ções parentais, não havendo consenso nem mesmo perante os psi-
canalistas. Não há um consenso sobre o que sejam verdadeiramente 
uma psicose infantil ou um autismo infantil, e tampouco sobre a sua 
etiologia. Como já citado supra, o DSM nomeia como portadores de 
distúrbios globais do desenvolvimento, crianças autistas e psicóticas. 
Em algumas vertentes psicanalíticas, a mãe parece não ser perce-
bida como elemento externo, e não é investida libidinalmente; ou a 
representação psíquica da mãe existe, mas fusionada ao self. Se for-
mos comparar ao mencionado acerca do assunto por Freud, em sua 
obra “História de uma neurose infantil”, ele usou o termo Verwerfung 
“rejeição” para se referir ao mecanismo de defesa da psicose. Assim, 
como já conversado no referencial teórico deste artigo, a natureza 
da angústia, na personalidade psicótica, é de fragmentação. Não há 
organização do superego, pois o que domina é a organização do id, 
que direciona a um conflito com a realidade. Logo, a relação com o 
outro é fusional (Soares e Mirândola, 1998).

A discussão sobre o conceito de psicose infantil hoje, consi-
derando as opiniões de Altair José Santos (2020) e Ellen Fernanda 
Klinger (2011) destacam a tensão existente entre as classificações 
psiquiátricas contemporâneas e a abordagem psicanalítica na com-
preensão e tratamento das psicopatologias infantis. Um aspecto 
central que emerge da comparação é a crítica à homogeneização 
diagnóstica promovida por sistemas de classificação como o CID-10 
e o DSM-IV-TR, que englobam a psicose infantil e o autismo sob o 
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mesmo espectro dos Transtornos Globais do Desenvolvimento. Essa 
tendência à unificação é questionada por ambos os artigos, porém, 
por razões distintas e com implicações diferentes para a prática clínica.

O primeiro artigo destaca a preocupação com o desapareci-
mento do termo “psicose infantil” dos manuais de psiquiatria, argu-
mentando que tal mudança não apenas obscurece a distinção entre 
diferentes psicopatologias, mas também tem implicações danosas 
para o tratamento. A ênfase é colocada na necessidade de reconhe-
cer as diferenças significativas entre a psicose e o autismo, que exi-
gem abordagens terapêuticas distintas. Este ponto de vista ressalta 
a importância de uma avaliação diagnóstica precisa para a escolha 
adequada do tratamento psicanalítico. Por outro lado, o segundo 
artigo amplia a discussão ao destacar o crescimento dos diagnós-
ticos na psicopatologia infantil e a necessidade de uma abordagem 
teórica refinada que leve em consideração a singularidade dos sujei-
tos autistas e psicóticos.

Aqui, a crítica à homogeneização diagnóstica vai além da 
questão dos manuais psiquiátricos e enfoca a importância de escu-
tar as narrativas singulares dos sujeitos, reconhecendo a diferença 
estrutural na forma como autistas e psicóticos se posicionam em rela-
ção à linguagem. O artigo enfatiza a posição ética da psicanálise de 
não reduzir o sujeito a uma categoria nosológica, mas sim de ampliar 
o campo do sujeito para outras saídas construídas por ele mesmo.

Em suma, no texto de Amaral (2000), encontramos uma dis-
cordância no que diz respeito ao diagnóstico e tratamento realizados 
por psicanalistas e psiquiatras, visto que, de acordo com o artigo, a 
psiquiatria começa sua avaliação buscando por sinais vistos de um 
ponto de vista fenomenológico, ou seja, nas manifestações que pos-
sam indicar mudanças de entendimento, raciocínio e percepção. Por 
outro lado, para a psicanálise, o sintoma tem uma interpretação dife-
rente que está relacionada e conectada à história específica e singu-
lar desse indivíduo afetado e analisado somente a partir do contexto 
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analítico; essa desarmonia segue presente nos artigos estudados, 
demonstrando que de fato não há um consenso entre tratamento e o 
processo de diagnóstico entre ambas as áreas citadas acima.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O estudo presente permitiu a investigação detalhada sobre 
como a psicose na infância é compreendida e tratada, dentro dos 
domínios da psicologia clínica e da psicanálise. Destacou-se a 
complexidade dos diagnósticos e o desafio de abordar, terapeutica-
mente, crianças que apresentam sintomas psicóticos, ilustrando a 
necessidade de uma abordagem multifacetada que considere, tanto 
os aspectos psicológicos, quanto os sociais e familiares. O objetivo 
principal foi analisar casos infantis, em um contexto clínico, por meio 
de uma revisão sistemática. Sobredita metodologia visa a identifica-
ção, seleção, avaliação e síntese das evidências pertinentes disponí-
veis sobre o assunto em questão.

Apesar das limitações de dados enfrentadas durante o processo, 
a pesquisa conseguiu alcançar a meta inicial de buscar evidências.

Conforme mencionado anteriormente, a investigação da 
psicose infantil ainda carece de dados suficientes para embasar, 
adequadamente, trabalhos científicos. É crucial intensificar os esfor-
ços nesse campo e ressaltar a importância de estudos futuros. Um 
dos pontos identificados no decorrer do processo de produção do 
presente foi a relação estabelecida por diversos profissionais entre 
a psicose infantil e o autismo, a confusão entre os diagnósticos; tra-
tamento similar para ambas as patologias; a escassez de estudos 
voltados à área; foi possível perceber que essa discrepância dá-se 
pela semelhança em relação aos sintomas e a falta de investigação 
minuciosa, ocasionando diagnósticos errôneos
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A análise de casos, como o caso citado acima, mostrou a 
importância de entender a psicose nas crianças além das manifes-
tações clínicas. Através da perspectiva psicanalítica, observaram-se 
como as interações de Matias refletem as dificuldades intrínsecas 
de sua condição, principalmente em construir um sentido coe-
rente de si mesmo e do mundo ao seu redor. Essas observações 
destacam a relevância de intervenções que não apenas focam na 
sintomatologia, mas também buscam compreender as necessidades 
subjacentes da criança.

O estudo em tela reiterou a importância de um diálogo 
contínuo entre pesquisa e prática clínica. As divergências teó-
ricas e práticas sugerem a necessidade de uma abordagem mais 
integrativa e flexível, que possa adaptar-se às complexidades indi-
viduais de cada caso.

Finalmente, as descobertas aqui realizadas ressaltam a 
necessidade urgente de mais pesquisas que explorem, não ape-
nas, as abordagens terapêuticas, mas também os impactos a longo 
prazo dessas intervenções. Com um aumento na incidência de 
diagnósticos de psicopatologia infantil, torna-se crucial desenvolver 
estratégias de intervenção baseadas em evidências. Através de uma 
abordagem que respeite e responda às complexidades da psicose 
na infância, podemos esperar não apenas entender melhor essa 
condição, mas também proporcionar um futuro mais promissor para 
as crianças afetadas, onde suas vozes e experiências sejam valida-
das e consideradas no processo terapêutico. Em suma, o trabalho 
conduzido oferece um caminho para avanços teóricos e práticos que 
podem transformar a maneira como se responde às necessidades 
dos jovens pacientes, em um ambiente clínico e social.
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INTRODUÇÃO

Durante a gestação, uma série de variações ocorrem no corpo 
da mãe para sustentar e nutrir o desenvolvimento do feto, isso inclui 
mudanças hormonais e crescimento do útero para acomodação do 
zigoto (Cavalcante et al., 2015). Sendo assim, as alterações cardíacas 
são uma das consequências mais importantes que se segue, afinal, 
o aumento da circulação da gestante é necessário para demandar 
nutrientes e oxigênio suficiente para a formação adequada de um 
novo ser e ao mesmo tempo suprir as demandas do organismo da 
própria mãe. Porém, a sobrecarga cardíaca pode ser preocupante 
para mulheres com histórico cardíaco, predispondo-as a complica-
ções, visto que, como insuficiência cardíaca, arritmias e até eventos 
cardiovasculares agudos (Ministério da Saúde, 2010).

De acordo com a Sociedade Brasileira de Cardiologia (2020), 
as cardiopatias são uma das principais causas de mortalidade 
materna indireta durante o ciclo gravídico- puerperal, portanto, é 
imprescindível que gestantes com cardiopatias recebam cuidados 
médicos especializados e monitoramento constante ao longo da 
gestação, havendo uma abordagem multidisciplinar, envolvendo car-
diologistas, obstetras e outros profissionais de saúde, sendo essen-
cial para garantir seguridade e minimizar o risco de complicações 
cardiovasculares (Ministério da Saúde, 2010).

Contudo, a gestação pode ser um momento emocionalmente 
desafiador para mulheres com condições médicas complexas, por 
isso é importante oferecer suporte psicológico e emocional durante 
todo o processo, ajudando-as a enfrentar seus medos e ansiedades 
e a lidar com o estresse associado à gestação. Com isso, enten-
de-se que o tema é importante para que sejam compreendidos os 
problemas que dificultam a assistência a gestantes com cardiopa-
tias na Atenção Básica.
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OBJETIVOS

GERAL

Objetivou-se analisar a assistência ofertada pela Atenção 
Primária à Saúde, para gestantes com patologias ou sintomas car-
diopatas, na busca de reduzir a incidência de complicações cardio-
vasculares durante a gravidez.

ESPECÍFICOS

■ Melhorar a procura dos resultados maternos e neonatais 
na Atenção Básica à Saúde, por meio de uma abordagem 
disciplinar;

■ Evidenciar a importância da colaboração entre profissionais 
de saúde;

■ Contribuir para diminuição de óbices mais graves em gestan-
tes cardiopatas;

■ Demonstrar os diversos meios de apoio que mulheres em 
situação de gravidez, principalmente, de alto risco, encon-
tram na Unidade Básica de Saúde.

MÉTODO

Este estudo trata-se de um trabalho sistemático qualitativo, 
a partir do método da Revisão Integrativa da Literatura, sendo uma 
importante técnica de pesquisa que vai além da bibliografia tradicional, 
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o qual tem como objetivo a construção de um conhecimento sobre 
determinada temática (De Sousa; Bezerra; Do Egypto, 2023).

As etapas foram definidas a partir da sistematização de 
Fossatti, Mozzato e Moretto (2019). Assim, para ferramenta de coleta 
de dados, foi sucedida consultas eletrônicas mediante as bases de 
dados: Science Direct, Scientific Electronic Library Online e National 
Library of Medicine/National Center for Biotechnology Information, 
por meio do uso dos descritores: “programas de assistência”, “assis-
tance programs”, “gestantes cardiopatas”, “pregnant women with 
heart disease”, “atenção primária à saúde” e “primary health care”, 
além do uso do operador booleano “AND” entre eles.

Com isso, adotou-se como critérios de inclusão a utilização 
de artigos com textos completos, últimos 20 anos de publicação e 
idiomas de português e inglês. Desse modo, foram identificados 250 
artigos, porém, excluídos os que não respondiam às questões de 
pesquisa, duplicidades e capítulos de livros, selecionando 17 artigos, 
de acordo com os critérios de elegibilidade.

Posteriormente, contemplou-se à interpretação e discussão 
das informações fornecidas pelos artigos, e a apresentação da revi-
são integrativa para facilitar a compreensão da pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Verificou-se que os artigos encontrados datam a partir do ano 
de 2004, com maior prevalência no ano de 2021 (15,79%), obtendo 
destaque o idioma português (54,5%) e o país com predominância 
foi o Brasil (31,58%). Quanto as bases de dados, o PUBMED sobres-
saiu-se em número de publicações (52,63%), destacando-se, já o 
tipo de estudo foi o experimental, com 50, 52%.
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Durante a gestação, é comum que ocorra variações hemo-
dinâmicas no organismo materno, como por exemplo, a elevação 
de volume sanguíneo, o que ocasionará um aumento do débito e 
frequência cardíaca (Cavalcante et al., 2015). Sendo assim, alte-
rações fisiológicas vão sendo, cada vez mais, impostas sobre a 
bomba cardíaca, na qual, fica evidente que a gestante portadora 
de algum tipo de cardiopatia possui um risco elevado de complica-
ções durante a gravidez.

O pré-natal visa acompanhar as condições de saúde tanto 
do feto, como da gestante em si, por isso, é de grande importância 
que as tais iniciem o exame de maneira prévia, ou seja, assim que 
tiver iniciado a gestação ou antes de completar o primeiro trimestre. 
Dessa forma, o Ministério da Saúde reforça a necessidade da cap-
tação precoce da gestante no pré-natal, uma vez que assegura o 
nascimento da criança (Ministério da Saúde, 2010). Porém, o índice 
é elevado, quando diz respeito a essa problemática, já que muitas 
mulheres iniciam o pré-natal tardiamente, mesmo com a disponibi-
lidade de atendimentos praticamente integrais disponibilizados pelo 
país, portanto, a demora da gestante em procurar o serviço primário 
à saúde é um problema a ser debatido, já que, quando é diagnosti-
cado com alguma cardiopatia na própria atenção primária, a paciente 
necessita ser encaminhada para o serviço secundário.

Durante o parto ou puerpério, as cardiopatias não são indi-
cadas para indução precoce de trabalho de parto, ou seja, o miocár-
dio sofre uma sobrecarga sanguínea tanto no parto vaginal quanto 
cesariano, a diferença acontece apenas no comportamento durante 
o trabalho de parto. Desse modo, principalmente em situações mais 
graves, as gestantes necessitam ser monitoradas durante todo o 
processo, na qual, a monitoração fetal também é de grande valia, 
uma vez que fornece dados importantes sobre a vitalidade e contra-
ções uterinas (Ministério da Saúde, 2010).
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De acordo com Viellas et al. (2015), a necessidade das inter-
venções que precisam ser realizadas pelos serviços de atenção 
primária às gestantes com cardiopatias é de suma relevância, pois 
oferecem as tais um suporte necessário, uma escuta ativa e práticas 
decomunicação que auxiliam no manejo de como a paciente irá lidar 
com essa trajetória.

Destaca-se, também, a atuação dos profissionais de saúde 
na atenção primária, visto que fornecem toda a assistência neces-
sária à gestante, por meio da educação em saúde e monitoramento 
contra riscos elevados, assim como fornecem uma assistên-
cia multiprofissional.

No que refere-se ao período e a pesquisa, o presente estudo 
possuiu limitações, destacando-se a dificuldade perante a busca de 
estudos nas bases de dados disponíveis, o que é algo de grande valia 
na realização da pesquisa. Sendo assim, à coleta de dados foi interfe-
rida gerando uma diminuição na construção do projeto, porém, deve 
ser considerado à qualidade e etapas do estudo. Outra restrição diz 
respeito ao tempo de formulação, que interfere no desempenho da 
revisão, visto que, é de grande necessidade quando relacionado à 
uniformização e qualidade do trabalho.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A revisão integrativa teve êxito no cumprimento do objetivo, 
que foi analisar à assistência ofertada pela Atenção Primária à Saúde, 
para gestantes com patologias ou sintomas cardiopatas, na busca 
de reduzir a incidência de complicações cardiovasculares durante a 
gravidez, melhorando os resultados maternos e neonatais por meio 
de uma abordagem multidisciplinar e colaborativa entre profissionais 
da Unidade Básica de Saúde.
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Conclui-se que os estudos evidenciam que grande parte das 
gestantes que possuem algum tipo de cardiopatia ou sintomas asso-
ciados não procuram os centros de saúde precocemente, sobretudo, 
negligenciam o exame de pré-natal responsável por monitorar o 
estado do feto, dispensando meios da assistência fornecida pela 
atenção básica à saúde, desse modo, reduz-se a qualidade de uma 
gestação mais saudável e apropriada, uma vez que, retarda diag-
nósticos precoces e tratamentos adequados, com altas chances de 
evolução para casos graves.

Portanto, é de grande valia salientar que apesar dos confli-
tos da realidade, os integrantes das equipes multidisciplinares da 
saúde primária enfatizam o cuidado baseado em evidências, como 
forma de amenizar os óbices e auxiliar nas gestações, principal-
mente, de alto risco.
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INTRODUÇÃO

A depressão na adolescência tem raízes complexas, envol-
vendo fatores biológicos, psicológicos e sociais. As transformações 
nessa fase, como a busca por autonomia e a reorganização do mundo 
simbólico, podem gerar conflitos e vulnerabilidades. A qualidade dos 
vínculos na infância, especialmente com os cuidadores, desempenha 
um papel crucial. A dependência excessiva da realidade externa, devido 
a falhas na capacidade de simbolização, pode contribuir para a depres-
são. Compreender a depressão na adolescência implica considerar a 
relação entre autonomia e vínculos, bem como a formação adequada 
do sistema representacional desde a infância (Biazus; Ramires, 2012).

A depressão é um problema de saúde mental prevalente que 
afeta mais de 350 milhões de pessoas em todo o mundo. É a quarta 
doença mais comum a nível mundial e prevê-se que seja a carga de 
doença número um até 2030, de acordo com a Organização Mundial 
da Saúde (OMS). A depressão é prevalente entre adolescentes e 
sua incidência aumentou nos últimos anos, tornando a depressão 
adolescente um grande problema público (Li; Zhao, 2023). Uma 
condição clássica no do grupo dos transtornos depressivos é o 
transtorno depressivo maior, caracterizado, além de outros aspectos, 
pela presença de humor deprimido ou perda de interesse ou prazer 
(American Psychiatric Association, 2014).

O Manual de Diagnóstico e Estatístico de Transtornos Mentais 
(DSM-5) define critérios para o diagnóstico, enquanto a CID-10 classifica 
os sintomas em três níveis: leve, moderado e grave. O estudo destaca 
a importância de compreender a etiologia e tratamentos eficazes para 
a depressão, dada sua prevalência e impacto na qualidade de vida. A 
terapia cognitivo-comportamental (TCC), desenvolvida por Beck e Ellis, 
é abordada como uma ferramenta eficaz. A TCC visa modificar padrões 
de pensamento distorcidos, sendo apontada como a abordagem tera-
pêutica mais qualificada para transtornos depressivos (Oliveira, 2019).
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A psicologia clínica é uma área de especialização da psicolo-
gia, que se interessa

pela pesquisa e tratamento do comportamento anormal 
compartilhando o mesmo interesse com a psiquiatria. A evolução 
da clínica ao longo da história é fascinante. Inicialmente ancorada na 
observação e entrevista médica, a prática clínica foi influenciada por 
figuras como Hipócrates e Freud, que introduziram mudanças signi-
ficativas no paradigma médico e psicológico. No entanto, a clínica 
psicológica permaneceu, por muito tempo, distante das questões 
sociais, antes de ser deslocada para uma prática mais fundamentada 
na escuta do sujeito ao diagnóstico, tratamento e estudo das desor-
dens comportamentais (Moreira; Romagnoli; Neves, 2007).

O modelo cognitivo-comportamental de Aaron T. Beck 
(1982) é amplamente respaldado como uma abordagem eficaz no 
tratamento adjunto da depressão, essa abordagem baseia-se na pre-
missa de que pacientes deprimidos frequentemente têm uma visão 
distorcida de si mesmos, do mundo e do futuro. As intervenções 
visam modificar esses pensamentos distorcidos para aliviar reações 
emocionais e desenvolver estratégias de enfrentamento. A TCC, 
como complemento ao tratamento antidepressivo, não só reduz sin-
tomas, mas também pode ser economicamente vantajosa, pois os 
pacientes desenvolvem maior habilidade em lidar com os sintomas, 
prevenindo recaídas e reduzindo custos associados ao tratamento. 
Em síntese, a TCC é reconhecida como uma valiosa ferramenta tera-
pêutica no manejo da depressão (Carneiro; Dobson, 2016).

OBJETIVO
Analisar as contribuições da Psicologia Clínica na depressão 

em adolescentes por meio de uma revisão sistemática de literatura.
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MÉTODO

Este estudo é fundamentado em uma revisão de literatura, do 
tipo integrativa na qual, toma como base literaturas já publicadas por 
autores clássicos e atuais que puderam contribuir com todo o seu 
conhecimento ao longo de anos e sintetiza informações relevantes 
que condizem com o tema abordado. Diante disso, os artigos são 
avaliados criteriosamente para pontuar as informações de base cien-
tíficas descritas e consequentemente, tornar a pesquisa confiável e 
objetiva (Treinta et al. 2014).

A seleção dos estudos foi desenvolvida nas bases de dados 
indexadas na Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências 
da Saúde (LILACS), Scientific Electronic Library Online (SCIELO) 
e Periódicos Eletrônicos em Psicologia (PEPSIC) aplicadas os 
descritores controlados em Psicologia Clínica, depressão e ado-
lescência. Salienta-se que foi utilizado o cruzamento mediante o 
descritor booleano and.

Os artigos foram selecionados com base nos critérios de 
inclusão: artigos completos publicados entre os anos de 2010 a 
2023, que abordassem o tema, no idioma português; e excluídos 
os artigos que se apresentaram em duplicata. Os resultados foram 
dispostos em tabelas apresentando as seguintes variáveis: Título, 
Autor, Ano, Periódico, Objetivo, Metodologia, e divididos em cate-
gorias, sendo analisados mediante a literatura pertinente. Como 
o estudo trata-se de uma pesquisa realizada nas bases de dados 
de domínio público não foi necessário a submissão do projeto ao 
Comitê de Ética e Pesquisa (CEP), porém foram seguidos todos 
os preceitos éticos e legais e os princípios da bioética. Materiais 
e métodos utilizados, descrição de etapas e procedimentos para 
obtenção dos resultados.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

Este estudo apresenta uma revisão sistemática da literatura 
sobre psicologia clínica e a depressão durante a fase da adolescên-
cia. Para alcançar esse objetivo, utilizamos os descritores “Psicologia 
clínica”, “depressão” e “adolescência”, combinados entre si com o 
operador booleano AND. Essa busca resultou em um total de 880 
artigos encontrados em três bases de dados distintas.

Na base de dados SCIELO, inicialmente, utilizando os des-
critores citados, obteve- se um total de 446 artigos, onde, após a 
utilização dos critérios como, data, idioma, e objetivo da pesquisa, 
chegou-se a um total de 12 artigos para serem analisados. Desse 
material resultante, foi necessária uma nova filtragem de informa-
ções, para tal, avaliou-se o resumo de cada texto, averiguando se 
de fato, tal publicação condizia ao objetivo do trabalho. Desta forma, 
desta base de dados, foi incluído e avaliado 02 artigos.

Na análise dos dados da LILACS, seguimos os mesmos cri-
térios. Inicialmente, ao utilizar os descritores, encontramos um total 
de 417 artigos. Após revisar esses escritos e aplicar os critérios de 
inclusão e exclusão, bem como analisar os objetivos de cada um, 
selecionamos 7 artigos que estavam alinhados com o objetivo da 
pesquisa. Em seguida, uma análise mais detalhada resultou na exclu-
são de trabalhos que não estavam em conformidade com a temática 
pesquisada. Assim, na LILACS, incluímos para análise 03 artigos.

Da mesma maneira que em outras bases de dados, ocor-
reu o mesmo processo na busca dentro da PEPSIC. Inicialmente, 
utilizando os descritores específicos, encontramos um total de 25 
trabalhos realizados entre 2012 a 2023. Após a leitura dos resumos 
desses artigos, foram selecionados 03 artigos que atendiam aos cri-
térios estabelecidos para inclusão nesta revisão. O número final de 
artigos selecionados para inclusão nesta revisão foi de 08 artigos, 
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que foram escolhidos de acordo com os critérios estabelecidos e 
estavam alinhados com o objetivo do estudo. Os dados quantitativos 
da busca realizada com os descritores, juntamente com o total de 
artigos excluídos e o resultado final de artigos.

Tabela 1 – Artigos selecionados para o banco de dados final

Referências Resultados

Nunes, D., Monteiro, L., & 
Lopes, E. (2014).

Fornecidos evidências adicionais de disfunção executiva em doentes com diagnóstico 
de depressão, bem como da sua relação com a gravidade da perturbação depressiva. 
E, embora a complexidade das funções executivas torne impossível pensar num único 
teste capaz de avaliar esse processo cognitivo na sua totalidade, o presente estudo 
indica que o IFS é um instrumento breve, sensível, específico e de fácil administração 
para a avaliação das funções executivas na depressão.

HACK, S. M. P. K., & 
Ramires, V. R. R.. (2010).

A importância dos vínculos entre pais e filhos, especialmente durante e após 
o divórcio, esses vínculos afetam a resiliência e o bem-estar das crianças e 
dos adolescentes. A necessidade de atenção e cuidado contínuo com esses 
relacionamentos para promover o desenvolvimento saudável das crianças e 
adolescentes, mesmo em situações de transição familiar desafiadoras.

COSTA et al. (2023).

A importância da autonomia na adolescência e como os conflitos familiares 
surgem durante esse período de realinhamento de poder nas relações familiares. 
Isso sugere que a forma como os conflitos são resolvidos pode influenciar 
no desenvolvimento dos adolescentes. Em suma, os resultados sugerem a 
complexidade das relações familiares durante a adolescência e a necessidade de 
abordagens mais abrangentes e objetivas em pesquisas futuras.

MARIN et al. (2021).

Construir um guia que possa auxiliar no entendimento e na escolha dos 
delineamentos de pesquisa e, principalmente, que facilite a comunicação entre 
pesquisadores, por meio da uniformização do uso dos termos. Trata-se de uma 
proposta que precisa continuar sendo discutida e aprimorada, frente às muitas 
divergências encontradas, inclusive na definição dos delineamentos.

SANTOS, M. G. G. dos.,  
& Casetto, S. J.. (2020).

Os resultados dessa análise sugerem que os adolescentes utilizam personagens 
literários como modelos de identificação para diferentes aspectos de suas vidas. 
Isso pode influenciar a autoimagem, aspirações futuras e até mesmo a forma como 
lidam com desafios como o vestibular.
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MARIANO (2019).

Foi discorrido à discussão sobre a eficácia das terapias e o modelo de doutorado 
em psicologia clínica. Portanto, ao abordar a depressão na adolescência, podemos 
considerar como essa integração entre pesquisa e prática pode contribuir para 
uma compreensão mais aprofundada e eficaz desse transtorno nessa faixa etária, 
bem como para o desenvolvimento de intervenções mais eficazes.

PALOSKI, Luis Henrique; 
CHRIST, Helena 
Diefenthaeler (2014).

Este estudo alerta sobre a ocorrência de transtornos de ansiedade em estudantes 
universitários, o que implica em uma necessidade crescente de estratégias, dentro 
do ambiente acadêmico, para reverter e evitar o desencadeamento de patologias 
de saúde mental nos universitários.

PINTO, Adriele Vieira  
de Lima et al. (2018).

Destacam a importância da promoção da qualidade de vida (QV) e do bem-estar 
emocional e social (BES) dos adolescentes como uma forma de prevenir a 
incidência de sintomas de depressão.

Nunes e colaboradores (2014) examina o comprometimento 
das funções executivas em pacientes com depressão, destacando 
a relação entre a gravidade da depressão e a disfunção executiva. 
Utilizando o IFS desenvolvido por Torralva et al. (2009) é uma prova 
breve de avaliação das funções executivas, como um instrumento 
breve e eficaz, os resultados revelam déficits significativos no fun-
cionamento executivo em pacientes depressivos, consistentes com 
estudos anteriores. A pesquisa indica que a gravidade da depressão 
está associada a um maior comprometimento executivo. O estudo 
reforça a compreensão da disfunção executiva na depressão e des-
taca o IFS como uma ferramenta útil na avaliação dessas funções 
em pacientes depressivos. Esta pesquisa é relevante para a psicolo-
gia clínica, especialmente ao abordar a complexidade da depressão 
na adolescência, fornecendo insights sobre a avaliação e o manejo 
dessa condição em jovens pacientes.

Negrelli, Afonso e Kruszielski (2014), ao avaliarem as fun-
ções executivas e como se apresentam nos transtornos de humor 
identificaram uma série de alterações presentes nos sujeitos com 
depressão. Assim como Nunes, Monteiro e Lopes (2014), os auto-
res observaram que os sujeitos com depressão apresentam maior 
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dificuldade no planejamento de atividades e lentificação na execução 
das atividades planejadas, tanto nas de ordem escrita quanto nas de 
ordem física. Ambas pesquisas apontaram que em relação a pessoas 
que não apresentam depressão, os sujeitos depressivos têm scores 
até 2 pontos menores na realização de atividades que necessitam 
de atenção concentrada, nesses casos os sujeitos depressivos mos-
traram-se dispersos e com dificuldade de manter concentração nos 
testes de atenção concentrada. As pesquisas também observaram 
que as pessoas com depressão dos grupos de teste apresentavam 
lentificação nos testes de escrita realizados.

Hack e Ramires (2010) apresentam uma revisão da literatura 
científica sobre os relacionamentos pais-filhos em contextos de 
separação e divórcio, com foco nas experiências dos adolescentes. 
Com destaque a importância da qualidade da parentalidade e da 
manutenção dos relacionamentos após a separação. O modelo eco-
lógico de Bronfenbrenner (1996) aplicado na psicologia clínica ofe-
rece uma estrutura para compreender e tratar a depressão em ado-
lescentes. Destacando a interação da pessoa em processos variáveis 
ao longo do tempo, influenciados por ambientes diretos e indiretos, 
a abordagem considera múltiplos níveis de contexto, desde relações 
interpessoais até influências macroambientais (Diniz; Koller, 2010).

O divórcio é um fenômeno que ocasiona na vida dos adoles-
centes uma série de mudanças, principalmente a mudança de rotina 
em suas vidas, ocasionadas muitas vezes pelos processos de custódia, 
segundo Souza, Conceição e Martins (2021). Os autores, assim como 
Hack e Ramires (2010), salientam as potencialidades de trabalhar os 
casos de depressão de adolescentes a partir de uma visão contextual, 
tendo em vista que os adolescentes ainda realizam suas atividades. 
Ademais, as interações intersociais desenvolvidas nos diferentes con-
textos expressam papel fundamental no processo terapêutico dos 
adolescentes, por permitir que estes continuem a desenvolver suas 
potencialidades de maneira coletiva (Freitas; Rech, 2015).
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Costa et al. (2023) vem contribuir ainda mostrando as estra-
tégias de resolução de conflitos utilizadas por adolescentes em situ-
ações de confronto entre seu domínio pessoal e o controle parental. 
Descobriu-se que o diálogo e a explicação foram as estratégias pre-
dominantes, consideradas formas recorrentes de defender o domínio 
pessoal. Esses resultados estão na importância de entender como 
os adolescentes lidam com conflitos familiares para promover seu 
desenvolvimento saudável. Além disso, o estudo acrescentar como 
a dinâmica familiar influencia as estratégias de resolução de confli-
tos dos adolescentes, contribuindo para intervenções mais eficazes 
na psicologia clínica.

A presença de conflitos se mostra evidente na adolescência 
e pode afetar fortemente sua maneira de observar o mundo, refe-
rente a isso é possível observar modelos diversos de respostas como 
Costa et al. (2023) observou. Vicentin e Leme (2014) pontuo que o 
modelo de resposta submissa e agressiva são comumente presen-
tes em adolescentes que apresentam dificuldade em elaborar sobre 
seus sentimentos e acabam evitando falar sobre si, que causa grande 
dificuldade nas primeiras sessões terapêuticas, assim como Costa 
et al. (2023) constatou. Além disso, comportamentos deste tipo são 
bastante presentes em sujeitos com sintomas e sinais depressivos, 
havendo assim uma necessidade de compreender sobre a resolu-
ção de conflitos desses sujeitos, conforme as autoras trazem, existe 
grande potencialidade clínica na compreensão da resolução de con-
flitos dos adolescentes.

A adolescência não é apenas um estágio biológico, mas 
também um fenômeno cultural e moderno. Isso implica que houve 
uma mudança na percepção e sensibilidade em relação à puber-
dade e à infância ao longo do tempo. Essa mudança cultural 
influenciou a maneira como a sociedade percebe e compreende o 
período da adolescência, reconhecendo-o como uma fase distinta 
do desenvolvimento humano. O estudo aborda diversos aspectos 
relacionados à adolescência, incluindo sua construção cultural, 
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as mudanças na percepção da infância e adolescência ao longo da 
história, os conflitos psíquicos enfrentados durante esse período e o 
papel das identificações na formação da personalidade. Além disso, 
discute-se o uso terapêutico da literatura e das histórias como ferra-
mentas para lidar com questões emocionais e simbolizar conflitos 
internos (Santos; Casetto, 2021).

As mudanças na percepção da infância e adolescência ao 
longo do tempo podem influenciar a forma como os adolescentes 
lidam com suas emoções e identidades. Além disso, os conflitos 
psíquicos discutidos, como os relacionados ao complexo de Édipo 
e à busca por identidade, podem contribuir para o entendimento 
das causas subjacentes da depressão na adolescência. O uso da 
literatura e das histórias como recursos terapêuticos também pode 
ser relevante no tratamento da depressão adolescente, fornecendo 
uma maneira de expressar e simbolizar emoções e conflitos internos 
(Santos; Casetto, 2021). Portanto, fornece uma base teórica e prática 
que pode ser aplicada no contexto da psicologia clínica para abordar 
a complexidade da depressão na adolescência.

A identificação a partir da literatura é um processo que 
ocorre de maneira frequente entre os leitores, entretanto, durante a 
adolescência o processo de identificação ocorre de maneira mais 
intensa, tendo em vista que ainda estão durante a etapa de consoli-
dação da personalidade (Rego, 2009). Outrossim, quando a literatura 
se encontra em um lugar íntimo para o sujeito a identificação com as 
personagens das obras literárias proporciona para estes uma possi-
bilidade de modificar a própria realidade através de ações espelho. 
Este cenário também se mostra presente em sujeitos depressivos, 
que por meio da identificação observa atitudes que podem tomar 
ou como identificar que seus comportamentos se assemelham a tal 
quadro. Assim como Santos e Casseto (2020), Rego (2009) pontua 
as potencialidades da literatura no processo de consolidação da 
identidade, auto referência e processos interacionais. Dessa forma 
a literatura apresenta forte potencialidade no campo clínico por 
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fornecer ao sujeito instrumentos de identificação, além de facilitar 
a simbolização. O mesmo é observado em Agostinho et al. (2019), 
que identifica que elementos motivadores no processo terapêutico 
potencializam o atendimento.

Marin (2021) junto com seus colaboradores, foram discu-
tidas em seu estudo destaca a importância da escolha adequada 
de delineamentos de pesquisa na psicologia clínica, enfatizando a 
necessidade de clareza nos objetivos, planejamento cuidadoso e 
comunicação eficaz entre pesquisadores. Propõe-se a apresentação 
dos principais tipos de delineamentos, visando facilitar a compreen-
são e escolha dos métodos utilizados, promovendo a uniformização 
do uso de termos na área. Além disso, reconhecem a evolução con-
tínua da área e a importância de abordagens teóricas diversas para 
promover a saúde mental e o bem-estar.

Desse modo, como traz Resnick (1991), a aplicação clínica da 
psicologia é permeada por diversos determinantes que necessitam 
atenção para a funcionalidade do atendimento e do acompanhamento 
psicoterapêutico. Ademais, a devida pesquisa torna a delimitação do 
objeto a ser analisado mais eficiente, tendo em vista a pluralidade 
dos fenômenos e suas causas. Assim como Marin (2021), Resnick 
(1991) também identifica a necessidade de elaborar de maneira sis-
temática a metodologia a ser aplicada durante o processo de acom-
panhamento, pois é somente a partir da elaboração dos elementos 
metodológicos que se está apto a realizar intervenções efetivas.

Colaborando com as ideias já citadas, em 2014, um artigo 
investiga a eficácia da terapia cognitivo-comportamental no trata-
mento da depressão com sintomas psicóticos, destacando a escas-
sez de estudos nessa área. Ele ressalta a importância histórica da 
terapia cognitivo-comportamental no tratamento da depressão, ori-
ginada a partir dos estudos de Aaron Beck. O objetivo é reunir estu-
dos que abordam métodos de intervenção para pacientes diagnos-
ticados com depressão psicótica, sugerindo a necessidade de mais 
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pesquisas sobre técnicas de manejo nessa abordagem. Essa inves-
tigação tem relevância para o tema da psicologia clínica e a comple-
xidade da depressão na adolescência, pois destaca a importância de 
abordagens terapêuticas específicas para diferentes manifestações 
da depressão, incluindo sintomas psicóticos (Paloski; Christ, 2014).

A abordagem cognitivo comportamental mostra-se bastante 
presente no acompanhamento psicoterápico, por desenvolver um 
acompanhamento contínuo que busca uma modelagem comporta-
mental, que por meio de estratégias busca a redução do sintoma 
(Souza, 2009). Ademais, de acordo com Freitas e Rech (2015) o acom-
panhamento a partir da TCC desempenha um papel fundamental nos 
casos depressivos por possibilitar um efeito direto sobre os sintomas 
de maneira elaborada e continuada. Tais apresentados em ambos 
autores consideram que a partir da TCC é possível realizar uma série 
de intervenções que busquem desenvolver nos sujeitos autonomia 
e funcionalidade, principalmente nos contextos clínicos, os quais o 
psicólogo necessita trabalhar junto aos pacientes em busca de uma 
reorganização psíquica, com um objetivo de melhora da qualidade 
de vida e mudanças nas cognições quando necessário.

Mariano (2019) discute a tradição da psicologia clínica, desta-
cando sua ênfase na fundamentação científica e na busca por práti-
cas clínicas com eficácia comprovada, incluindo a defesa da psicolo-
gia clínica como ciência aplicada e a integração entre ciência básica 
e prática clínica. Além disso, aborda a importância da avaliação da 
eficácia das psicoterapias por meio de ensaios clínicos randomiza-
dos. Por fim, faz uma avaliação crítica do movimento, apontando limi-
tações quanto ao modelo de psicoterapia que emerge dessas teses. 
A psicologia clínica tem como abordagem uma disciplina aplicada e 
científica, com foco no diagnóstico, tratamento e estudo das desor-
dens comportamentais.

A conceituação da psicologia na produção de Mariano (2019) 
é corroborada por Beck (1982), que propõe que a psicologia deve 
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apresentar uma posição prática perante o objeto de estudo, bus-
cando fornecer um diagnóstico e intervir nos sintomas buscando 
sua remissão. Beck (1982) ainda identifica falhas no sistema de prá-
tica da psicologia, tal como Mariano (2019), sendo assim pode se 
observar que o decorrer da psicologia ainda não sanou todas limi-
tações das práxis. Ademais, o CFP (2022) propõe que a psicologia 
deva observar as variações históricas a fim de propor mudanças 
nas práxis que permitam uma evolução na ciência psicológica de 
maneira a torná-la melhor.

Diante disso, pode-se entender, a importância de compre-
ender a relação entre Qualidade de Vida (QV), Bem-Estar Subjetivo 
(BES) e depressão na adolescência, evidenciando que baixos níveis 
desses constructos positivos estão associados a sintomas depres-
sivos. Mostra-se a necessidade de mais pesquisas, especialmente 
em contextos regionais específicos, para melhor compreensão e 
intervenção nessa problemática. O estudo em questão visa explo-
rar essa relação em adolescentes contribuindo para a promoção da 
saúde mental nessa fase da vida (Lima et al., 2018). De acordo com 
Erikson (1976), a adolescência é um período de transição entre a 
infância e a idade adulta, caracterizado por instabilidade e turbulên-
cia. Estabelecer uma identidade durante essa fase envolve conectar 
o que se foi na infância com o que se pretende ser no futuro, além 
de harmonizar a própria percepção com as expectativas dos outros.

Os estudos analisados oferecem uma visão abrangente 
sobre a intersecção entre a depressão, funções executivas, conflitos 
familiares, e a importância de abordagens terapêuticas na psicolo-
gia clínica, especialmente entre adolescentes. Em conjunto, esses 
estudos fornecem uma compreensão profunda e multifacetada da 
depressão na adolescência, suas causas subjacentes, e as aborda-
gens terapêuticas mais eficazes para tratar essa condição complexa.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Os problemas que cercam a psicologia clínica são oriundos 
de diversas variáveis sociais, tal cenário se mostra mais rico de ele-
mentos que afetam sua prática ao observar o contexto da depressão 
em adolescentes. Além disso, a TCC nestes contextos possibilita 
trabalhar os sintomas mesmo em contextos distintos, sendo uma 
abordagem com forte eficiência no acompanhamento e tratamento 
da depressão. A adolescência mostrou-se um período de forte adap-
tação onde os adolescentes entram diversos cenários na vida social, 
além de problemas oriundos de outros espaços que geram efeitos 
negativos no desenvolvimento e contribuem para o desenvolvimento 
de transtornos psíquicos, dentre estes a depressão.

Ademais, a literatura aborda o trabalho da psicologia clínica 
através da TCC de forma ampla, em vários contextos onde o adoles-
cente está inserido, e mesmo assim emerge a problemática das limi-
tações da psicologia em acessar os sujeitos, problema presente em 
diversos autores. Entretanto as potencialidades da TCC se encontram 
na sua aplicabilidade sobre diversos sujeitos de maneira sistemática 
e direta, por fazer uso de uma metodologia com forte aplicabilidade.

Observa-se também que os problemas de acessibilidade ao 
sujeito ainda se expressam na atualidade e além deste é possível 
observar que a literatura ainda observa a depressão de um ponto de 
vista bastante objetivo do ponto de vista clínico de maneira que o uso 
dos testes como justificativa se sobressai em relação a expressão dos 
sujeitos. Tais problemáticas podem ser contornadas ao fazer uso de 
uma metodologia quali-quantitativa que permita trazer os elementos 
particulares dos sujeitos além dos elementos obtidos pela testagem.

Esta revisão possibilitou trazer amostras referentes a maneira 
que a psicologia clínica se relaciona com a depressão na adoles-
cência sob o prisma da TCC. Desta forma as evidências trazem uma 
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evolução referente à temática à medida que a clínica se propõe a 
atender sujeitos em diversas condições. É necessário ainda pensar 
em como a psicologia e a TCC podem repensar sua prática à medida 
que a sociedade, como organismo, evolui e repensar suas práticas e 
metodologias para ampliar a compreensão das subjetividades.
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INTRODUÇÃO

Para definir a saúde pública do Brasil “Direitos Sociais, Saúde 
Pública no Brasil, Precarização dos Vínculos Funcionais e Reflexos 
para o Usuário do Sistema Único de Saúde - SUS”. (2014). Cardoso 
definiu que a saúde pública no Brasil é entendida como uma oferta 
de serviços de saúde garantida pelo Estado de forma gratuita a qual-
quer pessoa que necessite de cuidados.

Planear esses cuidados, são garantias estabelecidas pelo 
estado que conseguem tornar verossímil, o entendimento e impor-
tância da segurança dos direitos de pacientes e usuários da saúde 
pública brasileira, tais cuidados são fundamentais e as determina-
ções da realização da busca ativa da segurança dos direitos, é a 
garantia do bem estar social se tornando eficaz.

Fundamenta -se durante o trabalho que a disponibilidade de 
assegurar e informar a sociedade acerca de seus direitos de saúde 
é humanizar a saúde e contribuir para a eficácia do princípio da 
dignidade da pessoa humana, para (Fortes, 2004. p 3), “humanizar 
refere-se à possibilidade de uma transformação cultural da gestão e 
das práticas desenvolvidas nas instituições de saúde”, diante de tal 
entendimento é visível que a contribuição sistemática de medidas 
pode sanar e tornar eficaz o sistema público de saúde brasileiro.

Presente em todo o sistema normativo brasileiro que 
dispõe sobre o direito à vida e à sua proteção, é garantida à dig-
nidade humana, à autonomia e à liberdade individual, tendente na 
Constituição Federal de 1988. O Art 1º descreve “a dignidade da 
pessoa humana ’’ e no Art. 5º “Todos são iguais perante a lei, sem 
distinção de qualquer natureza, garantindo-se aos brasileiros e aos 
estrangeiros residentes no País a inviolabilidade do direito à vida, à 
liberdade, à igualdade, à segurança e à propriedade’’.
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O livre exercício da autonomia do indivíduo, uma das bases 
do princípio da dignidade humana, somente se tornará efetiva se 
usuário tiver acesso a informações necessárias para poder manifes-
tar suas escolhas. No Brasil, todos têm o direito de receber infor-
mações sobre seu estado de saúde, medidas médicas possíveis 
recomendáveis ao caso, consequências e efeitos colaterais de trata-
mentos (Behrens, 2019).

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Avaliar a segurança e os direitos de paciente e usuários da 
saúde pública brasileira.

MÉTODO

Por meio da técnica da pesquisa bibliográfico-documental, 
a qual será destinada a ação de análise, sendo a pesquisa docu-
mental aquela que “vale- se de materiais que não recebem ainda 
um tratamento analítico, ou que ainda podem ser reelaborados de 
acordo com os objetos da pesquisa” (GIL. 2002 p 45). e adiante a 
pesquisa bibliográfica onde entende-se que será “desenvolvida com 
base em material já elaborado” (GIL 2002, p 44), serão constitu-
ídas neste resumo, a pesquisa também segue o delineamento da 
Revisão Integrativa (RI), com abordagem qualitativa, uma Prática 
Baseada em Evidências (PBE). O local da pesquisa se deu pela 
estratégia de seleção dos artigos realizada no mês de maio de 
2024, através da busca avançada no Diretório de Revistas SciELO 
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(Scientific Electronic Library Online), incluindo como fontes a base de 
dados LILACS (Literatura LatinoAmericana e do Caribe em Ciências 
e Saúde) e PubMed Central (PMC). Utilizaram Se os descritores 
DeCS (Descritores em Ciências da Saúde) da Biblioteca Virtual em 
Saúde (BVS), aplicando-se as palavras-chaves: “segurança”, “direi-
tos”, “usuários”, “saúde” combinadas pelo operador boleano “AND”, 
com o propósito de ampliar a possibilidade de localização de estudos 
que respondessem à questão problematizadora. Foram incluídos na 
revisão apenas estudos originais no idioma português e inglês, dis-
poníveis online, na íntegra, com ligação direta com a temática.

Os métodos para a elaboração do conteúdo que apresenta 
as principais perspectivas jurídicas e da área da saúde abalizadas 
em materiais de pesquisas, como artigos, livros e sites que registram 
materiais acerca da temática, poderá obter com excelência as defi-
nições e perspectivas conclusivas sobre a segurança e os direitos 
de pacientes e usuários da saúde pública brasileira, saneando tam-
bém como são percebidas pela saúde e aplicada no ordenamento 
jurídico brasileiro.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Ao compreender que, a humanização da saúde e a efetiva-
ção dos direitos humanos implica em um sistema de saúde eficaz, 
é possível também projetar uma sistematização, que possa implicar 
na criação de algumas políticas públicas, que visem a formulação de 
um trabalho voltado a informar e fiscalizar a aplicação de direitos, em 
“Ética, direitos dos usuários e políticas de humanização da atenção à 
saúde.” Fortes consegue abrir margem para esse pensamento.

Fortes, acaba por externar também que, a atenção e todo o 
desenvolvimento que for destinado para a sociedade, nesse caso a 
eficácia da saúde e aplicação de princípios normativos dos direitos 
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humanos, seja baseado no indivíduo, porque assim se pode obter a 
satisfação social e o controle do bem estar:

“Assim, se entendemos e valorizamos o fato de que polí-
ticas públicas de humanização da atenção à saúde vêm 
sendo consolidadas nos últimos anos, devemos con-
siderar que, para melhor atingir seus objetivos, devam 
se orientar pelo denominado princípio da humanidade, 
pelo qual o homem deve ser considerado como o centro 
da ação ética, aceitando-se a aplicação do imperativo 
categórico kantiano que afirma que a ação eticamente 
adequada deve considerar o homem como um fim em si 
mesmo, e não somente como um meio de satisfação dos 
interesses das diversas forças sociais atuantes na aten-
ção em saúde. (FORTES, 2004. p. 5).

Quanto à mais importante lei do ordenamento jurídico bra-
sileiro, a Constituição Federal de 1988, estabelece direitos funda-
mentais que precisam ser respeitados, esses direitos postos podem 
ser efetivamente respeitados ao sanar toda a claudicância presente 
no sistema de saúde brasileiro. Normatizado, a Constituição Federal 
consegue trazer em seu Art. 1º, Inciso III, “A República Federativa do 
Brasil, formada pela união indissolúvel dos Estados e Municípios e 
do Distrito Federal, constitui-se em Estado Democrático de Direito 
e tem como fundamentos: III- A dignidade da pessoa humana.”, o 
princípio da dignidade da pessoa humana, tal princípio entende o 
quanto é importante a valorização e a garantia das necessidades 
vitais de cada indivíduo.

Quanto a perspectiva da saúde a Organização Mundial da 
Saúde (OMS) estabelece que o Brasil instituiu o Programa Nacional 
de Segurança do Paciente (PNSP), o programa foi criado pela 
Portaria 529/2013 e colocado em vigor em 05/2017, no Capítulo VIII 
(artigos 157 a 166), da consolidação das normas sobre as ações e os 
serviços de saúde do Sistema Único de Saúde.
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A OMS afirma que o tema “pacientes pela segurança dos 
pacientes” é um dos seis campos de atuação de programas de 
segurança, que devem ser destacados do ponto de vista do usuá-
rio nas atividades essenciais e que as pessoas que estão próximas 
a eles possam observar o que os profissionais de saúde possam 
passar despercebidos.

Deve-se incentivar a participação do usuário não somente no 
sentido de lembrar aos profissionais de saúde fatos que podem pas-
sar despercebidos, mas também de criar espaços para discutir com 
os pacientes falhas ou erros a fim de que não se repitam. Validar, em 
vez de silenciar a manifestação do usuário pode impedir que ele, na 
qualidade de vítima, assuma posição de conflito, “é preciso que atue 
como colaborador para a evolução do sistema, o que é um grande 
anseio dos próprios usuários.” (Behrens, 2019).

Vale também ressaltar a Carta do Direito (PORTARIA Nº 
1.820, DE 13 DE AGOSTO DE 2009), que toda pessoa tem direito 
ao acesso a bens e serviços ordenados e organizados para garantia 
da promoção, prevenção, proteção, tratamento e recuperação da 
saúde e o acesso será preferencialmente nos serviços de Atenção 
Básica integrados por centros de saúde, postos de saúde, unidades 
de saúde da família e unidades básicas de saúde ou similares mais 
próximos de sua casa.

Quanto às perspectivas do Direito, há alguns conteúdos 
normativos que conseguem trazer informações sobre os direitos de 
todos os que estão a mercê do uso da saúde pública brasileira, a 
Carta dos Direitos e Deveres Dos Usuários da Saúde, consegue tra-
zer um resumo quanto a alguns dos direitos que são garantidos aos 
pacientes e usuários da saúde:

1. Toda pessoa tem direito ao acesso a bens e serviços 
ordenados e organizados para garantia da promoção, 
prevenção, proteção, tratamento e recuperação da saúde. 
2. Toda pessoa tem direito ao tratamento adequado e 
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no tempo certo para resolver o seu problema de saúde. 
3. Toda pessoa tem direito ao atendimento humanizado, 
realizado por profissionais qualificados, em ambiente 
limpo, acolhedor e acessível a todas as pessoas. 4. Toda 
pessoa deve ter seus valores, sua cultura, crença e seus 
direitos respeitados na relação com os serviços de saúde. 
5. Toda pessoa é responsável para que seu tratamento 
e sua recuperação sejam adequados e sem interrupção. 
6. Toda pessoa tem direito à informação sobre os servi-
ços de saúde e as diversas formas de participação da 
comunidade. 7. Toda pessoa tem direito a participar dos 
conselhos e das conferências de saúde e de exigir que 
os gestores federal, estaduais e municipais cumpram os 
princípios desta carta.(Ministério da Saúde/Conselho 
Nacional de Saúde. 2012, p 6).

Diante do exposto é superveniente o intuito de responder o 
seguinte problema de pesquisa: Qual é a segurança e os direitos 
que os pacientes e os usuários da saúde pública brasileira têm? 
A atenção à saúde no SUS assegura a qualquer pessoa que se 
encontre no Brasil o direito de exigir, individual ou coletivamente, a 
prestação de serviços de saúde, devendo ser atendida e assistida 
sempre que necessitar, utilizando-se ou não de insumos públicos 
(art.7º, II da Lei nº 8080/90, Lei Orgânica da Saúde). Universalidade 
de acesso, controle social, integralidade da atenção e descentrali-
zação político-administrativa são diretrizes operacionais do Sistema 
(SUS). A integralidade do atendimento assegurada em lei significa 
que promoção, proteção ou recuperação são realidades indissociá-
veis. (Cardoso, 2014).

A proposta da Política Nacional de Regulação, definida pelo 
Pacto pela Saúde de 2006 (Portaria/GM nº. 399/2006), estabelece 
que a Política de Regulação da Atenção à Saúde deve ter como 
objetivo implementar ações meio que incidam sobre os prestado-
res, públicos e privados, articulando e integrando mecanismos que 
permitam aos gestores regular as ações e serviços de saúde. Nessa 
linha de gestão, as unidades executantes (entes públicos e privados) 
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agirão sob regulação do gestor (municipal, estadual ou federal), 
através da observância de atos administrativos (entes públicos da 
administração direta) ou da celebração de contratos administrativos 
ou de convênios (demais entes públicos descentralizados ou priva-
dos), ofertando sua capacidade física de atendimento, ou parte dela, 
para a central de regulação. Fazem parte da rede assistencial do SUS 
e são incorporados às centrais de regulação por meio do Cadastro 
Nacional dos Estabelecimentos de Saúde (Cardoso, 2014).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Portanto, além de que a valorização da humanização vem 
sendo colonizado nos últimos tempos e a busca ativa de seus direi-
tos enquanto pacientes e sua satisfação enquanto ocorrer necessi-
dade. De qualquer modo, transparece ser esta a “porta de entrada” 
para salientar a busca pela qualidade com o respeito aos direitos 
constitucionais do paciente.

Foi percebido que a literatura que estuda o fenômeno é 
ampla e diversificada, porém, o recorte sobre a práxis de prevenção é 
pequeno, deixando claro que, embora exista um grande conjunto de 
estudos sobre, há uma lacuna quanto a pesquisa que se concentra 
especificamente nas práticas de prevenção., e, muitas vezes, direcio-
nado sobre a mesma ótica de atuação.

A respeito das estratégias desenvolvidas pelos profissionais da 
saúde e também do operador do direito, tende a ver que suas ações 
junto à educação em saúde, podem proporcionar as orientações e 
auxílios necessários, além de intervenções que contribuem para escla-
recimentos, quanto ao processo de conhecimento dos pacientes e usu-
ários da saúde, acabará, portanto, aumentando a autoconfiança dos 
indivíduos sobre seus direitos, além de facilitar o acesso a postulação 
de possíveis causas onde possuam um pedido certo e determinado.
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Cabe salientar que o presente não esgota a compreensão 
sobre o fenômeno, buscou suscitar novos questionamentos que 
permitirão aumentar o conhecimento e compreensão desse assunto, 
acreditando-se que é necessária uma explanação maior acerca 
desta temática para comunidade científica.
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INTRODUÇÃO

As fraturas na base do crânio, frequentemente resultantes 
de fortes traumas contundentes, afetam pelo menos um dos ossos 
que formam essa estrutura. Embora as fraturas da base do crânio 
mais frequentemente envolvam os ossos temporais, também podem 
afetar o occipital, o esfenóide, o etmóide e a placa orbital do osso 
frontal. Alguns sinais clínicos reveladores de fraturas na base do crâ-
nio incluem hemotímpano, vazamento de líquido cefalorraquidiano 
(LCR) pelo ouvido ou pelo nariz, sinal de Battle (equimose retroau-
ricular ou mastoidea) e equimoses periorbitais. Fraturas na base do 
crânio frequentemente estão associadas a fraturas faciais, lesões na 
coluna cervical, hemorragia intracraniana, danos aos nervos crania-
nos, lesões vasculares e risco de meningite (Simon; Newton, 2023).

Essas fraturas são consideradas particularmente graves 
devido à sua proximidade com estruturas vitais, como o cérebro e 
os nervos cranianos, e podem resultar em uma série de complica-
ções que afetam a saúde e o bem-estar do paciente. Ao compre-
ender melhor as implicações das fraturas na base do crânio, os 
profissionais de saúde podem oferecer um cuidado mais abrangente 
e personalizado aos pacientes afetados por essas lesões graves 
(Dreizin et al., 2021).

OBJETIVO
Investigar as possíveis complicações associadas às fraturas 

da base do crânio, visando aprimorar o entendimento dessas lesões 
para melhorar os cuidados de saúde e as intervenções terapêuticas.
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OBJETIVO ESPECÍFICO

Analisar a incidência e os padrões de complicações, como 
vazamento de líquido cefalorraquidiano, hemorragia intracraniana, 
danos aos nervos cranianos e risco de meningite, associadas às 
fraturas na base do crânio, através de uma revisão integrativa da lite-
ratura publicada entre 2019 e 2024.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, que se uti-
lizou das bases de dados eletrônicas Biblioteca Virtual em Saúde 
(BVS), National Library of Medicine (PubMed) e SciELO, conside-
rando os descritores “Skull base”, “Trauma” e “Complications” ligados 
pelo operador booleano “AND”. Foram incluídos no estudo artigos 
em inglês e português, elaborados entre os anos 2019 e 2024 e de 
livre acesso. Trabalhos pagos e artigos não alinhados ao tema ou aos 
objetos de aprendizado foram excluídos. Encontraram-se 76 estudos 
no total, excluindo-se 54 por título e 8 foram descartados após a 
leitura dos resumos. Foram lidos 14 artigos na íntegra e apenas 10 
foram utilizados na produção deste resumo.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

A base do crânio (BC) é composta pelos ossos etmóide, 
esfenóide, temporais e occipital, e é subdividida em porção anterior, 
central e posterior. A porção anterior é composta pelos ossos maxilar, 
etmoide e partes do esfenoide, formando assim a parte frontal da 
base, suportando as estruturas do rosto e parte anterior do cérebro. 



744S U M Á R I O

A porção média ou central é formada principalmente pelo osso 
esfenoide e parte do osso temporal, e abriga importantes estruturas 
como a sela túrcica, onde se encontra a glândula pituitária. A porção 
posterior é composta principalmente pelo osso occipital, onde con-
tém o forame magno, através do qual passa a medula espinal e as 
artérias principais do cérebro (Adams, 2021).

Fraturas na região frontobasal são comumente encontradas 
em casos de traumatismo cranioencefálico grave, geralmente resul-
tante de trauma contuso. Já as fraturas centrais da base do crânio 
são mais frequentes em traumas contusos de alta intensidade. Esses 
padrões de fraturas ocorrem em áreas de vulnerabilidade na base 
central do crânio. Por outro lado, Fraturas na parte posterior da base 
do crânio frequentemente resultam de impacto direto na região occi-
pital. Isso acontece porque a zona de deformação do compartimento 
nasossinusal oferece uma certa proteção contra traumas de impacto 
anterior. Por outro lado, o impacto lateral na calota craniana e na BC 
está ligado a um padrão de fratura transversal e aumenta o risco 
de lesões na carótida interna (Adams, 2021). Em um dos estudos 
examinados, foi observado que a maioria dos pacientes apresentava 
fratura na base do crânio (FBC) anterior, muitas vezes associada a 
hemorragia intracraniana (HIC), sendo está mais comum do que 
na fossa média. Nos casos de FBC na fossa anterior, a maioria dos 
pacientes apresentava hemorragia epidural (HED), enquanto naque-
les com FBC na fossa média, a maioria estava acompanhada de con-
tusão cerebral (Faried et al., 2019).

FBC são observadas em aproximadamente 4% a 30% dos 
pacientes que sofrem traumatismos cranianos. O osso temporal é 
frequentemente afetado, ocorrendo em cerca de 40% dos casos, 
seguido pelo teto orbital em 24%, osso esfenóide em 23%, osso 
occipital em 15% e osso etmóide em 11%. Acidentes de trânsito, que-
das, agressões e ferimentos por arma de fogo estão entre as cau-
sas comuns dessas fraturas. A crescente taxa de sobrevivência em 
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pacientes com traumatismo cranioencefálico ressalta a importância 
do tratamento das fraturas na base do crânio (Dreizin et al., 2021).

É crucial enfatizar na avaliação do paciente com FBC a busca 
por lesões secundárias, que podem se manifestar após o acidente 
e podem levar a complicações significativas. O diagnóstico e trata-
mento precoces dessas lesões são fundamentais para reduzir a mor-
bidade e mortalidade associadas ao trauma craniano. Assim, uma 
avaliação abrangente se torna essencial para assegurar a saúde a 
longo prazo do paciente (Marité Palma Díaz et al., 2021).

Traumas na BC têm o potencial de romper as membranas 
que protegem o cérebro, conhecidas como meninges, resultando no 
vazamento do líquido cefalorraquidiano (LCR). Esse fluido pode se 
acumular no espaço da orelha média e escapar através de um tím-
pano perfurado (otorreia do LCR), ou pode drenar para a nasofaringe 
pela tuba auditiva, causando um sabor salgado na boca. Além disso, 
em fraturas da base anterior do crânio, o LCR pode também fluir pelo 
nariz (rinorréia liquórica) (Faried et al., 2019).

Diagnosticar uma fratura na base do crânio e identificar vaza-
mentos de LCR pode representar um desafio, exigindo uma avaliação 
pré-operatória. Isso pode ser feito por meio de testes bioquímicos, 
como a detecção positiva de beta-2-transferrina, ou por exames de 
imagem, como tomografia computadorizada e ressonância magné-
tica, dada a eficácia das ressecções craniofaciais no controle dessas 
lesões. Portanto, é necessário adotar uma abordagem combinada 
de estudos bioquímicos e radiológicos para otimizar o diagnóstico 
dessa condição. É importante ressaltar que muitos vazamentos de 
LCR tendem a se resolver espontaneamente, e, portanto, o manejo 
conservador é frequentemente tentado inicialmente, podendo incluir 
ou não a utilização de um dreno lombar (Liao et al., 2022).

O tratamento cirúrgico do LCR aborda principalmente duas 
modalidades: cirurgia aberta e cirurgia endoscópica, cada uma com 
suas vantagens e desvantagens. Por exemplo, no contexto da cirurgia 
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endoscópica endonasal para fraturas na base do crânio, o uso do retalho 
ósseo do septo nasal em conjunto com o retalho nasoseptal de pedículo 
vascularizado (VP-NSF) demonstrou ser eficaz no tratamento de fístulas 
liquóricas de alto fluxo. Essa abordagem pode minimizar a necessidade 
de drenagem pós-operatória da cisterna lombar, apresentando poten-
cial para se tornar mais amplamente adotada (Luo et al., 2022).

O vazamento de (LCR) representa um alto risco de meningite 
bacteriana, e o reparo endoscópico endonasal é um procedimento 
seguro e eficaz para tratar esses vazamentos, tendo uma altas taxas 
de sucesso. Um estudo retrospectivo analisou 17 pacientes subme-
tidos a cirurgia para trauma craniofacial, com diagnóstico de fístula 
liquórica devido a fraturas na base do crânio. O vazamento de LCR 
mais frequente ocorreu nas células etmoidais ou na junção fron-
to-etmoidal. Oito pacientes foram submetidos à cirurgia precoce, 
enquanto nove passaram por cirurgia tardia. Treze pacientes (76,4%) 
foram tratados exclusivamente com abordagem endoscópica endo-
nasal, enquanto quatro (23,5%) foram tratados com uma combina-
ção de abordagens endoscópica endonasal e craniana, utilizando 
retalhos vascularizados nasais e pericranianos, além de retalhos 
livres de mucosa nasal. A média de tempo de internação hospitalar 
foi de 23,7 dias (Marite Palma Díaz et al., 2021).

Outro estudo realizado pela equipe de neurocirurgia em um 
centro de trauma de nível 3 revelou a ocorrência de 28 fraturas do 
côndilo occipital em 26 pacientes. Todos os pacientes foram tratados 
com colar cervical por um período de 3 a 6 meses. Cerca de 65% dos 
pacientes demonstraram uma boa recuperação, alcançando uma 
Escala de Coma de Glasgow (ECG) igual a 4, já na sala de emergên-
cia o valor médio na ECG admitido foi de 10,6. Os sintomas neuroló-
gicos mais comuns observados foram alterações no nível de consci-
ência, dor de cabeça e dor cervical. A taxa de mortalidade hospitalar 
foi de 30,8%, com lesões cerebrais traumáticas sendo responsáveis 
por 75% das mortes. Além disso, 75% dos pacientes apresentaram 
lesões traumáticas extracranianas, sendo que 62,5% destes foram 
atropelados por veículos automotores (Batista et al, 2021).
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Um estudo de coorte retrospectivo utilizando dados do banco 
de dados comercial IBM MarketScan entre 2006 e 2019 investigou 
a incidência e padrões de tratamento da paralisia do nervo facial 
após fratura da base do crânio. Descobriu-se que a incidência dessa 
paralisia dentro de 30 dias após o trauma foi de 1,0%, com um tempo 
médio até o diagnóstico de 6 dias. No entanto, apenas cerca de 23% 
foram diagnosticados dentro do primeiro dia. Houve também taxas 
mais altas de complicações como perda auditiva, ruptura da mem-
brana timpânica, fístula liquórica, comorbidades e perda de consci-
ência. Surpreendentemente, apenas uma pequena porcentagem dos 
pacientes recebeu tratamento com corticosteroides, e somente oito 
pacientes foram submetidos à descompressão do nervo facial. Isso 
destaca a necessidade de uma abordagem mais consistente e pre-
coce no tratamento da paralisia do nervo facial pós-fratura craniana 
(Wamkpah et al., 2022).

As complicações decorrentes de traumas na base do crânio 
vão além das lesões diretas, podendo também estar associadas aos 
procedimentos de tratamento, sejam eles cirúrgicos ou não cirúrgi-
cos. Um exemplo disso é a paralisia do nervo abducente (ANP), que 
pode ocorrer como uma complicação de algumas cirurgias endos-
cópicas endonasais da base do crânio (ESBS) utilizadas para tratar 
lesões nesta região. Em um estudo que investigou essa complicação 
em pacientes submetidos à ESBS e com risco aumentado de lesão 
do nervo abducente, foi identificado que 40 (6,1%) dos 655 pacien-
tes desenvolveram paralisias pós-operatórias. Desses, 39 pacientes 
foram incluídos na análise subsequente, após exames dedicados 
realizados em diversos momentos. Observou-se que a resolução 
completa da paralisia ocorreu em 25 pacientes (64%) dentro de um 
período de 12 meses. Notavelmente, dos 23 pacientes com paralisia 
parcial, 19 (83%) apresentaram resolução completa, enquanto ape-
nas seis dos 16 pacientes (38%) com paralisia completa experimen-
taram a mesma recuperação (Whelan et al., 2021).
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

O tratamento de lesões na base do crânio é um desafio con-
siderável para profissionais da área da saúde, dada a complexidade 
anatômica e a variedade de lesões possíveis. Uma abordagem mul-
tidisciplinar é fundamental, envolvendo neurocirurgiões, otorrinola-
ringologistas, radiologistas e outros especialistas para garantir um 
manejo eficaz. Avanços na tecnologia de imagem e técnicas cirúr-
gicas têm melhorado os resultados, porém a prevenção de compli-
cações, como infecções e danos neurológicos, continua sendo uma 
prioridade. Pesquisa contínua e colaboração interdisciplinar são 
essenciais para aprimorar os cuidados e prevenir complicações em 
pacientes com lesões na base do crânio. Portanto, uma compreen-
são aprofundada dessas lesões é crucial para diagnósticos precisos 
e intervenções eficazes.
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INTRODUÇÃO

O bruxismo é caracterizado pela atividade dos músculos 
mastigatórios, o qual é categorizado de acordo com o ciclo circa-
diano em bruxismo do sono e de vigília. Essa atividade muscular 
constante e frequente pode ser um fator de risco para a saúde 
bucal, para o surgimento de dores musculares, contribuindo nega-
tivamente na qualidade de vida (Lobbezoo et al., 2018). O bruxismo 
pode levar a um desequilíbrio fisiopatológico do sistema estomatog-
nático (Pereira; Negreiros; Scarparo; Pigozzo; Consani; Mesquita, 
2006), contribuindo no aparecimento de lesões não cariosas.

As lesões não cariosas podem acometer todas as faces dos 
dentes e se caracterizam pela perda patológica, lenta e irreversí-
vel da estrutura dental, não relacionada com a doença cárie e sem 
envolvimento bacteriano, podendo se desenvolver em um ou mais 
dentes da cavidade oral. Estas lesões acometem principalmente a 
região cervical do dente, na face vestibular ou palatina sendo, por 
este motivo, nestes casos são denominadas de lesões cervicais não 
cariosas (LCNC). (Oliveira; Ramos; Moretto; Freitas, 2013). 

O esmalte dentário, apesar de ser o tecido mais duro do 
organismo, sofre perdas irreversíveis da sua estrutura mineral. O 
desgaste anormal dos dentes pode ir além, atingindo os demais 
tecidos dentais, e levando a alterações periodontais e pulpares. 
Full Dent. Sci.2011; 2(8):421-427. Atualmente, o clínico se depara 
com um número cada vez maior de pacientes, com sensibilidade 
dentinária, frequentemente de lesões não cariosas. Tratar esses 
pacientes trata-se de um grande desafio, principalmente, pela 
etiologia multifatorial dessas lesões. (Amaral; Abad; Maia; Weyne; 
Oliveira; Tunãs, 2011).
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OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Relatar um caso clínico restaurador de lesões não cariosas e de 
controle de bruxismo, por meio de placa oclusal rígida de uma paciente 
que compareceu a Clínica Escola do Centro Universitário Santa Maria.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Descrever um caso clínico de uma paciente da clínica escola 
submetida a procedimentos restauradores em dentes com 
lesões não cariosas;

■ Descrever o protocolo clínico utilizado para confecção de 
placa oclusal rígida.

RELATO DE CASO

Paciente do sexo feminino, 55 anos, apresentou-se a clínica do 
Centro Universitário Santa Maria, Cajazeiras-PB com histórico médico 
de: fibromialgia, diabetes tipo 1 e disfunção temporomandibular. Sua 
queixa principal era de hipersensibilidade nos dentes que foram des-
gastados pelo hábito de ranger e apertar os dentes, que associado 
às crises de fibromialgia tornavam-se cada vez mais intensas.

Com isso, foi realizado na primeira consulta, anamnese com-
pleta, profilaxia para melhor visualização dos demais problemas que 
pudessem existir, índices de sangramento, índice de placa e raspagem 
supragengival. O plano de tratamento determinado para esta paciente 
foi dividido em seis sessões, cinco delas foram para a realização de dez 
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restaurações, dentre elas, classe V e classe I. Nestes dentes foram rea-
lizados condicionamento ácido seletivo, aplicação de adesivo univer-
sal, inserção de resina e, acabamento e polimento. A sexta sessão foi 
destinada à moldagem para confecção de uma placa oclusal rígida, na 
qual a paciente relatou já ter previamente utilizado. Esta placa atuará 
protegendo os dentes da paciente contra o desgaste excessivo decor-
rente do bruxismo. Esta última sessão foi dividida em dois momentos, 
o primeiro foi destinado a moldagem com alginato para obtenção dos 
modelos superior e inferior, já no segundo foram posicionadas as tiras 
de Long na boca da paciente para determinar o espaço necessário 
para a futura placa oclusal rígida, de modo que as arcadas dentárias 
ficassem com no mínimo 1,5 a 2,0 mm de distância.

Após o recebimento do dispositivo, ajustes serão necessá-
rios para melhor adaptação da paciente e também para permitir uma 
adequada oclusão, além de orientações de uso e de higiene. Após 
sete dias, será necessária uma nova consulta para verificação do 
ajuste oclusal e a adaptação da paciente

RESULTADOS E DISCUSSÃO

As restaurações demonstraram resultados satisfatórios, 
reduzindo a sensibilidade dentinária e melhora no aspecto estético. 
Porém, é de grande importância o tratamento do fator etiológico, 
de modo a impedir a progressão das lesões cervicais não cariosas 
já existentes e tentar evitar o aparecimento de novas. Com isso, a 
longevidade do tratamento depende dos fatores etiológicos ligados 
ao paciente. No relato de caso em questão, as LCNC apresentavam 
margens bem delimitadas, o que possibilitou a melhor visualização 
do campo operatório, e acomodação da resina composta sem que 
houvesse grandes tensões internas. A resina composta tornou-se a 
melhor opção no planejamento do caso pois apresenta uma durabi-
lidade melhor que outros materiais restauradores como o ionômero 
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de vidro, além de proporcionar uma melhor acabamento e polimento 
quando inserida na margem gengival. Além disso, como forma de 
prevenção ao aumento das lesões causadas pelo bruxismo, a con-
fecção da placa oclusal rígida foi uma forma de tratamento indireto 
do fator etiológico. A paciente do presente relato, já realizava, previa-
mente a consulta odontológica, tratamento com psicólogo e fisiote-
rapeuta, na qual apresentou melhora significativa.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O procedimento restaurador representa uma alternativa 
satisfatória para pacientes com lesões não cariosas, contribuindo 
na redução da dor decorrente da sensibilidade dentinária, gerando 
impacto positivo na qualidade de vida deles. No entanto, para que 
estas restaurações apresentam durabilidade, precisam ser planeja-
das e executadas de forma correta. Além disso, a placa oclusal rígida 
atua como um dispositivo no controle do bruxismo de vigília, prote-
gendo os dentes dos pacientes de um futuro desgaste excessivo.
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INTRODUÇÃO

Os Erros Inatos do Metabolismo (EIM) são caracterizados 
por defeitos enzimáticos capazes de interromper a via metabólica, 
proporcionando uma alteração no armazenamento/transporte de 
moléculas pelo organismo (Husny, 2006).

Conforme relatado por Moura/Ribeiro (1987), a hiperglicemia 
não-cetótica (Nonketotic Hyperglycemia), é uma disfunção meta-
bólica congênita que se caracteriza por crises convulsivas de difícil 
controle, manifestando-se logo após o nascimento e é causada pela 
deficiência da enzima responsável por converter glicina em Vitamina 
B9, dióxido de carbono (CO2) e amônia (NH3) no fígado e no cére-
bro, resultando em níveis elevados de glicina na corrente sanguínea.

Também conhecida por encefalopatia por glicina aproxima-
damente em 80% dos casos são atribuídos a mutações no gene 
GLDC, que codifica a proteína P, 20% no gene AMT, que codifica 
a proteína T, e em poucos casos são relatados pacientes com a 
proteína H defeituosa (gene GCSH) (Coughlin et al. 2017). A glicina 
(C₂H₅NO₂) é um aminoácido que auxilia na absorção da vitamina 
B12, é responsável por prevenir a resistência da insulina equilibrando 
os níveis desse hormônio no organismo, além de atuar como cons-
tituinte de proteínas, substrato para as vias biossintéticas e neuro-
transmissores, e por conter apenas um hidrogênio na sua cadeia 
lateral, a interferência estérica da glicina é mínima, portanto, é comu-
mente encontrada nas regiões de alfa-hélie de proteínas, tais como 
colágeno e elastina (Hamosh e Johnston, 2001).

Essa patologia traz grandes consequências na vida dos 
pacientes, pois afeta diretamente na qualidade de vida, proporcio-
nando um grande número de manifestações neurológicas, como 
hipotonia global, letargia, atraso no desenvolvimento neuropsi-
comotor, ausência de reações de proteção, má percepção da dor, 
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movimentos involuntários, espasmos musculares, clônus, convul-
sões de difícil controle, soluços, dificuldades de mastigação e deglu-
tição, além de distúrbios respiratórios que podem evoluir para coma, 
apneia e posteriormente pode acarretar a morte (Holmqvist P, 1985).

De acordo com Biasoli/Machado (2006), a fisioterapia no 
meio aquático ganha destaque como um recurso no enfoque em 
tratamentos de disfunções neurológicas, que possibilita ao paciente 
exercícios de reabilitação com baixo impacto e também com baixa 
velocidade ao executar diversos movimentos, existindo muitos fato-
res benéficos terapêuticos após a imersão do corpo em água, como 
o relaxamento muscular, analgesia, redução do impacto, que são 
traçados através de algumas propriedades físicas da água, como o 
empuxo ou a flutuação que é aplicada como resistência ao movimento 
com sobrecarga natural e proporcionando o fortalecimento da mus-
culatura respiratória, pressão hidrostática, propiciando a elevação do 
débito cardíaco e da pressão pleural, fazendo com que o ar entre 
na cavidade pleural, acarretando que a pressão atmosférica passe 
a atuar diretamente sobre a pleura visceral e o pulmão, anulando a 
pressão intra- alveolar, predominando a elasticidade pulmonar.

Palavras-chave: Hiperglicemia Não-Cetótica, Hidrocinesioterapia, 
Glicina, Tratamento.

OBJETIVO
Relatar a experiência do atendimento fisioterapêutico, na 

disciplina de Fisioterapia Pediátrica a uma paciente portadora de 
Hiperglicemia Não-Cetótica.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Aprofundar conhecimentos sobre os erros inatos do metabolismo;
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■ Evidenciar o caso de Hiperglicemia Não-Cetótica;

■ Elencar as principais alterações motoras da doença e relacio-
nar os benefícios da hidrocinesioterapia.

MÉTODO

Consiste em um estudo descritivo e observacional, do tipo 
relato de experiência obtido na disciplina de Fisioterapia Pediátrica, 
desenvolvido acerca da prática vivenciada por alunos, onde nas ter-
ças-feiras no período da manhã era realizado o atendimento fisiote-
rapeutico com duração máxima de uma hora. O acompanhamento 
foi realizado na piscina terapêutica da Clínica Escola Integrada Santa 
Maria, pertencente ao Centro Universitário Santa Maria, localizado 
na cidade de Cajazeiras-PB.

O presente estudo trata-se de um embasamento teórico 
sobre o caso de uma paciente do sexo feminino, trazida pela mãe 
para a Clínica Escola. Após uma avaliação fisioterapêutica, notou-se 
atraso no desenvolvimento neuropsicomotor, comprometimento das 
habilidades perceptivas, manipulativas, locomotoras e estabilizado-
ras, apresenta reflexos primitivos persistentes e reações de proteção 
ausentes, hipotonia global grave, movimentos involuntários, clônus, 
crises convulsivas de difícil controle, espasmos musculares, soluços, 
dificuldade de mastigar e deglutir. A paciente já realizava acompa-
nhamento fisioterapêutico em solo e foi escolhida a hidrocinesio-
terapia como forma de fornecer novos estímulos (proprioceptivos, 
sensoriais, vestibulares e táteis).

A construção do relato de experiência se deu a partir das 
vivências práticas, onde foram realizadas observações e anotações 
mediantes o caso da paciente atendida, obtidas durante o mês de 
maio de 2024. A coleta de dados biblíográficos ocorreu por meio 
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da seleção de artigos científicos publicados na base de dados do 
Google Acadêmico, SciElo e PubMed, entre os anos de 2011 e 2024, 
revisão de prontuário e revisão literária.

Foram selecionados artigos de acordo com os critérios de 
inclusão: Estudos de caso e artigos que estejam na íntegra, em por-
tuguês, publicados no período citado, de acesso gratuito e que abor-
dem o tema Hiperglicemia Não-Cetótica, Glicina, Hidrocinesioterapia, 
Tratamento. Foram excluídos dissertações, estudos de tese e mono-
grafia, trabalhos duplicados e publicados em outro idioma.

DISCUSSÃO

Um corpo imerso em água aquecida pode experimentar estí-
mulos e sensações únicas que contribuem muito para a competên-
cia motora e recuperação das pessoas, pois a água cria um ambiente 
estável para a participação do paciente.

Inicialmente, as crises convulsivas entram como contra-
-indicação para o tratamento hidroterapeutico, porém os efeitos 
fisiológicos da água promovem uma diminuição nas conculsões e 
nos espasmos musculares devido a uma melhor distribuição de O2 
que irá proporcionar um aumento na nutrição tecidual. Ao adquirir 
essas informações, foi traçada uma conduta, que tem como obje-
tivo evidenciar o uso da hidrocinesioterapia a partir das técnicas de 
Bad Ragaz, Watsu e Halliwick. Após a imersão do corpo na água a 
força de flutuação (empuxo) diminui o peso da gravidade sobre as 
articulações e o gasto energético, a temperatura irá promover um 
relaxamento na musculatura.

O método Bad Ragaz originalmente foi desenvolvido por 
fisioterapeutas na Suíça, trata-se de uma abordagem terapêutica 
aquática que usa um modelo de exercícios resistivo de fortalecimento 
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e mobilização a base de água. A proposta original desta técnica era 
promover a estabilização do corpo e dos membros e trabalhar com 
exercícios resistidos. Os exercícios foram realizados inicialmente no 
plano horizontal. O paciente era atendido com flutuadores (anéis) no 
pescoço, pelve e tornozelos, por isso a técnica ficou conhecida como 
“método dos anéis” (Campion, 1990).

Sendo baseado na facilitação neuromuscular propriocep-
tiva (PNF), é utilizada na fisioterapia para aumentar a amplitude de 
movimento ativo e passivo, movimentos diagonais e espirais para 
facilitar, fortalecer, controlar e coordenar movimentos, é realizada 
flutuando horizontalmente na água, com flutuadores apoiando os 
pontos-chave de cervical, braços, pelve, joelho e tornozelo. Também 
ativa proprioceptores localizados nas articulações, tendões e múscu-
los (Magdalon, 2004).

O método dos anéis de Bad Ragaz é uma das técnicas da 
Fisioterapia Aquática que utiliza exercícios de flutuação sustentada, 
nos quais o terapeuta oferece estabilização e comando verbal. O 
método utiliza as propriedades físicas da água e ao mesmo tempo 
possibilita a função anatômica e fisiológica normal das articulações 
e músculos, contribuindo, consequentemente, para o aumento da 
amplitude de movimento da articulação afetada. Os objetivos tera-
pêuticos incluem redução de tônus muscular, pré-treinamento de 
marcha, estabilização de tronco, fortalecimento muscular e melhora 
da amplitude articular. Essa abordagem é utilizada principalmente 
em casos de dor e para ensinar o padrão do movimento ao paciente 
(propriocepção). (Vasconcelos G, 2021).

O método Halliwick foi desenvolvido por James McMillan a 
partir de 1949, na Halliwick School for Girls, Inglaterra. Sua filosofia 
é de natureza recreativa e enfatiza a independência para nadar aos 
portadores de necessidades especiais, através de suas habilidades 
em meio líquido e não de suas dificuldades em solo. A metodologia é 
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baseada em quatro princípios de instrução, que obedecem à ordem 
pela qual o córtex cerebral aprende o movimento físico a partir dos 
seguintes princípios hidrodinâmicos e mecânica corporal: adapta-
ção ambiental, restauração do equilíbrio, inibição e facilitação. O 
Halliwick é composto pelo programa de dez pontos, que envolve a 
aprendizagem psicomotora, ajuste mental, restauração do equilíbrio, 
inibição e facilitação, atualmente o programa se constituiu de onze 
pontos, pois na década de 90 foi incluída a rotação sagital, mas é 
conhecido pela denominação original. (Fonseca etal, 2010).

O Watsu, é conhecido como “Water Shiatsu”, aquashiatsu ou 
hidroshiatsu, foi criado por Harold Dull, em 1980. O método consiste 
em 26 técnicas onde são aplicados os alongamentos e movimentos 
do shiatsu zen na água, incluindo alongamentos passivos, mobili-
zação de articulações e “hara-trabalho”, bem como pressão sobre 
“tsubos” (acupontos) para equilibrar fluxos de energia através dos 
meridianos. No meio aquático irá diminuir o peso corporal, aumento 
a sensibilidade, trabalhando juntamente com exercícios respiratórios 
possibilitando um relaxamento profundo; promovendo o alonga-
mento muscular, melhorar do sono, trabalhar a postura, alivia, com 
todos os efeitos associados como os mecânicos, fisiológicos e psi-
cológicos estão envolvidos a temperatura da água, fornecendo, redu-
zindo o nível de estresse e ansiedade, provocando o relaxamento e 
adequação do tônus muscular (Faull, 2005).

Durante as sessões de hidrocinesioterapia notou-se um 
aumento na quantidade de movimentos (principalmente de MMII), 
quando a paciente era colocada na posição de flutuação, pois com a 
força da gravidade inibida pela força de empuxo da água, era possí-
vel uma maior variação de movimentos.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

O relato evidencia a grande quantidade de limitações aco-
metidas pela patologia, trazendo a tona a discussão da terapêutica 
de uma doença rara, complexa de ser entendida e diagnosticada, 
possuindo poucos estudos disponíveis na íntegra sobre o caso. 
Percebeu-se pela vivência que a hidrocinesioterapia promoveu 
diversos benefícios para a paciente, pois, segundo relatos da mãe, 
as crises convulsivas tiveram uma diminuição significativa, houve 
relaxamento da musculatura global e durante os atendimentos, não 
ocorreram impedimentos para a realização das técnicas. A vivência 
mostra como é possível obter resultados satisfatórios no que diz res-
peito a aplicação de novos estímulos e posições na água.
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INTRODUÇÃO

A utilização da Cannabis para fins medicinais foi registrada 
através da história como sendo desde o antigo imperador ShenNeng, 
da China, e na época era prescrito para tratamento de doenças men-
tais de esquecimento, doenças reumatóides e até mesmo a malária. 
Seu uso foi rapidamente disseminado por todos os continentes, che-
gando ao Brasil no período da colonização, advinda dos escravos 
africanos, se espalhando pelos índios nativos e posteriormente entre 
os brancos, chegando até a coroa portuguesa. Relatos datados dessa 
época apontam que até mesmo a rainha Carlota Joaquina utilizava 
o chá da maconha, conforme relatado pela AMA+ME (Associação 
Brasileira de Pacientes de Cannabis Medicinal).

Segundo a Secretaria de Estado de Saúde de Mato Grosso do 
Sul, quimicamente falando, a maconha é caracterizada como sendo 
uma droga vegetal composta por mais de 400 substâncias químicas, 
destas, 60 se caracterizam como canabinóides. O tetrahidrocanabi-
nol (THC), amplamento encontrado em plantas do gênero Cannabis, 
é potencialmente capaz de desenvolver dependência química dos 
seus usuários devido sua característica psicotrópica e alucinógena. 
Canabinóide é um termo científico utilizado para descrever subs-
tâncias, sejam elas de origem natural ou artifical, que vão ativar os 
receptores canabinóides. Cientistas e estudiosos afirmam que o 
efeito psicotrópico e alucinógeno associado à Cannabis é justamente 
a ação do delta-9-tetraidrocanabinol (Δ9-THC). O Canabidiol (CBD) 
é uma outra substância química encontrada em média de 40% dos 
extratos da Cannabis. Estima-se que os produtos que são comer-
cializados apresentem teores de CBD que variem entre 15 e 26%, 
enquanto o teor residual de THC se encontre na casa de até 1%.

São muitos os estudos desenvolvidos por todo o mundo sobre 
o uso de substâncias derivadas da planta do gênero Cannabis para os 
mais diversos tipos de patologias. Cientistas trabalham a utilização dela 
para o tratamento de Parkinson, que é uma doença neurodegenerativa 
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que resulta da degeneração progressiva dos neurônios dopaminérgi-
cos na substância negra do cérebro. A dopamina, um neurotransmis-
sor essencial para o controle motor, é produzida por esses neurônios 
e à medida que esses neurônios morrem, a produção de dopamina 
vai tendo uma diminuição, levando a um desequilíbrio nos circuitos 
neuronais que controlam o movimento, especificamente aqueles que 
envolvem o estriado, o globo pálido, o tálamo e o córtex motor, de 
acordo com a BVS (Biblioteca Virtual de Saúde).

No sistema nervoso central, o uso da Cannabis também vem 
sendo aprimorado de maneira substancial, especialmente em doen-
ças como epilepsia, na qual ja teve o efeito terapêutico reconhecido, 
no entanto ainda configuram uma incógnita no tocante aos seus efei-
tos a longo prazo, interações com outros fármacos, e também relacio-
nado a suas propriedades farmacocinéticas. A epilepsia é uma doença 
ligada diretamente desequilíbrio entre a ação do GABA, que está 
sendo inibido enquanto o o glutamato está sendo excitado, devido à 
perda, considerada seletiva, de neurônios gabérgicos (inibitórios). De 
um modo geral, pode-se resumir que a epilepsia seria caracterizada 
por descargas elétricas neurônais em excesso, que pode ser focal ou 
parcial, a depender da região que está acontecendo no cérebro.

Outros estudos desenvolvidos do uso de CDB para a escle-
rose múltipla, que segundo o Ministério da Saúde é uma doença 
neurológica autoimune caraterizada por inflamações que trazem ao 
paciente um certo dano aos neurônios do sistema nervoso central 
(SNC), apontaram uma melhora signitificativa no quadro clínico de 
quem se foi testado. No Brasil, o uso da Cannabis tem sido assunto 
nas mais diversas discursões e tem sido observado uma certa revo-
lução para a sua devida liberação. Como é sabido por todos, atu-
almente existe algumas liberações pontuais para o uso em alguns 
tratamentos no país, desde que esteja devidamente prescrita por 
médicos especialistas e seja adquirida através de meios legais e 
autorizados pela Agência Nacional de Vigilância Sanitária (Anvisa) 
ou até mesmo em alguns casos através da importação.
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Considerando o fato de ser algo que vem, constantemente, 
sendo pautado, se faz necessário uma certa desmistificação em face 
à sociedade, uma vez que ainda existe todo um preconceito histórico 
que esta enraizado. Os efeitos positivos dos canabinóides são de 
extrema importância e um caso de saúde pública, desde que sejam 
bem regulamentados e fiscalizados por órgãos normatizadores, uma 
vez que boa parte da população ainda não consegue separar as fun-
cionalidades do uso recreativo para o uso medicinal. Sua utilização 
para doenças do sistema nervoso central como Epilepsia, Alzheimer e 
Esclerose Múltipla está sendo estudada por todo o mundo e se mos-
trando eficiente no tocante à melhora no quadro clínico do paciente.

O efeito dos canabinoides para alívio da dor é mediado, 
majoritariamente, pelo receptor CB1, localizado na região neural, 
apresentando ação na modulação inibitória descendente da dor 
(LESSA et al., 2016).

O medicamento Cannador® é advindo de um extrato bruto de 
delta9-THC e CBD extraído da planta Cannabis sativa, administrado 
via oral a partir de cápsulas (LESSA et al., 2016).

Um estudo realizado pela Universidade de São Paulo (USP), 
apontou para a utilização do canabidiol através da sua ação antipsi-
cótica, no intuito de produzir um medicamento para tratar esquizo-
frenia que venha trazer ao paciente menos efeitos colaterais do que 
as drogas que já estão disponíveis no mercado atualmente.

OBJETIVOS
■ Compreender sobre as finalidades do uso do Canabidiol em 

doenças neurológicas como o Parkison, epilepsia e esclerose 
múltipla. Além disso, apresenta como objetivos específicos:

■ Explanar, brevemente sobre a apresentação clínica da 
Cannabis sativa no tratamento das doenças supracitadas na 
população estudada;
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■ Apontar sobre os principais mecanismos de ação que irão 
determinar as propriedades terapêuticas dos canabinoides;

■ Apresentar o desenvolvimento dos benefícios do Canabidiol 
em pacientes portadores de diferentes distúrbios neurológi-
cos, mostrando-se eficaz na redução dos sintomas causados 
por essas doenças.

MÉTODO

Esse trabalho consiste em uma revisão bibliográfica com 
uma abordagem descritiva. A busca foi feita em artigos científicos 
publicados na Scientifc Eletronic Library Online (SCIELO) e Biblioteca 
Virtual em Sáude (BVS). A pesquisa foi realizada no mês de maio de 
2024, a busca por artigos publicados nas bases de dados foram reali-
zados através de descritores indexados nos Descritores em Ciências 
da Sáude (DeCS/MeSH) tanto no idioma inglês quanto em portu-
guês, sendo estes: Epilepsy Multiple Sclerosis, Cannabis medicinal, 
Cannabis, Parkison e sistema nervoso.

No levantamento bibliográfico foram empregados alguns cri-
térios de elegibilidade, sendo então incluídos publicações de artigos 
científicos entre os anos de 2013 a 2023, que estivessem disponíveis 
na íntegra no idioma português e inglês, além de estudos de revi-
sões, relatos de caso, monografias e dissertações acadêmicas.

Foram encontrados após o levantamento bibliográfico e 
emprego dos critérios 2 artigos na SCIELO, 4 artigos na BVS, 3 revi-
sões, e 2 monografias. Além destes, foi utilizado um site especiali-
zado na Cannabis sativa medicinal no Brasil (Associação Brasileira 
de pacientes de Cannabis medicinal), um site governamental 
(Secretária de Estado de Saúde de Mato Grosso do Sul) e uma 
portaria do Ministério da Saúde do ano de 2022. Todos avaliados 
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inicialmente através da leitura dos títulos e resumos, sendo excluídos 
os que não abordavam a temática. Após a leitura dos textos, foi sele-
cionado então um total de dez estudos e dois sites especializados 
para compor a revisão.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Em relação à epilepsia, analisando estudos retratados, foi 
visualizado que o mecanismo de ação antiepiléptico por parte dos 
canabinóides ainda não foi elucidado, de maneira que as proprie-
dades farmacocinéticas, segurança a longo prazo e possíveis inte-
rações medicamentosas também não estão esclarecidas. Em um 
estudo realizado pelo Dr. Devinsky, na New York University School 
of Medicine, com a liberação da FDA (Federal Drug Administration), 
e relatado pela Academia Brasileira de Neurologia, tendo como alvo 
pacientes infanto-juvenis, que se trata de um público-alvo na busca 
de tratamentos mais eficazes de epilepsia, foi analisada a eficácia 
de um produto com cerca de 98% de CDB, onde a dose diária foi 
aumentada até chegar ao limite de 25 mg/kg/dia, com o uso con-
junto aos medicamentos já utilizados pelos pacientes. Dessa maneia, 
o resultado dos primeiros 23 participantes, com média de idade de 10 
anos, demonstrou que 39% dos pacientes tiveram uma redução de 
50% de suas crises. Além disso, 9 participantes possuíam Síndrome 
de Dravet, tratando-se de um tipo de epilepsia infantil de caráter 
grave, onde 3 desses 9 participantes adquiriram controle total das 
crises. Por fim, 1 dos 14 participantes, que possuíam outros tipos de 
epilepsia, adquiriu controle total sobre as crises. Vale salientar que 
os resultados não diferem de maneira circunstancial dos mais de 
20 medicamentos antiepilépticos disponíveis no mercado, de acordo 
com a literatura. O público-alvo do estudo foi composto por pacien-
tes que a qualquer outro fármaco ou passava por sérios efeitos cola-
terais ao utilizar dos medicamentos disponíveis no mercado.
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Ainda tratando do uso de canabinóides no tratamento de epi-
lepsia, em um estudo retratado pela CONITEC (Comissão Nacional 
de Incorporação de Tecnologias no Sistema Único de Saúde), para 
tratar de uma recomendação do uso Canabidiol 200mg/ml para 
o tratamento de crianças e adolescentes com epilepsia refratária 
a medicamentos antiepilépticos, resultados semelhantes foram 
demonstrados, com a adição das seguintes informações: entre 40% 
e 60% dos pacientes atingem pelo menos 50% da redução de fre-
quência de crises epilépticas totais por até 2 anos; cerca de 30% 
demonstrou uma redução de 75% nas crises totais no intervalo de 2 
anos e menos de 10% não apresentou crises por até 2 anos. Em rela-
ção aos efeitos adversos, mais de 80% dos participantes relataram 
sofrer com os mais brandos por até 3 anos de acompanhamento dos 
estudos, como sonolência, diminuição do apetite, diarreia, vômito e 
perda de peso, enquanto uma porcentagem entre 20% e 40% dos 
pacientes relataram sofrer com os efeitos adversos mais graves no 
mesmo período, tais como: estado de mal epiléptico (mais frequente) 
e aumento de aminotransferase.

Complementando, através de uma revisão bibliográfica publi-
cada na revista da UNIRIO foi relatado que um estudo publicado em 
2019 Pratt et al. avaliou o uso de CDB para epilepsia intratável em 
16 pacientes com crises epilépticas, onde cada paciente do grupo 
tratamento recebeu entre 200mg e 300mg diários, enquanto o outro 
grupo recebeu placebo junto com medicamentos antiepiléticos. Os 
pacientes receberam a administração por até 4 meses, onde, no 
grupo tratamento, que recebeu CDB, 7 dos 8 participantes respon-
deram com menos convulsões.

Concomitantemente aos estudos realizados investigando a 
eficácia do uso de canabinóides no tratamento de epilepsia, também 
é investigada a sua utilização no tratamento de Esclerose Múltipla 
(EM), onde um novo medicamento, o nabiximóis (nome adotado 
nos EUA: Sativex®), obteve a utilização aprovada em 30 países para 
espasticidade muscular associada à esclerose múltipla. Vale salientar 
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que a EM é uma doença autoimune, desmielinizante e neurodege-
nerativa do sistema nervoso central. Dessa maneira, uma revisão da 
literatura, publicada pela revista da UNIRIO, relatou que os compos-
tos da Cannabis, como o Δ9-tetrahidrocanabinol (Δ9-THC), mostra-
ram a capacidade de limitar as neurotransmissões inadequadas que 
causam problemas relacionados com a esclerose múltipla, logo, a 
Cannabis medicinal está sendo utilizada para tratar de seus sintomas. 
Além disso, estudos mostraram a influência do sistema endocanabi-
nóide para controlar outros fatores da EM, onde, mesmo havendo 
evidências limitadas, os canabinóides estariam relacionados a uma 
atividade imunossupressora, assim, afetando a autoimunidade e, 
consequentemente, a neurodegeneração que leva à incapacidade 
progressiva. Outro estudo, de caráter experimental e também rela-
tado nessa revisão bibliográfica, denominado “Neuroprotection in 
experimental autoimmune encephalomyelitis and progressive mul-
tiple sclerosis by Cannabis-based cannabinoids” (Pryce et al., 2018 
/ Inglaterra), mostrou a capacidade dos canabinóides de retardar a 
progressão clínica em pacientes com esclerose múltipla, embora um 
ensaio clínico de fase III de 3 anos não tenha detectado um efeito 
benéfico do Δ9-THC oral na EM progressiva.

Em um artigo de revisão, denominado “O uso da medicina 
canábica para tratamento da dor associada à espasticidade”, foi rela-
tado que a esclerose múltipla é a condição clínica para a qual há 
maior número de estudos com uso de canabinóides para o controle 
da espasticidade. Assim sendo, sabendo que a espasticidade é um 
sinal motor associado a uma lesão neurológica, caracterizado pelo 
aumento dos reflexos de estiramento muscular, foi evidenciado que 
cerca de 80% dos pacientes com EM demonstraram esse sinal em 
alguma fase da doença. Logo, estudos em animais sugeriram que 
a ativação do receptor canabinoide-1 (CB1) levou à redução da dor 
neuropática e da dor causada por espasmos musculares, comuns na 
EM, onde, além disso, o sistema endocanabinoide demonstrou um 
papel na redução da espasticidade.
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Mediante o que foi relatado pela Academia Brasileira de 
Neurologia, o uso da maconha na esclerose múltipla (EM) é frequen-
temente discutido no tratamento sintomático e preventivo, onde é 
ressaltada a necessidade de cuidados na utilização via oral, devido 
aos efeitos adversos. O estudo foi realizado mediante a avaliação da 
eficácia do Naximibol, sendo um preparado para uso oral na propor-
ção de 1:1 de CDB e THC. Em relação à espasticidade, a eficácia a 
longo prazo não é confirmada, mesmo que haja eficácia mediante 
avaliações realizadas pelo próprio paciente em 15 semanas de uso e 
em avaliações de caráter objetivo mediante o uso durante 1 ano. Em 
relação à dor neuropática ou central, os estudos foram realizados em 
períodos curtos, com eficácias variáveis. Em relação ao tratamento 
de tremores e da disfunção vesical, o uso dos naxibimols ou de pre-
parados orais THC, CBD ou THC/CDB não mostrou eficácia, assim, 
descartando o uso para tratar esse sinal. Dessa maneira, concluindo, 
a avaliação mostrou o naxibimol pode ser utilizado na espasticidade 
e dor da EM, principalmente nos casos em que outros tratamentos 
não estão sendo eficientes, ressaltando a importância de sempre 
avaliar os riscos e benefícios.

Finalizando a discussão, a eficácia do uso de canabinói-
des também vem sendo investigada no tratamento da Doença de 
Parkinson (DP). Assim sendo, um estudo realizado pela Academia 
Americana de Neurologia, sendo relatado pela Academia Brasileira 
de Neurologia, demonstrou que ainda há poucos estudos de qua-
lidade sobre o uso de derivados de Cannabis no tratamento de 
pacientes com distúrbios motores, ainda considerando que o risco 
de efeitos psicopatológicos graves possa chegar a 1% e que não 
há relatos de efeitos colaterais graves, porém, sendo um fator rela-
cionado à proporção de THC presente no medicamento. Todavia, 
estudos utilizando CDB puro no tratamento mostraram efeitos posi-
tivos em relação aos sintomas psicóticos, o sono e a qualidade de 
vida dos pacientes portadores de DP, de maneira que é sugerido 
que o CDB teria efeito terapêutico sobre os sintomas do transtorno 
comportamental do sono REM. Portanto, esse relato conclui que o 
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uso, especialmente, de CDB mostrou eficácia em relação aos sinais 
e sintomas não-motores da Doença de Parkinson, ressaltando que 
seria indicado, principalmente, no caso dos pacientes em que os tra-
tamentos convencionais não possuem eficácia. Além disso, a revisão 
bibliográfica publicada na revista da UNIRIO relatou que o uso de 
derivados de Cannabis mostraram redução dos tremores, rigidez e 
dor em pacientes com DP.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Concluindo, mediante tudo que foi apresentado, analisando 
de maneira geral, é evidenciado que há a necessidade de mais estu-
dos para comprovar a eficácia e a segurança a longo prazo do uso 
de derivados de Cannabis sativa no tratamento de doenças neuro-
lógicas, além de informar de maneira detalhada as possíveis intera-
ções e as reações adversas, principalmente as mais graves. Porém, 
resultados de estudos mostraram eficácia em diversos tratamentos, 
principalmente em pacientes que não respondiam aos tratamentos 
convencionais, mostrando que o uso medicinal de derivados de 
Cannabis é potencialmente vantajoso. Vale salientar que se trata de 
um tema complexo, porque não só está relacionado à necessidade 
de mais estudos no âmbito farmacológico, mas também está relacio-
nado ao espectro político e social.
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INTRODUÇÃO

A encefalopatia crônica não progressiva da infância, também 
conhecida como Paralisia Cerebral (PC), é um distúrbio crônico do 
movimento e da postura causado por lesões neurológicas no sistema 
nervoso central em fase de maturação de suas estruturas e seu fun-
cionamento fisiológico, que, por sua vez, afetam o desenvolvimento 
motor e cognitivo, além de ocasionar déficit no equilíbrio, controle 
motor, coordenação e presença de movimentos involuntários, cau-
sando limitação nas atividades de vida diária da criança (Bobath, 
1989 apud Lousada; Martins, 2018).

A sua etiologia se origina através de fatores pré-natais, peri-
natais ou pós-natais. A má formação do feto, infecções materna 
durante a gestação, hipóxia e gravidez gemelar são fatores principais 
que podem ocorrer no período pré-natal; considerando os perinatais 
destacam-se a prematuridade, asfixia, pré-eclâmpsia, partos muito 
prolongados e macrossomia fetal, já os principais fatores pós-natais 
são os traumatismos cranianos, acidente vascular encefálico, excesso 
de bilirrubina e problemas respiratórios, hipóxia por afogamento, 
envenenamento, inalação de gás CO2 e chumbo (Prado; Leite, 2004).

De acordo com Brasil (2013) apud Prieto et al, (2018), a incidência 
em países desenvolvidos estima-se em 1,5 a 5,9 crianças com paralisia 
cerebral para 1000 nascidos vivos, já nos países subdesenvolvidos de 7 a 
cada 1000 nascidos vivos apresentam diagnóstico de Paralisia Cerebral.

A classificação da Paralisia Cerebral pode ser considerada de 
duas formas, pela sua topografia, que se refere aos locais do corpo 
afetados: monoplegia (um membro afetado); diplegia (paralisia de 
dois membros); hemiplegia (membro superior e inferior do mesmo 
lado afetado); paraplegia (os dois membros inferiores são afetados); 
tetraplegia (paralisia dos quatros membros); ou pelo tipo de disfunção 
motora presente baseadas na localização da lesão no sistema nervoso 
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central (SNC), que podem ser divididas em três principais tipos: espás-
tica, discinética e atáxica (Santos; Santos; Martins, 2020).

A Paralisia Cerebral espástica é caracterizada pelo compro-
metimento do trato córtico-espinhal via piramidal, resultando em 
aumento acentuado dos reflexos tônicos e um sinal de Babinski 
positivo; já a Paralisia Cerebral discinética envolve lesões extrapira-
midais e nos núcleos da base, sendo também denominada coréica 
e atetósica. Isso se manifesta com movimentos involuntários na face 
e nos membros, além de um tônus muscular flutuante; já a Paralisia 
Cerebral atáxica ocorre devido às lesões que atingem o cerebelo e se 
caracteriza por desequilíbrio, incoordenação dos movimentos e da 
marcha, além de tremores e hipotonia muscular (Souza, 2023).

Conforme apontado por Torres, Dantas e Lucena (2023), a 
Paralisia Cerebral pode interferir de modo que a criança não consiga 
realizar marcos básicos do desenvolvimento motor, como rolar, sentar, 
engatinhar e andar, além de dificultar a prática de atividades cotidianas.

Em vista disso, a intervenção fisioterapêutica possui uma 
participação e contribuição importante no tratamento da criança com 
Paralisia Cerebral, visto que, sua finalidade é inibir reflexos primitivos e 
tônus anormal, sempre levando em consideração o desenvolvimento 
típico das funções motoras, a fim de prevenir ou reduzir possíveis 
complicações musculoesqueléticas, como contraturas e deformida-
des, além de aprimorar as funções motoras existentes, adaptando-as 
para melhorar a funcionalidade do paciente (Santos; Martins, 2020).

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Realizar uma atualização da literatura sobre os benefícios da inter-
venção fisioterapêutica frente às alterações motoras da Paralisia Cerebral.
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OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Discutir as características conceituais da Paralisia Cerebral;

■ Evidenciar as tipologias de distúrbios motores presentes na 
Paralisia Cerebral;

■ Citar os principais métodos e protocolos utilizados no trata-
mento da Paralisia Cerebral.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, baseada 
nas seis fases do processo de elaboração: 1ª fase – elaboração da 
pergunta norteadora; 2ª fase – busca ou amostragem da literatura; 3ª 
fase – coleta de dados; 4ª fase – análise crítica dos estudos incluídos; 
5ª fase – discussão dos resultados; 6ª fase – apresentação da revisão 
integrativa (Souza; Silva; Carvalho, 2010).

Desse modo, temos enquanto questão norteadora deste 
estudo: Quais os benefícios da fisioterapia no tratamento de crianças 
com Paralisia Cerebral? A pesquisa foi realizada por meio da seleção 
de artigos científicos publicados em periódicos indexados nas bases 
de dados do Scientific Eletronic Library (SCIELO), Biblioteca Virtual 
em Saúde (BVS) e Google Acadêmico, tendo a busca dos dados 
ocorrida de abril de 2014 a maio de 2024, utilizando os descritores 
indexados nos DeCS (Descritores em Ciências da Saúde), com base 
nas palavras-chave: Paralisia Cerebral, distúrbios motores da PC, 
fisioterapia na Paralisia Cerebral.

No levantamento bibliográfico foram empregados alguns 
critérios de inclusão, como publicações de artigos científicos entre 
os anos de 2014 a 2024, que estivessem disponíveis na íntegra, no 
idioma português. Foram excluídos resumos de apresentações, revi-
sões, dissertações e/ou teses acadêmicas.
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Foram encontrados por meio da estratégia de busca nas bases 
de dados 842 artigos no Google Acadêmico, 19 artigos no Scielo, e 
236 na BVS. Foram removidos 06 artigos duplicados, 950 artigos 
por tema que não apresentaram relação com o objetivo do estudo, 
33 por resumos, 100 não faziam menção ao público alvo do estudo e 
15 eram revisões de literatura. Ao final da seleção, foram incluídos 07 
artigos que atenderam aos critérios estabelecidos já mencionados.

Na realização desta revisão integrativa da literatura, foi ado-
tada uma abordagem descritiva para análise dos artigos seleciona-
dos. Foram extraídas informações sobre seus objetivos, metodologia 
e resultados que se alinham com a questão da pesquisa. Os resulta-
dos foram então apresentados por meio de tabelas, o que facilitou as 
discussões em torno dos achados obtidos.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Figura 1- Caracterização dos artigos conforme título, autor, 
ano de publicação, metodologia e resultados
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DISCUSSÃO

O tratamento fisioterapêutico em crianças com Paralisia Cerebral 
pode englobar vários métodos e recursos que venham atuar como pro-
postas de tratamento, através das particularidades de cada paciente.
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O estudo realizado por Novakoski, Weinert e Mélo, (2018), 
analisou as intervenções fisioterapêuticas que podem minimizar 
padrões atípicos de movimento, promovendo assim melhor reper-
tório funcional. Participaram deste estudo duas crianças: criança 1 
com diparesia, e criança 2 com coreoatetose. Como instrumentos 
de avaliação utilizou-se as escalas Quality of Extremity Skills Test, a 
Gross Motor Function Measure e a Gross Motor Function Classification 
System. As intervenções foram baseadas no Conceito Neuroevolutivo 
de Bobath e Psicomotricidade. Quanto aos efeitos, concluiu-se que 
a intervenção fisioterapêutica foi eficiente para manter o repertório 
motor e estimular a aprendizagem motora das crianças, especial-
mente nas dimensões de ficar em pé, andar, correr e pular da para a 
criança 1, com efeito benéfico para habilidades manuais da criança 2.

Sob outra perspectiva, Oliveira e Golin (2017) analisaram em 
seu estudo os efeitos do alongamento passivo lento do músculo trí-
ceps sural e de técnica para diminuir o tônus do conceito Bobath 
na amplitude de movimento de dorsiflexão do tornozelo de crianças 
com Paralisia Cerebral espástica. Como método foram utilizados dois 
procedimentos em 18 crianças atendidas em um hospital estadual, 
utilizando-se dois procedimentos. O grau da hipertonia do músculo 
tríceps sural foi determinado pela Escala de Ashworth Modificada e 
a ADM de dorsiflexão foi medida pela goniometria. Esses dois pro-
cedimentos foram realizados antes e após as seguintes situações: 
1) aplicação de um protocolo de alongamento muscular passivo; 
2) protocolo com uma técnica para diminuir o tônus do conceito 
Bobath; e 3) emprego associado dos dois protocolos. Obteve-se os 
seguintes resultados: o grau de hipertonia não se modificou após o 
protocolo 1, porém os protocolos 2 e 3 diminuíram a espasticidade 
de maneira semelhante, já o ângulo de dorsiflexão aumentou após 
aplicação dos três protocolos.

De acordo com Martins et at (2017) a utilização do conceito 
neuroevolutivo Bobath é uma forma de tratamento global e eficaz, 
na qual prepara o paciente para executar atividades funcionais com 
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objetivo de torná-lo o mais independente possível, por esse motivo 
o conhecimento sobre este conceito é imprescindível para o fisiote-
rapeuta, pois tem um papel importante na promoção da autonomia 
funcional do paciente.

Piovezani et at (2017) verificou a influência do método 
Pediasuit na função motora ampla de uma criança com Paralisia 
Cerebral. A metodologia utilizada foi através de um estudo de caso 
com uma criança de 6 anos com Paralisia Cerebral do tipo atá-
xica; sendo avaliada por meio do Índice de Função Motora Grossa 
(GMFM-88) aplicado antes e após a intervenção. O tratamento con-
sistiu-se de 20 sessões de Pediasuit, cinco vezes por semana, duas 
horas diárias, durante um mês. Obteve-se os seguintes resultados. 
No GMFM o domínio que apresentou melhora mais expressiva foi o 
item em pé com aumento de 25,65% entre os escores. A intervenção 
com o método Pediasuit resultou na melhora do desenvolvimento 
motor e na função motora grossa da participante em estudo.

Na pesquisa de Oliveira et at (2019) o objetivo foi analisar os 
efeitos do método TheraSuit® na função motora de uma criança com 
Paralisia Cerebral. No estudo utilizou-se um protocolo de interven-
ção de 4 semanas, realizado 5 dias por semana por 3 horas diárias; 
Como objetivos dos protocolos selecionou-se: melhorar o controle 
de tronco, ganhar força muscular de membros inferiores, melhorar 
o tempo de ortostase sem apoio e melhora da marcha. A aplicação 
do método TheraSuit®, teve efeitos positivos na função motora da 
criança com Paralisia Cerebral estudada, mostrando ainda que houve 
um aprendizado das tarefas realizadas na terapia onde o paciente 
manteve ou progrediu nos escores totais do GMFM a cada interven-
ção, mesmo após o intervalo entre os protocolos.

O estudo realizado por Santos et at (2017) evidenciou que a 
intervenção fisioterapêutica com Pediasuit e TheraSuit contribuem 
para o aprendizado de habilidades motoras nos primeiros anos de 
vida da criança, obtendo, assim, um efeito mais próximo possível do 
desenvolvimento típico.
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Oliveira, Braga e Oliveira (2015), analisaram a interferência da 
fisioterapia aquática no equilíbrio de crianças com Paralisia Cerebral; 
A amostra foi constituída por crianças com diagnóstico de Paralisia 
Cerebral do tipo diparesia espástica, que estão em acompanha-
mento na Associação de Assistência à Criança Deficiente (AACD) 
de São Paulo. Após a avaliação, as crianças foram divididas de forma 
não-aleatória em dois grupos distintos: Um grupo permaneceu por 
oito semanas sem nenhum tipo de terapia. Já o outro foi submetido 
à intervenção aquática, que foi aplicada por profissionais com expe-
riência em fisioterapia aquática neurológica. Cada criança realizou 
16 sessões individuais, com 35 minutos de duração, duas vezes por 
semana, durante oito semanas; concluiu-se que para esta amostra a 
fisioterapia aquática é um recurso eficaz na reabilitação do equilíbrio 
destas, promovendo maior ativação muscular, melhora nas transfe-
rências com consequente melhora da velocidade e modificação na 
execução da marcha em determinadas tarefas.

Por outro lado, o estudo realizado por Araújo et al.(2018), 
avaliou os efeitos da fisioterapia aquática em crianças com Paralisia 
Cerebral do tipo diparética espástica. A intervenção apresentou 
benefícios para o controle de tronco para indivíduos e sendo efetivo 
na melhora das reações de equilíbrio e no equilíbrio dinâmico.

Schmitz et al.(2014) verificou que a hidroterapia é uma estra-
tégia terapêutica de grande valia para pacientes com paralisia cere-
bral, devido a sua eficácia na melhora da flexibilidade, da postura, 
da amplitude de movimento, da força muscular e da funcionalidade.

Gerzson e Almeida (2014) verificaram o desempenho da 
motricidade fina após intervenção motora com tarefa direcionada 
em uma criança de 6 anos com Paralisia Cerebral hemiplégica leve à 
esquerda. Como método foi realizado tarefas direcionadas de coor-
denação, por 45 minutos, durante cinco semanas, na sua avaliação, 
usou-se o Manual Abilities Classification (MACS); foram aplicadas 
as seguintes tarefas direcionadas: colher laranjas, achar a surpresa 
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(o MACs permaneceu no nível II, pré e pós-intervenção, mas melho-
rou na qualidade do movimento e na função) encher o cofrinho, atirar 
no alvo e jogar boliche (o MACs diminuiu um nível, ou seja, o volun-
tário melhorou a pontuação); concluiu-se que a criança apresentou 
melhora na motricidade fina, referente a quantidade, qualidade e 
independência do movimento; melhora na diminuição do tempo de 
execução das tarefas e melhoria na habilidade funcional.

Através do estudo supracitado foi possível verificar que, 
quanto mais tarefas semelhantes forem direcionadas na rotina da 
criança, certamente haverá maior aproveitamento diante da tarefa 
proposta. Atividades relacionadas a equilíbrio, força e coordenação 
poderão facilitar ainda mais o músculo alvo, a força gerada e o refi-
namento nas suas habilidades funcionais

CONSIDERAÇÕES FINAIS

As pesquisas demonstraram que intervenções fisiotera-
pêuticas baseadas no conceito Neuroevolutivo de Bobath, método 
PediaSuit, TheraSuit, Hidroterapia, terapia em solo através de alonga-
mentos, técnicas para normalização de tônus e terapias com exercí-
cios lúdicos específicos promovem um efeito benéfico para a efetiva 
evolução e melhora das alterações de tônus, função motora grossa e 
fina, equilíbrio, controle de tronco e execução de marcha.

Desse modo, pode-se constatar que a intervenção fisiotera-
pêutica tem uma importante contribuição no tratamento de crianças 
com Paralisia Cerebral, melhorando a função motora e adaptando-as 
a melhorias funcionais, permitindo-lhes atingir marcos básicos do 
desenvolvimento motor e enfatizando a participação das famílias no 
processo de reabilitação fisioterapêutica.
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INTRODUÇÃO

A crescente demanda de pacientes que buscam pelo aper-
feiçoamento estético bucal e facial somada ao desenvolvimento e 
popularização de novas técnicas e equipamentos modernos tem ele-
vado ainda mais a Odontologia como uma área de grande relevância 
social e psicológica. Atualmente, a Odontologia, além de promover a 
saúde bucal, tem sido capaz de atender as necessidades dos pacien-
tes, aproximando-os da estética almejada, elevando, em última aná-
lise, a autoestima deles (Flavio; Ribeiro, 2023).

Nesse mesmo contexto, observa-se a presença frequente 
de lesões cervicais não cariosas em pacientes jovens, as quais são 
caracterizadas pela perda de estrutura mineralizada, sem envolvi-
mento de biofilme (Maroto, 2014). O desenvolvimento destas lesões 
é mutifatorial e possui quatro classificações distintas entre si: erosão, 
atrição, abrasão ou abfração. Além disso, essas lesões podem induzir 
o acúmulo de biofilme, atuando como meio retentor, contribuindo no 
desenvolvimento de lesões de cárie (Moura; Beck, 2017).

Logo em seguida ao diagnóstico, o planejamento para reso-
lução clínica dos casos de lesões cervicais não cariosas, a depen-
der da profundidade e sensibilidade do paciente, mediante restau-
ração estética e funcional, deve ser executado (Costa et al., 2018). 
Outrossim, restaurações estéticas com facetas em resina composta 
caracterizam-se como uma possibilidade de tratamento para tais 
casos, principalmente quando, associado àquelas lesões, o paciente 
apresenta queixas estéticas quanto ao formato dos dentes.
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OBJETIVO

OBJETIVO GERAL:

Relatar o diagnóstico de lesões não cariosa, descrever o 
plano de tratamento, assim como, os procedimentos executados, 
mediante a técnica de facetas diretas em resina composta.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS:

■ Relatar o diagnóstico de lesões não cariosas;

■ Descrever o plano de tratamento para as lesões não cariosas;

■ Descrever o procedimento de restauração das lesões não 
cariosas, por meio, da técnica de facetas diretas em resina 
composta;

RELATO DO CASO

Paciente do gênero masculino, apresentou-se à clínica do 
Centro Universitário Santa Maria relatando sensibilidade dentária e 
insatisfação com a estética do sorriso. No exame clínico, foi obser-
vado a presença de lesões não cariosas, tais como abfração e atrição 
em alguns dentes da arcada superior. Na arcada inferior foi observada 
ausência de todos os elementos dentários. De acordo com a anam-
nese, especialmente com o histórico do paciente, concluiu-se que as 
lesões não cariosas encontradas na arcada superior foram formadas 
quando ele ainda tinha dentes inferiores, uma vez que o paciente 
relatou que tinha feito exodontias recentemente em outro ambiente.
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Dessa forma, optou-se por restaurar as lesões não cariosas 
com resina composta usando a técnica de faceta direta afim de 
harmonizar esse sorriso, assim como, reduzir a sensibilidade den-
tinária. Além disso, foi traçado no plano de tratamento a necessi-
dade de confecção de uma prótese parcial removível superior e uma 
prótese total inferior.

Inicialmente, foram restaurados os dentes com as lesões de 
abfração. Para isso, foi feito um bisel na face vestibular, em seguida, o 
paciente foi anestesiado para inserção do fio retrator. Após esses pro-
cedimentos, o ácido fosfórico 35% foi aplicado apenas em esmalte 
e aguardaram-se 30 segundos, o qual foi removido com um jato de 
água aplicado também por 30 segundos. Em seguida, aplicou-se um 
jato de ar com a finalidade de obter o esmalte seco e a dentina úmida, 
neste momento o adesivo universal foi aplicado de forma ativa e foto 
polimerizado. Ao final disso, resina de dentina e esmalte foram apli-
cados, proporcionando o encobrimento das lesões não cariosas e o 
restabelecimento da forma desses dentes, e foto polimerizada.

Em lesões do tipo atrição foi reconstruído a borda incisal, 
nessa parte entra o procedimento de facetas em 6 dentes anterio-
res, antes disso, foi feito uma moldagem com alginato utilizando 2 
medidas de pó para 2 medidas de água, sempre o pó fica sobre a 
água, a manipulação foi rápida, pois o material endurece em alguns 
segundos, logo, adicionado na moldeira escolhida e encaixado na 
boca do paciente, depois de pronto houve o vazamento do gesso 
tipo III, onde o vibrador de gesso foi fundamental para essa parte, 
pois sua vibração permite com que não forme bolhas no modelo de 
estudo, depois de pronto foi incrementado cera para aumentar todas 
as bordas incisais desgastadas. Além disso, realizou-se a recons-
trução da parte palatina dos elementos dentários 11 e 21, dando 
início a uma nova moldagem e iniciando as facetas, visto questões 
como: tamanho, cor, função e estética, antes de tudo. A sequência 
do procedimento foi o bizel nos desgastes incisais, o uso do ácido 
fosfórico 35% em esmalte, por 30 segundos, removido com água 
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também por 30 segundos, depois seco com a seringa tríplice para 
a aplicação do adesivo, houve a fotopolimerização do adesivo e os 
incrementos de resinas em todos os dentes, utilizando o fotopolime-
rizador em cada parte. O acabamento e polimento foi realizado ao 
final de todas as facetas.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

As lesões dentárias podem ser cariosas e não cariosas. 
Enquanto a primeira é desenvolvida por acúmulo de biofilme, a 
segunda apresenta etiologia multifatorial não bacteriana (Amaral et 
al., 2012). Autores (Igarashi et al. (2017) relataram que as lesões não 
cariosas possuem características clínicas a depender do tempo e do 
fator causador, podendo ser encontradas em faces vestibulares, lin-
guais e interproximais. Ademais, Peumans et al. (2020) afirmam que 
tais lesões podem acometer coroa e raiz exposta em alguns casos e 
que normalmente estão associados com recessão gengival e hiper-
sensibilidade dentinária.

Dentre as lesões cervicais não cariosas, há atrição, erosão, 
abrasão ou abfração. A atrição é definida como desgaste fisiológico 
da superfície dentária pelo contato de um dente com o outro e pelo 
contato de instrumentos rígidos e abrasivos (Teixeira, 2013). A atrição 
apresenta desgaste dentário que pode ser fisiológico ou patológico 
em tecido dentário, ou na restauração, ocasionado principalmente 
por apertamento voluntário e involuntário, na maioria das vezes 
associado ao bruxismo (Moura; Beck, 2017).

Em contrapartida, a abfração é caracterizada pela perda 
dentária na região cervical devido à maloclusão, situação em que 
excesso de forças da mastigação causa a ruptura das matérias de 
esmalte e desmineralização (Costa et al., 2018). As lesões de abfração, 
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geralmente, apresentam-se no formato de cunha, profunda, com 
margens delimitadas e com maior prevalência nos dentes inferiores 
(Cairo et al., 2020).

O tratamento das lesões não cariosas é realizado com base 
na remoção da etiologia e fator causal, como neste caso clínico, pro-
cedimento restaurador com resina composta. Além disso, em alguns 
casos pode ocorrer o aparecimento de hipersensibilidade dentinária 
associada, podendo ser resolvida com agentes dessensibilizantes e 
também com a própria inserção de resina composta, vedando os 
túbulos dentinários (Trentin; Bervian, 2014; Cairo et al., 2020). Para a 
determinação do plano de tratamento, pode ser utilizado um índice 
de desgaste, o qual é classificado em: 0 – sem perda superficial; 1 
– perda mínima da superfície; 2 – perda inferior a 1mm expondo a 
dentina; 3 – perda de 1mm a 2mm expondo dentina; 4 – perda maior 
que 2mm (Lessa, 2019).

Alguns tipos de resina composta apresentam menor módulo 
de elasticidade (Almeida et al., 2020) e favorecem a distribuição das 
forças oclusais de forma parecida ao dente sadio, diminuindo os pon-
tos de estresse e concentração da força mastigatória. Sendo assim, 
favorece o estabelecimento do protocolo restaurado com proteção 
funcional e reestabelecimento estético (Gonçalves et al., 2021). Neste 
caso clínico, foram realizadas seis facetas diretas para reconstrução 
das faces vestibulares e palatinas dos incisivos centrais superiores, 
visando retomada do tamanho, cor, função e estética.

As facetas em resina composta são caracterizadas como um 
revestimento restaurador na face vestibular e que pode ser realizada 
de duas formas: direta e indireta. Na forma direta, a restauração é rea-
lizada com resina composta, em sessão única e, como o próprio nome 
já diz, diretamente realizada no consultório sem o auxílio do laborató-
rio. Já as indiretas há a moldagem prévia e, geralmente, o envio para 
o laboratório para confeccionarem as facetas em cerâmica ou resina, 
necessitando-se mais tempo e sessões clínicas para a entrega e con-
clusão do tratamento (Donavan et al., 2021; Azevedo et al., 2023).
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As facetas com resinas compostas podem ser utilizadas 
como procedimento restaurador na resolução de fechamento de 
diastema, dentes conoides, cáries extensas, alterações na coloração 
do dente, reconstrução da anatomia dentária, dentes acometidos 
por erosão e hipoplasia do esmalte (Martins, 2017). As vantagens da 
utilização desse material estão relacionadas à resistência mecânica 
do material, fácil manipulação, lisura superficial adequada, radiopa-
cidade, bom polimento, manutenção da restauração e longevidade 
(Lima, 2019; Azevedo et al., 2023).

Entretanto, algumas alterações na cavidade bucal podem 
prejudicar a longevidade dessas facetas, como, por exemplo, a mor-
dida topo a topo, mordida cruzada anterior e doenças periodontais 
(Azevedo et al., 2023). Portanto, é fundamental a correta indicação 
das facetas em resina composta.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Os resultados deste relato de caso foram satisfatórios na 
medida que houve a resolução das demandas principais do paciente 
em questão. As lesões não cariosas são processos patológicos de 
desgaste dentário que podem ser sintomáticos ou não, podendo pre-
judicar o bem-estar do paciente, a harmonia estética e a sua saúde 
bucal. Além disso, com o planejamento adequado, diagnóstico cor-
reto e resolução das alterações pode-se promover um tratamento 
restaurador e reabilitador com longevidade clínica, associado a isso, 
o cirurgião-dentista deve orientar o paciente sobre os principais 
agentes etiológicos daquelas lesões, evitando ou reduzindo a pos-
sibilidade de ressurgimento e evolução delas. Por fim, é necessário 
o acompanhamento a longo prazo deste paciente afim de avaliar as 
recidivas e o sucesso do tratamento.
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INTRODUÇÃO

O território brasileiro tem localização e clima tropical, o que 
favorece de forma sazonal o acometimento da população por infec-
ções do trato respiratório com frequência expressiva. O Ministério da 
Saúde do Brasil, em 2024, destaca preocupação com as observações 
epidemiológicas que têm relatado episódios de Síndrome Gripal (SG) 
e Síndrome Respiratória Aguda Grave (SRAG), gerando elevada taxa 
de hospitalização por vírus respiratórios (Brasil, 2024).

A SRAG é definida a partir de qualquer paciente que apre-
sente febre, mesmo que referida, acompanhada de tosse ou dor 
de garganta, com dispneia e saturação de O₂ < 95% ou dificuldade 
respiratória (MENDES et al., 2021). Dentre os causadores destas 
complicações respiratórias, a bronquiolite aguda viral (BVA) tem sido 
de grande relevância no acometimento de menores 5 anos sendo 
de maior prevalência a infecção pelo vírus sincicial respiratório 
(VSR), seguido pelo SARS-CoV-2, influenza e rinovírus (Esposito, et 
al., 2019). A bronquiolite é caracterizada como uma inflamação dos 
bronquíolos originados pelas pequenas ramificações que levam ar 
para os pulmões (brônquios). Esse processo inflamatório geralmente 
resulta de uma infecção respiratória viral anterior, como uma gripe, e 
é comum afetar, principalmente, as crianças de até 2 anos. Ao adqui-
rir a inflamação, as vias respiratórias ficam com muco, deixando 
os bronquíolos obstruídos, o que dificulta a entrada e saída de ar 
(Pereira, et al., 2023). Embora seja identificado durante o ano todo, 
globalmente, desenvolve surtos com maior incidência de hospita-
lização, especialmente nos meses de outono e inverno. No Brasil, 
país continental, a sazonalidade compreende o período de maio a 
setembro, podendo variar de região para região. No Nordeste, par-
ticularmente, a circulação predomina de março a julho, período de 
chuvas (Pereira, et al., 2023; RODRIGUES, J. e BHERING, C., 2021).
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O VSR está relacionado com a causa de quadro mais prolon-
gado e grave de bronquiolite em comparação com outros agentes 
como o rinovírus e o vírus da gripe. Devido à sua virulência, infecta até 
70% da população pediátrica no primeiro ano de vida e quase todas 
as crianças até 2 anos (Alhardi, et al., 2018; Ruckwardt, et al., 2018). 
Mundialmente, resulta em milhões de hospitalizações e cerca de 
200 mil mortes a cada ano, relacionadas à infecção pelo VSR (JUNG, 
et al., 2020). O vírus espalha-se, formando sincícios no trato respi-
ratório superior e avançando para o inferior, lá promove a infecção 
do epitélio bronquiolar com aumento da secreção de muco, morte 
celular e descamação do epitélio, seguido por infiltração linfocitária 
peribronquiolar e edema submucoso. A obliteração das pequenas 
vias aéreas é resultado da combinação de detritos e edema intralu-
minal (Liet, et al., 2015; ALHARDI, et al., 2018). Nas crianças acima 
de três anos e em adultos, o vírus causa sintomas leves como dor 
de garganta, tosse, dor de cabeça, febre baixa e mal-estar, além de 
outros sintomas como: coriza, tosse e dispneia, em geral, associada a 
broncoespasmo, produção de muco e sibilância (Jat, K. e MATHEW, 
J., 2019; SANDERS, et al., 2019; PICKLES, R. e VICENZO, J., 2015; 
LIET, et al., 2015).

Nas formas graves, a infecção pelo VSR, em bebês e crian-
ças pequenas, pode causar insuficiência respiratória aguda e hipóxia, 
com demanda imediata de admissão em Unidade De Tratamento 
Intensivo Pediátrica (UTIP) e suporte respiratório com ventilação 
mecânica (Jat,K. e MATHEW, J., 2019). Em poucas horas de instaura-
ção do quadro, a criança se apresenta com respiração rápida e hipe-
rinsuflação pulmonar. No geral, não se identificam episódios pregres-
sos de broncoespasmo (DÍAZ, et al., 2017). Caso a criança apresente 
alimentação ou ingestão de fluidos inadequada, apneia presenciada 
ou relatada, letargia ou sinais de insuficiência respiratória moderada, 
ou grave, além da saturação de oxigênio igual ou abaixo de 92% está 
indicada a internação, sendo importante a disponibilidade de tecno-
logias de atendimento secundário. Como a doença complica devido 
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à incompatibilidade entre ventilação e perfusão, está indicada a 
admissão em perfusão átrica caso sinais clínicos de exaustão, apneia 
ou marcadores de insuficiência respiratória aguda estejam presentes 
(Geoghegan, et al., 2017; Caballero, et al., 2017).

No Brasil, outros vírus também figuram como causadores de 
síndromes ventilatórias com comportamento sazonal, de ocorrência 
anual, sendo mais observado nas estações climáticas mais frias e/ou 
chuvosas. A incidência de casos pode variar anualmente, podendo 
ter anos com maior ou menor circulação do vírus. Sabendo-se da 
capacidade de rápida disseminação global de doenças virais, devido 
à transmissibilidade, a população mundial está bastante vulnerável 
a estas doenças e suas consequências (Pereira, et al., 2023). Em 
face desta constatação, considerou-se relevante fazer uma revisão 
bibliográfica sobre o tema, que demonstra importância pela mag-
nitude clínico-epidemiológico causada pelo acometimento por 
VSR e de sua participação nas coinfecções virais em bronquiolites 
virais agudas (BVA).

OBJETIVO
Avaliar o potencial de gravidade do SRV nos quadros de sín-

dromes respiratórias por mono e por coinfecções virais respiratórias 
em crianças menores de 5 anos.

MÉTODO

Foi realizada uma revisão bibliográfica, em pesquisa reali-
zada no mês de maio de 2024, nas bases de dados Scielo, Pubmed 
e Lilacs, foram obtidas publicações de 2013-2024, usando os descri-
tores específicos: bronquiolite; vírus sincicial respiratório; respiratory 
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syncytial virus; bronchiolitis; RSV; COVID-19; síndrome respiratória 
aguda grave; SARS-CoV-2; Severe Acute Respiratory Syndrome 
Coronavirus-2; coronavirus viroses; Rinovirus. O critério para inclu-
são foi a seleção de literaturas que tratam da monoinfecção e co-in-
fecção relacionadas ao vírus sincicial respiratório em bronquiolite 
viral aguda (BVA). Foram incluídos na base de dados: estudos trans-
versais; de caso controle; e coorte, e excluídos: teses; monografias; e 
cartas ao editor, além de diversos outros estudos por não atenderem 
aos critérios ou por não estarem incluídos no espectro de abrangên-
cia desta revisão. No total, foram selecionados 22 artigos pelo título 
após a leitura dos resumos, que serviram de base para o estudo.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

O VSR é uma das principais causas de morbidade e morta-
lidade da população pediátrica por SRAG, especialmente em países 
subdesenvolvidos como o Brasil (Nair, et al., 2013; Pereira, et al., 2022). 
Pela sua alta transmissibilidade, o VSR pode ser responsável pela 
ocorrência de surtos hospitalares, especialmente em unidades inten-
sivas (Rodrigues, J. e Bhering, C., 2021). Observou-se que este vírus 
foi identificado com maior frequência em infecções únicas, enquanto 
o restante dos vírus respiratórios foi mais comumente encontrado 
em coinfecções. Nesse aspecto, destacaram-se o coronavírus, rino-
vírus e a influenza, que estiveram associados a outros vírus em mais 
de 90% dos casos. Em relação ao tempo de internação hospitalar, 
este foi maior entre pacientes com coinfecções virais do que entre 
aqueles com infecções únicas, sendo o aumento diretamente pro-
porcional ao número de vírus detectados em coinfecções.

O VSR foi o agente etiológico de maior prevalência nas BVA 
(77,1%). Neste cenário, foram evidenciadas que a sua infecção iso-
lada foi detectada em 60,7% dos pacientes, já em 39,3% dos casos 
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apresentam-se como coinfecções virais, dos quais 28,3% destes 
casos correspondem ao acometimento por dois vírus, enquanto em 
11% das infecções continham três ou mais vírus. Mais uma vez detec-
ta-se que o tempo de internação hospitalar (TIH) aumentou propor-
cionalmente ao número de vírus detectados, com uma média de 6 
dias para infecções únicas, 7 dias para coinfecções com dois vírus e 
8 para coinfecções com mais de 3 vírus, simultaneamente. Os dados 
apresentados demonstraram que as coinfecções virais influenciaram 
no prognóstico dos pacientes internados por BVA, com aumento de 
tempo de permanência hospitalar demonstrando correlação linear e 
proporcional ao número de vírus em coinfecção e elevação do risco 
de gravidade da infecção com aumento da frequência de febre, sepse 
e altos níveis de proteina-C-reativa em pacientes com coinfecções 
(BERMÚDEZ- Barrezueta, et al., 2023).

Em desacordo com esses importantes achados, outras litera-
turas apresentaram dados conflitantes com relação ao prognóstico 
das coinfecções associadas ao VSR, que por sua vez permanece 
como protagonista dentre as causas de hospitalizações, especial-
mente em crianças. Os dados apresentados sugerem que crianças 
menores de 2 anos que sofrem de monoinfecção por VSR apresen-
tam maior gravidade do quadro, com maior tempo de internação, e 
maior risco de internação na UTIP quando comparado com paciente 
que apresentaram coinfecção com significativo menor agravo da 
doença. Nos casos de monoinfecção avaliados, 57,3% dos pacientes 
foram diagnosticados com monoinfecção VSR, enquanto que 42,7% 
dos casos eram de coinfecção por VSR. A análise dos casos demons-
trou que, nas infecções únicas por VSR, o tempo médio foi de 7 dias 
de internação e o risco de admissão em UTIP foi 5,9 vezes maior 
quando comparados com os casos de infecções conjuntas que têm 
tempo médio de 5 dias de permanência (STOBBELAAR et al., 2023). 
Além disso, outros investigadores postularam que, nas coinfecções 
com VSR, a gravidade é determinada principalmente pela infecção 
pelo VSR e não pelo vírus coinfectante (CALVO et al., 2015).
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Uma hipótese sobre por que infecções únicas estão asso-
ciadas as doenças mais graves é que a resposta imune distorcida 
que o VSR induz, ao contrário de outros vírus respiratórios, é dimi-
nuída pela coinfecção com outro vírus em virtude de o quadro clí-
nico da bronquiolite ser determinado por uma resposta específica 
ao vírus, em vez de uma resposta inflamatória generalizada a todos 
os patógenos virais. Portanto, especificamente em se tratando do 
VSR, a resposta imunológica poderia inclusive ser neutralizada em 
caso de infecção simultânea por vários vírus (Rodriguez, et al., 2016; 
JUSTICIA-GRANDE, et al., 2016).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Os dados literários sugerem um aumento da correlação exis-
tente entre a coinfecção por VSR com o aumento da gravidade e 
tempo de internação hospitalar, assim como o aumento da admis-
são nas unidades de terapia intensiva por SRAG. No entanto, este 
assunto parece controverso, visto que outras análises literárias têm 
evidenciado que não existem diferenças significativas quando con-
frontados a gravidade dos casos em coinfecções sendo em alguns 
casos até evidenciados menor tempo de internação nas infecções 
conjugadas. Ainda, marcadamente, também observam-se estudos, 
como os expostos neste trabalho, onde a correlação se desenvolve de 
forma inversa, com as monoinfecções desenvolvendo pior prognós-
tico frente as coinfecções. Ademais, o real motivo das infecções solo 
por VSR resultarem de doença mais grave permanecem obscuros 
e mais estudos precisam ser delineados com a finalidade de dirimir 
interferentes, como: a questão da idade dos portadores de mono e 
coinfecções e se quando estas são evidenciadas os vírus participan-
tes são realmente responsáveis de pelo quadro clínico desenvolvido 
ou somente identificados como presentes de forma inerte.
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INTRODUÇÃO

No período após o nascimento, ocorrem alterações cruciais 
no sistema cardiorrespiratório. Em bebês prematuros com menos de 
32 semanas de gestação, a imaturidade de diversos órgãos pode difi-
cultar essa transição fisiológica, frequentemente requerendo suporte 
respiratório e circulatório. A síndrome do desconforto respiratório 
(SDR) em recém-nascidos representa uma das principais fontes de 
problemas de saúde nesses bebês (Fiorenzano et al., 2019).

Os recém-nascidos afetados pela síndrome da angústia res-
piratória neonatal apresentam sintomas como batimento das aletas 
nasais, retrações torácicas, taquipneia, apneia e cianose central e 
periférica. Esta condição tem origem na imaturidade dos pulmões, 
falta de produção adequada de surfactante, desenvolvimento incom-
pleto da musculatura pulmonar e dificuldade na eliminação de líquido 
pulmonar fetal. Esses fatores estão relacionados ao ambiente intrau-
terino e à transição para a vida extrauterina (Bernardino et al., 2020).

Na vida intrauterina, os pulmões passam por estágios de 
maturação. No estágio pseudo glandular (5ª a 17ª semana), o pul-
mão se assemelha a uma glândula. No canalicular, a 26ª semana, 
há aumento da luz dos brônquios e dos bronquíolos terminais. No 
saco terminal (24ª semana até o nascimento), os sacos estão reves-
tidos pelos pneumócitos tipo 1, através dos quais ocorrem as trocas 
gasosas, e dispersos entre essas células estão os pneumócitos tipo 
2, que secretam o surfactante. Bebês prematuros podem sofrer de 
desconforto respiratório devido à deficiência de surfactante. A sobre-
vivência deles tem aumentado com uso de corticoides. No estágio 
de saco terminal, que vai das 32 semanas até os 8 anos, o bebê 
está apto a respirar sozinho, desde que tenha produção suficiente de 
surfactante e estabelecimento da circulação sistêmica e pulmonar 
(Moore et al., 2016). O mecanismo de ação dos corticoides é multi-
facetado e compreende diversas vias. No contexto obstétrico, esses 
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agentes aceleram o desenvolvimento pulmonar fetal, estimulando a 
produção de surfactante, uma substância essencial para a função 
respiratória. O surfactante ajuda a reduzir a tensão superficial nos 
alvéolos, prevenindo o colapso pulmonar e facilitando a respira-
ção após o nascimento.

Além disso, os corticoides exercem efeitos sobre a resposta 
inflamatória, o que pode ser vantajoso em cenários de inflamação 
intrauterina ou em casos de infecção materna (Saldaña-García et 
al., 2023). Os corticoides são uma classe de hormônios esteroides 
produzidos e liberados pelas glândulas suprarrenais. Esses hormô-
nios são cruciais para diversas funções fisiológicas no organismo 
humano, incluindo o metabolismo de carboidratos, proteínas e 
gorduras, além da regulação do equilíbrio de água e eletrólitos 
(Acconcia; Marino, 2018).

Quando o nascimento prematuro é inevitável, a administra-
ção de corticosteroides durante a gravidez é a única medida capaz 
de diminuir as principais complicações neonatais, como síndrome 
do desconforto respiratório, hemorragia intracraniana, enteroco-
lite necrosante e mortalidade, pois os corticosteroides funcionam 
estimulando a expressão de genes que aceleram o já desenvolvi-
mento funcional e estrutural de células pulmonares e de outros 
órgãos (Bittar, 2018).

OBJETIVO GERAL

Apresentar, por meio de uma revisão da literatura, as relações 
entre o uso de corticoides e a melhora da síndrome da angústia res-
piratória em recém-nascidos.
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OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Avaliar os fatores de risco associados ao parto cesáreo e sua 
relação com a incidência da síndrome da angústia respirató-
ria, comparando os benefícios e complicações entre o parto 
cesáreo e o parto vaginal.

■ Examinar a prevalência de partos prematuros entre a 33ª e a 
36ª semana de gestação, a administração de duas doses de 
corticoide antenatal e sua influência na redução da mortali-
dade neonatal.

■ Avaliar o impacto da corticoterapia antenatal no níveis glicê-
micos de gestantes, especialmente em pacientes diabéticas, 
e as consequências para os recém-nascidos, ressaltando 
a importância do controle glicêmico adequado durante a 
corticoterapia.

MÉTODO

Desta forma, e baseada na questão norteadora: como os 
corticoides conseguem diminuir as consequências da síndrome do 
desconforto respiratório em recém-nascidos. A pesquisa foi realizada 
diante da análise e seleção de artigos científicos publicados em perí-
odos indexados nas bases de dados do Scientific Eletronic Library 
(SCIELO), Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) e Google Acadêmico, 
tendo a busca dos dados ocorrida em meio de 2024, utilizando os 
descritores extraídos do DeCS (Descritores em Ciência da Saúde), 
com palavras-chave: corticoide; desconforto respiratório; prematuro; 
através do operador boleano AND.
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Foram selecionados artigos de acordo com os critérios de 
inclusão: estudos com seres humanos, de delineamento quase-ex-
perimental, estudos de caso, artigos que estejam disponíveis na ínte-
gra, em português e inglês, publicados no período de 2016 a 2024, de 
acesso gratuito, e que abordam o emprego de corticoides para reduzir 
os impactos da síndrome do desconforto respiratório em neonatos. 
Foram excluídos estudos de revisão de literatura, resumos, teses, dis-
sertações e monografias ou que não abordavam o tema investigado.

Assim, por meio da estratégia de busca, encontrou 219 arti-
gos no Scielo, 516 no Google acadêmico e 132 na BVS. Destes, 9 
artigos conduziram com o tema e foram utilizados para a revisão.

RESULTADOS
Autores Tipo Objetivo Achados

Bernardino  
et al. (2020).

Estudo 
transversal.

Analisar a prevalência e fatores perinatais associados 
ao desconforto respiratório em neonatos internados em 
uma Unidade de Terapia Intensiva Neonatal em Cuiabá, 
Mato Grosso.

O uso materno de corticoide antenatal é altamente recomendado 
para prevenir complicações do parto prematuro, como a síndrome 
do desconforto respiratório. Diminui morbidades como hemorragia 
intraventricular e enterocolite necrosante, além de reduzir custos com 
suporte neonatal especializado

Silva et al. 
(2023)

Estudo 
observacional

Identificar fatores de risco precocemente é essencial 
para melhorar a sobrevida neonatal.

Durante um período de dois anos, o registros médicos de 91 recém- 
nascidos diagnosticados com Síndrome do Desconforto Respiratório 
Neonatal foram revisados em detalhes em um hospital de referência no 
Amazonas. A análise incluiu tanto partos normais quanto cesarianas 
para investigar sua possível relação com a síndrome.

Bittar (2018) Artigo original Discutir prematuridade como principal causa de 
morbidade e mortalidade neonatal, explicar os fatores 
de risco e mecanismos do parto pré-termo espontâneo.

Os resultados adversos em relação ao uso a longo prazo de 
corticoterapia correspondem aos achados prévios em pesquisas com 
animais.

Reis et al. 
(2022)

Artigo original Avaliar a eficácia da terapia com o uso do surfactante 
exógeno nos distúrbios respiratórios em recém-nascidos

A administração de corticoide antenatal (CA) às gestantes com risco de 
parto prematuro, reduz o risco de morte perinatal, de morte neonatal, 
de síndrome de dificuldade respiratória e de hemorragia intraventricular 
(HIV), ajuda na aceleração da maturidade pulmonar fetal. Pode levar 
à hiperinsulinemia fetal, prejudicando a produção de surfactante 
pulmonar e aumentando o risco de disfunção respiratória neonatal.
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DISCUSSÃO

Conforme a realização de pesquisa bibliográfica, cinco tra-
balhos foram submetidos à análise, diante da metodologia aplicada. 
Tendo a temática da corticoterapia em gestantes para mitigar a sín-
drome do desconforto respiratório em bebês prematuros. Ressalta-se 
que os estudos abordados relacionam a importância da corticotera-
pia como uma intervenção para reduzir o risco e avanço da DRRN 
(Síndrome do Desconforto Respiratório do Recém-nascido). Tendo 
os resultados de 49,05% entre os neonatos internados na UTIN com 
DRRN. Nesse sentido, o trabalho idealizado de Bernardino (2018) 
aponta primordialmente análise e fatores quanto ao desenvolvimento, 
e recomenda o uso de corticoide para complicações do recém-nas-
cido, entrando em destaque a razão da ausência de compressão 
mecânica e a função respiratória com o amadurecimento tardio do 
pulmão. Detalhando quanto a idade gestacional que necessita ter a 
administração, houve ausência nos registros dos prontuários, apenas 
43 mães fizeram o uso do corticoide antenatal, logo, identificou-se 
a prevalência da Síndrome do Desconforto com abrangência maior 
entre os neonatos das mães que utilizaram, portanto, não investiga-
ram corretamente o uso do esteroide quanto a idade gestacional.

O estudo de Silva (2023) cuidou dos fatores de risco precoce-
mente, entrando em destaque o parto cesáreo, tendo representado 
77% em 2021 e 55% em 2022 das mães com o fator recomendável 
em casos específicos de síndrome da angústia respiratória, mas 
geralmente é preferível um parto vaginal que representou 23% e 45% 
das mães, pois ajuda a expelir o líquido dos pulmões do bebê, pre-
venindo complicações respiratórias. Em certas situações de emer-
gências como quando há sofrimento fetal, um parto cesário pode ser 
necessário, no entanto, a cesária pode trazer diversas complicações, 
tanto para a mãe, quanto para o bebê, tendo a ausência de compres-
são torácica, com o auxílio no movimento do líquido pulmonar e a 
deficiência da produção do pneumócitos tipo II.
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Quando o parto ocorre antes do tempo, a terapia com cor-
ticoides antes do nascimento é vital para reduzir problemas graves 
nos recém-nascidos, como dificuldades respiratórias, hemorragias 
cerebrais, inflamação intestinal e morte. Estudos demonstraram que 
a betametasona, um tipo de corticoide, diminuiu significativamente 
a incidência de dificuldades respiratórias e a mortalidade entre os 
recém-nascidos. Os corticoides ajudam a amadurecer os órgãos 
do bebê, incluindo os pulmões, promovendo a expressão gênica de 
proteínas essenciais. Geralmente, é recomendado um único ciclo de 
betametasona, administrado com um intervalo de 24 horas, entre a 
25ª e a 34ª semana de gestação. Esse ciclo pode ser repetido em 
casos de alto risco de parto prematuro, mas não é aconselhável fazer 
mais de dois ciclos, devido aos possíveis efeitos colaterais a longo 
prazo, como problemas de crescimento e desenvolvimento neuroló-
gico, de acordo com as discussões de Bittar (2018).

Os resultados de Reis (2022) salientam que 81,5% dos partos 
prematuros ocorreram entre a 33º e a 36º semana de gestação, com-
parando com outro estudo em que 85% dos partos eram prematuros 
e ocorreram entre 32º a 36º semanas, tendo como prevalência que 
estavam próximos do término. Aprimorando este estudo, observou-
-se que 38% dos recém-nascidos usaram duas doses de corticoide 
antenatal (CA), logo, constata-se que ao receber essas duas doses 
o número culminou em menor mortalidade. As gestantes em risco 
de ter um parto prematuro podem receber corticoide para evitar 
que seus bebês tenham dificuldades respiratórias depois do parto. 
Todavia, as duas injeções são dadas à gestante em risco de entrar 
em trabalho de parto prematuro, esse tratamento pode ser dado 
antes do parto antecipado planejado. Existe evidência de que os 
corticosteroides reduzem o risco de mortes perinatais, sangramento 
dentro do cérebro e atraso no desenvolvimento da infância.

Doutro modo, é destacado no trabalho de Ballester (2018) 
quanto o aumento glicêmico no desenvolvimento das pacientes 
pela corticoterapia antenatal, tendo um risco de parto prematuro.  
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Bebês nascidos prematuramente constitui uma probabilidade 
maior de desenvolver a síndrome de desconforto respiratório (SDR) 
devido à imaturidade dos pulmões. Os pulmões do bebê podem 
não ter produzido surfactante suficiente e os níveis de glicose no 
sangue baixos podem causar estresse, tornando-os mais propen-
sos a apresentar dificuldades, logo, salienta o controle adequado 
dos níveis de glicose no sangue e a importância na gestão e na pre-
venção do avanço em bebês prematuros. Tais achados abordados 
no estudo, evidencia o total de 40 gestantes separadas por grupos 
que demonstram a elevação progressiva da glicemia em pacientes 
diabéticas, mesmo com o controle da dieta, diabete gestacionais 
com insulina e diabete prévias, sendo provocada pelo uso da beta-
metasona 24 horas após a aplicação, tanto em gestantes diabéticas 
como em não diabéticas.

Resta claro, portanto, o controle do índice glicêmico e 
eventual correção da glicemia na questão do uso de corticotera-
pia antenatal, visto que quando indica a corticoterapia é porque a 
gestante está em risco de parto prematuro, logo, a hiperglicemia 
provocada pode acabar sendo prejudicial ao bebê, como macros-
somia, hipoglicemia neonatal e aumento do risco de obesidade e 
diabete tipo 2 mais tarde na vida. No entanto, embora os corticoi-
des causem hiperglicemia materna, não são contraindicados em 
gestantes diabéticas, mas o controle metabólico deve ser intensivo 
para reduzir os riscos.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Com base na revisão de literatura, foi possível observar eficá-
cia na utilização do corticoide em bebês prematuros, em função da 
melhora da Síndrome do Desconforto Respiratório do Recém-Nascido 
(SDRRN), devido ao fato do uso de corticoide ajudar na maturação 
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o pulmão, aumentando a produção do líquido surfactante. Mostrou 
também a eficiente na diminuição significativa da incidência de partos 
cesarianos, levando em consideração que esse tipo de parto é um dos 
fatores de risco para essa Síndrome.

Ademais, a administração dessa corticoterapia deve ser 
acompanhada por um profissional de saúde especializado, principal-
mente em casos de gestantes diabéticas, devido ao seu uso, tender 
a aumentar a glicemia, aumentando também assim o risco de disfun-
ção respiratória. Desse modo, mesmo nesses casos, se faz necessário 
a utilização controlada de corticoides em caso de parto prematuro, 
pois somente dessa maneira o pulmão será maturado a tempo.

Por fim, apesar da carência ainda vigente de muitas pesquisas 
atuais sobre o tema, os dados fornecidos pelos estudos existentes são 
positivamente assertivos. A literatura mundialmente difunde o uso 
da corticoterapia em partos prematuros para a maturação pulmonar, 
baseando-se em diversos estudos que correlacionam sua utilização, 
pois ela evita a atelectasia pulmonar ao diminuir a tensão superficial 
dos alvéolos mitigando assim a síndrome da angústia respiratória.
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INTRODUÇÃO

No contexto histórico nacional, o parto e todos os cuidados 
relacionados à saúde da mulher eram realizados por parteiras ou 
comadres, que eram mulheres leigas - possuindo apenas conheci-
mentos empíricos, advindos de experiências adquiridas ou passadas 
por outras mulheres, em sua maioria eram mestiças ou brancas por-
tuguesas que pertenciam a parcelas mais pobres da população. As 
mesmas prestavam assistência domiciliar desde a gestação, parto e 
puerpério, e cuidados com o recém-nascido, algumas até auxiliavam 
a mulher com tarefas domésticas (Brenes, 1991).

A inserção da figura médica (masculina) no cenário da assis-
tência ao parto e nascimento, deu-se início no século XVII em países 
europeus, instalado totalmente somente no século XX, onde no Brasil 
se inicia a criação de maternidades por meio de reformas sanitaristas 
e a medicalização do parto, com o objetivo de transformar o parto 
em algo mais seguro e limpo (Figueirôa e Palharim, 2018).

Atualmente, é possível constatar que, no parto normal hospi-
talar, muitas vezes, tem se tornado naturalizada a violência obstétrica, 
que invisibiliza a mulher e os seus desejos quanto ao modo de pro-
ceder durante o trabalho de parto, impedindo os seus direitos e seu 
protagonismo, impondo vontades da equipe na mulher apenas para 
benefícios próprios, que por sua vez acaba gerando traumas físicos e 
psicológicos, na mulher e até no bebê, ocasionado por intervenções 
desnecessárias, agressões verbais e/ou físicas (Osava, 1997).

A visão de um parto humanizado tem sido amplamente 
defendida por Enfermeiras Obstétricas, que buscam trazer melhorias 
no parto e nascimento, e evidenciar as escolhas da gestante, guiando 
uma assistência personalizada, com métodos não-intervencionistas 
no auxílio do manejo da dor, respeitando as escolhas da parturiente, 
a anatomia e fisiologia natural do parto, objetivando um parto sem 
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intervenções desnecessárias, e que traga a satisfação e alegria, e o 
principal uma mãe e um bebê saudável (Osava, 1997).

A Enfermagem Obstétrica está relacionada ao incentivo do 
parto normal, sobretudo quando a gestação é de nível habitual, onde 
o parto normal não trará riscos a mãe nem ao bebê, sendo desneces-
sária a cesariana. De acordo com a FIOCRUZ (2020):

As áreas de atuação da enfermagem obstétrica não se 
resumem somente ao momento do parto e nascimento. 
Há também atuação nos direitos sexuais e reprodutivos, 
pré-concepção, gestação, pré-parto, parto e puerpério, 
cuidados e manejo do recém-nascido e do abortamento.

O Parto Domiciliar Planejado é o parto e nascimento que 
acontece no ambiente domiciliar (geralmente na própria casa da 
gestante), em gestação de risco habitual, sendo assistido por no 
mínimo dois Enfermeiros Obstetras ou uma equipe multidisciplinar, a 
assistência prestada “… deve ser baseada em evidências científicas, 
pautada pelos princípios de humanização, de respeito à autonomia 
e protagonismo da mulher, da compreensão do parto e nascimento 
como eventos fisiológicos e familiares.”(COFEN, 2024).

O Enfermeiro Obstétrico pode prestar assistência ao Parto 
Domiciliar Planejado ou hospitalar sem a presença do médico, 
desde que seja um parto sem distocias e de risco habitual, de 
acordo Decreto n.º 94.406, de 8 de junho de 1987 que regulamenta 
a Lei n.º 7.498, de 25 de junho de 1986, a qual dispõe sobre a Lei 
do Exercício Profissional de Enfermagem, o enfermeiro tem como 
atribuição no parto:

Prestar assistência de enfermagem à gestante, partu-
riente, puérpera e ao recém-nascido […]

Acompanhamento da evolução e do trabalho de parto […]

Execução e assistência obstétrica em situação de emer-
gência e execução do parto sem distocia […]
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Art. 9º às profissionais titulares de diploma ou certifica-
dos de Obstetriz, ou de Enfermeira Obstétrica incube a 
prestação de assistência à parturiente e ao parto normal; 
identificação das distocias obstétricas e tomada de pro-
vidência até a chegada do médico e a realização de epi-
siotomia e episiorrafia, com aplicação de anestesia local, 
quando necessária (Brasil, 1987, p. 8853).

O Parto Domiciliar Planejado vem aos poucos ganhando 
destaque entre influenciadoras nas mídias sociais, que buscam por 
um parto humanizado e personalizado, objetivando fugir das inci-
dências de violência obstétrica e, principalmente, ter o protagonismo 
no parto, podendo realizar suas escolhas. Todavia é necessário 
investigar “O Papel do Enfermeiro Obstetra na Assistência ao Parto 
Domiciliar Planejado no Brasil”, e analisar se há vantagens nesse 
método de assistência, como seus riscos, condutas utilizadas em 
casos de urgências, métodos não-intervencionistas no manejo da 
dor, e possíveis distinções entre a assistência prestada por parteiras 
e enfermeiros obstétricos.

OBJETIVO
Essa pesquisa tem como objetivos evidenciar o trabalho do 

enfermeiro(a) obstétrico(a) na assistência ao parto domiciliar pla-
nejado no Brasil, entender as motivações que leva o enfermeiro(a) 
obstétrico(a) a atender partos em domicílio, analisar as vantagens 
do parto domiciliar, detectar métodos não-intervencionistas para o 
alívio da dor, identificar as principais estratégias de assistência ao 
parto em casos de intercorrências, refletir sobre a importância do 
enfermeiro(a) obstetra na assistência ao parto e examinar possíveis 
mudanças na assistência prestada pelo enfermeiro(a) obstétrico(a) e 
as parteiras tradicionais.
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MÉTODO

Foi realizada uma revisão bibliográfica, visando responder: 
Qual é a importância do enfermeiro obstétrico na assistência ao 
parto domiciliar planejado no Brasil? A pesquisa utilizou as bases de 
dados: LILACS, BVS E SCIELO. Decorreu-se através de descritores 
extraídos do DeCS em português, sendo eles: Enfermeiro Obstetra, 
Parto Domiciliar e Enfermagem materno-infantil. No percurso da 
seleção de material a ser analisado foi utilizado os seguintes crité-
rios de inclusão: artigos, teses, monografias, diretrizes, decretos e 
legislações onlines e gratuitos, em português, e sendo excluídos 
relatos de experiência, com um recorte temporal de artigos, teses e 
monografias de 2019 até 2024, ficaram na amostra apenas 5 manus-
critos de artigos, teses e monografias, havendo ainda a presença das 
diretrizes(1), decretos(1) e legislação(1).

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Atualmente, a dor se tornou um ponto decisivo na hora de 
escolher o tipo de parto que a parturiente terá, criou-se um misti-
cismo acerca da dor do parto normal, criado pelos profissionais e 
a sociedade, disseminado a cultura da cesariana, uma cirurgia que 
não demora nem uma hora se não houver nenhuma complicação, 
contudo o seu pós-cirúrgico é mais doloroso e complicado do que o 
parto normal (Gouveia et al, 2019).

No trabalho de parto, as dores estão relacionadas a um pro-
cesso fisiológico natural do parto, análogas às mudanças que estão 
ocorrendo no corpo para ocorrer a descida do bebê, contudo a dor 
é algo único de parto para parto, podendo até mesmo nem estar 
presente. Apesar disso, a dor insuportável durante o trabalho de 
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parto pode estar relacionada com a falta de assistência adequada e 
práticas inadequadas a essa gestante durante esse momento, oca-
sionando mais dor (Gouveia et al, 2019).

É importante mencionar que, para humanizar o parto, pode-
mos utilizar métodos não intervencionistas que ajudaram no manejo 
da dor e também a ter um parto mais tranquilo e prazeroso para 
a gestante, a exemplo de: música, aromaterapia, hidroterapia, exer-
cícios perineais com a bola suíça, dança, termoterapia, acupuntura 
e acupressão, reflexologia, e massagem, como também a utilização 
da conversa e palavras de incentivo e carinho, tudo isso transforma 
o parto em uma experiência única e acima de tudo humanizado 
(Gouveia et al, 2019).

O parto domiciliar planejado traz uma perspectiva de 
liberdade e aconchego para a gestante, e o papel do Enfermeiro 
Obstétrico nesse momento é trazer autonomia, empoderamento e 
segurança. É possível evidenciar que os mesmos escolhem atender 
a partos domiciliares como um meio de colocar em prática os seus 
ideais do que seria uma assistência humanizada e fugir do modelo 
hospitalocêntrico, desta maneira o parto domiciliar traz a eles auto-
nomia, responsabilidade e satisfação (Bochnia et al, 2019).

Desta forma é possível compreender que é de competência 
do Enfermeiro Obstétrico orientar a gestante e/ou casal os riscos e 
benefícios do parto domiciliar planejado, posições, métodos utiliza-
dos para o manejo da dor, avaliar se a gestação é de risco habitual, 
e se o domicílio é adequado para a realização do parto. Isso tudo é 
necessário para garantir a segurança da mãe e do bebê, para que a 
gestante cinta confiança e saiba que será atendida por uma equipe 
capacitada, e saiba que esteja ciente e orientada de tudo que pode 
ou não acontecer para que ela possa ter a autonomia de escolher 
como se desenvolverá seu próprio parto (Bochnia et al, 2019).
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Com base na pesquisa de Peripolli (2019), é possível reiterar a 
importância de um pré-natal bem feito, quando falamos de um parto 
domiciliar planejado, pois é durante o pré-natal que analisamos se 
está gestação apresenta algum risco considerável se for realizado o 
parto em domicílio, sendo assim será feita a orientação e recomen-
dação para que ele seja assistido pelo hospital.

É possível observar que para poder prestar assistência a 
parto domiciliares o Enfermeiro necessita ter experiência de urgên-
cia e emergência obstétrica, para que consiga identificar quando é 
preciso intervir e direcionar para um hospital mais próximo ou caso 
não haja tempo, que ele realize os cuidados necessários para ten-
tar estabilizar a situação até a ambulância chegar. Por seguinte, o 
Enfermeiro Obstétrico que queira atender a parto domiciliar precisa 
portar materiais de urgência e emergência para situações necessá-
rias e ter experiência hospitalar (Peripolli, 2019).

Almeida e Araújo (2020), em seu estudo corroboram com a 
ideia que o parto domiciliar planejado é um resgate de um processo 
fisiológico e natural da mulher, trazendo uma visão mais humana 
para algo que com a tecnologia passou a ser algo patológico, tra-
zendo como um espectador ativo o Enfermeiro Obstétrico que está 
ali como um profissional capacitado para intervir quando necessário.

Existe uma distinção nítida perante a assistência prestada 
por Enfermeiros Obstetras e parteiras, onde o primeiro apresenta 
conhecimentos científicos, e a sabedoria do que é necessário fazer 
em situações emergenciais e trazendo consigo meios tecnológicos, 
já as parteiras têm o conhecimento de experiências passadas ou 
adquiridas da prática em si do parto, e utilizando dos materiais que 
tem a sua disposição, em sua grande maioria ervas e banhos, e tudo 
aquilo que está presente na natureza (Zorzam, 2023).
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Neste estudo, foi investigado como se evidencia o parto 
domiciliar no Brasil, através da ótica da enfermagem obstétrica e seu 
papel nesses partos, onde foi possível trazer à tona a sua importân-
cia nesta crescente modalidade de assistência, mostrando que se 
o parto domiciliar planejado foi bem executado trará um resultado 
positivo e um parto seguro tanto para a mãe quanto para o bebê.

Diante desta visão é possível identificar que o parto domici-
liar em nosso contexto atual é uma regressão positiva, perante um 
cenário cotidiano de violência obstétrica nos hospitais, esse modelo 
de parto traz consigo a vantagem das tecnologias e conhecimentos 
científicos atuais em conjunto com o aconchego e satisfação de auto-
nomia para o enfermeiro, como de empoderamento para a gestante.

A escolha do enfermeiro obstetra por esse meio assistencial 
é proporcionar uma experiência mais humanizada, fugindo de experi-
ência negativa do modelo hospitalocêntrico e que vão contra os seus 
princípios, trazendo consigo o início de uma mudança de modelo de 
assistência ao parto, a gestante e ao bebê, proporcionando possíveis 
mudanças futuras no meio hospitalar e em como se é prestada a 
assistência aos mesmos.

O parto domiciliar planejado apresenta diversas vantagens 
para a parturiente proporcionando a liberdade de poder direcionar o 
parto da maneira em que ela se sentir confortável, tanto em questões 
de posição, locais onde ela queira parir, trazer a segurança de sua 
casa, poder escolher a equipe que irá lhe assistir neste momento e 
os seus acompanhantes, e também que não iram fazer intervenções 
desnecessárias em seu parto.

O Enfermeiro Obstétrico traz consigo a diminuição dos méto-
dos intervencionistas utilizados em meio hospitalar, e aplica méto-
dos para o manejo da dor que auxiliam no relaxamento e progressão 
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do parto de forma tranquila para a gestante, sendo eles a música, 
dança, utilização de movimentos pélvicos com a bola, termoterapia, 
massagem, aromaterapia e diálogo acolhedor.

Diante do cenário do parto domiciliar, o enfermeiro e a equipe 
precisam estar preparados para identificar quando o parto está evo-
luindo para uma possível distocia, e saber intervir para que não se 
agrave ou reverter a situação, é importante que se tenha material 
necessário para emergências como: DEA, adrenalina e vários outros 
materiais que possam ser utilizados até a ambulância chegar ou que 
seja possível levar a gestante para a maternidade mais próximo.

No estudo foi possível identificar que o Enfermeiro precisa 
passar pela experiência hospitalar, para que possa aprender a lidar 
com situações de urgência e emergência, e saiba como deverá pro-
ceder nessas situações, pois no momento do parto domiciliar só terá 
ele e sua equipe, onde ele terá que saber o que ele precisará fazer e 
se responsabilizará por qualquer intercorrência ali.

Existem diferenças entre a assistência prestada por enfer-
meiro obstétrico e as parteiras tradicionais, todavia são profissões 
que se completam e uma não é superior a outra, ambas possuem 
importância na assistência ao parto, com conhecimentos e cenários 
às vezes diferentes, é necessário reconhecer que a parteira tradicio-
nal é uma figura bastante fundamental em comunidades indígenas, 
onde se é distante os hospitais e elas auxiliam neste processo em 
sua grande maioria realizando este trabalho sem fins financeiros.

Para concluir, o Enfermeiro Obstétrico possui o papel de 
proporcionar uma assistência de qualidade e personalizada para 
as parturientes que desejam fugir do modelo hospitalocêntrico, tra-
zendo o resgate da fisiologia natural do parto, e uma maneira mais 
humanizada de todo o processo do parto, ele é fundamental para 
garantir que a gestante e o bebê estejam seguros neste processo.
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INTRODUÇÃO

A judicialização da saúde tem se destacado como um fenô-
meno complexo e desafiador que está intrínseco no sistema de 
saúde em muitos países ao redor do mundo. Esse termo refere- se ao 
processo pelo qual indivíduos buscam o acesso aos medicamentos, 
tratamentos, procedimentos e outros recursos de saúde por meio 
do sistema judicial, quando enfrentam dificuldades para obtê-los de 
forma convencional ou até mesmo quando há barreiras no acesso 
aos serviços de saúde (Insper, 2019).

Embora a busca por justiça e acesso à saúde seja uma pre-
ocupação legítima, a crescente judicialização pode sobrecarregar o 
sistema de saúde e levantar questões sobre a equidade no acesso 
aos serviços (Soares e Vidal, 2017). Nesse contexto, a promoção da 
saúde emerge como uma abordagem que busca construir soluções 
mais abrangentes e sustentáveis para os desafios enfrentados pelo 
sistema de saúde, enfocando a prevenção, o empoderamento dos 
indivíduos e a melhoria das condições de vida (Paula e Bittar, 2019).

Este trabalho explorou a complexa relação entre a judiciali-
zação da saúde e a promoção da saúde, destacando como a inte-
gração dessas perspectivas pode contribuir para a construção de 
soluções mais eficazes e justas para os problemas de saúde enfren-
tados pela sociedade.
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OBJETIVOS

OBJETIVO GERAL

Analisar os desafios da judicialização da saúde no âmbito 
da promoção da saúde.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

 ■ Investigar as principais razões pelas quais os pacientes 
recorrem aos tribunais para obter tratamentos e/ou procedi-
mentos médicos e medicamentos;

 ■ Analisar os padrões de demanda judicial na área da saúde;

 ■ Verificar estratégias de integração entre políticas de saúde e 
judiciárias.

MÉTODO

O presente trabalho trata-se de uma revisão narrativa, um 
método não sistemático de revisão da literatura, sendo importante 
para buscar informações atualizadas sobre determinada temática. 
Este tipo de pesquisa fornece suporte teórico ao revisor em um curto 
período de tempo, podendo também ser útil para explicar o desen-
volvimento num determinado assunto a partir de uma perspectiva 
teórica ou contextual (Casarin et al., 2020).

Os objetivos para a realização de uma revisão narrativa 
da literatura podem ser definidos pela importância da exploração, 
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descrição e discussão de um determinado tema, de forma ampla 
e considerando múltiplos fatores, seja no ponto de vista teórico,  
seja contextual.

Este trabalho trata-se de uma revisão narrativa da literatura 
realizada a partir de buscas eletrônicas nas bases de dado Google 
Scholar, Scientific Electronic Library Online (SciELO), BIREME/BVS 
e NAT-Jus, através dos descritores: judicialização da saúde, pro-
moção da saúde e políticas públicas, utilizando o booleano AND. 
O critério prévio para a pesquisa foi a busca por artigos que tra-
balhassem sobre promoção da saúde no contexto da judicialização, 
com o estabelecimento de limite temporal de cinco anos, compreen-
dendo os anos de 2019 a 2024, em que pese apenas ter sido utiliza-
dos os artigos entre os anos 2019 e 2023.

RESULTADOS E DISCUSSÕES

As revisões narrativas desempenham um papel fundamen-
tal para a educação continuada diante da constante expansão do 
corpo de conhecimento científico. Ao consolidar a informação mais 
relevante disponível na literatura sobre o fenômeno da judicialização 
da saúde no contexto da promoção da saúde, esses estudos têm o 
potencial de oferecer benefícios significativos para uma variedade 
de profissionais, incluindo médicos, juristas, advogados, gestores de 
saúde e pesquisadores, auxiliando-os em suas atividades diárias de 
trabalho e investigação.
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Quadro 1: Síntese dos artigos que compuseram a revisão sistemática 
de acordo com a abordagem da temática norteadora

Ano Título Objetivos Resultados Considerações finais

2023 Análise das demandas judiciais 
de medicamentos apresentadas 
por usuários do Sistema Único 
de Saúde (SUS) à equipe 
multiprofissional do serviço de 
hematologia.

Problematizar através de 
dados de realidade a crescente 
demanda pela judicialização de 
medicamentos de alto custo não 
padronizados.

Equipes lidam com desafios como 
acesso limitado à informação, 
dificuldades socioeconômicas, 
burocracia judicial e falta de 
suporte. A alta demanda e a 
gravidade das condições de saúde 
são agravadas pela escassez de 
recursos no SUS.

A judicialização de medicamentos é 
crescente e essencial para garantir 
acesso a tratamentos modernos. 
Equipes multiprofissionais coesas 
são cruciais para resultados 
positivos nesses casos.

2023 Judicialização da saúde: a 
responsabilidade do estado no 
fornecimento de medicamentos 
não incorporados em atos 
normativos do SUS a partir da 
garantia constitucional do direito 
à saúde.

Analisar o aumento da 
judicialização da saúde destacando 
a responsabilidade do Estado 
em fornecer medicamentos não 
incluídos no SUS, conforme a 
Constituição.

Ações judiciais buscam prestação 
positiva do Estado na saúde, 
enfrentando o argumento da 
“reserva do possível”. Levantamento 
do CNJ (2018) revela 242.684 
processos cíveis sobre tratamentos 
e medicamentos, refletindo a 
deficiência estatal na saúde. O 
judiciário é Acionado para Decisões 
sobre Insumos não Disponíveis 
pelo SUS.

Devido à má gestão da saúde 
pública e à escassez de recursos, 
cidadãos buscam auxílio judicial 
para obter medicamentos não 
disponíveis no SUS, resultando em 
excessiva judicialização da saúde 
e problemas de ativismo judicial. 
Decisões judiciais impactam a 
execução de políticas públicas 
desviando recursos de outras áreas 
da saúde. É crucial estabelecer 
critérios claros para orientar os 
julgadores nessas decisões.

2023 Judicialização do direito à saúde, 
planejamento e políticas públicas: 
um exame do caso do município de 
Cajazeiras–PB.

Analisar como a falta de 
planejamento das políticas 
públicas pode contribuir para 
a judicialização da saúde no 
município de Cajazeiras–PB.

Verificou-se que 95,90% das 
ações foram movidas por pessoas 
hipossuficientes, das quais 
72,27% solicitaram medicamentos, 
exames ou insumos de baixo custo, 
principalmente para doenças 
cardiovasculares e diabetes, 
tratadas na atenção básica. O 
motivo mais recorrente foi a 
ausência de uma relação municipal 
de medicamentos (REMUME).

A população de Cajazeiras busca 
a justiça por falta de uma lista 
municipal de medicamentos 
essenciais (REMUME). O 
município alega que só fornece 
medicamentos listados na RENAME 
estadual e que os de alto custo 
são responsabilidade do estado ou 
da união.
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Ano Título Objetivos Resultados Considerações finais

2022 Diálogos interinstitucionais na 
judicialização da saúde como 
estratégia de sustentabilidade 
do SUS.

A Defensoria Pública em 
Barreiras-BA adota estratégias 
colaborativas nos processos em 
saúde, ressaltando a necessidade 
de articulação entre os atores 
para garantir a sustentabilidade 
do SUS, dada a complexidade da 
judicialização.

Mais da metade das ações (56%) 
foi para medicamentos; 67% 
dos autores conseguiram o que 
pediram e 90% das sentenças 
foram definitivas Óbitos ocorreram, 
em média, 17 dias após o 
juizamento. Entre 5 pedidos de 
transferência hospitalar que 
resultaram em morte, 60% foram 
impactados pela pandemia, não 
por Covid-19, mas por falta de vagas 
devido à superlotação.

Os conflitos sanitários exigem 
atuação articulada entre agentes. 
A falta de qualificação jurídica e o 
desconhecimento das políticas do 
SUS reforçam a soberania médica, 
evidenciando a necessidade de 
fortalecer o NAT-Jus.

2020 Judicialização da Saúde no Brasil: 
Categorização das fases decisionais 
a partir do Supremo Tribunal 
Federal e os impactos no Sistema 
Único de Saúde.

Analisar as fases de decisão da 
judicialização da política pública de 
saúde no Brasil a partir da mais alta 
corte jurídica do país — o Supremo 
Tribunal Federal (STF).

Para aprimorar a judicialização 
da saúde, é essencial promover 
decisões coletivas e respeitar 
a democracia participativa, um 
princípio fundamental do SUS. Além 
disso, uma gestão responsável 
e Transparente é crucial, 
juntamente com a garantia de um 
orçamento condizente para evitar 
o desfinanciamento crônico do 
sistema universal de saúde.

A judicialização da saúde no 
Brasil não aborda os problemas 
fundamentais do sistema público 
de saúde como subfinanciamento, 
subdesempenho e desigualdades 
na atenção básica e no 
fornecimento de medicamentos 
essenciais. Críticas ao seu 
intervencionismo excessiva política 
pública levantam questões sobre 
sua conformidade com Estado 
Democrático de Direito.

Gestores públicos envolvidos. Direito carecem de expertise mútua. 
É essencial trocar informações 
para decisões conjuntas e evitar 
exclusões, exigindo uma postura 
ativa de todos.

Aprimorar a gestão pública em 
saúde, reduzindo o impacto 
negativo das ações judiciais e 
melhorando a condução dos 
processos e da administração 
pública.

Fonte: Elaborado pelo autor, 2024.



833S U M Á R I O

Analisando os estudos em questão, torna-se evidente, em 
um primeiro momento, que a efetivação do direito à saúde encontra 
respaldo legal na Constituição Federal de 1988. Nessa legislação, são 
previstos o direito à saúde integral e gratuita, bem como a necessi-
dade de prescrição médica como critério para concessões judiciais 
(Brasil, 2016). Frequentemente, a prescrição médica é vista como 
uma prova suficiente para a concessão, como indicado por Romero 
(2010) nesta análise.

De acordo com esse autor, os juízes tendem a acreditar 
que o médico que faz a solicitação compreende as necessidades 
dos pacientes, o que leva a uma predominância de prescrições que 
mencionam o nome comercial. Adicionalmente, a justificativa para a 
apresentação dos pedidos judiciais baseia-se na busca de pedidos 
de antecipação de tutela, devido à natureza urgente, emergencial 
ou ao risco de morte, sendo uma realidade crescente para que os 
beneficiários possam ter acesso a tratamentos, procedimentos ou 
medicamentos (Fraga, 2023).

Segundo Schulze e Neto (2015), a judicialização da saúde se 
inicia a partir de duas situações distintas. A primeira delas ocorre 
quando se busca a garantia do exercício de um direito já reconhe-
cido, porém negado na esfera administrativa. Isso envolve medica-
mentos, tratamentos e/ou tecnologias que já foram incorporados ao 
Sistema Único de Saúde (SUS) ou nos planos de saúde suplementar. 
A segunda situação, por sua vez, emerge quando a discussão pro-
cessual se concentra em direitos que ainda não foram reconhecidos, 
como é o caso de tratamentos ou tecnologias que não foram incor-
porados, não possuem registro na Agência Nacional de Vigilância 
Sanitária (Anvisa) ou não estão disponíveis no mercado nacional. É 
importante ressaltar que, na segunda hipótese, é necessária uma 
análise mais criteriosa, uma vez que não há amparo legal para a 
concessão do bem ou serviço solicitado. Esses achados corroboram 
com o estudo de Martins et al. (2023) (Quadro 1).
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Quando se examinam os tipos de demandas relacionadas à 
saúde e seus potenciais efeitos nos sistemas de saúde brasileiros, 
destaca-se que a grande parte das demandas judiciais na esfera do 
SUS está relacionada ao acesso a medicamentos, como se pode ver 
no estudo de De Sousa (2023) (Quadro 1).

Nesse contexto, podem ser identificados dois cenários dis-
tintos: um em que ocorre a judicialização devido à busca de acesso 
a medicamentos que estão incluídos nas listas de medicamentos 
do SUS e outro cenário que observa-se um maior percentual de 
demandas para acesso a medicamentos não incluídos nas listas de 
medicamentos do SUS (DE FREITAS, 2020), ainda, segundo o autor, 
estudos realizados no município de São Paulo e Rio de Janeiro apon-
taram que boa parte das demandas por medicamentos solicitados 
por ações judiciais poderia ser evitada se fossem consideradas as 
diretrizes do SUS, pois segundo o mesmo, quando há negativa admi-
nistrativa, o juiz geralmente julga procedente a ação e isso ocorre 
porque houve uma falha no sistema ou um problema de gestão, pla-
nejamento, entre outros.

Segundo Calixto et al. (2020), a crescente judicialização da 
saúde deve-se, sobretudo, à forma como a Administração Pública 
analisa os problemas que lhe são apresentados, o que conduz, 
conscientemente ou não, a muitas das demandas judiciais com as 
quais terá de lidar posteriormente. De acordo com os autores, há 
necessidade de avaliar cada caso de forma particular, deixando de 
ser legítimo se as respostas se limitarem a uma negativa genérica 
dos pedidos. Nessas hipóteses, trata-se de uma ação estratégica da 
gestão pública que simplesmente tenta se desvencilhar das deman-
das e não busca soluções dialógicas.

Com efeito, as decisões do judiciário interferem na imple-
mentação das políticas públicas já existentes, tendo em vista que os 
estados da federação são obrigados, por força da decisão judicial, 
a utilizar recursos já destinados a outras medidas na área da saúde 
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para custear o tratamento, recursos esses já previstos no planeja-
mento do sistema (Martins et al., 2023).

Nesse viés, Cunha e Farranha (2020) apresentam quatro pro-
postas que buscam corroborar com o debate sobre a judicialização 
das políticas públicas de saúde, destacando o ativismo político frente 
ao ativismo judicial de nossos tempos. Primeiramente, defendem a 
priorização das ações judiciais coletivas, com uma interpretação cui-
dadosa dos pedidos judiciais e um maior diálogo entre o sistema de 
justiça e o sistema de saúde, promovendo a mediação, conciliação e 
arbitragem. Em segundo lugar, enfatizam o fortalecimento da parti-
cipação popular, valorizando os debates e propostas das instâncias 
participativas da política de saúde e garantindo que essas opiniões 
sejam consideradas nas decisões executivas, legislativas e judiciais. 
Em terceiro lugar, sugerem melhorias na gestão do SUS, alinhando-a 
com sua estrutura normativa e promovendo a desburocratização 
através da adoção de tecnologias digitais. Por fim, propõem a esta-
bilização do orçamento de saúde, através de medidas constitucio-
nais como a taxação de grandes fortunas e o aumento de impostos 
sobre heranças, além da revisão de critérios para isenções fiscais a 
grandes grupos privados.

Assim, de acordo com Paula e Bittar (2019), as medidas para 
enfrentar os desafios associados ao poder judicial devem ser incluí-
das e reguladas pela política judicial de promoção da saúde, enten-
dida como um esforço coordenado entre a gestão da saúde pública 
e o judiciário, devendo contemplar todos os envolvidos e perpassar 
pela informação, diálogo e por parcerias intersetoriais que são pre-
ceitos da promoção da saúde, organizando ações a nível nacional 
que estabeleçam formas de melhorar a administração pública em 
saúde, a fim de reduzir ou evitar o impacto negativo das ações judi-
ciais, ao mesmo tempo que se procura melhorar a forma como os 
processos judiciais e a administração pública são conduzidos.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

A judicialização da saúde no contexto da promoção da saúde 
é um tema complexo e de grande relevância, que demanda uma 
análise crítica e a busca por soluções que promovam efetivamente 
o bem-estar da população. Nesse aspecto, a promoção da saúde se 
apresenta como um elemento-chave para a construção de aborda-
gens mais eficazes e sustentáveis.

A judicialização da saúde, que consiste na busca de assistên-
cia médica e medicamentos por meio do judiciário, revela um desafio 
importante para os sistemas de saúde em todo o mundo. Embora 
seja um mecanismo necessário para garantir o direito à saúde, o 
uso excessivo da judicialização pode sobrecarregar o sistema, gerar 
desigualdades e afetar a equidade no acesso aos serviços de saúde. 
Contudo, é fundamental adotar uma perspectiva de promoção da 
saúde, que vai além do tratamento de doenças e busca abordar as 
causas subjacentes dos problemas de saúde.

Nesse sentido, o presente estudo buscou apresentar os 
possíveis caminhos para superar ou enfrentar os graves problemas 
advindos da judicialização da saúde, onde os principais proble-
mas observados durante a pesquisa foram acerca da: prevenção 
e promoção da saúde, fortalecimento do sistema de saúde, trans-
parência dos processos de saúde, educação jurídica e médica, 
mediação e conciliação.

Ademais, a judicialização da saúde é um desafio complexo, 
visto os níveis de complexidade tanto dos sistemas de saúde, assim 
como também a própria complexidade das demandas dos seus usu-
ários, mas abordá-la sob a perspectiva da promoção da saúde pode 
ser um caminho promissor. A promoção da saúde não apenas ajuda 
a prevenir doenças, mas também a reduzir a necessidade de recorrer 
ao judiciário para tratar problemas de saúde. Ao fortalecer o sistema 
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de saúde, promover a prevenção e adotar abordagens mais cola-
borativas, podemos construir soluções mais eficazes e justas para 
atender às necessidades da população.
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INTRODUÇÃO

A utilização de plantas medicinais, em especial a Cannabis 
Sativa, vem ganhando cada vez mais relevância nos estudos. Os 
primeiros registros sobre o uso da erva com fins medicinais são 
datados em 2737a.c, na China, pelo imperador ShenNeng, que pres-
crevia o chá da planta para o tratamento de reumatismo, malária, 
gota e memória fraca. Com o passar do tempo, a maconha (termo 
popularmente utilizado para designar a Cannabis Sativa) passou a 
ser vista de modo estigmatizado por setores mais conservadores da 
sociedade Ocidental, como grupos de elite, com valores moralistas 
e racistas, já que seu uso era hábito popular de afrodescendentes, 
árabes chineses e mexicanos, minorias que eram socialmente discri-
minadas na época (Grecco et al., 2022).

A importância deste tema reside no desafio global dos pro-
blemas relacionados à saúde da mulher e têm um impacto signifi-
cativo na qualidade de vida das mulheres. Nesse contexto, a ciência 
busca alternativas que auxiliam no tratamento convencional do uso 
de medicamentos sintéticos, que possuem potenciais efeitos colate-
rais. Este estudo explora a eficácia e a importância do conhecimento 
sobre o uso da Cannabis Sativa. Onde pretende fornecer uma visão 
da utilização da planta como alternativa de tratamento através de um 
estudo da literatura científica (Greeco et al., 2022).

A Cannabis Sativa é uma planta que contém diversas substân-
cias denominadas canabinoides, também é chamada de maconha ou 
cânhamo, entre essas substâncias são destacadas duas o tetraidroca-
nabinol (THC) que é responsável pelos efeitos intoxicantes e está pre-
sente no uso recreativo da erva, e o canabidiol (CBD) que ao contrário 
do THC não possui efeitos intoxicantes e atua no sistema nervoso cen-
tral. O canabidiol possui propriedades ansiolíticas e anti-inflamatórias, 
por isso são eficazes na redução de dores e mudanças hormonais 
associadas à menopausa, também ajuda na melhora do sono, reduz 
os sintomas da TPM e aumenta a libido (Castilho, 2023).
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O uso das ervas medicinais sempre incluiu a cannabis como 
parte do tratamento da saúde íntima feminina. Há milhares de anos, a 
saúde da mulher mantém relações beneficentes da planta para os cui-
dados ginecológicos. No Egito antigo datam prescrições de 1550 a.C. 
de uma mistura de mel e cannabis em forma de supositório vaginal uti-
lizado para aliviar as dores no útero, esses conhecimentos foram pas-
sados por várias gerações para as famosas curandeiras e benzedeiras 
da época, que depois foram mortas como bruxas (Castilho, 2023).

Após o proibicionismo, os benefícios que a planta oferece 
passaram a ser ignorados; todavia, com a ampliação dos estudos 
sobre o uso da Cannabis, a planta tornou-se opção de tratamento 
dentro da medicina há alguns anos e os estudos sobre a erva 
ganharam mais força. Atualmente, a ciência revela que os diversos 
benefícios que a planta oferece são inquestionáveis, em especial na 
relação da saúde íntima feminina, pois o aparelho reprodutivo da 
mulher tem milhares de receptores que se ligam na propriedade da 
planta, as indicações de uso na ginecologia variam no tratamento da 
endometriose, câncer de útero, câncer de mama, depressão, cólicas, 
TPM e melhora no sexo e orgasmo (Castilho, 2023).

OBJETIVO GERAL

Avaliar a eficácia da cannabis como ///apoio no trata-
mento/// da saúde íntima e sexual das mulheres.

OBJETIVO ESPECÍFICOS

■ Compreender quais fatores podem influenciar a libido feminina;

■ Conhecer a história e desmistificar os tabus que envolvem a 
canábis;

■ Analisar quais componentes farmacológicos da cannabis 
podem contribuir com a potencialização do prazer feminino.
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MÉTODO

Este estudo caracteriza-se como revisão da literatura que 
especifica uma síntese do assunto que está sendo desenvolvido teo-
ricamente para ofertar melhor compreensão e esclarecimento, tendo 
como base análises de conteúdos de estudos já desenvolvidos em 
pesquisas anteriores, ou seja, informações de vários trabalhos refe-
rente ao tema já publicados, ampliando novas compreensões a partir 
dessas pesquisas (Botelho et al., 2011).

A revisão integrativa da literatura é realizada de maneira clara 
e precisa, compreendendo seis fases: 1- Elaboração da pergunta nor-
teadora; 2- Buscar amostragem na literatura; 3- Coleta de dados; 
4- Análise crítica dos estudos incluídos; 5- Discussão dos resultados; 
6- Apresentação da revisão integrativa (Souza et al., 2010).

Este estudo tem como objetivo avaliar e sintetizar as pes-
quisas existentes sobre o uso da Cannabis sativa no tratamento da 
saúde íntima feminina.

A pesquisa foi realizada em bases de dados reconheci-
das, como Scientific Eletronic Library Online (SciELO), Biblioteca 
Nacional em Saúde (BVS), Google Acadêmico, U.S National Library 
of Medicine (PubMed), usando palavras-chave como “cannabis”, 
“canabidiol”, “saúde da mulher”, “sexualidade feminina” e “libido”, 
onde foram encontrados 4 artigos que despertaram interesse e 
que unem as palavras-chave. Foram incluídos estudos publicados 
entre 2017 e 2023, em inglês e português. Estudos não relacionados 
diretamente ao uso da Cannabis Sativa, revisões não sistemáticas e 
publicações serão excluídos.

Nessa perspectiva, os estudos e informações relevantes 
serão extraídos e sintetizados com o intuito de possibilitar uma 
compreensão abrangente sobre o estado atual do conhecimento 
no campo, identificando lacunas na pesquisa existente e sugerindo 
direções para estudos futuros.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

CANNABIS E CBD

O Canabidiol (CBD) é um fitocanabinoide encontrado na 
planta cannabis ou produzido sinteticamente. É um composto terpe-
nofenólico de 21 carbonos e atualmente é o canabinoide mais estu-
dado devido às suas propriedades anti-inflamatórias, analgésicas e 
antitumorais. No Brasil, a Agência Nacional de Vigilância Sanitária 
(Anvisa) retirou o CBD da lista de substâncias proibidas e o incluiu 
na lista de substâncias sujeitas a controle especial por meio da 
Resolução da Diretoria Colegiada (RDC) n°3 de 26 de janeiro de 2015 
(AGÊNCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA., 2015).

Posteriormente, a RDC n°17, de 6 de maio de 2015, estabe-
leceu critérios e procedimentos para a importação de produtos à 
base de CBD associados a outros canabinoides para uso pessoal, 
mediante prescrição médica. No entanto, a fabricação, comercializa-
ção e importação de produtos derivados da Cannabis Sativa devem 
atender aos requisitos de autorização sanitária estabelecidos na 
RDC n°327, de 9 de dezembro de 2019. As mudanças nas normas 
regulatórias relativas aos produtos à base de CBD visam aumentar 
o acesso dos pacientes, inclusive por meio de medidas judiciais 
(AGÊNCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA, 2015).

O debate sobre a regulamentação da maconha está cres-
cendo devido ao seu potencial terapêutico. Nos anos 90, durante o 
segundo mandato de Miguel Arraes de Alencar (1995- 1998), foram 
implementados projetos para atender às necessidades da população 
mais carente de Pernambuco. Entre esses projetos, o Laboratório 
Farmacêutico do Estado de Pernambuco (Lafepe) foi fortalecido, des-
tacando-se na produção de medicamentos acessíveis e em pesquisas 
farmacêuticas. O Lafepe propôs a produção de medicamentos à base 
de Cannabis Sativa, pioneira na discussão sobre essa substância, que 
enfrentava forte proibicionismo e preconceito (Araújo et al., 2020).
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Durante sua produção, a empresa se destacou na fabricação 
de medicamentos antirretrovirais e foi a primeira a receber um pedido 
formal de medicamentos derivados da maconha, duas décadas antes 
da autorização da Agência Nacional de Vigilância Sanitária (Anvisa) 
para tal. O pedido foi feito pelo então presidente da empresa, Dr. 
Antônio José Alves, que, inspirado por uma reportagem na televisão, 
teve a ideia de produzir medicamentos à base de Cannabis para tra-
tar pacientes com HIV, câncer e epilepsia (Araújo et al., 2020).

ENDOMETRIOSE

A endometriose é uma condição inflamatória crônica que aco-
mete cerca de 70 milhões de mulheres mundialmente, é uma das prin-
cipais causas de hospitalização. No período de 2009 a 2013, o Brasil 
teve 71.818 internações por essa doença, porém, a epidemiologia tem 
um caráter progressismo, que pode levar a procedimentos cirúrgicos 
(perda de ovários, intestino, útero e tubas), podendo afetar também 
mulheres na pós-menopausa. A endometriose está relacionada a uma 
variedade de sintomas e pode gerar impactos, dependendo do local e 
da gravidade essa dor chega ser incapacitante e afeta no desenvolvi-
mento de atividades de casa, no trabalho, na relação sexual, na prática 
de exercícios físicos e em demais atividades sociais (Sinclair et al., 2021).

O cientista Ethan Russo foi o primeiro a descrever que 
paciente com endometriose possuem uma disfunção no sistema 
endocanabinoides. O cientista sugere um descontrole na multiplica-
ção de células do tecido endometrial (Sinclair et al., 2021).

Pesquisas anteriores acerca do uso ilícito da cannabis em 
mulheres com endometriose mostraram-se promissórias para o 
tratamento de dor e sintomas comorbidos. Entretanto, os resultados 
foram baseados em autorrelato e não foram utilizados para deter-
minar a eficácia relativa de modos de administração, quantidade da 
dose, proporções de canabinoides e outros fatores determinantes 
(Zondervaan et al., 2019).
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Em 2017, na Austrália, foi feito um questionário para mulheres 
diagnosticadas com endometriose. O questionário possuía pergun-
tas com temas diversificados, como o tratamento, o uso de medica-
mentos, custos e efeitos adversos. 76% das mulheres relataram fazer 
o uso de canabinoides como terapia. Essa terapia mostrou-se ser 
altamente eficaz na redução das dores, qualidade do sono, náusea e 
vômitos, reduzindo o uso de medicamentos pela metade. Já no ano 
de 2020, foi realizado outro estudo, mas dessa vez utilizando ratos, foi 
feita a administração de 2mg/kg de THC durante 32 días, esses estu-
dos descartaram os efeitos biphasic dos fitocanabinoide. Esse estudo 
pre-clinico mostrou a importância de pesquisas para avaliar os efei-
tos de THC em pacientes com endometriose (Ueberall et al., 2019).

MENOPAUSA

A fase conhecida como menopausa é marcada pelo encer-
ramento do ciclo menstrual, que geralmente ocorrendo entre os 45 e 
55 anos da mulher, marcando o final da capacidade reprodutiva da 
mulher. Este evento é resultado do esgotamento gradual dos óvulos, 
os quais seriam liberados ao longo de aproximadamente 30 a 35 
anos. Todos os óvulos que uma mulher produzirá ao longo de sua 
vida têm sua origem nas células germinativas, presentes nos folí-
culos dos ovários desde o nascimento. Essa reserva é consumida 
desde a primeira menstruação até a última (Sampaio et al., 2019).

O período subsequente à interrupção da menstruação é 
denominado climatério. O termo climatério, está relacionado à ideia 
de “fase crítica”, pois ocorre em uma etapa complexa da vida da 
mulher, que se inicia em torno dos 40 anos e se estende até após a 
menopausa. Este período é notável pelas mudanças incluindo distúr-
bios de sono, alterações de humor, depressão, ansiedade, sintomas 
geniturinários, dores musculares ou articulares, ganho de peso e 
diminuição na libido decorrentes do desequilíbrio na produção dos 
hormônios femininos pelos ovários (Paz et al., 2017).
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Existem meios que podem ser adotados para controlar esses 
sintomas, que envolvem uma combinação de medicamentos com-
plementares e mudanças no estilo de vida. O uso da Cannabis para 
fins medicinais vem aumentando com interesse crescente para os 
sintomas que sobrepõem aos da menopausa. Em uma entrevista 
para o “Mina Bem-estar”, a Patrícia Lattaro, de 51 anos, conta sua 
experiência com a menopausa e o uso da Cannabis:

Não é logo de cara que se sente os resultados, mas eles 
vêm, e com isso, você substitui outros remédios para dor-
mir, para dor, ou para repor hormônios. A cannabis é mais 
natural e entra no lugar dessas medicações nada saudá-
veis. Estou bem satisfeita também com a diminuição da 
ansiedade e dos picos de estresse. (Anita, 2023)

Para ter acesso ao tratamento no Brasil, é necessário a pres-
crição de uma ginecologista que tenha conhecimento e esteja aberta 
a relacionar maconha e medicamentos. No entanto, em alguns paí-
ses, o uso de produtos a base da maconha é aberto para mulheres 
que queiram incluir os produtos no seu dia a dia (Oliveira et al., 2018)

SEXO

A cannabis vem sendo utilizada há cerca d 2.500 anos, há 
registros milenares na medicina ayurveda e na chinesa que indi-
cavam a ervam para dores de colocada, desconforto pélvico, dores 
de parto e para melhorar o prazer sexual. Esse conhecimento se 
espalhou pela África e Ásia até a idade média, quando foi difundido 
pela Europa (Androvicova et al., 2017). No ano de 2017, a Escola de 
Medicina da Universidade Stanford publicou na resista científica do 
Journal of Sexual Medicine uma pesquisa que analisava o número 
de relações sexual e a frequência do uso da planta entre pessoas de 
25 a 45 anos (CROFT et al., 2017). Segundo reflete Bárbara Lewis, 
autora do livro A maconha e a sexualidade, 2017:
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Os usuários da erva fazem sexo com mais frequência. Em 
média, 20% a mais dos que não fazem o uso da cannabis. 
As mulheres que usam a erva levam vantagem e chegam 
a transar 7,1 vezes em um mês contra 6 vezes das que 
não fumam. Entre os homens, a média foi de 6,9 para os 
usuários contra 5,6 para os outros.

A cannabis estimula uma parte do cérebro chamada núcleo 
accumbens (também chamado de centro do prazer), que desempe-
nha um papel no controle de excitação sexual. Esse núcleo é povoado 
por receptores endocanabinoides (ESC) que se ligam diretamente 
pelo THC e indiretamente pelo CBD. O ESC é um mecanismo do 
cérebro e do corpo que possui receptores canabinoides e está locali-
zado em órgãos que produzem hormônios sexuais. Esses receptores 
também estão presentes nos terminais dos neurônios dopaminér-
gicos e serotoninérgicos que desempenham papel importante na 
função sexual (Dawley, 2017).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

De acordo com os artigos discutidos no trabalho, foi notado 
que á eficácia do canabidiol no tratamento de doenças e na poten-
cialização do prazer. Dessa forma, as propriedades terapêuticas 
do CBD merecem atenção especial, é uma área que ainda pre-
cisa ser bastante estudada, por esse motivo a lacunas presentes 
no trabalho. A aceitação desse benefício para o tratamento pode 
abrir caminhos que poderão confirmar o potencial terapêutico dos 
canabinoides, proporcionando assim, bases científicas para o uso 
medicinal da Cannabis levando a uma melhor qualidade de vida 
para seus pacientes.
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INTRODUÇÃO

A escoliose é uma condição caracterizada pelo desvio lateral 
da coluna vertebral, acompanhado por uma rotação das vértebras, 
pode se apresentar de diversas formas e ter várias causas, sendo 
especialmente relevante para a genética as formas congênitas e, 
principalmente, a escoliose idiopática (Wajchenberg, 2012).

Hebert (2009) categoriza a escoliose em duas formas princi-
pais: não estrutural e estrutural. A forma não estrutural está associada 
a condições patológicas como inflamações ou tumores na coluna e 
tende a desaparecer após o tratamento da doença subjacente. Já a 
forma estrutural envolve alterações na forma das vértebras, levando 
a uma deformidade fixa em rotação, essa exibe várias variações, por 
isso, pode ser subdividida em diferentes tipos, sendo dois dos princi-
pais subtipos a Escoliose Congênita e a Escoliose Idiopática.

A escoliose idiopática é a forma mais comum, afetando 
principalmente adolescentes. A escoliose congênita, por sua vez, 
resulta de anormalidades no desenvolvimento durante a gesta-
ção. Ambas as condições podem levar a complicações respirató-
rias, musculoesqueléticas e neurológicas (Batra; Ahuja, 2008; Erol, 
2002; Villanueva, 2005).

A Tetralogia de Fallot é a cardiopatia congênita mais fre-
quente, categorizada como cianótica e é anatomicamente caracteri-
zada por quatro elementos principais: estenose da artéria pulmonar, 
comunicação interventricular (CIV), transposição da aorta para o 
ventrículo direito e hipertrofia ventricular, e resulta na falta de oxige-
nação adequada do sangue, devido à incapacidade deste atingir os 
pulmões em quantidade suficiente para retornar oxigenado para o 
átrio e ventrículo esquerdo, causada pela comunicação interventri-
cular (Bernardes, 2007).
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Geralmente, essa condição é identificada na infância devido 
à presença de cianose, que se manifesta como uma coloração azul-
arroxeada na pele, levando os pacientes a serem conhecidos como 
“bebês azuis” (Huber, 2010; Aragão, 2013; Lacerda, 2013; Silva, 2016).

Diante dessas condições, a intervenção fisioterapêutica 
desempenha um papel crucial na melhoria da função pulmonar, aju-
dando a restaurar a eficiência da caixa torácica e na qualidade de 
vida dos pacientes (Neto, 2008; Lin, 2001; McCool, 2006).

OBJETIVO GERAL

■ Relatar a experiência de atendimento fisioterapêutico em 
paciente com Tetralogia de Fallot e Escoliose Congênita.

ESPECÍFICOS

■ Revisar na literatura os principais impactos da escoliose con-
gênita e tetralogia de fallot no desenvolvimento infantil;

■ Evidenciar possíveis comprometimentos respiratórios nessas 
condições;

■ Citar intervenções fisioterapêuticas utilizadas para melhorar 
a função pulmonar em pacientes com tetralogia de fallot e 
escoliose congênita;

■ Discutir os benefícios e limitações das intervenções fisiotera-
pêuticas na melhoria da qualidade de vida desses pacientes.
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MÉTODO

Trata-se de um estudo descritivo, observacional, do tipo 
relato de experiência. Para o embasamento e construção teórica foi 
realizado inicialmente uma revisão na literatura e posteriormente a 
descrição do relato de experiência. A pesquisa foi realizada no mês 
de maio do ano de 2024, por meio da seleção de artigos científicos 
publicados em períodos indexados nas bases de dados do Scientific 
Eletronic Library (SCIELO), Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) e 
Google Acadêmico, utilizando os descritores extraídos do DeCS 
(Descritores em Ciências da Saúde), com base nas palavras-chave: 
Cardiopatia Congênita, Escoliose Congênita, Fisioterapia.

Foram selecionados artigos de acordo com os critérios de 
inclusão: estudos com seres humanos, de delineamento quase-ex-
perimental, estudos de caso, artigos que estejam disponíveis na 
íntegra, em português, publicados no período de 2014 a 2024, de 
acesso gratuito, e que abordem o tema função pulmonar na esco-
liose congênita e tetralogia de fallot. Foram excluídos estudos de 
teses, dissertações e monografias. Ao todo foram selecionados 15 
artigos para o apoiar a construção teórica.

RELATO DE EXPERIÊNCIA

Esse relato de experiência se baseia no atendimento de uma 
criança do sexo masculino, diagnosticado com tetralogia de fallot e 
escoliose congênita, com convexidade direita, tórax em tonel, apre-
sentando diminuição da ADM global, cifoescoliose, com encurta-
mento muscular do hemicarpo direito e cadeia muscular anterior de 
MMII, dismetria do membro inferior, alteração do equilíbrio, coorde-
nação motora alterada e fraqueza na musculatura posterior de tronco 
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e abdutores de quadril. Na avaliação respiratória, foi observada respi-
ração por padrão diafragmático, expansibilidade torácica diminuída e 
leve alteração do ritmo respiratório, que se eleva a médios e grandes 
esforços. Paciente colaborativo e interessado nas atividades, todos 
os exercícios foram adaptados com a utilização da bola, pois é um 
auxílio que ele gosta. Atividades como: vivo e morto, danças, jogos 
cognitivos, auxílio de cartas confeccionadas com jogadores do 
Flamengo, bola de futebol e bambolês. Foram realizados exercícios 
de mobilização articular de membros inferiores de forma ativa, assis-
tido alongamento muscular da região dorsal do hemicarpo direito no 
período de 30 segundos. Exercícios de fortalecimento de membros 
superiores e inferiores com auxílio da bola e de faixa elástica. Circuito 
no tatame de chão, com auxílio de cones, bambolês, escada, bola e 
feijão, trabalhando os quatro apoios e concentração.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

A escoliose é um desvio lateral da coluna vertebral e se 
classifica quanto a etiologia em: congênitas, idiopáticas e neuro-
musculares (Farley; Blakemore, 2017). A distorção da caixa torácica 
pode prejudicar a inspiração, impedindo a respiração profunda e 
a tosse, consequentemente dificultando a eliminação de secre-
ções e a ventilação alveolar (Lin, 2001; McCool, 2006). Portanto, 
as deformidades vertebrais podem levar a insuficiência cardiorres-
piratória, compressões medulares, quadros dolorosos e problemas 
psicoemocionais devidos a uma imagem corpórea negativa (Chng, 
2003; Bonato, 2005).

O Alongamento realizado especificamente para os músculos 
dorsais do lado côncavo, incluindo também a musculatura anterior 
de tronco devido o paciente apresentar uma cifose, visa restaurar 
as funções primárias dos músculos, isso ocorre ao estirar as fibras 
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musculares, aumentando sua extensão objetivando reduzir ou pre-
venir o aumento da curvatura da coluna. O principal resultado é a fle-
xibilidade, quanto mais se estica, maior é a amplitude de movimento 
nas articulações. No caso da escoliose, o alongamento proporciona 
diversos benefícios, como redução da dor, diminuição das contratu-
ras musculares e melhoria do alinhamento postural. Isso auxilia na 
reintegração do paciente às suas atividades e melhora sua qualidade 
de vida (Mendes; Mejia, 2014).

Para o fortalecimento foi realizado com esse paciente exer-
cícios isotônicos e isométricos com auxílio de faixa elástica, halteres 
e o próprio peso corporal. O fortalecimento dos músculos é crucial 
em pacientes com escoliose devido à sincronia entre os grupos 
musculares que o aumento de força favorece, aprimorando os agru-
pamentos musculares que previamente estavam desarmonizados e, 
por conseguinte, aprimorando o padrão postural (Lamotte, 2003).

A Tetralogia de Fallot é uma cardiopatia congênita caracteri-
zada por quatro anomalias anatômicas, incluindo obstrução do ven-
trículo direito e da válvula pulmonar, hipertrofia do ventrículo direito, 
defeito no septo ventricular e posicionamento anormal da aorta para 
a direita (Barreira, 2017). A redução de oxigênio no sangue afeta dire-
tamente a função respiratória, resultando em hipoxemia e dispneia, 
assim como o aumento da pressão no ventrículo direito devido à 
estenose pulmonar e à hipertrofia ventricular direita reduz a com-
placência pulmonar, limitando a expansão dos pulmões durante a 
respiração. O fluxo sanguíneo reduzido para os pulmões e possíveis 
alterações na função imunológica aumentam o risco de infecções 
respiratórias, agravando os sintomas dos pacientes com Tetralogia 
de Fallot. (Huber, 2010; Lacerda, 2013; Mayo, 2017; Liptak, 2018; 
American heart association, 2021).

A fisioterapia respiratória pode ajudar na prevenção e no 
tratamento de diversas desordens respiratórias, como obstrução do 
fluxo aéreo, retenção de secreções, alterações na função ventilatória, 
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dispneia e na melhoria do desempenho em exercícios físicos, sem-
pre visando à qualidade de vida do paciente, assim como o alinha-
mento postural, fortalecimento muscular e a flexibilidade da coluna 
e das articulações associadas, permitindo uma maior amplitude de 
movimento e funcionalidade da caixa torácica (Gosselink, 2006), 
baseado nisso foi traçado uma conduta utilizando recursos como: 
alongamentos, fortalecimento, circuitos, cinesioterapia, atividades 
lúdicas e exercícios respiratórios.

Os exercícios respiratórios como inspiração máxima susten-
tada, freno labial e exercício respiratório diafragmático, associados 
aos exercícios de fortalecimento, ajudam a fortalecer os músculos 
respiratórios, melhorar a capacidade pulmonar, aumentar a com-
placência pulmonar e promover uma melhor troca de gases nos 
pulmões, aumentando assim a eficiência respiratória. As técnicas 
de fisioterapia para uma re-expansão pulmonar têm sido sugeridas 
como táticas para prevenir e/ou tratar as complicações pulmonares, 
assim como restaurar a função respiratória (Smetana, 2009; Canet, 
2010; Duggan & Kavanagh, 2010).

O tratamento fisioterapêutico atua na prevenção, impedindo 
a progressão da curvatura da coluna e reduzindo o Ângulo de Cobb, 
como também na prevenção de complicações respiratórias associa-
das a Tetralogia de fallot. O fisioterapeuta encoraja o alongamento, 
a reeducação postural, o fortalecimento muscular e a mobilidade do 
paciente. Outras técnicas da fisioterapia como Pilates, cinesioterapia, 
método de Klapp e isostretching resultam em uma melhora significa-
tiva na escoliose (Carvalho, 2021).

As atividades lúdicas foram selecionadas por se tratar de 
uma criança, como forma de incentivo e motivação para realizar 
os exercícios, unindo brincadeiras com a terapia que estimulam a 
coordenação motora, desenvolvem a atenção, a concentração, e 
o autocontrole, pois sempre que possível, a atividade lúdica deve 
ser incorporada ao processo de reabilitação, pois o brincar é uma 



856S U M Á R I O

parte essencial da infância. Integrar atividades lúdicas à terapia pro-
move a humanização, melhora o relacionamento entre terapeuta e 
paciente, aumenta a adesão ao tratamento e resulta em melhorias 
cognitivas, motoras, sensoriais e sociais (Brunello, 2001; Azevedo, 
2007; SChenkel, 2013).

A relação de uma pessoa com seu corpo e as várias posturais 
adotadas em diferentes circunstâncias estão intimamente ligadas à 
imagem corporal que ela possui. Muitos dos hábitos inadequados 
são fruto da imitação de modelos imperfeitos. Então ensinar apenas 
teoricamente o modelo postural mais adequado sem modificar os 
hábitos não é suficiente. É essencial combinar o modelo postural 
correto com a mudança de hábitos para que o corpo alcance harmo-
nia (Braccialli, 2001), sendo assim a fisioterapia contribuiu significati-
vamente para a conscientização corporal do paciente, ao promover 
uma maior compreensão sobre sua condição e ensinar técnicas de 
autocuidado, a fisioterapia capacitou o paciente a adotar um papel 
ativo em sua própria saúde.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Este relato de experiência permitiu uma compreensão das 
alterações e complicações significativas da escoliose congênita e a 
tetralogia de fallot. Ao associar essas duas patologias congênitas, 
evidenciamos como suas manifestações combinadas podem agra-
var a qualidade de vida do paciente, destacando a importância de 
uma abordagem terapêutica integrada.

As intervenções fisioterapêuticas contribuíram na gestão 
dessas alterações através de técnicas de reeducação respiratória, 
fortalecimento muscular, alongamento e mobilização articular, sendo 
possível observar melhorias substanciais no sistema respiratório e 
na harmonia corporal.
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O relato de experiência não apenas fomentou a complexi-
dade das interações entre escoliose congênita e tetralogia de fallot, 
mas também destacou a eficácia das intervenções fisioterapêuticas, 
sublinhando o papel crucial da fisioterapia na promoção de uma 
melhor qualidade de vida.
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INTRODUÇÃO

Restaurações em resina composta – RRC, têm longevidade 
clínica restrita, constando o aparecimento de lesões de cárie em 
suas margens cavitárias o motivo principal para suas falhas, e em 
menor ocorrência, perda de pontos de contato, fraturas, sensibilidade 
dental, degradação marginal, manchas ou mudanças de cor, entre 
outros (De Araújo Sakamoto; Da Maia, 2017).

Diversos fatores são analisados pelo profissional cirurgião-
dentista antes de dar início à execução da técnica da restauração, 
observando, portanto, fatores baseados em evidências científicas, 
bem como fatores alicerçados em suas experiências profissionais e 
preferências relatadas pelo paciente. Dentre essas condicionantes, 
outros fatores como riscos, custos, estética e longevidade são relevantes 
para estimar a previsibilidade do tratamento (Lima; et al., 2018).

É público que, em pacientes com elevado risco de cárie, 
a longevidade das restaurações em resina composta reduz, 
mediante o surgimento de lesões secundárias (Veloso; et al., 2019). 
Determinados estudos destacam que a maior taxa de falha no trata-
mento restaurador está relacionada a restaurações extensas. Por sua 
vez, as maiores longevidades são observadas em restaurações mais 
conservadoras (Caneppele; Bresciani, 2016).

Com a objetividade de confeccionar uma restauração direta 
posterior satisfatória, além do uso de bons materiais restauradores e 
adesivos de alta qualidade e perfomance (Da Rosa Rodolpho PA.; et 
al., 2011; Ferracane JL., 2011), imprecindível é o conhecimento e domí-
nio das técnicas de preparo e escultura, assim como a compreensão 
das características anatômicas de cada grupo dentário (Demarco 
FF.; et al., 2012; Machado FW.; et al., 2016; Sabbagh J, McConnell RJ, 
McConnell MC., 2017).
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Os detalhes das superfícies oclusais dos elementos dentá-
rios posteriores são frequentemente mais facilmente copiados, visto 
que existe maior visibilidade e melhor entendimento dos aspectos 
morfológicos dessa face por parte do cirurgião-dentista. Em outro 
sentido, as particularidades dessas superfícies proximais são geral-
mente negligenciadas pelo dentista, comprometendo, desta forma, a 
obtenção de um ponto de contato certo e adequado e a maior lon-
gevidade da restauração (Doozandeh M, Shafiei F, Mohammadi F., 
2017; Jackson RD., 2016; Karaman E, Keskin B, Inan U., 2017; Pedram 
P, Hooshmand T, Heidari S., 2018).Portanto, o objetivo deste estudo 
é relatar uma experiência clínica de restauração direta classe II no 
segundo pré-molar inferior direito (elemento dentário n.º 35), utili-
zando o protocolo padrão de restauração em resina composta.

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Relatar experiência clínica de restauração direta classe II 
em resina composta utilizando o protocolo padrão para esse tipo  
de restauração.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Demonstrar a segurança e eficiência no emprego da técnica 
restaurativa por meio do protocolo tradicional;

■ Compreender o protocolo modelo e suas peculiaridades;

■ Detalhar os passos técnicos operacionais da restauração 
classe II em resina composta.
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MÉTODO

Fora aplicado o protocolo tradicional e usual relacionado à 
técnica de restauração classe II em resina composta. Logo, prelimi-
narmente, foi fotografado o elemento dentário n.º 35 (2º pré-molar 
inferior direito) para melhor avaliação do resultado quando compa-
rado à apresentação inicial do caso clínico.

O protocolo foi dividido em 2 momentos ou etapas operató-
rias, na primeira etapa foi realizada a devida profilaxia, com o uso de 
pedra-pomes, para a limpeza das superfícies do dente restaurado.

Em seguida, foi retirado o resíduo de material obturador e 
realizado o preparo cavitário no elemento dentário, utilizando a broca 
esférica diamantada 1014.

Após o preparo cavitário, o material restaurador temporário 
escolhido foi o CIV (Cimento de Ionômero de Vidro), em seguida, foi 
realizado o condicionamento ácido fosfórico 37% por 15s em den-
tina e 30s em esmalte, seguido de lavagem e secagem, isolamento 
relativo, acrescentando o sistema adesivo com auxílio do microbrush 
e fotopolimerização.

Encerrando-se com a manipulação do CIV e com a inser-
ção do material restaurador temporário no preparo cavitário com 
auxílio da espátula.

A segunda etapa, inicialmente, seguiu o mesmo protocolo da 
sessão anterior, havendo alteração na troca de restauração temporá-
ria por restauração definitiva.

Após a profilaxia com pedra-pomes, ocorre a seleção da 
cor da resina observando os aspectos de opacidade e transluci-
dez do material utilizado, sendo aplicada a Resina Filtek Z250 XT 
3M (A3,5), disponível na clínica escola do Centro Universitário 
Santa Maria – UNIFSM.
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Após a escolha da resina composta, fora realizado o preparo 
cavitário no elemento dentário, utilizando-se, para tanto, a broca 
esférica diamantada 1014. Momento seguinte, fora realizado o con-
dicionamento ácido com a aplicação do ácido fosfórico a 37% por 
15 segundos em dentina (parte interna do preparo cavitário) e 30 
segundos em esmalte (parte superficial do dente).

Logo após a aplicação do ácido, fora realizada a lavagem 
e secagem de toda superfície dental, e, seguidamente, foi feito o 
isolamento relativo com a utilização de roletes de algodão na face 
vestibular e lingual do elemento dentário aqui abordado.

O sistema adesivo empregado foi o 3M ESPE Adper Single 
Bond 2 na região do preparo cavitário, tanto na parede de fundo 
quanto nas paredes circundantes, com o microbrush. Após apli-
cação do adesivo, fora feita a fotopolimerização deste, durante 40 
segundos, assegurando maior qualidade e eficiência na fixação do 
material restaurador.

Em seguida, fora aplicada a técnica incremental, preen-
chendo o preparo cavitário com pequenos incrementos de resina 
composta, devolvendo a função, a estética e a anatomia do dente.

Posteriormente, foi realizado a avaliação da oclusal com 
papel carbono, para evitar desgastes indevidos, e por fim, executar o 
acabamento e o polimento com pasta de polimento, com intuito de 
deixar as superfícies lisas sem presença de irregularidades.

Concluindo o plano de tratamento com preservação e orien-
tação de higiene oral (OHO) da paciente com o objetivo de influen-
ciar a adquirir bons hábitos de cuidados bucais (Escovação e uso 
do fio dental após as refeições) que a pessoa com restauração deve 
inserir no seu dia a dia.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

A técnica do uso de resinas compostas em dentes posteriores é 
muito delicada e, necessariamente, deve respeitar o rigoroso protocolo 
clínico. Diversos motivos podem conduzir o cirurgião-dentista a 
efetuar falhas procedimentais que conduzem ao revés da restauração. 
Dentre alguns motivos para o fracasso na restauração, destacam-se a 
não disponibilidade de materiais e instrumentais adequados, falta de 
colaboração do paciente, condições de atendimento, inobservância às 
recomendações do fabricante e desconhecimento da técnica (Baratieri 
et al., 2001; Ogliari, 2015; saber, 2011).

Nesse diapasão, deve-se perceber que a realização de uma 
boa restauração, advém da coincidência de três fatores primordiais, 
sendo eles: correta indicação baseada em excelente diagnóstico, 
ótima técnica operatória e adequada seleção e manuseio do material 
a ser utilizado (Al Harbi et al., 2016).

A ausência de cuidado e zelo por parte do paciente com a 
manutenção da saúde bucal, evitando o acúmulo de biofilme dental, 
é um fator relevante que pode contribuir com à falha das restaurações 
por surgimento de cáries secundárias e degradação da resina com-
posta pelo acúmulo de biofilme (Baratieri et al.,2001; Silva; Reis, 2003).

A doença cárie advém da perda dos elementos minerais 
da superfície dentária, o que pode acarretar desorganização e des-
truição do componente orgânico. A lesão cariogência progride do 
esmalte para a dentina, podendo ocasionar a destruição do elemento 
dentário, prejudicando definitivamente sua anatomia e funcionali-
dade. Relevante é deter conhecimento sobre as características da 
lesão em seus diferentes estágios para identificar o grau de evolução, 
assim como encontrar precocemente as alterações que ocorrem na 
superfície afetada e poder intervir com métodos não invasivos (Al 
Harbi et al., 2016).



865S U M Á R I O

As Lesões que envolvem as faces proximais de pré-molares 
e molares são classificadas como Classe II. Dentre essas lesões, 
quando as cavidades envolvem duas ou mais superfícies são consi-
deradas compostas (MO, OD) ou complexas (MOD) (Baratieri et al., 
2018; Conceição, 2009).

Existe uma enorme procura dos pacientes aos consultórios 
odontológicos para a realização das trocas de restaurações de resina 
composta classe II estéticas, fato este que motivou os profissionais a 
buscarem novas linhas de pensamento para reparação de possíveis 
causas e danos, e assim ampliar a sobrevida do tratamento clínico.

Essa constante procura por restaurações estéticas em dentes 
posteriores possibilita e promove a modernização e melhoramento 
contínuo dos compósitos odontológicos, que são estudados até que 
se consiga materiais e técnicas considerados ideais, de modo que, 
até o momento, nenhum material restaurador é capaz de restabelecer 
forma, função e estética como o dente natural (Catelan et al., 2010).

O resultado final da restauração do relato de caso/experiência 
em baila apresentou excelente adaptação, característica essa crucial 
para evitar futuras infiltrações e assegurar a longevidade da restau-
ração, mantendo a função, forma e estética por muito mais tempo.

O contorno anatômico foi cuidadosamente esculpido para 
mimetizar a estrutura natural do dente, resultando em uma apa-
rência harmonicamente estética. Quanto às características funcio-
nais, a restauração em resina composta restabeleceu a capacidade 
mastigatória do paciente, sem causar desconforto ou sensibi-
lidade pós-operatória.

Por fim, o paciente ainda relatou sentimento de satisfação 
pelo excelente resultado prático obtido por meio das técnicas no pro-
cedimento realizado, destacou ainda a beleza estética e a qualidade 
funcional da restauração executada.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

As restaurações em resina composta para cavidades classe 
II, quando realizadas com técnica adequada e materiais de quali-
dade, podem proporcionar resultados excelentes tanto em termos 
de estética quanto de função. O caso apresentado e narrado neste 
relato de experiência, destaca a importância do planejamento cui-
dadoso e da execução precisa para o sucesso a longo prazo das 
restaurações diretas em resina composta.

O sucesso deste caso confirma que, com a abordagem 
correta, as restaurações em resina composta podem proporcionar 
resultados altamente satisfatórios tanto para o paciente, que resgata 
novamente as funções estéticas, funcionais e anatômicas do dente 
restaurado, quanto para o profissional, que garante a satisfação de 
seu cliente e recompensado por seu decente trabalho.
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INTRODUÇÃO

O Zika vírus é um arbovírus do gênero Flavivírus, isolado 
em 1947 na floresta Zika em Uganda. Seu principal vetor no Brasil 
é o mosquito Aedesaegypti. Está descrito na literatura científica a 
ocorrência de transmissão ocupacional em laboratório de pesquisa, 
perinatal e sexual e de acordo com a Organização Mundial da Saúde 
(OMS) um nascido vivo possui microcefalia, quando o perímetro 
cefálico é menor que dois ou mais desvios-padrão do que a refe-
rência para o sexo, a idade ou tempo de gestação. Atualmente, o MS 
considera microcefalia em crianças com perímetro cefálico igual ou 
inferior a 32 cm (Salge, 2016).

Entre os anos de 2015 e 2023, foram notificados ao Ministério 
da Saúde 22.251 casos suspeitos de SCZ, dos quais 3.742 (16,8%) 
foram confirmados para alguma infecção congênita. Do total de casos 
confirmados, 1.828 (48,9%) foram classificados como casos de SCZ, 
e destes, 1.380 (75,5%) ocorreram na Região Nordeste (Brasil, 2024).

Pode-se observar que entre os 1.035 casos suspeitos noti-
ficados no Brasil no ano de 2023, a maioria foi de recém-nascidos 
(737; 71,2%) Destes, seis (6; 0,6%) casos foram confirmados para 
SCZ (quatro nascidos vivos em 2023, um aborto espontâneo e um 
natimorto) e 13 casos foram confirmados para alguma das STORCH 
(sífilis, toxoplasmose, rubéola, citomegalovírus ou herpes simplex), 
infecções congênitas também responsáveis pela ocorrência de ano-
malias. Não foi informada a etiologia identificada de dois casos con-
firmados. Destaca-se que 66% (684) dos casos notificados em 2023 
ainda estão sob investigação (Brasil, 2024). Em relação aos casos de 
Microcefalia congênita, foram notificados 6.267 casos de microcefalia 
no Sinasc entre 2010 e 2019, sendo a prevalência 2,15/10.000 nasci-
dos vivos. Nordeste e sudeste registraram o maior número de casos. 
Entre 2015-2017, período da epidemia de microcefalia associada à 
infecção pelo vírus Zika, altas prevalências de microcefalia foram 
registradas no País, especialmente na Região Nordeste (Brasil, 2024).



870S U M Á R I O

A microcefalia está relacionada com a malformação congê-
nita em que o cérebro não se desenvolve adequadamente, provo-
cando danos no cérebro, podendo comprometer funções na visão, 
audição, coordenação motora e outras sequelas. Vale ressalta que 
a doença é causada pelo mosquito Aedes aegypti, que por sua vez 
passou ser o principal vetor da transmissão do Zika vírus. Gestantes 
contaminadas durante a gestação aumentaram a incidência de 
bebês com microcefalia (Veloso, 2022).

O diagnóstico dessa patologia pode ser realizado por meio 
de ecografias durante a gestação ou após o nascimento, através da 
medida do perímetro cefálico. É considerado repetir a mensuração 
da circunferência da cabeça 24 horas após o nascimento. Para o 
diagnóstico serão considerados outros fatores, como: o momento 
em que o bebê nasceu, se ele é prematuro, qual é a relação entre a 
proporção entre o rosto do bebê e o crânio (Melo, 2019).

A microcefalia não possui um tratamento preciso, existem 
suportes que podem auxiliar no desenvolvimento da criança, pois 
irá depender do quadro de complicações, ou seja, das funções que 
forem comprometidas em cada paciente e dentro desse contexto, 
a fisioterapia atua de forma preventiva visando diminuir as seque-
las e promover o desenvolvimento máximo da função por meio da 
estimulação precoce, principalmente entre zero a três anos, que é 
considerado o intervalo de maior relevância para iniciar a estimula-
ção precoce na criança diagnosticada com tal patologia (Lira, 2018).

A criança com essa condição deve ser atendida por uma 
equipe de saúde interdisciplinar constituída por, no mínimo, assis-
tente social, fisioterapeuta, fonoaudiólogo, médico, odontólogo, psi-
cólogo e terapeuta ocupacional. Após o diagnóstico, o tratamento 
deve ser iniciado imediatamente. Com a criança clinicamente está-
vel, o processo de intervenção deve ser iniciado, visando tratar as 
deficiências primárias, minimizar as secundárias e prevenir deformi-
dades (Coffito, 2016).
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OBJETIVO

GERAL

Revisar na literatura sobre a intervenção fisioterapêutica na 
pessoa com microcefalia.

ESPECÍFICOS

■ Apresentar as principais características das pessoas com 
microcefalia e relacionar com o DNPM.

■ Citar as técnicas e recursos da fisioterapia no tratamento de 
pessoas com microcefalia.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão bibliográfica que se amparou no 
seguinte questionamento: Quais são os recursos e técnicas mais utili-
zados pela fisioterapia no tratamento de crianças com microcefalia? A 
pesquisa foi realizada no mês de maio de 2024, por meio da seleção de 
artigos científicos publicados em periódicos indexados nas bases de 
dados do Scientific Eletronic Library (SCIELO) e Google Acadêmico, 
utilizando os descritores indexados nos DeCS (Descritores em 
Ciências da Saúde), com base nas palavras-chave: Fisioterapia, 
Microcefalia, Zika vírus, Desenvolvimento NeuroPsicomotor. 

No levantamento bibliográfico foram empregados alguns cri-
térios de inclusão, como estudos com seres humanos publicados entre 
os anos de 2016 a 2024, disponíveis na íntegra, no idioma português.
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Foram selecionados 274 artigos por meio da estratégia de 
busca nas bases de dados, tendo ao final da seleção, o total de 6 
artigos que atenderam aos critérios estabelecidos para essa revisão.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

De acordo com Correia (2022), a Síndrome Congênita da 
infecção causada pelo Zika Vírus pode resultar na patologia da 
microcefalia e a malformação pode resultar em uma lesão no cére-
bro, causando atraso no desenvolvimento adequado, provocando 
danos e podendo comprometer funções. Essa condição acomete o 
bebê com o cérebro ainda em formação e desenvolvimento durante 
a gravidez ou após o seu nascimento. O Zika Vírus tem uma tendên-
cia natural a atacar células nervosas, portanto se o cérebro estiver se 
desenvolvendo, há um grande risco de ter uma má-formação. Além 
do Zika Vírus, há outros agentes infecciosos contraídos pela mãe, 
exemplo sífilis, rubéola, toxoplasmose e citomegalovírus, que tam-
bém estão relacionados com o acometimento da Microcefalia.

O RN com essa patologia apresenta alterações no SNC que 
podem variar desde calcificações cerebrais a hipoplasia cerebelar, 
ventriculomegalia, distúrbios de migração neuronal, até anomalias 
da substância branca. E o retardo mental está presente em 90% das 
crianças portadoras (Correia, 2022).

Brunoni (2016), afirma que em aproximadamente 90% dos 
casos, a microcefalia está associada a alterações neurológicas, 
sendo frequentemente associadas à alterações relacionadas ao 
déficit intelectual e a outras condições que incluem epilepsia, para-
lisia cerebral, atraso no desenvolvimento de linguagem e/ou motor, 
estrabismo, desordens oftalmológicas, cardíacas, renais, do trato 
urinário, entre outras.
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Segundo Villa Flor (2017), além de alterações visuais, auditi-
vas e cognitivas, algumas crianças acometidas pelo Zika Vírus tam-
bém podem nascer com transtornos no aparelho locomotor como 
pés tortos congênitos, luxação de quadril e artrogripose, dificultando 
ainda mais nas aquisições das habilidades motoras. Do ponto de 
vista motor, ainda se observa um comprometimento de forma signi-
ficativa nas competências do rolar, arrastar e engatinhar, e uma vez 
que também tem dificuldade para dissociar suas cinturas, alteração 
do tônus de membros superiores e inferiores, tendo os MMSS apre-
sentado uma média superior aos MMII.

Infelizmente a microcefalia é uma condição com o quadro 
irreversível, mas cabe ressaltar que é possível melhorar a qualidade 
de vida dessas crianças, quando acometidas pela síndrome da infec-
ção, fazendo tratamento com uma equipe interdisciplinar. Os profis-
sionais da fisioterapia entre outros, são de fundamental importância 
para reabilitação, visando um melhor desempenho no tratamento 
e quanto mais precocemente essa condição for detectada, melhor 
para que o tratamento apropriado seja iniciado favorecendo assim 
o desenvolvimento motor, cognitivo, sensorial, linguístico e social, 
evitando e amenizando eventuais prejuízos. Desta forma, a fisiote-
rapia contribui diretamente na reabilitação dos pacientes, atuando 
precocemente na estimulação dos movimentos, reduzindo as seque-
las, contraturas, encurtamentos, atrofias musculares e assim promo-
vendo melhora na parte funcional, amplitude de movimento, força 
muscular, coordenação, controle de movimento e prevenindo futuras 
deformidades (Correia, 2022).

Desta forma, Villa Flor (2017), destaca que o tratamento fisio-
terapêutico deve ser voltado para os déficits funcionais particulares 
de cada indivíduo, e ser considerado as características próprias da 
patologia, como desempenho motor atípico, dificuldade na aquisi-
ção de postura supina e prona e atraso na estabilização da cervi-
cal, alteração no tônus muscular, assimetrias posturais e alteração 
da amplitude de movimento em MMSS e MMII. Com a utilização 
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de técnicas como mobilizações articulares, alongamentos, método 
Rood e conceito Bobath. O conceito Neuro Evolutivo Bobath é um 
dos recursos utilizados pela fisioterapia para trabalhar com pacien-
tes que apresentam essa condição, pois trabalha na plasticidade 
cerebral, estimulando as áreas cerebrais não lesionadas a exercer a 
função das regiões lesionadas. Tendo como objetivo também otimi-
zar os movimentos e funções com a maior qualidade possível, por 
meio de manuseios e facilitações que influenciam na adequação do 
tônus e no controle postural da criança.

Além do Bobath, outros recursos terapêuticos também são 
utilizados no tratamento, como as variedades de vestes terapêuticas, 
destacadas comercialmente como Pediasuit, Therasuit, Theratogs, e 
que tem bandas tracionadoras e faixas elásticas, presas a superfí-
cies estáveis, com auxílio de cordas elásticas, com o propósito de 
preservação, facilitação ou resistência ao movimento funcional, para 
aplicação do protocolo de treinamento sensório-motor intensivo, que 
já mostram ótimos feitos para a melhoria da função (COFFITO, 2016).

O Pediasuit se trata de um protocolo de tratamento intensivo 
utilizado pelos fisioterapeutas e pelos terapeutas ocupacionais tendo 
como objetivo principal a recuperação cinética funcional em decor-
rência dos distúrbios que afetam o movimento, a dinâmica circulató-
ria e a integridade músculo-esquelética. Se trata de uma abordagem 
que utiliza protocolos específicos, sendo estabelecida de acordo as 
necessidades de cada paciente com distúrbios neurológicos, visando 
manter o alinhamento corporal no período em que se realizam os 
exercícios específicos com uma órtese, que contém peças que são 
interligadas através de cabos de borracha (Manacero, 2012).

Martins (2016) destaca que o tratamento é baseado em três 
princípios: (1) O efeito da veste (sendo trabalhado contra cargas 
de resistência, aumento da propriocepção e realinhamento); (2) A 
fisioterapia diária intensiva no decorrer de 1 mês; e (3) A participa-
ção motora ativa do paciente. Já Semenova (1997) alegou que este 
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método, denominado de “correção proprioceptiva dinâmica”, reduzi-
ria as sinergias patológicas, repararia as sinergias musculares anor-
mais, e colocaria cargas à musculatura antigravitacional que iriam 
normalizar as entradas aferentes vestíbulo-proprioceptivo.

Cavalcante (2020), enfatiza que a fisioterapia aquática tam-
bém é uma modalidade fisioterapêutica importante no tratamento 
de crianças com microcefalia, pois proporciona o desenvolvimento 
de habilidades físicas, mentais e psicológicas, assim como alívio das 
sobrecargas nas articulações, possibilitando uma maior liberdade 
de movimentos. As técnicas utilizadas na hidroterapia, seguem uma 
sequência de aquecimento, alongamento, fortalecimento e relaxa-
mento muscular, a partir da submersão total ou parcial do corpo, 
ofertando efeitos benéficos como alívio da dor, relaxamento da mus-
culatura espástica, possibilita o aumento da amplitude de movimento 
das articulações, permite o fortalecimento dos músculos e melhora 
a marcha. As principais técnicas aplicadas na água são os Métodos 
Halliwick, Watsu e o Método dos Anéis de Bad Ragaz. A fisioterapia 
aquática possibilita um ambiente lúdico e agradável, promovendo 
algumas práticas que, em solo, seriam mais complexas de realizar.

De acordo com os estudos feitos por Silva (2015), ele eviden-
cia que dentre os recursos terapêuticos utilizados pela fisioterapia 
clássica (em solo), a equoterapia, que utiliza o cavalo como agente 
cinesioterapêutico, é uma das opções terapêuticas coadjuvantes 
para esse segmento infantil, uma vez que é capaz de melhorar o con-
trole motor, a força muscular, o controle postural e o equilíbrio dos 
praticantes. Os movimentos realizados durante a montaria são capa-
zes de estimular o sistema vestibular, proprioceptivo, tátil e motor, 
solicitando constantes ajustes posturais. Combinados à dissociação 
das cinturas pélvica e escapular, provocam reações de retificação 
do tronco e ajustes tônicos que atuam dinamicamente e buscam 
pela estabilidade e controle postural. Dessa forma, inúmeros inputs 
sensório-motores são gerados e, após mecanismos neurofisioló-
gicos, promovem reações de equilíbrio, alongamento de músculos 
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e tendões, melhora da coordenação motora, aumento da força mus-
cular e aquisição de habilidades motoras, interferindo positivamente 
na qualidade de vida desses indivíduos.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Com base no presente estudo e em decorrência das altera-
ções ocasionadas ao indivíduo com essa condição, vê-se a impor-
tância da intervenção fisioterapêutica precocemente no tratamento 
para a pessoa com microcefalia, favorecendo assim a melhora na 
qualidade de vida destes pacientes. Com base no desenvolvimento 
neuropsicomotor, a abordagem terapêutica pode ser escolhida tanto 
no solo, com Bobath e PediaSuit, intervenções com o auxílio dos 
cavalos, como a equoterapia e também dispõe de tratamentos no 
ambiente aquático. Favorecendo assim o estímulo para todas as 
habilidades que a criança precisa adquirir e, consequentemente, 
contribuindo para o aperfeiçoamento das aquisições motoras, inde-
pendência nas atividades de vida diária e melhora da qualidade de 
vida dessas crianças.
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ROMPIMENTO 
DO PLEXO BRAQUIAL:

MEIOS ALTERNATIVOS DE REABILITAÇÃO FÍSICA
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INTRODUÇÃO

O plexo braquial é um conjunto de nervos espinhais que saem 
da coluna cervical e tem como função a inervação sensitiva e motora 
dos membros superiores. Uma lesão nessa rede nervosa se apresenta 
como uma condição devastadora em sua função, comprometendo a 
sua integridade, afetando a saúde física das pessoas acometidas a 
essa condição, além de dificultar a realização das suas atividades roti-
neiras, tornando-se necessário que recebam ajuda para realizá-las. 
Essas lesões podem ser causadas por acidentes automobilísticos, 
por quedas, lesões esportivas, durante o parto, por lesões causadas 
por armas de fogo, entre outras diversas causas (Costabeber, Ijoni; 
ALMEIDA, Gustavo Moura de; BECKER, Mônica et al).

A reabilitação física desses pacientes envolve uma visão 
holística sobre o indivíduo e um tratamento multidisciplinar, a fim 
de tratar os diversos aspectos que estão por trás da lesão do plexo 
braquial. Entender as dificuldades dos pacientes é crucial para 
desenvolver técnicas de reabilitação eficazes, como a ampliação de 
procedimentos cirúrgicos, da fisioterapia e de recursos alternativos. 
Esse estudo aborda uma compreensão aprofundada das estratégias 
necessárias para atender as necessidades particulares de cada indi-
víduo, com a finalidade de que a qualidade de vida seja definitiva-
mente implementada. (Datta NK; K P DAS; M A ISLAM et al., 2023).

Diversos tipos de tratamento que ajudam na recupera-
ção de lesões do plexo braquial são abordados, como enxertos de 
nervos, neurólise e transferência de nervos, foto-biomodulação e 
Procedimento de Oberlin. Além disso, são relatados os resultados 
clínicos e funcionais de cada indivíduo, com a utilização de dados 
numéricos obtidos utilizando os tratamentos mencionados. Dessa 
forma, poderão ser analisados os procedimentos que tiveram os 
resultados mais satisfatórios, tornando-se importante o estudo deles 
para serem consolidados e, desse modo, as respostas positivas em 
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relação aos processos terapêuticos de reabilitação do plexo braquial 
possam avançar e evoluir constantemente (Datta NK; K P DAS; M A 
ISLAM et al., 2023).

Esses métodos de terapia têm-se mostrado bastante eficazes 
na reabilitação do plexo braquial, tanto os mais tradicionais até os 
mais modernos como as cirurgias, além de tornarem-se um grande 
avanço para a ciência, podendo evoluírem cada vez mais para 
aumentar a eficácia. A análise de cada procedimento, com base em 
dados quantitativos, como permite a observação das técnicas mais 
eficazes, facilitando a criação de estratégias e de novos métodos 
para a reabilitação do plexo braquial, e dessa forma, poder melhorar 
a situação clínica e a qualidade de vida dos pacientes (Cho, Álvaro B; 
FERREIRA, Carlos H v. TOWATA, Fernando et al, 2020).

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Compreender a funcionalidade do conjunto de nervos do 
plexo braquial e com base nisso entender métodos alternativos para 
sua recuperação em caso de danos.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Descrever a Anatomia e Fisiologia do Plexo Braquial.

■ Entender diferentes tipos de mecanismos para a reabilitação 
de lesões no plexo braquial.
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MÉTODO

Trata-se do estudo a partir da realização de coleta de dados 
através de fontes secundárias, por meio de uma análise bibliográfica, 
sendo uma situação que foi vivenciada pelos autores por ocasião da 
revisão integrativa. Este método proporciona a síntese de conheci-
mento e incorporação da aplicabilidade em resultados de estudos 
significativos, na prática, baseada no conhecimento aplicado de 
análise e qualidade de evidência (Souza, SILVA; CARVALHO, 2010).

Para o processo de elaboração da pesquisa, foram aplicadas 
as seguintes etapas: busca e amostragem na literatura dos critérios 
de inclusão e exclusão de estudos; análise dos dados de pesquisa 
e dos estudos incluídos; discussão dos resultados e realização de 
revisão integrativa.

Para o levantamento dos artigos na literatura, realizou-se 
uma busca durante o período de oito de maio ao dia dezoito de 
maio nas seguintes bases de dados: Pubmed e Scientific Electronic 
Library Online (Scielo)

Os descritores que foram utilizados na pesquisa foram plexo 
braquial, reabilitação. Todos os descritores estão disponíveis nos 
Descritores de Ciências da Saúde (DeCS) e foram utilizados na lín-
gua portuguesa e inglesa para a busca nas bases de dados para 
compor a revisão, além disso, utilizou-se do operador booleano AND, 
para que fosse feita a pesquisa dos descritores de forma simultânea.

Os artigos foram selecionados com base nos seguintes cri-
térios de inclusão: artigos completos publicados entre 2014 e 2024, 
que tratassem do tema em questão, nos idiomas inglês e português; 
foram excluídos os estudos que estavam duplicados e aqueles que 
não abordaram o tema de forma destacada.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

Mediante as pesquisas realizadas, foi possível encontrar arti-
gos de acordo com os descritores definidos e suas combinações, com 
isso e a utilização dos critérios de exclusão, que levou ao descarte 
de projetos que não atendiam aos objetivos propostos pelo tema, 
delimitou-se 6 artigos que atendiam todos os critérios necessários. 
Essas publicações estão organizadas no quadro 1, apresentando 
sobre esses: autor e ano de publicação, tipo de estudo e objetivo.

Autor e ano de 
publicação

Tipo de 
pesquisa Objetivo

Costabeber  
et al., 2010

Estudo Prático O plexo braquial corresponde a uma importante rede de nervos comumente 
abordada em bloqueios nervosos prévios a procedimentos cirúrgicos, de 
modo que seu conhecimento anatômico é condição indispensável para 
que esses procedimentos se desenvolvam de forma salutar. Desse modo, 
o presente estudo objetiva analisar a morfologia dos fascículos do plexo 
braquial, com especial ênfase às suas relações topográficas.

Vassantachart 
et al., 2022

Revisão 
Sistemática

Avaliar a literatura sobre a eficácia dos tratamentos baseados em realidade 
virtual (VR) e realidade aumentada (AR) para dor de membro fantasma (PLP) 
em populações pós-amputação ou avulsão do plexo braquial (BPA).

Ho S et al., 2019 Revisão 
Sistemática

Realizar uma revisão sistemática de estudos sobre intervenções não 
cirúrgicas e cirúrgicas para contraturas em flexão do cotovelo secundárias à 
lesão do plexo braquial no nascimento (BPBI).

Foo Hui  
et al., 2020

Ensaio de 
Controle

Investigar o efeito da foto-biomodulação (PBM) na regeneração nervosa após 
neurotização com o Procedimento de Oberlin (fascículo ulnar ao ramo motor 
até o bíceps) para restaurar a flexão do cotovelo em pacientes com lesão do 
plexo braquial.

Cardoso  
et al., 2016

Revisão 
Sistemática

O nervo frênico pode ser transferido para o nervo musculocutâneo em 
pacientes com paralisia traumática do plexo braquial para recuperação 
da força do bíceps, mas os resultados são controversos. Há também uma 
preocupação com a função pulmonar após a transecção do nervo frênico. 
Neste artigo, realizamos uma revisão sistemática qualitativa, avaliando os 
resultados após esse procedimento.

Le Roy  
et al., 2024

Revisão 
Sistemática

Sintetizar as evidências atuais sobre o uso clínico da análise tridimensional do 
movimento dos membros superiores (3D-ULMA) em crianças e adolescentes 
com lesão no nascimento do plexo braquial (BPBI).
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Perante o exposto, os devidos estudos foram os responsáveis 
pela construção dessa presente revisão integrativa, buscando cum-
prir os objetivos propostos.

A partir do estudo de Costabeber, compreende-se que o 
plexo braquial é uma rede de fibras nervosas que inervam os braços, 
possuindo uma função muito importante para as ações dos membros 
superiores. Essa estrutura é amplamente abordada em procedimen-
tos, logo, sua avaliação é essencial para análises clínicas e cirúrgicas 
de lesões ortopédicas (Costabeber et al., 2010).

Ademais, de acordo com o estudo citado, o plexo braquial se 
origina na coluna cervical e se estende até a região axilar, além disso, 
constatou-se que essa rede é organizada em cinco seções distintas: 
raízes, troncos, divisões, fascículos e ramos terminais (nervos peri-
féricos). As raízes originais do plexo correspondem aos ramos ante-
riores dos quatro nervos cervicais inferiores (C5-C8) e do primeiro 
torácico (T1). A união de C5 e C6 em seus ramos anteriores formam o 
tronco superior, já os ramos anteriores de C7 e de C8 unido ao T1, for-
mam respectivamente os troncos médio e inferior, cada um desses 
formam duas divisões, uma anterior e outra posterior, essas divisões 
são as responsáveis por gerar os fascículos que será o responsável 
pela inervação dos ramos terminais. Esse estudo foi realizado com 
o intuito de entender a topografia desse conjunto de nervos, para 
que assim seja possível elucidar as relações anatômicas gerais do 
mesmo (Costabeber et al., 2010).

Com base na complexidade do plexo braquial, torna-se impor-
tante a investigação e análise acerca da reabilitação física devido ao 
rompimento desse conjunto de nervos. De acordo com o citado, dife-
rentes podem ser os tratamentos empregados, como a transferência 
do nervo frênico para o nervo músculo cutâneo; foto-biomodulação 
após neurotização (procedimento de Oberlin); tratamentos basea-
dos em realidade virtual e aumentada; Intervenções não cirúrgicas 
e cirúrgicas para contraturas em flexão do cotovelo; O uso clínico 
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da análise tridimensional do movimento dos membros superiores 
(3D-ULMA) em crianças e adolescentes (Cardoso et al., 2016) (Foo 
Hui et al., 2020) (Le Roy et al., 2024) (Vassantachart et al., 2022) 
(Ho ES et al., 2019).

Diante disso, Cardoso e colaboradores (2016) em seus estu-
dos, através de uma revisão sistemática de sete estudos publicados, 
concluíram que na maioria dos pacientes que apresentaram lesão 
traumática do plexo braquial, a transferência do nervo frênico para 
o nervo musculocutâneo pôde contribuir para recuperação da força 
do bíceps. Além disso, existe a possibilidade de desenvolvimento 
de sintomas pulmonares, contudo é rara a ocorrência em pacien-
tes que passaram por tal procedimento, ainda não se chegou a 
conclusões sobre a segurança para essa questão respiratória em 
pacientes pós-operatórios.

Outrossim, foi investigado por Foo Hui e cooperadores, em 
2020, acerca do efeito da foto-biomodulação (PBM) com intuito de 
restaurar a flexão do cotovelo em pacientes que também apresen-
taram lesão do plexo braquial, através da regeneração nervosa após 
neurotização com o Procedimento de Oberlin (fascículo ulnar ao 
ramo motor até o bíceps). Para isso, realizaram um estudo prospec-
tivo randomizado e controlado com 14 pacientes com lesão alta e 
utilizando PBM com comprimento de onda de 808 nm, potência de 
50 mW, emissão em modo contínuo, dosimetria de 4 J/cm 2, sendo 
então, administrado diariamente durante 10 dias consecutivos, com 
intervalo de 2 dias. Diante disso, concluíram que, após 3 meses de 
pós-operatório, pacientes que receberam tal tratamento demonstra-
ram sinais de reinervação, potência muscular média e nenhum efeito 
adverso, portanto, a foto-biomodulação apresenta-se, também, 
como um tratamento de reabilitação física capaz de melhorar a rege-
neração nervosa após neurotização com o Procedimento de Oberlin.

Ademais, com o mesmo objetivo dos outros autores, de 
investigação acerca de tratamentos relacionados à temática, 
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Vassantachart AY e coautores, em 2022, avaliaram na literatura, a 
eficácia da utilização da realidade virtual (VR) e realidade aumen-
tada (AR) para dor de membro fantasma pós-amputação ou avul-
são do plexo braquial (BPA), sendo possível compreender que bem 
como as outras abordagens de intervenções citadas, essa tecnologia 
também apresenta-se como opção, visto que de 20 publicações que 
atenderam aos critérios de inclusão, dezoito relataram diminuição 
da PLP após tratamentos AR/VR. Outrossim, percebeu-se, através 
dos estudos analisados, que esses ofereceram várias configurações 
de estímulos táteis nesses pontos específicos, visando enriquecer 
o ambiente de realidade virtual com sensações táteis, em contraste 
com um ambiente de realidade virtual desprovido de estímulos táteis.

Nesse sentido, estudiosos ao buscar estudar intervenções 
não cirúrgicas e cirúrgicas para contraturas em flexão do cotovelo, 
em uma revisão sistemática, revisaram 132 artigos, compreendendo 
que a evidência de baixa qualidade indica que tanto o uso de gesso 
seriado quanto a realização de cirurgia de liberação do cotovelo 
podem levar a ganhos significativos na amplitude de movimento 
passiva (ADM) de extensão do cotovelo. No entanto, os estudos 
revisados apresentaram resultados inconsistentes em relação à 
ADM e força de flexão do cotovelo, tanto em contextos não cirúr-
gicos quanto cirúrgicos. Portanto, considerando a falta de evidên-
cias conclusivas sobre os riscos associados a essas intervenções, é 
recomendável explorar opções não cirúrgicas antes de considerar a 
cirurgia (Ho ES et al., 2019).

Além dessas, foi analisado a sintetização das evidências sobre 
o uso clínico da análise tridimensional do movimento dos membros 
superiores (3D-ULMA) em crianças e adolescentes com lesão do 
plexo braquial de nascença (BPBI), notaram que as configurações dos 
estudos variaram, incluindo o uso de seis tipos distintos de dispositi-
vos cinemáticos. Logo, concluíram que a utilização do 3D-ULMA ofe-
rece informações valiosas, objetivas e quantificáveis aos profissionais 
médicos em relação às estratégias de movimento (Roy et al., 2024).
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Embora os estudos incluídos nesta revisão tivessem como 
princípio a abordagem de tratamento para lesão no plexo braquial, 
houve uma grande variedade de durações, números e métodos 
de tratamentos. Esta heterogeneidade limita a capacidade de tirar 
conclusões mais específicas a níveis comparativos, visto que, reco-
nhece-se a importância da individualização do tratamento com base 
nas características e necessidades de cada paciente a ser tratado, 
considerandos fatores como a gravidade do rompimento do plexo 
braquial, comorbidades e o nível de acesso socioeconômico aos tra-
tamentos. Todavia, a partir das conclusões dos autores analisados, 
notou-se uma tendência ao aumento da preocupação e exposição 
de opções eficazes que permitam a reabilitação do plexo braquial.

CONSIDERAÇÕES FINAIS
Conclui-se, portanto, que o plexo braquial, uma rede de nervos 

essencial para a função dos membros superiores, é frequentemente 
lesionado por diferentes causas, como acidentes automobilísticos ou 
esportivos. Essas lesões podem ter um impacto devastador na vida 
dos pacientes, comprometendo sua função física e requerendo uma 
abordagem de reabilitação multidisciplinar.

Ademais, depreende-se que esta revisão integrativa abordou 
diversas estratégias de tratamento para lesões do plexo braquial, 
incluindo transferência de nervos, foto-biomodulação e realidade 
virtual aumentada. A análise dos estudos selecionados revelou uma 
variedade de abordagem terapêutica, cada uma com suas próprias 
vantagens e considerações.

Desse modo, estudos destacaram a importância do conhe-
cimento anatômico do plexo braquial para procedimentos clínicos e 
cirúrgicos. Enquanto isso, outras pesquisas exploraram a transferên-
cia do nervo frênico como uma opção para recuperar a função do 
bíceps em pacientes com lesões traumáticas.
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Além disso, intervenções não cirúrgicas, como a foto-bio-
modulação, mostraram resultados promissores na regeneração 
nervosa e melhoria da função muscular. A realidade virtual aumen-
tada também emergiu como uma ferramenta eficaz para gerenciar a 
dor do membro fantasma.

Embora os estudos revisados tenham oferecido insights 
valiosos sobre diferentes abordagens terapêuticas, a heterogenei-
dade dos métodos e a falta de conclusões definitivas destacam a 
necessidade de uma abordagem individualizada para o tratamento 
das lesões do plexo braquial. No entanto, a tendência observada para 
a exposição de opções de tratamento eficazes sugere um progresso 
contínuo na reabilitação dessa condição incapacitante.

Em suma, esta ultimação destaca a importância da compre-
ensão do plexo braquial, a diversidade de abordagens terapêuticas 
disponíveis e a necessidade de uma abordagem personalizada para 
a reabilitação bem-sucedida dessas lesões. Dessa forma, enfatiza-
-se também a diversidade de tratamentos e a individualização do 
cuidado como essenciais para atender às necessidades específicas 
de cada paciente. Embora haja uma gama de opções terapêuticas 
disponíveis, a heterogeneidade dos estudos salienta a importân-
cia de considerar as características individuais de cada caso ao 
planejar o tratamento.
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INTRODUÇÃO

O câncer de mama é o tipo mais comum de câncer gineco-
lógico, geralmente observado após a quarta década de vida, embora 
também possa surgir antes dos 40 anos, com frequências entre 17% 
e 36%. (Zhou et al., 2015). Existem fatores de risco estabelecidos que 
incluem idade precoce na menarca, nuliparidade, idade avançada no 
primeiro parto e histórico familiar (Stuebe et al., 2009).

De acordo com a Organização Mundial Da Saúde (OMS, 
2024), o câncer de mama foi a forma mais comum de câncer entre 
as mulheres em 157 dos 185 países registrados no ano de 2022 e 
causou 670.000 mortes em todo o mundo no mesmo ano. Apesar 
da predisposição associada a fatores de risco, cerca de metade de 
todos os casos de câncer de mama ocorrem em mulheres sem fato-
res identificáveis, além de possuir ocorrência em todos os países do 
mundo. Embora menos comum, aproximadamente 0,5% a 1% dos 
casos de câncer de mama ocorrem em homens.

Dentre as medidas de proteção contra tumores de mama, 
destaca-se a amamentação materna por período adequado, a prática 
regular de exercícios físicos, dieta saudável e a manutenção do peso 
corporal. Esses fatores podem diminuir o risco de desenvolver cân-
cer de mama em até 30%, evidenciando a importância de ações indi-
viduais na prevenção de problemas de saúde (Rodrigues et al., 2020).

A relação entre amamentação e diminuição na ocorrência de 
câncer de mama é amplamente reconhecida. Calcula-se que a pro-
babilidade de desenvolver a doença diminui em 4,3% a cada período 
de 12 meses de amamentação (Collaborative Group On Hormonal 
Factors In Breast Cancer, 2002).

Conforme destacado em Brasil (2015), a amamentação é 
um processo que envolve uma conexão profunda entre mãe e filho, 
afetando diversos aspectos da vida da criança, incluindo seu estado 
nutricional, capacidade defensiva contra infecções, desenvolvimento 
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cognitivo e emocional, e saúde a longo prazo. Além disso, tem impac-
tos significativos na saúde física e mental da mãe. Recomenda-se o 
aleitamento materno (AM) por pelo menos dois anos, sendo exclu-
sivo nos primeiros seis meses de vida.

Diversos estudos enfatizam os benefícios do AM e sua con-
sequente proteção contra o desenvolvimento de câncer de mama, 
pois a diminuição nos níveis de estrogênio durante o período de 
lactação reduz as taxas de proliferação e diferenciação celular. A 
esfoliação tecidual e a apoptose epitelial ao término da amamenta-
ção podem contribuir para reduzir a probabilidade de células muta-
das aparecerem nos tecidos mamários. (Ciampo; Ciampo, 2018). 
Considerando que a produção de estrógeno é um fator de risco para 
o câncer de mama, a amamentação emerge como um elemento que 
reduz esse risco. Assim, quanto mais cedo a amamentação começar 
ou quanto mais filhos forem amamentados, maior será o efeito pro-
tetor (Morris, 2009).

A pesquisa proposta se justifica pela alta incidência e mor-
talidade de câncer de mama, sendo uma das principais causas de 
morte por câncer entre mulheres. Assim, tornou-se importante tentar 
entender a associação existente entre o câncer de mama e o alei-
tamento materno, e como o ato de amamentar pode trazer efeitos 
protetores aos diversos subtipos de câncer.

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Investigar a relação entre o aleitamento materno e a preven-
ção do câncer de mama.
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OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Analisar como a amamentação reduz o risco de câncer de 
mama;

■ Explorar como a amamentação afeta o risco de câncer de 
mama em subtipos negativos hormonais (ER- e PR-).

MÉTODO

O estudo consiste em uma revisão integrativa da literatura, 
tendo como temática principal a importância do aleitamento materno 
para a prevenção do câncer de mama. A pesquisa foi desenvolvida 
com base nas seis fases de elaboração de uma revisão integrativa 
da literatura, sendo elas: 1ª fase - elaboração de uma pergunta nor-
teadora, fator de determinação dos estudos incluídos na revisão de 
literatura; 2ª fase - busca ou amostragem na literatura feita em uma 
base de dados; 3ª fase - coleta de dados a partir dos artigos selecio-
nados; 4ª fase - análise crítica dos estudos incluídos; 5ª fase - dis-
cussão dos resultados; 6ª fase - apresentação da revisão integrativa. 
(Souza; Silva; Carvalho, 2010).

Para nortear a revisão integrativa, foi levantada a seguinte 
questão: Como o AM pode ajudar na prevenção do câncer de mama? 
A pesquisa foi realizada com base na seleção de artigos publicados 
em periódicos indexados nas bases de dados do Scientific Eletronic 
Library (SCIELO), PubMed Central (PMC) e a Biblioteca Virtual 
em Saúde (BVS), tendo a busca dos dados sido ocorrida de abril 
de 2024 a maio do mesmo ano. Foram utilizados os seguintes des-
critores extraídos dos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS): 
“Aleitamento Materno”, “Breast Feeding”, “Câncer de Mama”, “Breast 
Neoplasms”, fazendo uso do operador booleano “AND”.
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Foram utilizados os seguintes critérios de inclusão para a 
seleção dos artigos: artigos publicados nos idiomas português e 
inglês, com resumos disponíveis nessas bases de dados, que abor-
dassem o tema central do estudo; artigos gratuitos, publicados nos 
últimos 10 anos, entre 2013 e 2023, que abordaram o tema do aleita-
mento materno e a sua importância associada à prevenção do cân-
cer de mama. Foram excluídos resumos de literatura, relatos de caso, 
dissertações, teses e monografias, como também artigos duplicados.

Com base nesses critérios, foram encontrados 41 artigos na 
BVS, 65 artigos no PMC e 6 artigos no Scielo, totalizando 112 artigos. 
Com base na leitura dos títulos, 67 artigos foram excluídos e 25 após 
a leitura do resumo. Foram lidos 20 artigos na íntegra, sendo destes 
apenas 17 utilizados como base na produção científica.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

O termo “lactação” refere-se ao processo de produção de 
leite pela mãe, cuja função é garantir a amamentação adequada, 
dando o aporte de nutrientes necessários para assegurar a saúde 
do recém-nascido e de crianças pequenas. O aleitamento materno 
também oferece benefícios significativos para o bem-estar feminino, 
incluindo a redução no risco de câncer de ovário, o risco reduzido de 
desenvolver doenças crônicas, como hipertensão e diabete, e a sua 
associação na redução do desenvolvimento de câncer de mama a 
longo prazo. (Anstey et al., 2017).

A associação existente entre a amamentação e a redução 
do risco do câncer de mama tem recebido maior atenção nos últi-
mos anos, sendo concluído pelo Projeto de Atualização Contínua, 
da sigla em inglês CUP, que o maior número de meses amamen-
tando reduz as chances de desenvolvimento do câncer na mama. 
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Diante disso, o AM pode levar a alterações hormonais nas células 
mamárias, diminuindo a sua suscetibilidade à neoplasia de mama, 
demonstrando que, mulheres que amamentaram por períodos maio-
res que 12 meses, em comparação com aquelas que não amamenta-
ram, tiveram uma redução no risco de carcinoma de mama em 26% 
(Chowdhury et al., 2015).

Em comparação com outros estudos observacionais de 
caso-controle, a porcentagem de mulheres que amamentaram a 
longo prazo e tiveram uma redução significativa na susceptibilidade 
de desenvolver câncer de mama foi maior. Mulheres curdas-iraquia-
nas, que possuíam um número de filhos igual ou superior a 3, e que 
amamentaram por mais de 48 meses, tiveram no AM um papel pro-
tetor contra o câncer de mama (Ghalib et al., 2019).

A existência dos diversos subtipos de câncer de mama, em 
razão dos vários fatores implicados na etiologia da doença, é defi-
nida pela expressão do receptor de estrogênio (ER-), receptor de 
progesterona (PR-) e o receptor 2 do fator de crescimento epidér-
mico humano (HER2). Esses receptores podem refletir diferentes 
mecanismos de carcinogênese, assim como causar implicações no 
próprio prognóstico da doença. Amamentar em algum momento da 
vida possibilitou uma redução de 10% no risco de câncer de mama, 
sendo promovido pelo AM associado com os subtipos negativos 
para os ER- e PR- (Islami, et al., 2015).

Em consonância com esse estudo, o maior efeito positivo 
da amamentação ocorreu em relação aos cânceres de mama com 
receptores hormonais negativos. Os cânceres sem ER- PR-, prin-
cipalmente no subtipo Câncer de Mama Triplo Negativo (TNBC), 
também respondem negativamente ao receptor 2 do fator de cres-
cimento epidérmico humano (HER2). Logo, houve uma redução de 
48% do risco de neoplasia de mama do subtipo TNBC emmulheres 
mais jovens grávidas (com menos de 50 anos) e que amamentaram 
por mais de 24 meses (John, et al., 2018).
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Ao se avaliar os riscos reprodutivos e câncer de mama 
negativo para os receptores ER- e PR-, a alta paridade, com 3 ou 
mais nascimentos vivos, sem que haja a prática da amamentação, 
demonstra uma associação positiva apenas com tumores que são 
negativos. Em todas as raças/etnias, as associações para o câncer 
de mama negativo para receptores de estrogênio e progesterona 
(ER-/PR-) foram maiores entre as mulheres que não amamentaram 
do que entre as mulheres que amamentaram (Work, et al., 2014).

Consistente com o estudo anterior, a conexão entre paridade, 
aleitamento materno e o risco de desenvolver câncer de mama, 
quando avaliadas, demonstraram uma variação de acordo com o 
receptor de estrogênio (ER). A amamentação, independentemente 
do seu tempo de duração, esteve mais associada com o risco de cân-
cer de mama para os receptores ER-, sugerindo que até mesmo um 
período mais curto de aleitamento materno pode ser benéfico. Além 
disso, os efeitos da paridade e da amamentação diferem de acordo 
com o status do receptor de estrogênio (ER) (Fortner, et al., 2019).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A realização dessa revisão de literatura ressaltou a importân-
cia de se incentivar, acompanhar e manter o aleitamento materno 
em consequência dos inúmeros benefícios para a saúde da mãe, 
especialmente quando é feito de forma exclusiva durante os 6 pri-
meiros meses de vida e complementada até que a criança complete 
2 anos. Dentre esses benefícios estão a redução de peso, redução 
da pressão arterial, além da contribuição para uma menor susceti-
bilidade ao câncer de mama. O ato de amamentar de forma exclu-
siva reduz, significativamente, o risco de se ter câncer de mama, 
destacando-se como uma intervenção especial na prevenção de 
doenças em mulheres.
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Exposto isso, fica evidente que a associação entre a amamen-
tação e a diminuição no risco de câncer de mama está entre uma das 
maiores contribuições para a manutenção do bem-estar feminino. 
Estabeleceu-se, assim, que a amamentação é um dos poucos fatores 
encontrados pela maioria dos estudos analisados como um consisten-
temente associado a uma redução no câncer de mama. Promover e 
apoiar o ato de amamentar, deve ser considerada uma das prioridades 
para as políticas públicas, sendo uma estratégia eficaz que pode, a 
longo prazo, trazer impactos positivos para a vida de muitas mulheres.
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INTRODUÇÃO

O teste do coraçãozinho neonatal é um procedimento 
indispensável para ser realizado em recém-nascidos para detectar 
precocemente possíveis cardiopatias congênitas. Essas condições 
cardíacas podem passar despercebidas ao nascimento, deste modo 
faz-se necessário o diagnóstico precoce para garantir um tratamento 
adequado e melhorar o prognóstico dos pacientes (Martin, 2020).

Em média, 2 em cada 1.000 recém-nascidos (RN) vivos apre-
sentam cardiopatia congênita crítica e, 30% destes recém-nascidos 
recebem alta hospitalar sem o diagnóstico, podendo evoluir com 
complicações graves, como: hipóxia, choque ou até mesmo óbito, 
antes de receber tratamento adequado. As cardiopatias congênitas 
(CC) representam cerca de 10% dos óbitos infantis e cerca de 20% 
a 40% dos óbitos decursivos de malformações. A melhora na quali-
dade do diagnóstico destas cardiopatias poderá consequentemente 
reduzir a taxa de mortalidade neonatal (Queiroz, 2020).

Diante do exposto o rastreamento cardíaco neonatal, quando 
combinado com ausculta cardíaca e oximetria de pulso, demonstrou 
ser um método de rastreamento eficaz para detectar doenças car-
díacas congênitas em neonatos, proporcionando uma abordagem 
precisa e viável para identificação precoce dessas condições (Song 
et al., 2021). Essa abordagem combinada pode ser fundamental para 
garantir que bebês com problemas recebam o tratamento necessá-
rio o mais rápido possível.

No mais, esse teste também pode contribuir para a identifi-
cação de outras condições, como imunodeficiências graves, permi-
tindo um prognóstico favorável e intervenções precoces que melho-
ram a qualidade de vida dos pacientes (Bomfim et al., 2022). Além 
dos benefícios diretos para os pacientes, esse procedimento pode 
ter resultados positivos mais amplos na saúde pública, contribuindo 
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para a redução das taxas de morbidade e mortalidade infantil rela-
cionadas às condições cardíacas congênitas (Saganski et al., 2021).

Diante do exposto surgiu o interesse de pesquisar o que é 
necessário para instituir esse serviço nas maternidades no Sistema 
Único de Saúde e qual a sua relevância no diagnóstico precoce de 
cardiopatias congênitas.

OBJETIVO
Descrever a importância do teste do coraçãozinho no diag-

nóstico precoce de cardiopatias congênitas.

MÉTODO

Esta é uma pesquisa de revisão de literatura cientifica na 
qual foi realizado uma busca na Biblioteca Virtual de Saúde (BVS) 
e National Library of Medicine (PubMed), como descritores foram 
aplicados: “Oximetria” (oximetry) e “Triagem Neonatal” (neonatal 
screening) sendo estes agrupados pelo operador booleano “and”. Os 
critérios de inclusão utilizados foram: produções científicas nacionais 
e internacionais nos idiomas português e inglês, publicadas em base 
de dados científicas, textos completos abordando a temática estu-
dada no período de 2017 a 2023 com o intuito de analisar estudos 
recentes e atualizados, o tempo de busca foi o mês de maio de 2024. 
Os critérios de exclusão foram artigos repetidos, produções cujos 
acessos necessitavam da autorização do autor, artigos indisponíveis 
ou que necessitavam de pagamento.



901S U M Á R I O

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Após levantamento das publicações foram selecionados 07 
artigos para leitura na íntegra e análise de suas opiniões sobre o 
teste do coraçãozinho como diagnóstico precoce de cardiopatias 
congênitas, foram selecionadas para discussão as ideias, conceitos 
e definição dos autores mantendo sua autenticidade.

A discussão dos resultados foi organizada em quatro sub-
temas, sendo eles: O teste do coraçãozinho neonatal; técnica de 
realização do teste; conhecimento sobre a oximetria; Legislação 
e Políticas Públicas.

TESTE DO CORAÇÃOZINHO NEONATAL

O Teste do Coração Neonatal, também conhecido como Teste 
do Pezinho Expandido, é um importante método de triagem para a 
detecção precoce de possíveis problemas cardíacos em recém-nas-
cidos. Realizado preferencialmente entre a 24ª e a 48ª horas de vida, 
o teste consiste na mensuração da saturação de oxigênio por meio 
de oxímetro de pulso. O procedimento é simples, não invasivo e tem 
como objetivo identificar cardiopatias congênitas críticas que neces-
sitem de intervenção médica imediata (Brasil, 2021).

A cardiopatia congênita é o tipo mais comum de malforma-
ção congênita em recém-nascidos e ocorre em até 1% deles. É res-
ponsável por até 10% das mortes infantis e gera altos custos médi-
cos com o aumento do número de dias de internação para nossos 
recém-nascidos (Campbell, 2020).

Segundo a Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP) (2022), 1 
a 2 em cada 1.000 nascidos vivos têm cardiopatia congênita crítica. 
Infelizmente, pensava-se que até 30% dos pacientes recebiam alta 
hospitalar sem diagnóstico.
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PROCEDIMENTO E OBJETIVOS

O procedimento de triagem cardíaca neonatal envolve a 
colocação de um sensor nos pés do bebê para medir o oxigênio no 
sangue. Se o valor de saturação estiver abaixo do esperado, indica 
um problema cardíaco que requer investigação mais aprofundada. O 
principal objetivo deste teste é diagnosticar doenças cardíacas gra-
ves, reduzir a morbilidade e mortalidade associadas a estas doenças 
e garantir o tratamento precoce de forma a proporcionar uma melhor 
qualidade de vida aos recém-nascidos afetados (Brasil, 2021).

As técnicas de realização nos exames cardíacos neonatais 
são essenciais para a detecção precoce de possíveis anomalias 
cardíacas em recém-nascidos. A realização deste teste requer trei-
namento especializado dos profissionais de saúde para garantir que 
o procedimento seja realizado corretamente e os resultados sejam 
totalmente interpretados. Além disso, a padronização da tecnologia 
utilizada pode ajudar a melhorar a eficiência dos testes e reduzir 
resultados falsos positivos e negativos (Botto, 2020).

OXIMETRIA DE PULSO

A oximetria de pulso é uma das técnicas utilizadas em testes 
cardíacos neonatais para avaliar a saturação de oxigênio do sangue 
de um recém-nascido de forma não invasiva. Ao medir a oxigenação 
sanguínea, possíveis problemas cardíacos podem ser detectados 
precocemente, garantindo um diagnóstico rápido e uma intervenção 
adequada (Song, 2021).

O uso da oximetria de pulso como parte do teste cardíaco é 
essencial para garantir a saúde cardiovascular dos bebês nos primei-
ros dias de vida. O protocolo de triagem geralmente envolve a medida 
da saturação de oxigênio na mão direita e em um pé, com limiares 
fixados em 3% entre os membros. No entanto, o aprimoramento 
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das técnicas de triagem no teste cardíaco neonatal é um cami-
nho necessário para melhorar a detecção precoce de cardiopatias 
congênitas (Duc, 2017).

Portanto, pesquisar métodos mais sensíveis e específicos, 
que possam identificar uma gama maior de problemas cardíacos, 
é um desafio relevante na otimização do tratamento e prognóstico 
de pacientes neonatais. Protocolos de triagem aprimorados, que 
incluem avaliação sistemática da anatomia cardíaca fetal e hemo-
dinâmica usando Doppler colorido, mostraram melhores taxas de 
detecção de várias anomalias em comparação com métodos con-
vencionais (SBP, 2022).

IMPACTOS NO PROGNÓSTICO E TRATAMENTO

O diagnóstico precoce das cardiopatias neonatais tem impac-
tos diretos no prognóstico e tratamento dos pacientes, contribuindo 
para a redução da morbimortalidade associada a essas condições. 
Com a identificação precoce, é possível iniciar a intervenção tera-
pêutica em tempo hábil, melhorando a efetividade dos tratamentos e 
evitando sequelas permanentes (SBP, 2022).

Além disso, a detecção precoce permite um acompanha-
mento direcionado as necessidades identificadas, garantindo um 
tratamento adequado e decisivo de cada caso. Entre estas, a mais 
comum é a doença cardíaca dependente de canal. Isso ocorre 
quando o canal arterial é o ponto de comunicação entre a circulação 
pulmonar e sistêmica durante a vida fetal e fecha na maioria dos 
recém-nascidos até 72 horas após o nascimento (Murni, 2021).

É dividido em três categorias de acordo com a causa: o fluxo 
sanguíneo depende do canal arterial, como atresia pulmonar; o 
fluxo sistêmico depende do canal arterial, como: síndrome do cora-
ção esquerdo hipoplástico e coarctação da aorta grave em caso de 
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ocorrência concomitante; circulação, como: aguardar a transposi-
ção das principais artérias. Outras doenças cardíacas graves que o 
pequeno exame cardíaco pode detectar a tetralogia de Fallot, dre-
nagem venosa pulmonar anormal, atresia tricúspide, truncus arterio-
sus, saída biventricular, anomalia de Ebstein, arco aórtico truncado e 
ventrículo único direito (SBP, 2022).

LEGISLAÇÃO E POLÍTICAS PÚBLICAS

No Brasil, a importância do teste do coraçãozinho neonatal 
é respaldada por legislações e políticas públicas que visam garantir 
a detecção precoce de doenças cardíacas congênitas. Em 2012, foi 
aprovada a Lei n.º 12.032 que torna obrigatória a realização do teste 
em todos os recém-nascidos nas maternidades públicas e privadas 
do país. Além disso, o Programa Nacional de Triagem Neonatal 
(PNTN) tem atuado no monitoramento e na implementação do 
teste do coraçãozinho em todo território nacional, aumentando a 
conscientização e a importância da detecção precoce dessas pato-
logias (Brasil, 2014).

OBRIGATORIEDADE E IMPLEMENTAÇÃO

A obrigatoriedade do teste do coraçãozinho neonatal se dá em 
virtude da Lei n.º 12.032/2012, que estabelece a realização do exame 
em todos os recém-nascidos, como parte do Programa Nacional de 
Triagem Neonatal. A implementação efetiva desse procedimento é 
fundamental para garantir o diagnóstico precoce de doenças car-
díacas congênitas, permitindo o início rápido do tratamento e con-
tribuindo para a redução da morbimortalidade associada a essas 
condições. Portanto, a capacitação dos profissionais de saúde, a 
infraestrutura adequada nas maternidades e a conscientização das 
famílias são essenciais para o cumprimento dessa legislação e para 
a eficácia do programa de triagem neonatal no país (Brasil, 2014).
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A identificação precoce de problemas cardíacos em recém-
-nascidos é essencial, mas ainda existem desafios a serem supera-
dos. A necessidade de aprimoramento das técnicas de triagem, a 
fim de garantir maior precisão e abrangência na detecção de doen-
ças cardíacas congênitas, é crucial. Além disso, a busca por novas 
tecnologias e métodos inovadores para a realização do teste do 
coraçãozinho neonatal é uma perspectiva futura promissora, visando 
aperfeiçoar a eficácia do diagnóstico e contribuir para a melhoria da 
qualidade de vida dos pacientes (Brasil, 2020).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Diante do exposto, o teste do coraçãozinho neonatal demons-
tra ser uma ferramenta crucial na identificação precoce de doenças 
cardíacas congênitas, permitindo intervenções terapêuticas eficazes 
e melhorando significativamente o prognóstico dos pacientes. A 
implementação deste teste como parte da triagem neonatal é funda-
mental para salvar vidas e reduzir complicações associadas a essas 
condições cardíacas, destacando a importância da conscientização 
e capacitação dos profissionais de saúde.

Embora existam leis para a implementação universal do teste 
no Brasil desde 2014, sua efetividade ainda não é plenamente alcan-
çada. Há necessidade de um maior planejamento na gestão, para 
que além da detecção dos problemas cardíacos, o tratamento seja 
efetivo. Assim, a relevância deste trabalho é servir de norte para a 
realização de novas pesquisas nos serviços de saúde e avaliar sua 
resolutividade, a fim de garantir a implementação universal e o cum-
primento da lei existente.
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INTRODUÇÃO

De acordo com Brasil (2013), doenças crônicas não trans-
missíveis, como a obesidade e diabete, são condições de saúde de 
progressão lenta e longa duração, que geralmente duram três meses 
ou mais, e podem acompanhar o indivíduo ao longo da vida. Sua ori-
gem é multifatorial, geralmente como resultado de uma combinação 
de fatores genéticos, comportamentais e ambientais. O manejo ade-
quado dessas doenças requer tratamento contínuo, que pode incluir 
mudanças no estilo de vida e/ou o uso de medicamentos. Apesar 
da ausência de cura em alguns casos, o controle eficaz é possível 
através do tratamento apropriado, proporcionando uma melhor qua-
lidade de vida ao paciente.

Conforme a Organização Mundial da Saúde (2018), a obesi-
dade é definida como o excesso de gordura corporal que determina 
prejuízos à saúde, sendo diagnosticada em indivíduos cujo Índice de 
Massa Corporal (IMC) é igual ou superior a 30Kg/m2, podendo ser 
classificada como obesidade grau I, II e III. A faixa de peso conside-
rada adequada varia entre 18,5 e 24,9Kg/m2, enquanto os indivíduos 
com IMC entre 25 e 29,9Kg/m2 são classificados como sobrepeso.

A obesidade é uma condição influenciada por vários fatores, 
como genética, meio ambiente, cultura e comportamento. Estudos 
sugerem que entre 24 e 40% das alterações no IMC podem ser atri-
buídas a fatores genéticos, pelo que diferentes genes desempenham 
um papel importante no desenvolvimento da obesidade. Novas des-
cobertas no mapeamento genético da obesidade mostram o quão 
dinâmico é este processo e identificam constantemente novos genes 
e regiões cromossômicas relacionadas à doença. O comportamento 
alimentar desequilibrado e o estilo de vida sedentário destacam-se 
como os principais impulsionadores da obesidade em grupos popu-
lacionais com predisposição genética (Cuppari, 2014).
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A genômica nutricional fornece uma estratégia promissora 
de prevenção de doenças. Ao analisar os genótipos desde o está-
gio pré-natal até o parto, a sensibilidade precoce da doença pode 
ser identificada e as escolhas alimentares e de estilo de vida podem 
ser guiadas. Ao entender amplamente os componentes genéticos e 
como as escolhas de estilo de vida interagem com eles, as pessoas 
podem melhorar sua saúde e bem-estar com base em seu potencial 
genético máximo (Mahan; Escott-Stump; Janice, 2015). A nutrigenô-
mica busca compreender o efeito que os alimentos têm sobre o fun-
cionamento do organismo e de que maneira eles podem proporcio-
nar benefícios para a saúde através da alimentação (Moreira, 2018).

Logo, a nutrigenômica demonstra ser uma estratégia pro-
missora para a prevenção de doenças crônicas, especialmente no 
contexto da obesidade. Essa abordagem inovadora pode combinar 
conhecimento sobre nutrição com análise de genoma para perso-
nalizar o planejamento alimentar e estilo de vida com base em pre-
disposições genéticas.

OBJETIVOS

OBJETIVO GERAL

Analisar a influência do gene nutriente na prevenção  
da obesidade.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

Identificar a importância dos nutrientes na regulação da 
expressão genética relacionada à obesidade; observar a interação 
entre genes envolvidos na predisposição à obesidade e a resposta 
de diferentes nutrientes.
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METODOLOGIA

Trata-se de uma revisão sistemática da literatura realizada no 
mês de maio de 2024. A pesquisa contemplou informações alocadas 
em livros para compor a introdução e discussões do atual resumo, 
bem como buscas executadas nas bases de dados: Medical Literature 
Analysis and Retrieval System Online Biblioteca Virtual em Saúde 
(MEDLINE) e Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciências 
da Saúde (LILACS) via Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) e Science 
Direct. Utilizaram-se os seguintes Descritores em Ciências da Saúde 
(DeCS) e Medical Subject Headings (MeSH): “Nutrigenômica”, 
“Obesidade” e “Nutrição”, com recorte temporal dos últimos 10 anos. 
As estratégias de busca foram formuladas baseadas nos descritores 
mencionados e aplicadas pelo operador booleano “AND”. Os crité-
rios de inclusão foram artigos completos publicados em língua por-
tuguesa, inglesa e espanhola que estavam em consonância com os 
objetivos do trabalho e para compor o seguinte estudo. Os critérios 
de exclusão utilizados foram os trabalhos que não estivessem em 
consonância com as línguas portuguesa, inglesa e espanhola e os 
que não abordavam a temática em questão. Desse modo, a partir da 
busca inicial, foram encontradas 43 literaturas, no entanto, aplicando 
os critérios de inclusão foram selecionados 15 artigos.

RESULTADOS E DISCUSSÕES

A nutrigenômica surgiu no contexto do Projeto Genoma 
Humano, com o objetivo de entender como os componentes da dieta 
afetam a expressão dos genes. Esta área de estudo busca identificar 
quais genes são induzidos ou reprimidos em resposta a determina-
dos nutrientes, ou compostos bioativos, além de investigar como 
variações no genoma influenciam a maneira como um indivíduo 
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responde à dieta. Avanços em tecnologias têm permitido uma aná-
lise mais detalhada dessas interações, potencializando abordagens 
de nutrição personalizada (Mishra et al., 2022; Saraiva et al., 2021).

A genômica nutricional investiga o impacto dos polimorfis-
mos genéticos na suscetibilidade ao desenvolvimento de doenças 
e disfunções metabólicas, como a obesidade. Nesse contexto, a 
regulação do apetite, o gasto energético, a adipogênese, a dife-
renciação de adipócitos e a resistência insulínica são sinais meta-
bólicos críticos envolvidos no processo (Roque; Oliveira; Pimenta, 
2019). Além disso, busca compreender como variações no genoma 
influenciam a resposta individual à dieta, especialmente no contexto 
de doenças metabólicas como a obesidade. Três genes destacam-se 
nesse campo de estudo: FTO (do inglês: fat mass and obesity asso-
ciated – associado à massa gorda e obesidade), MC4R (do inglês: 
Melanocortin 4 receptor gene - envolvidos na regulação do aporte 
alimentar) e TCF7L2 (do inglês: transcription factor 7–like 2 - asso-
ciado à sensibilidade do organismo aos carboidratos e às gorduras 
saturadas) (Gkouskou et al., 2024).

Observa-se a importância dos nutrientes na regulação da 
expressão genética relacionada à obesidade, bem como a interação 
entre genes predisponentes e a resposta a diferentes nutrientes. 
Em relação à identificação da importância dos nutrientes, os dados 
demonstraram que certos nutrientes desempenham papéis signifi-
cativos na modulação da expressão de genes associados à obesi-
dade. Por exemplo, os ácidos graxos ômega-3 mostraram-se eficazes 
na modulação da expressão de genes envolvidos no metabolismo 
lipídico, como o gene FADS1 (do inglês: Fatty Acid Desaturase 1), 
relacionado à biossíntese de ácidos graxos (Schmidt; Soder; Benetti, 
2019). A ingestão adequada de ômega-3 foi associada a uma dimi-
nuição na expressão de genes pró-inflamatórios, contribuindo para 
a prevenção da obesidade. As fibras dietéticas também tiveram um 
impacto positivo, regulando a expressão do gene SREBF1 (do inglês: 
Sterol regulatory element-binding transcription factor 1), envolvido 
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na síntese de ácidos graxos, promovendo um melhor controle do 
peso corporal. Além disso, polifenóis presentes em alimentos como 
o chá-verde e o vinho tinto influenciaram a expressão do gene AMPK 
(do inglês: AMP-activated protein kinase), crucial para a homeos-
tase energética, diminuindo a lipogênese e aumentando a oxida-
ção de ácidos graxos (De Assis; De Assi; Gallardo, 2024; Barroso; 
Araújo; De Mendonça, 2020)

Os ácidos graxos ômega-3, especificamente, desempenham 
um papel crucial na modulação da inflamação e do metabolismo lipí-
dico. Estudos mostraram que a ingestão adequada desses nutrientes 
pode reduzir a expressão de genes pró-inflamatórios, como o TNF-α 
(do inglês: tumor necrosis factor-alpha) e a IL-6 (do inglês: inter-
leukin-6), que estão associados ao aumento do risco de obesidade e 
outras doenças metabólicas. A modulação desses genes através da 
dieta rica em ômega-3 pode, portanto, ser uma estratégia eficaz na 
prevenção da obesidade (Batista, 2021).

Na análise da interação entre genes predisponentes à obesi-
dade e a resposta a diferentes nutrientes, os resultados foram igual-
mente reveladores. Indivíduos com variantes de risco do gene FTO 
responderam melhor a dietas hipocalóricas, ricas em proteínas e 
pobres em carboidratos, apresentando uma maior redução do IMC e 
da circunferência abdominal. Este achado sugere que a personaliza-
ção da dieta com base no perfil genético pode ser uma estratégia efi-
caz na prevenção da obesidade (Merritt; Jamnik; El- Sohemy, 2018).

O gene FTO, em particular, tem sido amplamente estudado 
devido à sua forte associação com a obesidade. Variantes de risco 
deste gene foram associadas a um aumento na ingestão calórica 
e a uma menor saciedade. No entanto, a resposta a intervenções 
dietéticas, como dietas hipocalóricas e ricas em proteínas, mostrou 
ser mais eficaz para indivíduos com essas variantes, destacando a 
importância da personalização dietética (Mizuno, 2018).
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O gene MC4R, que regula a ingestão de alimentos e o gasto 
energético, também apresentou uma interação significativa com a 
dieta. Indivíduos com variantes de risco deste gene responderam 
melhor a dietas ricas em fibras e pobres em gorduras saturadas, 
o que resultou em uma menor expressão dos alelos de risco. Isso 
sugere que a modulação da ingestão de nutrientes pode mitigar os 
efeitos negativos das variantes de risco, reduzindo a predisposição à 
obesidade (Czajkowski, 2020; Corella et al., 2017).

Indivíduos com variantes do gene MC4R apresentaram uma 
resposta positiva a dietas ricas em fibras e pobres em gorduras satu-
radas, resultando em uma menor expressão dos alelos de risco e, 
consequentemente, reduzindo a predisposição à obesidade, espe-
cificamente, a presença de fibras na dieta parece modular a expres-
são de genes relacionados ao apetite e ao metabolismo energético, 
enquanto a redução de gorduras saturadas contribui para uma 
melhor regulação dos mecanismos de armazenamento de gordura. 
Além disso, indivíduos portadores de variantes de risco do gene 
TCF7L2 responderam melhor a dietas com baixo índice glicêmico, 
apresentando maior sensibilidade à insulina e menor acúmulo de 
gordura visceral (Vimaleswaran et al., 2016).

O gene TCF7L2, associado ao metabolismo da glicose, 
mostrou uma interação notável com a dieta de baixo índice glicê-
mico. Indivíduos com variantes de risco deste gene apresentaram 
uma melhora na sensibilidade à insulina e uma redução no acúmulo 
de gordura visceral quando submetidos a dieta com baixo índice 
glicêmico. Este achado reforça a importância da personalização 
dietética para a prevenção e controle da obesidade em indivíduos 
geneticamente predispostos (Almeida; Lima, 2021; De Almeida; 
Nascimento; Bezerra, 2021).

A partir da tabela 1, é possível observar de maneira sucinta os 
nutrientes: ácido graxo ômega 3, fibras e polifenóis, bem como sua 
influência na expressão genética relacionada a obesidade.
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Tabela 1 - Nutrientes e sua influência na expressão genética relacionada a obesidade

Nutriente Influência na expressão genética relacionada à obesidade

Ácido Graxo 
Ômega 3

Modulação da expressão de genes envolvidos no metabolismo 
lipídico, reduzindo a expressão de genes pró-inflamatórios 
associados à obesidade.

Fibras
Regulação da expressão de genes relacionados à síntese 
de ácidos graxos, promovendo um melhor controle do peso 
corporal.

Polifenóis
Influência na expressão de genes relacionados à homeostase 
energética, aumentando a oxidação de ácidos graxos e reduzindo 
a lipogênese.

Fonte: Dados da pesquisa (2024).

Ao observar a tabela e o assunto explanado, evidencia-se a 
importância da nutrigenética na prevenção da obesidade, ao desta-
car o papel fundamental dos nutrientes na modulação da expressão 
genética e seu impacto direto no risco de obesidade. A capacidade 
dos ácidos graxos ômega-3, das fibras e dos polifenóis em regu-
lar genes específicos sublinha a potencialidade das intervenções 
dietéticas personalizadas para controlar a expressão genética e, 
consequentemente, prevenir a obesidade. Além disso, a interação 
gene-nutriente ilustra a complexidade e a promessa da personaliza-
ção das dietas. Conhecer as variantes genéticas que influenciam a 
resposta a diferentes nutrientes permite o desenvolvimento de estra-
tégias dietéticas específicas, como dietas hipocalóricas ricas em pro-
teínas para indivíduos com variantes do gene FTO e dietas de baixo 
índice glicêmico para aqueles com variantes do gene TCF7L2, que 
demonstraram ser eficazes.A capacidade dos nutrientes em modular 
a expressão genética tem implicações profundas para a prevenção 
da obesidade. Nutrientes como os ácidos graxos ômega-3, as fibras 
e os polifenóis não apenas fornecem benefícios nutricionais diretos, 
mas também influenciam a expressão de genes relacionados ao 
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metabolismo e ao controle do peso corporal. Esta interação entre 
dieta e expressão genética oferece uma via promissora para inter-
venções personalizadas que visam prevenir a obesidade, adaptando 
as recomendações dietéticas ao perfil genético individual.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Portanto, a compreensão das interações entre genes e 
nutrientes pode fornecer uma base sólida para o desenvolvimento de 
intervenções dietéticas personalizadas. A capacidade dos nutrientes 
em influenciar a expressão genética oferece uma nova dimensão à 
prevenção da obesidade, destacando a importância da individualiza-
ção das recomendações nutricionais. Assim, a integração da nutrige-
nética na prática clínica não apenas tem o potencial de melhorar os 
resultados de saúde, mas também de proporcionar uma abordagem 
mais completa e precisa para a prevenção e tratamento da obesidade.
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CONSEQUÊNCIAS DO CONSUMO 
DE BEBIDAS ENERGÉTICAS 

NA SAÚDE MENTAL 
DOS JOVENS ESTUDANTES
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INTRODUÇÃO

As bebidas energéticas são classificadas como estimulantes 
e foram criadas para melhorar a fadiga, a concentração, a situação 
de alerta mental e ainda a resistência física e o ânimo. Possui na 
sua fórmula componentes como cafeína, guaraná, taurina e creatina, 
substâncias não nutritivas que atuam como estimulantes e perturba-
doras do sistema nervoso central (Munõz et al., 2020).

Estudos mostram que o consumo excessivo de energéticos 
está associado a problemas de saúde, principalmente por conter 
alto conteúdo de cafeína. Entre eles, destacam-se as alterações do 
sistema cardiovascular e neurológico. Causando efeitos como pro-
blemas para conciliar o sono, cefaleias, tremores, irritação, aumento 
da frequência cardíaca e pressão arterial (Anglès et al., 2020).

Dentre os efeitos imediatos estão o estado de maior atenção 
e menor sonolência. A ingestão de bebidas energéticas, geralmente 
associada ao período noturno, também pode ocasionar demasiada 
sonolência diurna e tempos de reação diminuídos. Além disso, é 
notável uma crescente de indicativos entre a associação de bebidas 
energéticas e problemas emocionais e um aumento de sintomas de 
ansiedade, irritabilidade, nervosismo, inquietação e cansaço (Teng; 
Yonamine; 2019; Soares et al., 2021).

Jovens que consomem bebidas energéticas têm maior 
probabilidade de se envolver em situações arriscadas e tendem a 
usar substâncias alucinógenas, como drogas. O consumo excessivo 
também tem sido associado a sintomas de hiperatividade e insônia, 
bem como a outros problemas como ansiedade e propensão sui-
cida. Esse padrão de comportamento por parte de jovens usuários 
de energéticos pode incluir também agressividade e violência física 
(Maldonado et al., 2022).

Percebeu-se que os jovens utilizam estes produtos princi-
palmente para ficarem acordados, pela gustação e com o objetivo 
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estimulante. O consumo é feito sobretudo em festas e bares, asso-
ciado à bebidas alcoólicas. Foi constatado que o uso regular é pre-
dominante entre os homens, e parece estar relacionado com hábitos 
alimentares pouco saudáveis e à duração breve do sono (Ramada; 
Nacif; 2019; Nuss et al., 2021).

Deste modo, observa-se uma descontrolada popularização no 
consumo de energéticos, principalmente entre estudantes, os quais, 
para concluir suas atividades acadêmicas com êxito, fazem uso exage-
rado das bebidas energéticas tanto em quantidade, como em frequência 
para evitar a exaustão; entretanto, esse consumo desenfreado e rotineiro 
pode se tornar nocivo à saúde, sendo capaz de gerar prejuízos por conta 
da intoxicação por cafeína e excesso de açúcar (Soares et al., 2021).

O consumo de bebidas energéticas entre jovens estudantes 
tem sido objeto de crescente preocupação devido às possíveis con-
sequências para a saúde física e mental. Estas bebidas são conheci-
das por conterem altas doses de cafeína e açúcar, podendo causar 
uma série de efeitos adversos. Há uma popularidade excessiva deste 
tipo de bebida, especialmente entre os jovens que buscam melhorar 
seu rendimento acadêmico e manter a disposição. Assim, a temá-
tica torna-se um problema de saúde pública, uma vez que o assunto 
ainda é pouco esclarecido entre os jovens e de amplo e fácil acesso 
à compra no mercado mundial. Dessa maneira, este estudo busca 
verificar na literatura as consequências do consumo de bebidas 
energéticas na saúde mental de jovens estudantes.

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Verificar na literatura quais as consequências do consumo de 
bebidas energéticas na saúde mental dos jovens estudantes.
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OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Investigar as consequências psicológicas do consumo 
de bebidas energéticas, como ansiedade, irritabilidade e 
estresse, na rotina de jovens estudantes.

■ Analisar os fatores que influenciam o consumo exagerado de 
bebidas energéticas por jovens acadêmicos.

MÉTODO

Foi realizada uma revisão integrativa de literatura, feita 
no mês de maio de 2024, a partir das bases de dados Scientific 
Electronic Library Online (SciELO), National Library of Medicine 
(PubMed) e Scorpus. Os descritores utilizados foram os cadastrados 
nos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS): Bebidas Energéticas, 
Saúde do Estudante, Saúde Mental, Efeitos Adversos e Cafeína, 
empregando o operador booleano “AND”.

Os critérios de inclusão da pesquisa foram artigos científi-
cos publicados entre 2019 e 2024, em língua portuguesa, inglesa e 
espanhola, de acesso gratuito e com texto completo. Os critérios de 
exclusão foram artigos pagos, revisão de literatura e trabalhos com 
data de publicação superior a cinco anos.

Foram encontrados por meio dos descritores 65 artigos. 
Após a leitura dos títulos e dos resumos, 20 artigos foram lidos na 
íntegra e 9 artigos foram utilizados para a construção do resumo.



923S U M Á R I O

RESULTADOS E DISCUSSÃO
De acordo com Ramada e Nacif (2019), nos últimos anos, o 

mercado tem sido invadido por bebidas energéticas, que, de acordo 
com seus produtores, foram desenvolvidas para aumentar a resis-
tência física, proporcionar reações mais rápidas e maior concentra-
ção, melhorar o estado de alerta mental, evitar o sono, proporcionar 
uma sensação de bem-estar, estimular o metabolismo e ajudar na 
eliminação de substâncias nocivas ao corpo.

Soares et al. (2021) inferem que os estudantes universitários 
abusam do uso de bebidas energéticas com o objetivo de diminuir a 
fadiga durante suas atividades acadêmicas, na tentativa de aumentar 
o rendimento e o nível de alerta e minimizar o sono e o mal-estar. 
Assim, observa-se um desenfreado aumento no consumo dessas 
bebidas entre estudantes, que para concluir suas metas e objetivos 
escolares, fazem uso exagerado de tais bebidas, tanto em quanti-
dade quanto em frequência, para evitar a exaustão.

Em jovens estudantes, o consumo de bebidas energéticas 
tem sido associado a várias consequências negativas para a saúde 
mental. Um estudo realizado por Maldonado et al. (2022) demons-
trou que o consumo regular de bebidas energéticas pode exacerbar 
sintomas de insônia, hiperatividade, ansiedade e estresse em jovens, 
principalmente devido ao alto teor de cafeína e outros estimulantes 
presentes nesses produtos.

Conforme evidenciado por Soares et al. (2021), há uma corre-
lação significativa entre o consumo de bebidas energéticas e a insô-
nia, o que pode agravar problemas de saúde mental como depressão 
e ansiedade. A privação de sono, comum entre os consumidores de 
energéticos, está intimamente ligada ao comprometimento cognitivo 
e ao mau desempenho acadêmico.
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É preciso reconhecer que o risco do consumo dos energéti-
cos se baseia não só em sua combinação com o álcool ou com outras 
substâncias psicoativas, mas na “toxicidade” da rotina cansativa de 
vida que impõe aos jovens estudantes, já que lhes causa ansiedade, 
descontrole mental e rendimentos anormais. O uso de estimulantes 
aumenta os níveis de estresse, o que pode reduzir a qualidade de 
vida desses estudantes, torná-los susceptíveis a doenças psicológi-
cas e ter repercussão na prática clínica (Silveira et al., 2019).

Silveira et al. (2019) também relataram que o consumo exces-
sivo de bebidas energéticas está associado a um aumento no risco 
do desenvolvimento de dependência de outras bebidas cafeinadas e 
álcool. Isso pode levar a um ciclo vicioso do uso de substâncias para 
lidar com o estresse e problemas emocionais, agravando ainda mais 
a saúde mental dos jovens.

Estimulantes do sistema nervoso central (SNC) são usados 
constantemente por estudantes para promover uma melhora cogni-
tiva e para aumentar funções mentais como memória, atenção e con-
centração. Todavia, devido ao alto teor de cafeína nas bebidas energé-
ticas e aos potenciais danos causados aos jovens, acabam gerando 
dependência e por isso são consideradas pela academia americana de 
pediatria impróprias para o consumo diário (Chatterjee. A et al., 2019).

Segundo Nuss et al. (2021) os alunos que não dormem as 
horas recomendadas são mais propensos a consumir bebidas ener-
géticas regularmente. Sendo preocupante, pois pesquisas já demons-
traram uma associação entre o consumo de bebidas energéticas e a 
duração do sono. Esses jovens, na tentativa de combater a fadiga e 
aumentar a energia, acabam recorrendo a essas bebidas, criando um 
ciclo vicioso onde a falta de sono leva ao consumo de estimulantes.

Efeitos do consumo regular de bebidas energéticas vão além 
da redução da duração do sono. Há uma convergência de estudos que 
relatam associações positivas entre o uso dessas bebidas, como difi-
culdade para adormecer, sono fragmentado e menor eficiência deste.  
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Esses problemas podem agravar a saúde mental dos adolescentes, 
aumentando o risco de desenvolvimento de transtornos como ansie-
dade e depressão (Nuss et al., 2021).

Um maior uso regular de energéticos foi relacionado a estu-
dantes de faculdades particulares, fumantes e gênero masculino. As 
consequências e efeitos, devido às substâncias contidas na compo-
sição das bebidas energéticas, ainda não são bem compreendidas, 
tais como: taquicardia, ansiedade, irritabilidade estomacal, desidra-
tação, alta propensão à busca de sensações, impulsividade, conse-
quências interpessoais e discussões (Corrêa; Ferreira; 2023).

A bebida energética ingerida junto ao álcool altera a sua 
composição, e aumenta o desejo de beber mais álcool e a tentação 
por drogas, quando comparado com o uso de bebidas alcoólicas 
sozinhas, além de aumentar as chances do usuário se tornar depen-
dente. O aumento da vontade por maior consumo de álcool, ocorre 
por conta da cafeína presente na composição da bebida energética, 
causando este efeito adverso (Corrêa; Ferreira; 2023).

Estudos mostram a relação entre o consumo de bebidas 
energéticas e incômodo psicológico, apresentando como a ces-
sação ou redução desse consumo diminui os níveis de estresse e 
ansiedade. Esse fato pode ser influenciado por determinantes como 
sexo e idade, acometendo, principalmente, jovens do sexo masculino 
(Garrido; Villanueva; 2024).

Verificou-se uma relação significativa entre consumo de 
bebidas energéticas e outras substâncias (entre elas, cigarro, vapo-
rizador, medicação controlada, maconha ou outras drogas), além 
disso, constatou-se que quanto menor a satisfação com a família, 
por diferentes motivos, maiores são as chances de o estudante rela-
tar consumir bebidas energéticas (Lourenço; 2022).

No que diz respeito aos efeitos adversos, a associação das 
bebidas energéticas com o álcool, causam efeitos devastadores, 
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já que as bebidas energéticas contribuem para a desidratação devido 
aos seus efeitos diuréticos, o que termina por dificultar a metaboliza-
ção do álcool e aumenta a seus efeitos e impactos tóxicos no corpo 
humano (Ramada, Nacif; 2019).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O consumo de bebidas energéticas tem se tornado cada 
vez mais comum entre jovens estudantes, trazendo preocupações 
significativas em relação à saúde mental dessa comunidade. Essas 
bebidas, amplamente utilizadas para melhorar a concentração e o 
desempenho acadêmico, contêm altas doses de cafeína e outros esti-
mulantes, que podem acarretar diversos problemas de saúde mental.

A ingestão regular de bebidas energéticas está associada a 
um aumento nos níveis de ansiedade, insônia e até mesmo transtor-
nos mais graves, como a depressão. Os estudos demonstram que o 
consumo excessivo dessas bebidas pode levar a um ciclo vicioso de 
dependência, agravando os sintomas e impactando negativamente o 
bem-estar mental dos jovens. Além disso, a combinação de bebidas 
energéticas com outras substâncias, como o álcool, pode potenciali-
zar os efeitos adversos e aumentar o risco de problemas psiquiátricos.

É fundamental reconhecer a necessidade de intervenções 
precoces para mitigar esses impactos. A conscientização sobre os 
riscos associados ao consumo de bebidas energéticas e a promoção 
de hábitos de vida mais saudáveis são essenciais para prevenir o 
agravamento dos sintomas. Instituições educacionais e profissionais 
de saúde devem colaborar na identificação precoce dos sinais de 
dependência e problemas de saúde mental, oferecendo suporte ade-
quado e orientações para tratamentos eficazes.
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Embora seja evidente a necessidade de abordar as conse-
quências do consumo de bebidas energéticas na saúde mental dos 
jovens estudantes, ainda há uma carência de estudos aprofundados 
sobre o tema. Portanto, é imperativo que mais pesquisas sejam 
realizadas para fornecer dados concretos e diretrizes claras que 
auxiliem na implementação de estratégias preventivas e terapêuti-
cas, visando reduzir os riscos e promover um ambiente acadêmico 
mais saudável e seguro.
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INTRODUÇÃO

O ser humano, na sua integralidade, passa por constantes 
mudanças que se iniciam desde a concepção e ocorrem ao decor-
rer de toda vida. Aspectos físicos, psicossocial e cognitivos, estão 
presentes durante esse processo de desenvolvimento, e é durante 
as primeiras fases da infância que essas mudanças acontecem de 
forma mais rápida e ampla em uma criança neurotípico esse pro-
cesso ocorre naturalmente, quando relacionamos a oferta de estí-
mulos apropriados para cada fase. Segundo Araújo, (2020), esses 
ciclos podem ser modificados em seu fluxo quando afetados por 
disfunções clínicas pré-existentes, como observados na condição de 
uma criança com transtorno do espectro autista (TEA).

Para Santos (2021) descreve que o TEA é uma condição que 
envolve uma variedade de desordens neurológicas e comportamen-
tais que englobam alguns fatores evidentes, como a dificuldade de 
socialização, transtornos na comunicação ou linguagem verbal e não 
verbal e padrões estereotipados repetitivos de comportamento.

Segundo Oliveira (2019), o número de casos diagnosticados 
no Brasil ascendeu desde 2014, com seus 200 milhões de habitantes. 
Os pais já possuíam cerca de 2 milhões de autistas, ou seja, 1% da 
população total. São mais de 300 mil ocorrências somente no estado 
de São Paulo. Sabe-se que nos últimos 10 anos essa incidência 
aumentou, tornando esses números cada vez maiores.

Diversos fatores estão associados às causas do autismo, 
são eles: fatores genéticos, fisiológicos e ambientais. “Exposições 
ambientais no período pré e perinatal são identificadas no desen-
volvimento da patologia, como também a influência que exercem na 
expressão de genes que atuam em momentos críticos do neurode-
senvolvimento”. Ribeiro (2021).
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O TEA possui um diagnóstico complexo e de difícil conclusão, 
e pode ser realizado por meio de observação clínica, comportamen-
tal e investigação. O manual diagnóstico e estatística de transtorno 
mental (DSM) apresenta as três principais situações de diagnóstico, 
sendo elas relacionadas com a interação social, o uso inapropriado 
e déficits na comunicação da linguagem e o comportamento e inte-
resses padronizados repetitivos (Viana, 2020).

São características que sinalizam o diagnóstico de uma 
criança com autismo, a hipotonia muscular, os flappings, a rigidez 
cognitiva, o hiper foco funcional ou não funcional, ausência de senso 
do medo, não reação a estímulos dolorosos, alterações no olhar e/
ou na visão, não codifica a fase humana, não olha no rosto, pos-
sui sensibilidade sonora, a luz e sons específicos, não verbaliza, 
tem dificuldade em expressar emoções, de interagir socialmente e 
acordo com os sintomas apresentados pela criança e com a capa-
cidade funcional que ela realize os movimentos, mediante os mar-
cos do desenvolvimento motor é que pode haver uma classificação 
dos níveis de suporte.

“Essas possíveis alterações do SNC, provocam uma 
modificação no desenvolvimento neuropsicomotor da 
criança com TEA, evidenciando distúrbios de movimento 
caracterizado por estereotipias motoras; dificuldades de 
relacionamento e interação social e distúrbios da fala e 
da linguagem e uma gama restrita de interesses que a 
distância do contato externo” (Spiens, 2023).

As intervenções terapêuticas atuantes no estímulo sensorial 
vêm apresentando efeitos positivos, além das intervenções auditivas 
e visuais e os exercícios físicos. O tratamento fisioterapêutico nos 
pacientes com TEA pode ser realizado através de diferentes condu-
tas, cabendo ao fisioterapeuta identificar as principais complicações 
de cada paciente e adaptá-las ao tratamento proposto (Machado, 
2015 apud Santos et al., 2021).
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“O profissional de fisioterapia deve apresenta um pro-
grama de reabilitação adequado, que o mesmo desen-
volva a melhora do tônus muscular, fortalecimento da 
musculatura de tronco, fortalecimento muscular dos 
membros superiores e inferiores, melhora na dissociação 
de cinturas escapular e pélvica, melhora o equilíbrio, ajuda 
na propriocepção, aperfeiçoamento da coordenação 
motora fina e grossa, e nos estímulos cognitivos para exe-
cução de atividades de vida diária. Cabe ao fisioterapeuta, 
também, estimular o desenvolvimento motor normal da 
criança, como: rolar, sentar, engatinhar, deambular com 
e sem obstáculos, subir e descer degraus, respeitando 
assim as limitações de cada criança” (Downey; Rapport, 
2012 apud Fonseca et.al, 2021).

O presente trabalho traz a discussão sobre o transtorno do 
espectro autista como um conjunto de disfunções no desenvol-
vimento neurológico de um indivíduo na fase infantil, abrangendo 
alterações na comunicação, interação social, comportamentos repe-
titivos e/ou restritos, essas características clínicas podem manifestar 
precocemente, tornando-se visíveis antes mesmo do encerramento 
da primeira fase da infância, configurando um quadro permanente e 
sem cura, que necessita da intervenção precoce de diversas terapias 
para redução de danos e melhora na qualidade de vida da criança.

OBJETIVO

GERAL

Relatar a experiência do atendimento fisioterapêutico reali-
zado com uma criança com transtorno do Espectro Autista na pri-
meira fase da infância. 
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ESPECÍFICOS

 ■ Aprofundar na literatura o conhecimento sobre o autismo;

 ■ Evidenciar a assistência fisioterapêutica no transtorno de 
espectro autista; 

 ■ Destacar técnicas e recursos utilizados nesse paciente autista.

MÉTODO

Trata-se de um estudo descritivo, observacional, do tipo relato 
de experiência. Para o embasamento e construção teórica, foi reali-
zada inicialmente uma revisão na literatura e posteriormente a des-
crição do relato de experiência. A pesquisa foi realizada por meio da 
seleção de artigos científicos publicados em períodos indexados nas 
bases de dados do Scientific Eletronic Library (SCIELO), Biblioteca 
Virtual em Saúde (BVS) e Google Acadêmico, tendo a busca dos 
dados ocorrida entre o ano 2018 e 2024, utilizando os descritores 
extraídos do DeCS (Descritores em Ciências da Saúde), com base 
nas palavras-chave: Autismo Vivência e Fisioterapeuta.

Foram selecionados artigos de acordo com os critérios de 
inclusão: Estudos com seres humanos, de delineamento quase-ex-
perimental, estudos de caso, artigos que estejam disponíveis na ínte-
gra, em português, publicados no período de 2018 a 2024, de acesso 
gratuito, e que abordem o tema autismo. Foram excluídos estudos de 
teses, dissertações e monografias. Ao todo, foram selecionados 21 
artigos para apoiar a construção teórica.
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DESCRIÇÃO DE EXPERIÊNCIA

A experiência relatada foi vivenciada durante os atendimen-
tos da unidade curricular de fisioterapia pediátrica, realizados na 
Clínica Santa Maria, e acontece toda terça e quinta no período da 
manhã. O acompanhamento é realizado em uma sala individuali-
zada durante 50 minutos.

Os principais aspectos observados para o desenvolvi-
mento do trabalho iniciam com a descrição: paciente do sexo 
feminino, 4 anos, diagnosticada com transtorno do espectro autista 
(TEA), nível de suporte 3.

“A nova Classificação Estatística Internacional de Doenças 
e Problemas Relacionados com a Saúde, conhecida como 
CID 11, entrou em vigor no Brasil em janeiro de 2022 e 
entre suas principais mudanças está a nomenclatura do 
diagnóstico do autismo, que está inserido em Transtornos 
Globais do Desenvolvimento (F84) e passou a ser uni-
ficado em Transtorno do Espectro Autista (TEA), com o 
código 6A02. Além disso, as subdivisões passaram a ser 
diretamente relacionadas a prejuízos na linguagem fun-
cional e a deficiência intelectual” (Who, 2019; apud Ataíde).

As principais características da paciente em questão são: 
atraso de linguagem verbal e não verbal, baixa reciprocidade, não 
imita, não atende chamado, não aponta, puxa os pais para pegar algo, 
brincar pouco funcional, hipossensibilidade tátil, não realiza contato 
visual, faz flapping e hipotonia global leve, atenção comprometida, 
dificuldade em realizar atividades que necessitem de concentração, 
apresenta frustrações quando recebe comando verbal e/ou com 
persistência a desenvolver algo, ou quando há alguma mudança na 
sua rotina, ficando irritada com certa facilidade.

Nos primeiros atendimentos, houve dificuldade em relação à 
interação com a criança, no manejo, no contato físico e na atenção. 
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Dessa forma, recebemos orientação por meio da docente responsá-
vel pela disciplina que: “De início, fossem realizadas atividades onde 
propiciassem a interação com o paciente para estabelecer contato 
positivo, num ambiente específico e preparado para esses pacientes, 
uma sala reservada e silenciosa”.

A conduta fisioterapêutica foi elaborada, conforme a avalia-
ção, com base nas limitações funcionais apresentadas. A conduta 
baseia -se em: mobilização articular global ativo assistido com ênfase 
nas: articulações talocrural e patelofemoral, associada técnica Bobath 
com utilização do tapping de pressão e atividades lúdicas com sons 
e músicas funcionais (cabeça, ombro, joelho e pé- Bob zoom; está-
tua-Xuxa; joga a bola-Bento e Totó; Mariana- galinha pintadinha), 
para melhorar a conscientização corporal do paciente, e através de 
movimentos de imitação em frente ao espelho a fim de aprimorar a 
interação e lateralidade. Para trabalhar as habilidades compatíveis 
a idade (pular, correr sem cair, ficar sobre um pé só, subir e descer 
escadas alternado), foi elaborado um circuito funcional lúdico com 
a utilização de: cones e discos coloridos enfatizando ainda as habi-
lidades perceptivas visuais através das cores primárias. As bolas e 
brinquedos funcionais foram usados para desenvolver as habilida-
des manipulativas e estabilizadores nas posturas dinâmicas e está-
ticas. O step e disco proprioceptivo e mini trampolim visou estimular 
o subir e descer degraus funcionais, com alternância de membros, 
trabalhando equilíbrio dinâmico e coordenação motora grossa. Além 
disso, utilizamos os termos “jogar e pegar” com uma bola dente de 
leite para realizar atividades de mobilização de membros superiores, 
fomentando a interação com a terapeuta e movimentos de preensão 
palmar como recurso de estimular a força e a coordenação motora 
fina. Para as disfunções sensoriais, utilizamos a caixa de areia, con-
tudo não tivemos êxito, para isso adequamos um painel sensorial 
(confeccionado pelos alunos) com diferentes texturas. Utilizamos 
bambolês para estimular a função e simular os movimentos de troca 
de roupas, fomentando também a preensão palmar.
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A paciente tem demonstrado melhora motora na coorde-
nação dos movimentos globais: quando realiza saltos, corridas, 
na preensão palmar, regulando a hipossensibilidade tátil; vivencia 
maior tranquilidade, conseguindo manter-se calma em períodos 
de tempo prolongados, estabeleceu vínculos no ambiente da fisio-
terapia: Abraça, toca no rosto, faz e recebe carinho, demonstrando 
bom desempenho com a reciprocidade afetiva, o lúdico passou a ser 
elemento de funcionalidade durante a fisioterapia, já realiza contato 
visual e interage mais socialmente. Em relação a hipotonia apre-
sentada pela criança.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

A intervenção do fisioterapeuta junto a criança com trans-
torno de espectro autista implica em um trabalho que engloba: 
comunicação contínua e proativa com o responsável pela criança, 
assiduidade do acompanhamento fisioterapêutico, importância de 
estabelecer rotinas de atendimento fisioterapêutico, utilizando de 
recursos e técnicas apropriadas, tendo a avaliação e os primeiros 
contados no atendimento, como elemento que venha a permitir uma 
adaptação e conduta coerentes.

Dada esta situação, uma intervenção que tem atraído muita 
atenção é a terapia de integração sensorial (IS). O objetivo é focar 
nas necessidades da criança, visando a estimulação sensorial sendo 
fornecida com o objetivo de melhorar a neuromodulação associada a 
competências comportamentais, atencionais e sociais (Posar; Visconti, 
2018 apud Santiago et al. 2020 ). Além disso, as atividades proporcio-
nam ao sistema nervoso uma condição de neuroplasticidade.

“Desta forma, a capacidade de integração do sistema ner-
voso é melhorada tendo uma percepção das informações 
sensoriais de forma mais organizada levando a criança a 
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adotar comportamentos mais organizados, promovendo 
futuras respostas adaptativas que influenciam na quali-
dade de vida e nas habilidades sociais” (Baranek, 2002 
apud Santiago et al., 2020).

Em muitos casos, as crianças com TEA apresentam hipoto-
nia moderada, comprometendo a postura, dando origem à escoliose 
na adolescência, podendo haver também casos de hipertensão 
ou até mesmo oscilação da tensão de tônus muscular. A marcha 
apresenta alterações na falta de sincronizados na deambulação, 
mostrando escassez ou ausência. (Azevedo e Gusmão 2016, apud 
Lopes et al., 2022),

A fisioterapia reduz os movimentos anormais, aprimorando o 
ajuste corporal, promovendo o treinamento de habilidades motoras 
e equilíbrio. Quando os pacientes têm dificuldades de coordenação 
motora grossa, o fisioterapeuta tem a função de adaptar os exercícios 
de forma prática, ajudando a criança a aprender movimentos dos 
membros para contribuir com o equilíbrio e coordenação (Segura et 
al., 2011 apud Gaia, 2022).

Em relação a realização da fisioterapia associada a música 
como recurso. Segundo Caroline (2020), tem um impacto positivo no 
desenvolvimento do contato visual, na capacidade de concentração, 
na adaptação às mudanças, na comunicação verbal e na atenção 
compartilhada. Sendo muito usado com pessoas autistas a fim de 
estimular movimentos corporais, além de melhorar a consciência 
corporal. Ela argumenta que a música ajuda a superar obstáculos 
que impedem a comunicação e a expressão de emoções por parte 
do indivíduo com TEA, ou seja, essa abordagem terapêutica tem um 
impacto positivo nas habilidades de vida cotidiana.

Entre as atividades mais utilizadas no tratamento de crianças 
autistas estão jogos, hidroginástica, natação, equoterapia, caminhada, 
atividades recreativas, bicicleta e levantamento de peso. Os resulta-
dos mostram efeitos positivos no desenvolvimento comportamental, 
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redução de estereotipias, melhora do desempenho motor e coorde-
nação geral (Fessia, et al., 2018 apud Gaia, 2022).

Na atualidade é entendido sobre a importância da função 
da fisioterapia no tratamento e acompanhamento do autismo, tra-
balhando inicialmente no desenvolvimento motor, seguido de ativa-
ção das áreas da concentração e interação social. O tratamento da 
criança autista é feito basicamente com a união das especialidades 
de reabilitação: médica, psicológica, fonoaudióloga e fisioterapêutica 
(Azevedo e Gusmão, 2016 apud Silva, 2022).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Com base no presente estudo, ficou claro que a vivência 
no atendimento da criança com transtorno de espectro autista, tor-
nou-se uma experiência ímpar por se tratar de uma condição com 
várias singularidades, nesse contexto o fisioterapeuta desenvolve um 
importante papel no desenvolvimento das crianças acometidas pelo 
transtorno de espectro autista, utilizando recursos de tratamento que 
auxilie na redução dos comprometimentos psicomotores da criança 
na primeira fase da infância.

O processo de acompanhamento pode ter duração variada, 
sendo a médio ou longo prazos, de acordo com as características 
apresentadas pela criança, com o diagnóstico precoce e as inter-
venções terapêuticas aplicadas. É necessário que o profissional 
esteja preparado e possua sensibilidade no acolhimento, ofereça 
uma boa escuta, consequentemente uma avaliação que propicie 
condutas fisioterapêuticas significativas para criança com transtorno 
de espectro autista.
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A IMPORTÂNCIA DO USO 
DOS AGENTES DE CONTRASTE 

NO DIAGNÓSTICO POR IMAGEM 
NA MEDICINA MODERNA
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INTRODUÇÃO

Desde que o primeiro exame radiológico foi realizado pelo 
físico Wilhelm Roentgen, diversas foram as tentativas em melhorar o 
seu aspecto, sendo assim, foram precisas várias décadas dedicadas 
ao estudo radiológico para facilitar a avaliação e interpretação dos 
exames, eliminar em sua maior parte a sobreposição das estruturas 
anatômicas e não provocar uma grande toxicidade nos pacientes.

Uma das formas encontradas para facilitar a visualização de cer-
tas partes do corpo humano foi a utilização de agentes de contraste (AC), 
os principais são os agentes de contraste à base de iodo (ACI), à base 
de gadolínio (ACG) e à base de bário (ACB). Esses agentes podem ser 
administrados principalmente por via oral, endovenosa e intra-arterial.

Sendo assim, cada um desses compostos possui proprieda-
des físicas e químicas próprias, sendo recomendadas para diferen-
tes tipos de exame, além disso, essas substâncias são de extrema 
importância devido a fornecer maiores informações sobre determi-
nadas regiões anatômicas, proporcionando uma maior sensibilidade 
e especificidade dos diagnósticos por imagem.

No entanto, o uso dessas substâncias pode provocar diversos 
efeitos adversos e uma grave intoxicação, em alguns casos mais crí-
ticos pode levar o paciente ao óbito, por isso é extremamente impor-
tante considerar os fatores de risco que o paciente apresenta asso-
ciados ao uso desses tipos de medicamentos antes de administrá-los.

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

Analisar a importância do uso de contrastes radiológicos no 
diagnóstico por imagem na medicina moderna.
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OBJETIVOS ESPECÍFICOS

Analisar os mecanismos de ação dos contrastes à base de 
iodo, bário e gadolínio. Verificar sua eficácia nesses tipos de exa-
mes. Observar os seus efeitos adversos e como agem no organismo 
dos pacientes. Verificar a composição molecular de cada composto 
e suas determinadas propriedades. Abordar historicamente o surgi-
mento dos meios de contraste.

MÉTODO

Essa pesquisa é uma revisão integrativa da literatura, para sua 
realização foram consultados diversos livros sobre o assunto, artigos 
científicos encontrados na base de dados do Google Acadêmico 
e na base de dados do SCIELO. O estudo foi realizado durante o 
mês de maio de 2024.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Com o avanço da tecnologia, novas formas de diagnóstico 
por imagem foram surgindo na medicina moderna. Um avanço 
importante foi a utilização de substâncias para aumentar a niti-
dez de exames para diagnóstico, ou seja, o contraste radiológico. 
Historicamente, os estudos com esses compostos começaram um 
ano após a descoberta dos raios-x por Roentgen, entre eles está 
uma pesquisa realizada em 1897 sobre a radiopacidade de vários 
meios de contraste, por exemplo, o iodeto de potássio e subnitrato 
de bismuto. Contudo, só veio se obter uma imagem de raio-x simples 
contrastada com sucesso em 1923, feita por Osborne e Roundtree, 
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o AC utilizado nessa ocasião foi o iodeto de sódio (NaI) (Sanches, 
2015) (Oliveira et al., 2023). Assim, com a realização de várias pesqui-
sas durante as décadas, ocorreu o aprimoramento dessas técnicas 
no diagnóstico por imagem, possibilitando uma melhor visualização 
sem colocar o paciente em grande risco, dessa forma, diminuindo a 
toxicidade causada pelos AC.

Os agentes de contraste podem ser caracterizados como 
compostos que auxiliam nos diagnósticos por imagem, alterando 
a forma como a radiação age sobre os tecidos do corpo humano, 
fazendo com que determinadas partes do corpo apresentem 
uma maior densidade.

Os exames radiológicos são bastante utilizados na medicina 
moderna, por serem um método de análise não-invasiva, os prin-
cipais são radiografias, tomografia computadorizada (TC), que uti-
lizam radiação ionizante, e a ressonância magnética (RM), que usa 
radiação não ionizante, como radiofrequência. Os principais meios 
de contraste utilizados são os agentes de contraste à base de iodo 
(ACI), à base de gadolínio (ACG) e à base de bário (ACB).

Contrate à base de iodo: O iodo (I) é um elemento químico 
que pertence à família dos halogênios com número atômico (Z) 53, 
localizado na tabela periódica no grupo 17 e 5° período.

Em nível molecular, os compostos à base de iodo são cons-
tituídos em sua estrutura molecular por um anel benzeno tri-iodado 
associado a radicais ácidos ou orgânicos. O uso de contrate iodado 
se tornou padrão em diversos exames por imagem, entre eles estão 
a radiografia e a tomografia computadorizada. O uso dessa subs-
tância para tornar os tecidos mais sensíveis à radiação se deve a 
três propriedades essenciais, esse composto possui uma alta den-
sidade, sendo assim uma maior atenuação dos feixes de raio-x, 
essencial para produzir o contraste, apresenta baixa toxicidade e sua 
estrutura molecular apresenta ligação estável ao anel de benzeno 
(Oliveira et al., 2023).
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Os meios de contraste solúveis em água são iodados, quanto 
a sua classificação pode variar, há a possibilidade de ser de baixa 
ou alta osmolaridade, iônico ou não iônico e quanto a sua estrutura 
pode ser diferenciada em monomérico ou dimérico. Entre alguns 
exemplos dessa classificação pode-se citar o diatrizoato que é iônico 
de alta osmolaridade, ioxaglato meglumina caracterizado por ser 
um monomérico iônico de baixa osmolaridade, iopromida também 
classificado como de baixa osmolaridade, contudo essa substância 
é um monomérico não iônico e o iodixanol, um dímero não iônico. 
Os AC mais seguros são os de baixa osmolaridade, pois há uma 
menor taxa de ocorrência de efeitos adversos, nefrotoxicidade e 
mortalidade. Dessa maneira, o seu uso é mais recomendável, mas 
a utilização desse tipo de contraste exigi um alto custo financeiro 
(Chen; Pope; Ott, 2012).

O uso de substâncias iodadas pode causar alguns efeitos 
adversos, como vermelhidão na pele, dores locais, diminuição da 
produção de urina, cefaleia, crises de asma, pressão alta, colapso 
cardiovascular, entre outros efeitos. Dados estatísticos demonstram 
que a mortalidade de indivíduos por reações ao contraste iodado é de 
1 a cada 13.000 e de 1 a cada 169.000, além disso, 11% das ocorrências 
de lesão renal aguda são causadas por esse tipo de contraste. Essa 
nefrotoxicidade é causada pelo efeito citotóxico nas células epiteliais 
e endoteliais dos túbulos renais e pela circulação sanguínea nos rins 
estar prejudicada (Oliveira et al., 2023).

Sendo assim, a nefropatia induzida por esse tipo de contraste 
atinge 5% dos pacientes, sendo mais frequente em pessoas diabé-
ticas e que possuam insuficiência renal basal (Godara et al., 2013).

Contraste à base de gadolínio: O gadolínio (Gd) pertence à 
família dos lantanídeos com número atômico (Z) 64, localizado na 
tabela periódica no grupo 3 e 6° período.

A estrutura molecular desse meio de contraste por ser divi-
dida em dois tipos, macrocíclica ou linear. A estrutura macrocíclica 
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é considerada mais segura por possuírem uma constante de disso-
ciação menor e serem mais estáveis se comparadas com a estrutura 
linear. Esse tipo de contraste é bastante utilizado na ressonância 
magnética e é recomendado, principalmente, para pacientes que 
estejam com as funções renais afetadas. O efeito do ACG consiste 
na sua propriedade paramagnética, na qual possui sete elétrons não 
pareados, esse efeito consiste em diminuir o tempo de relaxamento 
dos tecidos, sendo assim, a imagem vai apresentar uma imagem 
mais nítida (Oliveira et al., 2023).

Os efeitos adversos mais comuns a esse tipo de contraste são 
cefaleias, náuseas, irritação na pele, urticária. Em casos mais raros, o 
paciente pode apresentar laringospasmo e choque anafilático. Caso 
o paciente já tenha um histórico de reações alérgicas ao contraste 
iodado, há uma maior chance dele apresentar reações alérgicas ao 
ACG, com uma incidência de 6,3%. Além disso, o uso desse tipo de 
contraste não é recomendado para mulheres em período de gesta-
ção ou de lactação (Elias et al., 2008).

Contraste à base bário: O bário é caracterizado por ser um ele-
mento da tabela periódica pertencente à família dos metais alcalinos 
terrosos, com número atômico (Z) 56, localizado no grupo 2 e 6° período.

Esse tipo de contraste é bastante eficaz na sensibilização dos 
tecidos na radiografia, ou seja, faz com que determinadas regiões 
anatômicas fiquem mais radiopacas, isso ocorre devido ao bário 
absorver os raios-x de forma efetiva.

Ademais, esse AC apresenta outras importantes proprieda-
des físicas e químicas, é insolúvel em água, sendo assim, caso o trato 
gastrointestinal não esteja lesionado, não vai haver absorção no TGI, 
limitando o risco de toxicidade, é um composto estável e também 
pode ser utilizado na tomografia computadorizada. Há alguns fatores 
de risco associados ao uso de ACB, que estão relacionados caso o 
paciente possua asma, histórico de reações alérgicas a outros com-
postos ou atopia. Os sintomas associados à intoxicação são vômitos, 
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diarreia, cefaleia, convulsão, insuficiência respiratória, arritmia cardí-
aca, hipertensão, disartria, paralisia, entre vários outros efeitos tóxi-
cos, afetando diversos sistemas do organismo humano. (Cunha et al., 
2006) (Oliveira et al., 2023).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Sendo assim, conclui-se que o uso de agentes de contras-
tes no diagnóstico por imagem é imprescindível para uma análise 
fidedigna, pois torna as imagens mais nítidas e precisas, além disso, 
através do uso desses compostos a maior parte da sobreposição 
das regiões anatômicas são eliminadas, facilitando a visualização do 
segmento de interesse para o diagnóstico.

Dessa forma, os principais compostos que auxiliam nessa 
visibilidade são os agentes de contraste à base de iodo, gadolínio 
e bário, sendo que cada um possui propriedades físicas e químicas 
distintas, o que diferencia em qual tipo de exame radiológico vai 
ser mais recomendado.

Outro ponto fundamental para se citar sobre essas substân-
cias é quanto o mecanismo de ação no organismo dos pacientes, 
logo, pode causar efeitos adversos ou até mesmo intoxicação por 
esse tipo de medicamento, então o profissional de saúde que tra-
balha na área de Radiologia deve considerar diversos fatores de 
risco antes de introduzir esses meios de contrate no organismo 
do paciente, principalmente se o indivíduo já apresentou reações 
alérgicas a outros compostos, se apresenta alguma lesão renal, se 
é gestante, se tem asma, entre vários outros fatores de risco asso-
ciados a utilização dessa substância, expondo-se a efeitos graves no 
organismo e, em casos maios raros, resultando em óbito do paciente.
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SAÚDE MENTAL 
NA ATENÇÃO PRIMÁRIA:

POTENCIALIDADES E DESAFIOS 
DO ACOLHIMENTO
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INTRODUÇÃO

A atenção primária à saúde (APS) é definida como o setor 
do sistema de saúde encarregado de fornecer os cuidados essen-
ciais para os problemas de saúde mais comuns na comunidade. 
Além disso, a APS deve ser o primeiro ponto de contato na rede 
de assistência médica, destacando-se pela continuidade e abran-
gência dos cuidados, bem como pela coordenação eficiente dentro 
do sistema. Isso inclui uma abordagem centrada na família, envol-
vimento com a comunidade, sensibilidade cultural por parte dos 
profissionais, e orientação adequada aos pacientes (Wenceslau, 
LEANDRO & FRANCISCO, 2015).

Assim, a Organização Mundial da Saúde (OMS) define 
saúde mental como um estado integral de bem-estar psicológico e 
emocional que está intrinsecamente ligado à saúde física em geral 
(OMS, 2019). Assim, essa questão está se tornando cada vez mais 
clara, com a perturbação da saúde mental sendo uma das principais 
preocupações expressas pelos pacientes que buscam assistência 
médica, especialmente na Atenção Básica (Brasil, 2013).

Com base nisso, calcula-se que cerca de 20% das pessoas 
atendidas na Atenção Primária à Saúde têm algum tipo de transtorno 
mental ou comportamental, cada um com sintomas diferentes que 
afetam geralmente o pensamento, o comportamento, as emoções, 
as percepções e os relacionamentos (Sesa-ES, 2018; WHO, 2019).

Para que isso ocorra de maneira eficaz, é fundamental que 
o acolhimento seja realizado com cuidado extra, especialmente 
ao considerar que pacientes com necessidades em saúde mental 
podem apresentar distorções cognitivas. Nesse contexto, é crucial 
prestar uma atenção especial ao acolhimento para garantir uma 
devolutiva mais apropriada ao paciente (Filho & BEZERRA, 2018).
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Em face disso, reconhecendo a importância da Atenção 
Primária centrada na saúde mental do Brasil e a importância do aco-
lhimento a pacientes que necessitam de atendimentos voltados para 
esse segmento, este trabalho busca mostrar às principais potenciali-
dades e desafios do atendimento à saúde mental na atenção primária 
de saúde, por meio de uma análise ampliada sobre essa perspectiva.

OBJETIVO GERAL

O objetivo geral desse trabalho é mostrar os princi-
pais potencialidades e desafios no acolhimento a saúde mental 
na atenção primária.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

 ■ Identificar as principais estratégias de acolhimento utilizadas 
na atenção primária à saúde para pacientes com transtornos 
mentais, destacando suas potencialidades e limitações.

 ■ Analisar os principais desafios no acolhimento de pacientes 
com transtornos mentais na comunidade.

 ■ Refletir sobre o papel da atenção primária na abordagem da 
saúde mental.

MÉTODO

A metodologia escolhida no presente trabalho foi uma revi-
são integrativa da literatura, no qual o objetivo é uma realização de 
uma investigação científica acerca da pauta levantada para desse 
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modo integrar, sintetizar e avaliar resultados de estudos relaciona-
dos ao tema abordado.

O método utilizado na confecção desta pesquisa incorporou 
técnicas padronizadas, visando a investigação e a replicação de estu-
dos análogos sem que a alteração metodológica afete os resultados, 
com o fito de ampliar os conhecimentos e as soluções (Köche, 2016).

Desse modo, a pesquisa foi gerada através de uma apura-
ção com abordagem qualitativa, cercando uma síntese de análises 
e conceitos, além de conhecimentos já documentados na litera-
tura vigente (Köche, 2011). Ademais, para a completa resolução do 
estudo, foi utilizada a estratégia PICo (sigla que designa respecti-
vamente P: população/pacientes; I: intervenção; C: comparação/
controle; O: desfecho/outcome), com o fito de abranger as especifi-
cidades do atual estudo.

Tabela 1 - Elaboração da pergunta norteadora do estudo segundo a estratégia PICo

Acrônimo Descrição Termos

P População Pacientes

I Interesse Compreender as potencialidades  
e desafios no acolhimento

Co Contexto Saúde mental na APS

Fonte: elaboração dos autores, 2024.

O levantamento dos estudos foi realizado em bases de dados 
eletrônicas de periódicos: Biblioteca Virtual de Saúde (BVS), Scientific 
Electronic Library Online (SciELO) e Google Acadêmico. Foram utili-
zados os seguintes descritores: “Saúde Mental”, “Atenção primária a 
saúde” e Assistência médica” com os operadores booleanos “AND” 
e “OR”. O intervalo de data de publicação definido para a seleção dos 
estudos foi definido em: pesquisas publicadas entre 2019 e 2024.
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Os critérios de inclusão para a pesquisa foram: (a) materiais 
escritos na língua portuguesa e disponibilizados na íntegra, 
(b) trabalhos em formato de artigos e (c) materiais publicados 
entre os anos de 2019 e 2024. Foram excluídos da pesquisa: 
(a) estudos incompletos e (b) estudos que não abordem explici-
tamente a problemática levantada. A coleta de dados foi inicial-
mente organizada na busca pelos materiais dentro das bases de 
dados e na seleção dos mesmos que se demonstraram constru-
tivos para a pesquisa, sendo logo após selecionados os dados 
destes materiais que estiverem diretamente relacionados com a 
temática pesquisada.

Foram encontrados 260 artigos nas bases de dados 
acima citadas, após leituras dos títulos, constatou-se que 106 
se repetiam nas diferentes bases, assim, 154 artigos foram ava-
liados. Após aplicação dos critérios de inclusão e exclusão, 148 
foram descartados e obteve-se uma amostra final de 06 artigos 
para compor a revisão.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Assim, buscando o objetivo de atingir uma organização 
e compreensão mais eficazes, os dados dos artigos foram estru-
turados e apresentados de forma tabular para descrever o título 
do artigo, os autores, o ano de publicação e os principais resul-
tados obtidos (Quadro 01). As discussões foram desenvolvidas 
por meio de um texto contínuo, buscando estimular um confronto 
entre os dados coletados para permitir a validação ou contestação 
das informações utilizadas, demonstrando assim seu valor cons-
trutivo neste material.
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Quadro 1 - Caracterização dos artigos selecionados

Ordem Ano Autor Título Resultados

1ª 2021 Sterling 
et al.

Atenção à saúde mental na 
atenção primária de saúde: uma 
revisão sistemática

A eficácia de um atendimento de qualidade na atenção primária 
de saúde, com recursos apropriados e aceitação pública, 
representa um avanço na saúde mental, beneficiando mais 
pacientes, especialmente em áreas com poucos recursos 
econômicos para especialistas.

2ª 2021 Boaventura 
et al.

Doenças mentais mais 
prevalentes no contexto da 
atenção primária no Brasil: uma 
revisão de literatura

A capacitação dos profissionais, a disseminação de informações 
a respeitos desses transtornos, a organização de eventos 
de conscientização e promoção da saúde mostram-se 
fundamentais, a fim de aumentar a abrangência das ações de 
saúde e propiciar o tratamento e cuidado adequados.

3ºª 2021 Sousa et al. Condutas em saúde mental na 
estratégia saúde da família: 
Revisão integrativa

Uma tentativa inicial para reorganização da assistência em 
saúde mental na ESF seria a incorporação dos princípios do 
próprio programa às ações dirigidas nesse sentido. Além, 
ações educativas em saúde e grupos de discursões sobre cada 
paciente com transtorno mental.

4ª 2021 Sanine; 
Silva et al.

Saúde mental e a qualidade 
organizacional

Apesar das diretrizes nacionais, análises revelam diversidades 
regionais e carências na oferta de

dos serviços de atenção primária 
no Brasil.

ações e acompanhamento de usuários com sofrimento mental, 
destacando deficiências de acesso e qualidade na atenção à 
saúde mental.

5ª 2021 Morais et al Saúde Mental: o papel da atenção 
primária à saúde

As potencialidades dessa esfera de cuidado podem ser 
aplacadas por suas falhas, que são principalmente a falta 
de preparo, sobrecarga ou desinteresse dos profissionais 
envolvidos, a falta desses profissionais resultando em equipes 
incompletas, a dificuldade de referência e contrarreferência e o 
baixo número de recursos disponibilizados ao setor.

6ª 2020 Pereira; 
Amorim; 
Gondim 
et al

A percepção e a prática dos 
profissionais da Atenção Primária 
à Saúde sobre a Saúde Mental.

Apesar dos avanços obtidos, faz-se necessário superar 
obstáculos da interação entre o Caps e a ESF, melhorando 
a comunicação entre os profissionais e capacitando para 
potencializar a ampliação da Raps.
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Após analisar os artigos selecionados, foi possível aprofun-
dar o entendimento sobre o tema discutido e preencher lacunas rela-
cionadas à questão em destaque. As informações fornecidas pelos 
autores demonstram uma preocupação contínua com o acolhimento 
de indivíduos com transtornos mentais na atenção básica à saúde. 
Os autores apontam um déficit no acolhimento desses pacien-
tes, o que pode acarretar prejuízos significativos na abordagem a 
estes na Atenção Básica.

Todos os estudos revelam potenciais desafios no atendi-
mento de saúde mental na atenção básica. Este se revela um fator 
agravante para a saúde, pois o acompanhamento de pacientes com 
patologias mentais é importante para o segmento correto do trata-
mento. Logo, este é feito pela Atenção Primária, trazendo danos ao 
acolhimento desses pacientes em ambientes assistidos pela APS.

O estudo de Sterling et al. (2021) mostrou que o acolhimento 
de saúde mental na atenção primária possui uma potencialidade de 
recursos apropriados, além de uma aceitação pública razoável, o que 
proporciona um maior número de atendimentos, principalmente em 
áreas com baixo recurso econômico, haja vista que atendimentos em 
saúde mental são mais difíceis de serem acessados. Dessa forma, o 
acolhimento de saúde mental na Atenção Primária consegue atingir 
um volume maior de pacientes, tornando-se uma potencialidade 
através desse serviço.

A pesquisa de Boaventura et al. (2021) revela que há a neces-
sidade de eventos de promoção de saúde mental e conscientização 
na Atenção Primária, a fim de proporcionar um melhor acolhimento 
e o tratamento adequado aos pacientes necessitados desse ser-
viço. Sousa et al. (2021) reforça que também existe a necessidade 
de ações voltadas para a saúde mental na atenção básica, além de 
ações educativas sobre cada paciente com transtorno mental.
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Ademais, Sanine, Silva et al. (2021) deixa claro que a regiona-
lidade também é um desafio enfrentado na pauta de saúde mental 
na atenção primária, haja vista que existe a carência na oferta de 
ações voltadas para esse público em determinadas áreas, além de 
carências no acompanhamento de usuários da atenção básica com 
sofrimento ligado a saúde mental. Desse modo, a autora evidencia 
deficiências no acesso e na qualidade de atendimento na atenção 
primária voltada a essa perspectiva.

Em face disso, Morais et al. (2021) afirma que existe uma 
potencialidade em atendimentos a pacientes de saúde mental na 
atenção primária, porém é ofuscada pelas falhas que existem no sis-
tema. Assim, é mencionada como esses desafios a sobrecarga dos 
profissionais da área, associada, também, a dificuldade de referência 
e contrarreferência para setores mais especializados, juntamente 
com o baixo número de recursos disponibilizados nessa área.

Por esse prisma, Pereira; Amorim; Gondim et al. (2020) afirma 
como desafio também falhas na interação entre ESF (Estratégia de 
Saúde da Família) com o centro especializado CAPS (Centro de 
Atenção Psicossocial). Assim, existe uma capacidade de potenciali-
zarão na comunicação entre profissionais desses setores, ampliando 
o RAPS (Rede de Atenção Psicossocial) para os pacientes de saúde 
mental na atenção primária.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Por conseguinte evidenciam-se potencialidades e desafios 
no acolhimento da Saúde Mental na Atenção Primária. Assim, tal 
problemática pode acarretar prejuízos ao atendimento do paciente 
acometido por problemas de saúde mental, além de causar danos no 
segmento do seu tratamento, incluindo menor adesão e número de 
atendimentos nas unidades de Atenção Primária.
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Ademais, ressalta-se a importância do fortalecimento da 
equipe multidisciplinar, com a promoção de cursos para a capacita-
ção no acolhimento a pacientes acometidos por problemas de saúde 
mental. Pois, apesar de apresentar uma enorme potencialidade em 
recursos nessa área, a Atenção Básica ainda enfrenta desafios na 
promoção da saúde mental em seu âmbito. Portanto, esse cenário 
fomenta intervenções e políticas públicas de saúde para possibilitar 
um acolhimento satisfatório aos usuários da saúde básica. Nesse 
cenário os profissionais da Atenção Primária têm papel fundamental, 
provendo ações e grupos de discussões com os enfermos acerca da 
importância desse acolhimento inicial e seu segmento ambulatorial 
por meio da atenção básica.
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INTRODUÇÃO

A oclusão funcional pode ser definida como a condição na 
qual existe um conjunto de pelo menos vinte dentes que, além de 
estarem presentes, apresentam também uma retenção associada. 
Esta configuração é essencial para a realização eficiente das funções 
mastigatórias e estabilização da arcada dentária. (Souza et al, 2019). 
A ligação entre a funcionalidade dentária, a atividade mastigatória 
e a experiência de dor são profundamente interligadas. A oclusão 
dentária exerce uma influência significativa, reconhecida como uma 
etiologia multifatorial, na qual o bruxismo é frequentemente referen-
ciado como um fator preponderante associado a dor nos músculos 
envolvidos na mastigação (Mota et al, 2021).

O bruxismo é definido como o ato involuntário de cerrar ou 
ranger os dentes, ou ainda realizar movimentos mandibulares inten-
sos, e sua classificação é baseada no ritmo circadiano do sujeito. 
Distingue-se em bruxismo do sono, caracterizado pela ocorrência 
durante o período de repouso noturno, e bruxismo em vigília, mani-
festado enquanto o indivíduo encontra-se desperto. Tal condição está 
associada a adversidades mecânicas e disfunções biológicas, exem-
plificadas pelo desgaste progressivo dos dentes (Mota et al, 2021).

O músculo temporal, durante o repouso após o tratamento 
com placa interoclusal, apresenta um equilíbrio progressivo da mus-
culatura em relação à placa. A ação fisiológica promovida pela placa, 
inserida entre as faces oclusais, interrompe a informação propriocep-
tiva dos mecanorreceptores localizados no ligamento periodontal, 
permitindo à musculatura mastigatória obter um padrão de atividade 
balanceada. Consequentemente, isso contribui para a manutenção 
de uma posição mandibular ideal, refletindo uma adaptação fun-
cional positiva do sistema mastigatório (Bezerra, J. R.; Silva, A. M.; 
Haddad, M. F., 2017).
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O objetivo desse trabalho é relatar um caso clínico onde o 
paciente apresenta desgaste dentário, devido à atividade de ranger 
os dentes durante a noite, visando descrever manobras semiotécni-
cas e o tratamento necessário para servir de conduta terapêutica de 
escolha para solucionar situações que se assemelhem. Dessa forma 
promovendo uma melhora na saúde dos pacientes e possibilitando 
que os cirurgiões dentistas fiquem elucidados sobre esse procedi-
mento e sua importância.

OBJETIVO

OBJETIVO GERAL

■ Apresentar o caso clínico de um paciente com 53 anos que 
compareceu a clínica escola de odontologia do Centro uni-
versitário Santa Maria, com bruxismo do sono e apertamento 
em vigília.

OBJETIVO ESPECÍFICOS

■ Relatar o diagnóstico de bruxismo do sono

■ Avaliar a condição da placa miorrelaxante para controle do 
bruxismo do sono

RELATO DE CASO

Paciente do sexo masculino, 53 anos, agricultor, compareceu 
à clínica-escola de odontologia do Centro Universitário Santa Maria 
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a fim de realizar algumas restaurações, visando ter novamente a 
forma natural de seus dentes anteriores. Durante a anamnese, o 
paciente negou comorbidades e doenças sistêmicas, porém relatou 
estar enfrentando problemas com ansiedade e períodos de estresse.

No exame extrabucal foi observado ressecamento dos lábios, 
ausência de linfonodos palpáveis e demais regiões extrabucais sem 
alterações visíveis. Seguindo com o exame físico, a região intrabu-
cal apresentava desgaste nas faces incisais dos dentes anteriores, 
se estendendo até o terço médio, característico clínico de bruxismo 
durante o sono e apertamento em vigília.

Para o tratamento, foi proposto restaurações para selar as 
exposições pulpares presentes, junto com a sugestão da confecção 
de uma placa miorrelaxante na intensão de evitar maiores desgastes 
dentários. Na sessão seguinte foi realizada a moldagem com alginato 
(Hydrogum 5) dos arcos superior e inferior, seguido do vazamento 
em gesso pedra tipo III para o arco inferior e gesso pedra tipo IV 
para o arco superior visando a confecção dos modelos de trabalho, 
a fim de serem enviados ao laboratório para a confecção da placa 
miorrelaxante em resina acrílica.

Com a devolutiva do aparelho confeccionado no laboratório 
para a clínica escola, foi realizado a instalação e ajustes na boca do 
paciente, momento esse em que foram dadas as orientações sobre 
seu uso. Foi marcado o retorno após 7 dias para avaliar a adaptação 
do paciente ao uso da placa.

Na avaliação de após 7 dias de utilização pelo paciente, este 
se mostrou totalmente adaptado e satisfeito com a placa, afirmando 
estar seguindo rigorosamente as orientações dadas. É valido ressaltar 
que o paciente será acompanhado periodicamente a fim de observar 
a redução dos danos causados aos dentes pelo hábito do bruxismo.
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

O presente estudo avaliou os efeitos do uso de placa miorre-
laxante no paciente G.B.S., que apresentou resultados positivos sig-
nificativos após o tratamento. A análise foi baseada em uma série de 
avaliações clínicas e instrumentais que acompanharam o progresso 
do paciente ao longo de um período determinado de tratamento.

Inicialmente, o paciente G.B.S. relatava uma intensa dor 
muscular na região temporal e massetérica, associada a episódios 
frequentes de bruxismo noturno. Este quadro foi corroborado pelo 
exame clínico que indicaram níveis elevados de desgaste dentário. A 
introdução da placa miorrelaxante visou reduzir essa hiperatividade 
muscular, proporcionando um alívio das tensões e uma reeducação 
da função mastigatória.

Após uso contínuo da placa miorrelaxante, os resultados mos-
traram uma significativa redução na dor muscular. O paciente reportou 
uma diminuição progressiva das crises de dor, que inicialmente ocor-
riam diariamente, para episódios esporádicos e de menor intensidade.

Além da melhora na sintomatologia dolorosa, o exame clínico 
revelou uma estabilização notável nos desgastes dentários. Antes do 
tratamento, G.B.S. apresentava sinais evidentes de atrição nos den-
tes anteriores e posteriores, caracterizados por superfícies dentárias 
planas e facetas de desgaste. Após o tratamento, foi observada uma 
diminuição significativa na progressão desses desgastes, indicando 
uma efetiva proteção dos dentes proporcionada pela placa miorre-
laxante. Este resultado é particularmente relevante, pois o desgaste 
dentário é um indicador direto da atividade bruxística e da pressão 
excessiva aplicada durante o sono.

A atividade muscular, que previamente se encontrava ele-
vada, mostrou uma diminuição para níveis considerados normais, 
sugerindo que a placa miorrelaxante não apenas aliviou os sintomas 
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imediatos, mas também promoveu uma reeducação muscular. Esta 
normalização foi acompanhada de uma melhora na qualidade do 
sono do paciente, que relatou sentir-se mais descansado e com 
menor incidência de despertares noturnos.

Os resultados apresentados no caso do paciente confirmam 
a eficácia da placa miorrelaxante como uma intervenção terapêutica 
no tratamento do bruxismo e das dores musculares associadas. A 
melhora significativa tanto na dor muscular quanto na prevenção do 
desgaste dentário destaca a importância desse dispositivo na gestão 
de desordens temporomandibulares, oferecendo um tratamento não 
invasivo e de fácil aceitação pelo paciente.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Por ser uma terapia conservadora, a placa miorrelaxante con-
figura-se como um excelente dispositivo intra-oral para prevenção 
aos desgastes dentários causado pelo bruxismo, obtendo-se uma 
melhora significativa nos danos gerados por este agravo.

REFERÊNCIAS
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INTRODUÇÃO

A fisiopatologia da esquistossomose está diretamente rela-
cionada à resposta imune mediada por linfócitos TH2 e a produção 
de citocinas como IL-4 e IL-5, bem como IgE específica para esquis-
tossomos e para as glicoproteínas antigênicas e proteolisoenzimas 
liberadas pelos ovos, com função de ajudar na penetração da cir-
culação sistêmica e liberação dos ovos para o meio ambiente atra-
vés do sistema urogenital e gastrointestinal, que geram respostas 
inflamatórias crônicas granulomatosas causando necrose e fibrose 
adjacente. A forma mais grave da doença ocorre quando há a for-
mação de granulomas próximos ao encéfalo causando encefalopatia 
com cefaleia, deficiência visual, delírio, convulsões, déficits motores e 
ataxia ou à medula espinhal causando dor lombar, dor radicular nos 
membros inferiores, fraqueza muscular, perda sensorial e disfunção 
vesical (Mcmanus et al; 2020).

A esquistossomose é um problema de saúde pública em 
cerca de 51 países endêmicos. Das três espécies principais, a 
Schistosoma mansoni é a mais amplamente distribuída e é endêmica 
no Caribe, América do Sul e África. Apesar disso, menos de 50% 
dos 237 milhões de pessoas que necessitaram de quimioterapia 
preventiva em 2019 foram tratadas (OMS). Apud ALI et al; 2023). A 
Organização Mundial da Saúde estabeleceu diretrizes de controle 
para combater a morbidade e a mortalidade induzidas pela infec-
ção, definidas por atingir ≤5% e ≤1% de prevalência de infecções 
de alta intensidade em crianças em idade escolar (SAC), respecti-
vamente. A administração de medicamentos em massa é a principal 
rota para o controle e eliminação da morbidade, porém atingir essas 
metas só será possível com a utilização concomitante com outras 
medidas profiláticas, como a criação de uma vacina antiesquistos-
somo (KURA et al; 2020).
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Os esforços para controlar a infecção por esquistosso-
mose em regiões endêmicas são comumente centrados 
em campanhas de administração em massa de medi-
camentos, sob as quais o tratamento preventivo com 
praziquantel é administrado periodicamente a grupos 
populacionais em risco de infecções por esquistosso-
mose. (Musaigwa et al., 2022). No entanto, tal estratégia 
não fornece proteção a longo prazo contra parasitas 
esquistosoma e, portanto, a administração frequente de 
medicamentos é necessária para controlar a morbidade, 
podendo também ser um fator para desenvolvimento de 
resistência ao antibiótico (Kura et al., 2020). 

Como o Praziquantel é ineficiente contra esquistossomas 
juvenis e não previne a reinfecção, a prevalência e a transmissão da 
esquistossomose geralmente permanecem inalteradas, apesar dos 
intensos esforços dos programas de administração de medicamentos 
em massa. Além disso, outros esforços, incluindo o controle dos hos-
pedeiros intermediários dos caracóis e os programas de saneamento 
e higiene da água, tiveram pouco ou nenhum efeito (ALY et al; 2023). 
Assim, turistas e grupos de alto risco (pescadores, trabalhadores de 
socorro a enchentes para áreas endêmicas para esquistossomose e 
pessoas desassistidas pelo governo) sofrem dos impactos causados 
tanto pelos efeitos crônicos da parasitose, bem como pelos fatores 
sociais determinantes de sua transmissão, gerando a retroalimen-
tação do ciclo de pobreza, doença e falta de representação política 
(Mcmanus et al., 2020).

A escolha desse tema foi pensada como forma de levar 
informações e incitar pesquisas sobre modos efetivos de profilaxia 
contra a esquistossomose que está presente na maioria dos locais 
onde a falta de saneamento básico, condições de moradia, acesso à 
informação e ao sistema de saúde está presente, mostrando que a 
endemia dessa doença também é um indicador de desenvolvimento 
humano e vale ter os impactos do desenvolvimento de novos trata-
mentos e eliminação discutidas em maior número de pesquisas.
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OBJETIVOS
O presente trabalho tem como principais objetivos identificar 

os grupos mais vulneráveis ao Schistosoma mansoni, apresentar as 
principais proteínas estudadas para o desenvolvimento da vacina 
contra o parasita e avaliar os possíveis impactos da vacinação à 
população contemplada. 

METODOLOGIA 

Dessa maneira, para alcançar estes objetivos o método de 
abordagem utilizado foi o hipotético-dedutivo, com base em uma 
revisão de literatura. A técnica utilizada para a criação do resumo foi 
de pesquisa bibliográfica, observando estudos sobre o desenvolvi-
mento de vacinas contra a esquistossomose, deduzindo os possíveis 
impactos de sua criação nas populações onde essa se faz endêmica. 

Para a referida pesquisa, foram usados os descritores pro-
cedentes do site DeCS/MeSH: esquistossomose mansoni e vacina. 
O estudo foi feito durante o mês de maio de 2024, a partir do portal 
da Biblioteca Virtual em Saúde, utilizando os bancos de dados espe-
cíficos MEDLINE, LILACS e a Secretaria Estadual de Saúde de São 
Paulo, chegando a um total de 512 artigos. 

Para a pesquisa foram aplicados os seguintes critérios de 
inclusão: textos completos, publicados nos últimos 5 anos, nas lín-
guas portuguesa e inglesa, após isso os artigos foram pesquisados 
por um agente do grupo seguindo os critérios de inclusão para a 
aplicação de filtros, chegando a um total de 43 artigos que aten-
diam às condições estabelecidas. Então, as publicações encontra-
das foram divididas igualmente entre os membros do grupo para a 
leitura dos resumos e posterior aplicação dos critérios de exclusão 
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e seleção dos artigos de relevância para a construção do resumo. 
Os critérios de exclusão adotados foram a eliminação de artigos 
de revisão, que não atendessem aos objetivos da pesquisa ou que 
não evidenciaram sua metodologia de maneira coerente, assim, 
em conjunto o grupo selecionou 15 artigos seguindo a técnica de 
abordagem descrita, então esses passaram por uma leitura íntegra 
e análise de dados pelos respectivos membros que os selecionaram. 
Após isso, foi feito um debate entre o grupo para o compartilhamento 
de informações e conclusões a respeito dos dados mais relevantes 
encontrados nos artigos, planejamento da estrutura e consequente 
digitação e produção do resumo expandido. Ao final do debate, 13 
artigos que passaram por julgamento foram considerados relevan-
tes para a sua citação, introdução na pesquisa e utilização para a 
formulação do resumo. 

RESULTADOS E DISCUSSÕES 

“As doenças tropicais negligenciadas constituem um grupo 
heterogêneo de enfermidades que apresentam algumas caracterís-
ticas em comum: a ocorrência em populações pobres e desassisti-
das [...] no Brasil, a esquistossomose é considerada endêmica em 
grande parte da Região Nordeste e no estado de Minas Gerais, e 
com ocorrência focal em quase todos os demais estados” (Luna e 
COSTA, 2020). A esquistossomose é um problema significativo de 
saúde pública na África Subsaariana, China, Sudeste Asiático e regi-
ões da América do Sul e Central que afeta cerca de 189 milhões de 
pessoas (Goenaga et al., 2019). Crianças, adolescentes e mulheres 
em idade reprodutiva experimentam os níveis mais altos de infecção, 
conforme determinado pela contagem de ovos nas fezes, levando 
a atrasos cognitivos e de crescimento, bem como patologia grave 
do órgão final nos intestinos, fígado e trato urogenital (Keitel et al., 
2019, p. 6500-6509). 
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Segundo Mcmanus et al. (2020, p. 357), as lesões na infecção 
esquistossomótica são principalmente devidas aos ovos postos pelos 
vermes fêmeas. Dessa forma, a morbidade é especialmente pronun-
ciada em infecções de alta intensidade (ou seja, aquelas com alta 
carga de vermes) com grande número de ovos liberados diariamente. 
Nesse sentido, a descoberta de peptídeos imunogênicos contra a 
esquistossomose tem sido uma busca ativa entre os pesquisadores. 
Segundo estudos da proteômica mais antigos estabeleciam novas 
proteínas-alvo para a imunogenicidade contra S. mansoni através da 
marcação biossintética com metionina S e iodação de proteínas de 
superfície, ligadas à imunoprecipitação e separação de proteínas, 
entretanto o avanço tecnológico tem mudado essa forma lenta de 
pesquisa, a qual demanda mapeamento de apenas um peptídeo por 
vez, para formas que, atualmente o mapeamento de epítopos pode 
ser viabilizado pela impressão a laser de peptídeos sobrepostos em 
sequências de proteínas-alvo em lâminas de vidro para triagem com 
soros imunes, assim identificando vários peptídeos de uma vez. 

Ao longo dos anos tem sido possível a identificação e arma-
zenamento desses epítopos em bancos de dados para o uso de téc-
nicas computadorizadas que podem simular a ligação do antígeno 
com as proteínas humanas avaliando seus possíveis efeitos, além 
disso, a comprovação da secreção de proteínas específicas em locais 
de migração dos esquistossomos (Farias et al; 2021) tem elevado o 
entusiasmo por vacinas que impeçam a instalação do parasito ainda 
na sua forma larval, evitando os efeitos inflamatórios causados pela 
deposição dos ovos. Dentre as candidatas à vacina, a Sm-p80 é for-
mada por uma grande subunidade de S. mansoni, a calpaína, uma 
protease. Ela desempenha um papel fundamental na biogênese e 
renovação da membrana superficial, que é um mecanismo empre-
gado pelos helmintos para evitar a resposta imune hostil do hospe-
deiro (Luna e COSTA, 2020). Porém, os testes com o Sm-p80 feitos 
por ZHANG et al.(2020) demonstraram efeitos insatisfatórios para a 
redução da carga parasitária, nos testes in vivo utilizando murinos 
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imunizados com soro IgG purificado de babuínos que, apesar de 
gerarem redução significativa da eclosão, cerca de menos 46%, e 
maturação dos vermes adultos, cerca de menos 60%, ainda houve 
dificuldade na produção de uma resposta imunológica eficaz para a 
diminuição quantitativa dos ovos depositados no fígado e intestino 
que são os principais causadores da patogenia. 

Outros candidatos a epítopo vacinal, como o antígeno pul-
monar de esquistossomo (SLAP), ainda em testes, é capaz de induzir 
respostas protetoras consistentemente altas contra a infecção por 
Schistosoma spp. em animais de laboratório. Testes concomitantes 
com o peptídeo SEA descobriram que a combinação desses antí-
genos obteve a redução da carga parasitária em 65,5%, com redu-
ção da contagem média de ovos no fígado e intestino de cerca de 
60%, gerando efeito positivo na resposta inflamatória (ALY et al; 
2023, p. 258). Outrossim, novos pretendentes têm sido investigados 
quanto à sua capacidade de induzir uma resposta imune protetora 
em camundongos, dentre estes Smtal-9, proteína presente no tegu-
mento do verme, o qual foi testado para a imunidade protetora indu-
zida pelo seu uso na vacinação (BERNARDES et al., 2022).

Os dados do estudo de MOSSALLAM et al.(2021) indicaram 
que o knockdown de Smtal-9 mediado por RNA de esquistossomo 
impacta negativamente na sobrevivência do parasita dentro do hos-
pedeiro, resultando em uma redução na carga de vermes, bem como 
no número de ovos presos no fígado e intestino de camundongos 
infectados. Em suma, o desenvolvimento atual de vacinas anties-
quistossomo apesar de ter avançado muito a partir da formulação 
de estudos com peptídeos do verme, como Smtsp-2, Smp16, Smltl 
e Smp147730 (De Paula; 2023, p. 20-22), ainda enfrentam proble-
mas com a necessidade de reaplicação e a redução da eficácia de 
proteção, o que não seria tão vantajoso para áreas endêmicas as 
quais estas normalmente possuem pouca disponibilidade de recur-
sos financeiros (Kura et al., 2020). Dessa forma, a erradicação dessa 
patologia ainda é um grande percalço para a maioria dos países. 
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As crianças nos países em desenvolvimento correm particu-
larmente o risco de contrair este parasita transmitido pela água doce. 
Entre os muitos fatores associados, foi demonstrado que esses helmin-
tos podem comprometer a imunidade protetora da memória montada 
por vacinas de outras patologias em crianças. Demonstrou-se ante-
riormente que crianças infectadas com esquistossomose possuíam 
títulos mais baixos de anticorpos séricos após a vacinação contra o 
vírus do sarampo, por exemplo. Um total de 64 crianças (faixa etária: 
9,2–12,7 anos) foram recrutadas e tiveram suas amostras de sangue 
coletadas para este primeiro estudo piloto em 2016. A prevalência de S. 
mansoni entre essas crianças foi de 82,8% (53/64), sendo observado, 
posteriormente, títulos de anticorpos IgG específicos anti-poliovírus 
significativamente reduzidos quando comparados às crianças não 
infectadas. Em outro estudo feito no ano de 2016, 189 crianças com 
faixa etária de 10 a 14 anos, entre cinco escolas na região de Bokito, 
área endêmica para a doença, foram selecionadas para a pesquisa, 
tendo como resultado 19% dessas crianças infectadas pelo parasita. 
As medições dos títulos de anticorpos IgG específicos anti-poliovírus 
no plasma sanguíneo para esta nova coorte de crianças revelaram 
ainda que S. mansoni foi significativamente associado à diminuição da 
IgG específica antipoliovírus em crianças mais velhas (Musaigwa et al., 
2022). Diante disso, a probabilidade do aumento da mortalidade por 
outras enfermidades pode se tornar maior pelos indivíduos desassisti-
dos da vacina, devido à reação imunológica cruzada. 

Segundo a pesquisa de KURA et al.(2019), o uso do praziquan-
tel em massa ainda impossibilita a proteção eficaz contra esquis-
tossomose em áreas de grande transmissão, tornando necessário o 
desenvolvimento e uso concomitante de vacinas. Há também o alto 
custo para o mapeamento de identificação dos indivíduos doentes, 
o que dificulta uma análise situacional para certificar-se da elimina-
ção de reservatórios do parasito. Entretanto, o uso desse fármaco 
pode ser útil na diminuição substancial da mortalidade e da morbi-
dade, principalmente em locais de baixa e moderada transmissão, 
se utilizado como prevenção voltada ao público de idade escolar, 
que faz parte do grupo mais vulnerável a ser infectado. Desse modo, 
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é possível evitar a formação de focos de transmissão e reduzir a mor-
bimortalidade deste grupo em um prazo aceitável. 

A prevalência, a morbidade e a mortalidade reduziram muito 
desde a implantação do programa de controle da esquistossomose, 
na década de 1970. Mais de 15 milhões de brasileiros foram tratados. 
Entretanto, a precariedade do saneamento básico, da coleta de esgotos 
sanitários, seu tratamento e destinação final propiciam as condições 
necessárias à manutenção do ciclo de transmissão da esquistosso-
mose. A prevalência média de 1% entre os escolares brasileiros esconde 
bolsões de hiperendemicidade, não só capazes de manter a transmis-
são como também de gerar casos graves (Luna e COSTA, 2020).

CONSIDERAÇÕES FINAIS
A esquistossomose é uma doença basicamente imunome-

diada, os parasitas têm capacidade de sobreviver por longo período 
de tempo no hospedeiro sem sofrerem nenhuma ação devido sua 
superfície de revestimento praticamente inerte na fase adulta. Sendo 
assim, de grande importância a busca por meios de imunização 
e proteção contra a o parasita, que atualmente está concentrada 
principalmente em países de baixa renda e baixo acesso à saúde, 
demonstrando que essa doença tem o perfil de indicar locais onde 
o desenvolvimento humano insípido e desastres naturais está mais 
presente. Afetando não só a economia do sistema de saúde que arca 
com tratamentos a longo prazo como na estratificação social devido 
ao aumento na população incapacitada de trabalhar.

Este resumo contou com o interesse trazer informações em 
busca de incitar o desenvolvimento de novas profilaxias e tratamen-
tos focados na esquistossomose, além de priorizar a discussão em 
volta dos impactos sociais que o desenvolvimento de uma vacina 
comprovada de sua eficácia contra a parasitose pode vir a causar 
em grupos sociais mais vulneráveis a essa, como o cruzamento de 
reações entre anticorpos gerados pela a administração de outras 
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vacinas e como isso pode causar mudanças no perfil de influência 
política e econômica de algumas comunidades. O presente traba-
lho não contou com discordâncias entre seus autores, revelando-se 
como um assunto considerado relevante a todos.
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INTRODUÇÃO

A diabete mellitus é uma doença crônica que afeta milhões 
de pessoas e representa um desafio significativo para a saúde mun-
dial. Esta enfermidade é caracterizada por níveis elevados de glice-
mia de forma constante, decorrentes de problemas na síntese e na 
ação da insulina, uma proteína hormonal responsável por regular a 
glicose na circulação do organismo, através dos tecidos periféricos. 
Existem diversos tipos de diabete, sendo a diabete mellitus tipo 2 
a forma mais frequente, principalmente em populações socioeco-
nomicamente vulneráveis. A diabete mellitus tipo 2, em particular, 
ocorre quando o corpo apresenta resistência à insulina ou quando a 
produção de insulina pelo pâncreas é insuficiente (Ada, 2020).

A vulnerabilidade socioeconômica é a condição em que indi-
víduos enfrentam desvantagens e riscos elevados de saúde devido a 
fatores sociais e econômicos. Essas desvantagens limitam o acesso 
a recursos essenciais, como cuidados de saúde, emprego, educação 
e condições de vida adequadas. Assim, a baixa renda, acesso insu-
ficiente à educação, instabilidade no emprego e a falta de oportuni-
dades de trabalho seguro são características dessa vulnerabilidade 
(World HEALTH ORGANIZATION, 2023).

A vulnerabilidade socioeconômica tem impactos profundos 
na saúde. Populações vulneráveis apresentam taxas mais altas de 
doenças crônicas. A prevalência de diabete mellitus tipo 2 está cres-
cendo rapidamente, tanto no Brasil quanto no mundo, especialmente 
nas populações fragilizadas. No Brasil, os estados do Nordeste 
registraram taxas mais altas de diabete comparada a outras regiões, 
sendo que, entre 1990 e 2017, o Norte, o Nordeste e o Centro-Oeste 
tiveram os maiores aumentos percentuais. No mundo, cerca de 415 
milhões de pessoas vivem com diabete mellitus, e esse número deve 
aumentar para 642 milhões até 2040. Mais de 75% dos casos preva-
lentes ocorrem em países de baixa e média renda (World HEALTH 
ORGANIZATION, 2023).



978S U M Á R I O

OBJETIVO
■ Correlacionar fatores econômicos e sociais com a incidência 

(e falta de tratamento) da Diabete.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

■ Avaliar o impacto das condições socioeconômicas na gestão 
e controle da diabete nessas populações;

■ Analisar como fatores socioeconômicos, incluindo renda, 
educação, etnia\raça e cobertura de seguro, influenciam a 
adesão ao tratamento entre diferentes grupos de pacientes 
com diabete.

MÉTODO

O presente trabalho desenvolvido trata-se de um estudo de 
revisão da literatura, elaborado por meio de um processo de seleção 
rigorosa de artigos científicos publicados em periódicos indexados 
nas bases de dados do SCIELO (The Scientific Eletronic Library 
Online), PubMed (National Library of Medicine and National Institute 
of Health – USA), LILACS (Literatura Latino-americana e do Caribe 
em Ciência da Saúde) e BVS (Biblioteca Virtual em Saúde), tendo a 
busca ocorrida no mês de maio de 2024, utilizando os descritores 
extraídos dos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS): “Diabetes 
Melitus”, “Drug Terapy”, “Social Vunerability”, “Socioeconomic Factors”, 
através do operador “AND”, para combinar os termos de modo que 
eles correspondam aos objetivos.
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O levantamento bibliográfico contou com artigos originais 
e revisões sistemáticas que tenham sido publicados nos últimos 10 
anos, disponíveis na íntegra, na língua portuguesa, inglesa e espa-
nhola. A revisão foi estruturada de forma criteriosa e analítica, por 
meio da definição do problema a ser pesquisado e da elaboração 
da pergunta norteadora, da busca dos artigos nas bases de dados 
disponíveis, da seleção e análise crítica dos artigos selecionados, 
a apresentação dos resultados e a discussão e, finalmente, as 
considerações finais.

A seleção dos artigos encontrados com a busca nas dife-
rentes bases de dados foi realizada inicialmente pela seleção de 
títulos, os que tinham relação com o objetivo eram selecionados 
para a leitura do resumo e os que continham informações pertinen-
tes à revisão eram lidos por completo. Como critério de exclusão foi 
utilizado a duplicação nas bases de dados, resumos de apresenta-
ções pagos, trabalhos com metodologias inadequadas, amostras 
irrelevantes para o assunto tratado e artigos com o foco distinto do 
escopo desta revisão.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Foram encontrados 7940 artigos e, após serem empregados 
os critérios de exclusão, foram encontrados 112 estudos e selecionados 
09 para a leitura do texto completo, resultando num total de 05 estu-
dos para compor a amostra, de modo que contemplasse os critérios 
estabelecidos e fossem relevantes para a interação dessa temática.

Um estudo realizado no Canadá sobre fatores socioeconô-
micos e DM também enfatizou altas taxas de (Doença Crônica Não 
Transmissível) DCNT e DM entre populações vulneráveis, o que evi-
dencia a preocupação (BIRD Y, et al., 2015).
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A diferença socioeconômica é um fator independente rela-
cionado ao aumento de DCNT, como o DM, em populações de baixa 
renda. Indivíduos com baixa condição socioeconômica podem ser 
mais vulneráveis a tais doenças por várias razões, incluindo estresse 
psicossocial, níveis mais elevados hábitos de risco como sedenta-
rismo e alto consumo de alimentos mais calóricos (QI Y, et al., 2019; 
WU H, et al., 2018; BIRD Y, et al., 2015; EZEH A, et al., 2016).

Alimentos ricos em açúcar e gorduras, condições de vida 
insalubres, precário acesso ao saneamento básico e serviços de 
saúde, além da probabilidade reduzida de prevenir complicações. 
Globalmente, a prevalência de diabete está fortemente pertinente 
à posição socioeconômica dos indivíduos, haja vista o contrário foi 
encontrado em alguns países em desenvolvimento (QI Y, et al., 2019; 
WU H, et al., 2018; BIRD Y, et al., 2015; EZEH A, et al., 2016).

É de suma importância entender que a escolaridade é um 
importante indicador socioeconômico e implica em riscos diferen-
ciados no processo saúde-doença-cuidado devido ao ambiente vul-
nerável de vida, do menor acesso aos serviços de saúde e às práticas 
mais desfavoráveis de alimentação, atividade física, cuidados com o 
corpo e prevenção de doenças, aumentando assim o risco ao diabete. 
Pessoas com menor nível de escolaridade e que vivem em territórios 
geográficos menos favorecidas, são desproporcionalmente afetadas 
por doenças crônicas, como o DM, como afirma (EZEH et al., 2016; 
MELO SPSC, et al., 2019).

A escolaridade do cuidador pode ser um indicador impor-
tante no controle glicêmico. O diligente representado pela mãe, 
assim como o demonstrado apresentou mediana de anos de estudo 
relacionado ao ensino fundamental incompleto no grupo de glice-
mia inadequada, identificaram que 69,5% das mães dos diabéticos 
tinham somente até 8 anos de estudo. Essa fragilidade social pode 
dificultar a adesão ao tratamento, pela menor compreensão dos pro-
cedimentos, como até mesmo da complexidade da doença (Atlas 
DIABETES, 2020; EKENBERG et al., 2024).
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Comumente o diabete aparece associado a outras condi-
ções, como hipertensão arterial e dislipidemias, os indivíduos hiper-
tensos ou dislipidêmicos apresentaram três vezes mais chance de 
ter DM quando correlacionados à população não exposta a esses 
fatores. Em idosos, ter hipertensão duplicou a chance de ocorrência 
de diabete. Tais associações são consequentes à resistência à insu-
lina e são preocupantes, pois aumentam consideravelmente o risco 
de distúrbios cardiovasculares (Ekenberg et al., 2024; BIRD Y, et al., 
2015; EZEH A, et al., 2016).

Dessa forma, a avaliação e diagnóstico nutricional, como 
o quadro clínico dos indivíduos com DM determinam a conduta e 
intervenções nutricionais ao longo do tratamento, haja vista o fator 
socioeconômico e nível de educação interfere na alimentação de 
qualidade e qualidade de vida. O planejamento deve ser individu-
alizado e adaptado à realidade socioeconômica e cultural de cada 
pessoa, de forma a favorecer a adesão e cuidado ao tratamento, além 
de motivação, habilidades e os recursos da pessoa para a mudança 
de hábitos e práticas alimentares (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2024). 
Os resultados devem ser apresentados de forma escrita.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Após o presente estudo restou evidenciado que o maior índice 
de diabete mellitus em regiões pobres onde, no Brasil, se manifesta, 
especialmente, no Nordeste. Isto se deve, dentre outros fatores, à 
falta de alimentação adequada, pois a escassez de alimentos, nota-
damente saudáveis, contribui significativamente para o aumento da 
doença na segunda região mais populosa do país.

O acesso a saúde em algumas localidades é precário e em 
outras sequer é disponibilizado. A atuação dos profissionais de 
saúde nestes casos é de fundamental importância para a prevenção 
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e redução dos índices da doença. A falta de palestras acerca do 
tema e realização de exames preventivos na população acabam 
por agravar a situação.

A vulnerabilidade socioeconômica se impõe como um dos 
fatores determinantes na alta incidência do diabete mellitus. Neste 
sentido, o combate à doença tem que passar por uma atenção multi-
disciplinar com profissionais capacitados para orientação adequada 
de modo a reduzir o crescente número de diabéticos.

O poder público tem papel fundamental na redução dos altos 
índices da doença, contudo, as políticas públicas de prevenção ainda 
são tímidas e insuficientes. Com o aumento do consumo de produtos 
industrializados a situação tende a piorar drasticamente, o que faz 
com que o governo tenha que adotar medidas urgentes sob pena de 
em poucos anos passar a ter uma população socioeconomicamente 
vulnerável e, ainda, doente.
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INTRODUÇÃO

A instituição acadêmica é muito importante para a vida 
estudantil, uma vez que é um local que instiga o discente a obter 
responsabilidades sociais e pessoais de modo a contribuir no desen-
volvimento profissional e na formação de cidadãos responsáveis 
(Fidelis, 2014). Dessa forma, cabe ao aluno utilizar dos recursos que 
a universidade tem para seu crescimento pessoal e profissional.

Desde o início da formação acadêmica do discente, a monitoria 
exerce uma importante contribuição em relação ao ensino-aprendizagem. 
(Frizon. L. M. B. 2016). Proporciona a oportunidade de o acadêmico ter 
contato com a experiência da docência, desenvolvendo a habilidade de 
transmitir o conhecimento adquirido para outros alunos. Além disso, 
permite a oportunidade do monitor conseguir mais experiência dentro 
da disciplina em Clínica integrada I do curso de odontologia.

Ademais a monitoria vai além de um posto conquistado, é uma 
chance para que o estudante consiga melhorar sua qualificação e des-
cobrir durante o processo se possui vocação para a área da docência 
ou até mesmo se identificar com outra especialidade, uma vez que a 
clínica integrada abrange diversas especialidades (Frison, 2016).

A monitoria é responsável por garantir que o aluno seja 
motivado a estudar e reforçar, sempre que possível, seus conheci-
mentos já adquiridos, bem como garante que ele entre em contato 
com uma experiência prática de docência (Torrado-Arenas, Marique-
Hernández, Ayala-Pimentel, 2016). Além de colaborar para que o 
aluno consiga desenvolver um bom currículo e permitir que possua 
certificado com uma quantidade relevante de carga horária.

O presente estudo tem como objetivo relatar a experiência da 
monitoria em clínica integrada I do curso de odontologia do Centro 
Universitário Santa Maria (UNIFSM) para a formação acadêmica. 
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Buscando entender a importância da monitoria para a docência do 
ensino superior, orientar outros discentes e fixar conteúdos relacio-
nados à Unidade curricular. Palavras-chave: Monitoria, ensino-apren-
dizagem e odontologia.

OBJETIVO GERAL

■ Relatar experiência da monitoria para a formação acadêmica.

OBJETIVO ESPECÍFICO

■ Entender a importância da monitoria para a docência do 
ensino superior;

■ Orientar outros discentes sobre a disciplina;

■ Fixar conteúdos relacionados à disciplina.

MÉTODO

O presente estudo trata-se de um relato de experiência des-
critivo, elaborado a partir da experimentação do discente na moni-
toria de Clínica Integrada I, do curso de graduação em odontologia 
do UNIFSM, para alunos do 6º período durante o semestre de 2024.1.

A unidade curricular de Clínica Integrada I abrange desde 
anamnese, exame clínico e físico, odontograma e inclui as espe-
cialidades dentística, periodontia e cirurgia oral menor. É minis-
trada por 3 (três) docentes e possui carga horária teórica e prá-
tica, de modo que as práticas são realizadas na clínica-escola do 
UNIFSM, onde o aluno possui a oportunidade de praticar o que foi 
visto em sala de aula e laboratórios.
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Cabe ao monitor utilizar do seu conhecimento acerca dessas 
áreas para orientar de forma individualizada e dar suporte às aulas e 
às atividades avaliativas. Além de preparar materiais didáticos para 
serem utilizados como instrumento metodológico de ensino e mini-
mizar dúvidas sobre os conteúdos ministrados na unidade curricular 
de modo a facilitar o processo ensino-aprendizagem.

Foi realizado um levantamento bibliográfico e utilizado como 
estratégia de busca os artigos científicos relacionados à monitoria, ini-
ciação à docência e ensino-aprendizagem. Os critérios para exclusão 
foram justamente estudos que não tinham enfoque nesta temática.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Em primeiro lugar, é importante destacar o quanto essa expe-
riência acadêmica influencia no desenvolvimento acadêmico e pro-
fissional do estudante de odontologia, permitindo que o aluno tenha 
contato com o paciente de modo a realizar procedimentos clínicos 
sob supervisão atenta dos docentes e assim, o discente consiga se 
habituar aos atendimentos clínicos.

No contexto educacional, o programa de monitoria possui 
uma grande importância. Uma vez que, dentro do ensino, a comuni-
cação aluno-aluno influencia o desenvolvimento e disseminação do 
conhecimento repassado, pois, os monitores conseguem identificar 
e captar as dificuldades que os alunos enfrentam na disciplina, já que 
passaram por essa etapa.

Acontece muito de os monitores serem chamados pelos 
monitorados durante a clínica, principalmente quando ocorre algum 
problema ou possuem alguma dificuldade em realizar o procedi-
mento, principalmente por ser a primeira clínica, em que a maioria 
ainda não possui confiança suficiente para realizar os procedimentos. 
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Justamente porque os estudantes utilizam da estratégia de pedir 
auxílio quando se deparam com alguma dificuldade (Serafim, 
Boruchovitch, 2010).

O monitor é considerado um agente do processo ensino-
aprendizagem, capaz de intensificar a relação professor-aluno-
instituição (Natário, 2007). É inquestionável, que a comunicação 
do monitor com o aluno é mais acessível, além disso, o monitor 
consegue repassar o conhecimento de uma forma menos técnica e 
de certa forma mais facilitada. Alguns acadêmicos possuem receio 
de tirar dúvidas com os professores, por vergonha ou timidez e a 
presença do monitor facilita essa comunicação porque conseguem 
compreender as dificuldades específicas enfrentadas pelos alunos, o 
que lhes permite oferecer orientação mais precisa.

De acordo com (Heward, 1982), o ensino decorrente da 
monitoria é considerado o mais intenso e personalizado de todos os 
processos de ensino-aprendizagem. O autor salienta que um profes-
sor não conseguiria ensinar classes numerosas e/ou heterogêneas 
dentro da proposta de atendimento individualizado sem um trabalho 
integrado com o monitor.

Cabe mencionar, também, a relação que a monitoria tem com 
a área de docência. A monitoria permite ao discente (monitor) maior 
aprimoramento dos conhecimentos, na Clínica Integrada I com a 
diversidade de conteúdos abordados, o monitor consegue ter opor-
tunidade de participar do tratamento de pacientes em que não foi 
possível o monitor realizar até o momento da sua graduação. Além 
do contato próximo com o que o professor realiza, que pode insti-
gar quanto ao interesse pela prática docente como futura atividade 
profissional, também temos contato com a pesquisa, motivando o 
monitor a relatar sua experiência e produzir trabalhos científicos.

Portanto, a tutoria emerge como um eficaz mecanismo de 
intervenção no processo de ensino e aprendizagem, como eviden-
ciado por estudos prévios que destacam sua eficácia em reduzir o 
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tempo necessário para a aquisição de conhecimentos fundamentais 
no meio acadêmico (Frison, 2016). Além de ser um recurso valioso 
para apoiar os estudantes de maneira eficaz, os benefícios dos moni-
tores vão além de simples reconhecimentos formais, pois envolvem 
ganhos pessoais e intelectuais resultantes da troca de conhecimen-
tos entre colegas e professores (Lins, et al., 2009).

O método Lancaster, ou ensino mútuo, difundiu a ideia de 
utilizar alunos como “professores’’ e surgiu do fato dos alunos com 
mais conhecimento em determinado assunto poderem transmitir 
para os demais alunos o conhecimento adquirido com o professor. 
Desse modo, a monitoria desempenha um papel importante no con-
texto educacional por várias razões:

Apoio Personalizado: Os monitores oferecem assistência 
individualizada aos alunos, ajudando a esclarecer dúvidas e forne-
cendo orientação específica para suas necessidades de aprendizado.

Redução do Tempo de Aprendizado: Estudos mostram con-
sistentemente que a monitoria pode diminuir significativamente o 
tempo necessário para os alunos adquirirem conhecimentos funda-
mentais, acelerando assim o processo de aprendizado.

Promoção da Compreensão Aprofundada: A interação direta 
com monitores permite aos alunos desenvolverem uma compre-
ensão mais profunda dos conceitos, já que podem explorar tópicos 
com mais detalhes e receber explicações adicionais, se necessário.

Desenvolvimento de Habilidades Sociais: A monitoria não 
apenas se concentra no conteúdo acadêmico, mas também pro-
move o desenvolvimento de habilidades sociais, como comunicação 
eficaz, trabalho em equipe e empatia, à medida que os monitores 
interagem com os colegas.
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Construção de Confiança: Receber ajuda personalizada 
e superar desafios acadêmicos com o apoio de monitores pode 
aumentar a autoconfiança dos alunos e sua motivação para aprender.

Benefícios para Monitores: Além de beneficiar os alunos, a 
experiência de ser monitor pode ser extremamente gratificante para 
os próprios monitores, proporcionando oportunidades para desen-
volver habilidades de liderança, ensino e comunicação, além de for-
talecer sua compreensão dos tópicos.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

As reflexões apresentadas reforçam a importância da moni-
toria no desenvolvimento acadêmico e profissional dos estudantes 
de odontologia ao permitir que os alunos troquem conhecimentos.

No contexto educacional, a comunicação entre alunos é 
fundamental para o desenvolvimento e disseminação do conhe-
cimento. Os monitores, ao identificarem e compreenderem as 
dificuldades enfrentadas pelos colegas, podem colaborar na supe-
ração desses desafios.

Por fim, a monitoria não apenas beneficia os alunos, mas tam-
bém proporciona uma experiência enriquecedora para os próprios 
monitores, contribuindo para o seu aprimoramento acadêmico e pro-
fissional. Fica evidente que a monitoria desempenha um papel fun-
damental no contexto educacional, promovendo o desenvolvimento 
integral dos envolvidos no processo de ensino e aprendizagem.
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PEELINGS QUÍMICOS:
O USO DO ÁCIDO SALICÍLICO 

NO TRATAMENTO DE ACNE
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INTRODUÇÃO

A pele é o maior órgão presente, responsável pelo reves-
timento do corpo humano, correspondendo a 12% do peso seco 
corpóreo. É composta por três camadas, divididas em: epiderme – 
sendo a mais externa; derme – é a mais profunda, rica em fibras de 
colágeno e elastina; e a hipoderme ou tecido subcutâneo – com-
posta principalmente por adipócitos (tecido adiposo) e gordura 
(Monteiro; et al., 2023).

A acne é uma dermatose inflamatória crônica, caracteri-
zada por comedões (cravos), pústulas e pápulas, nódulos e cistos. 
Acomete 80% dos adolescentes, sendo a classe mais prejudicada, 
podendo estar relacionada como um grave impacto psicológico, 
social e, eventualmente, econômico sobre os indivíduos afetados 
(Bernardes; et al, 2021).

A fisiologia envolvendo o desenvolvimento da acne incluem 
hiperqueratinização folicular, resultando no acúmulo com obstrução 
do orifício folicular, formando o comedão; aumento na produção de 
sebo nas glândulas sebáceas; colonização bacteriana do folículo 
e liberação de mediadores inflamatórios no folículo e na derme 
(Mendes; Costa, 2023).

Pode-se levar em consideração, outros fatores que podem 
provocar seu desenvolvimento e sua gravidade, como o estresse, 
a ansiedade, a alta umidade, fricção excessiva da pele, alterações 
hormonais e medicamentos. Vale salientar, a importância que o 
componente genético tem ao influenciar na conformação do folí-
culo, facilitando a obstrução (Rogeri; Sinigaglia, 2018). A acne pode 
ser classificada em graus, I, II, III e IV. O grau I, tem a presença de 
comedões, tem aspectos de cravos pretos e cravos que se unem 
com pequenos e raros cistos na face. O grau II apresenta comedões, 
pústulas consideradas raras e pequenos cistos restritos ao rosto.  
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O grau III é bem variável, podendo possuir inúmeras lesões, assim 
como apresentar remissão das lesões, apresentando muitos come-
dões, com pequenas e grandes pápulas e pústulas espelhadas, 
porém ainda restrita à face. O grau IV tem como características, 
muitos comedões combinados com lesões profundas na face e no 
tronco superior (Rogeri; Sinigaglia, 2018). Sua classificação ocorre 
em diferentes graus, baseada no tipo de lesão e severidade do caso 
(Monteiro; et al, 2023).

Há diversas opções de tratamento disponíveis para o paciente 
com acne, a conduta vai depender do tipo e da gravidade do acome-
timento. Como destaque, temos o peeling químico, que é um método 
que consiste na aplicação de um ou mais agentes químicos à pele, 
com o objetivo de provocar a destruição controlada não só de parte 
ou da totalidade da epiderme, como também da derme, promovendo 
à esfoliação com a remoção de lesões (Mendes; Costa, 2023). A tera-
pia por ácidos tem sido indicada como primeira linha de tratamento 
com finalidade de evitar a dependência do uso de medicamentos e 
os seus possíveis efeitos colaterais. O peeling químico é uma técnica 
com aplicação local para estimular a renovação da pele e tem sua 
ação direta sobre ela (Rogeri; Sinigaglia, 2018).

“Existem três tipos, o peeling químico, o peeling mecânico, 
e o peeling físico. No peeling químico são utilizados ácidos 
sobre a pele; no mecânico (ação mecânica) poderão ser 
utilizados equipamentos com ponteira de cristal ou de dia-
mante, que fazem a esfoliação da pele; e no peeling físico 
é realizado o lixamento manual através do uso de cremes 
com agentes esfoliativos (Bernardes; et al, 2021, p.8).”

Para o tratamento de acnes consideradas leves, o ácido sali-
cílico é eficaz e atua como esfoliante, já para as acnes mais graves, 
com presença de pústulas e pápulas, o ácido glicólico é bastante efi-
caz. Sendo possível a ocorrência de alguns efeitos adversos, como: 
eritema e descamação. Vale salientar que, para o uso do peeling 
químico, deve-se fazer uma avaliação criteriosa do fotótipo da pele 
de cada paciente (Oliveira; et al, 2023).
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O ácido salicílico (AS) é usado topicamente para tratar várias 
afecções da pele por mais de 2000 anos. Por sua ação comedolítica, 
anti-inflamatória e queratolítica, o AS é utilizado em muitas formu-
lações tópicas para tratamento da acne. Ele também é capaz de 
aumentar a penetração de outros agentes tópicos. Quimicamente, 
é um beta-hidroxiácido ou ácido 2-hidroxibenzoico que possui um 
anel fenólico em sua estrutura. As principais fontes naturais de AS 
e salicilatos incluem folhas e cascas de salgueiro, bétula e gaulté-
ria. No entanto, o AS também pode ser sintetizado artificialmente 
(ARIF, 2015 apud Cunha et al, 2018).

OBJETIVOS

GERAL

■ Apresentar os efeitos do peeling químico com uso de ácido 
salicílico no tratamento da acne.

ESPECÍFICOS

■ Destacar a técnica do peeling químico e ácido salicílico como 
recursos utilizados no tratamento em paciente com acne;

■ Aprofundar na literatura o conhecimento sobre o tratamento 
da acne na fisioterapia dermatofuncional;

■ Evidenciar a importância do ácido salicílico como agente 
inibidor nas lesões causadas pela acne.
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MÉTODO

Este estudo trata-se de uma revisão integrativa que fala sobre 
o peeling químico voltado ao tratamento da acne. Para a realização 
deste estudo foram utilizados os seguintes descritores: “Fisioterapia” 
“dermatofuncional” “peeling químico” “acne”. Limitando os documen-
tos ao idioma em português, aos estudos realizados com seres huma-
nos, aos textos na íntegra e aos temas compatíveis ao pesquisado 
neste trabalho, com limitadores temporais no período de publicação 
entre 2018 e 2024, que tenha como intuito o debate sobre estudos 
recentes e de relevância para soma do conhecimento e de abertura 
de possibilidades para dissociar a problemática em questão.

Foram selecionados 35 artigos por meio da estratégia de 
busca nas bases de dados, tendo ao final da seleção, o total de 9 
artigos que atenderam aos critérios estabelecidos para essa revisão.

Para a realização desta revisão foram utilizadas bases de 
dados online como BVS Brasil (Biblioteca Virtual em Saúde), PubMed 
e SciELO (Scientific Electronic Library Online). Onde é pesquisado 
os materiais científicos por palavras-chave: “Acne”, “Tratamento”, 
“Peeling químico”, “Ácido salicílico”, “Dermatofuncional”.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

O Peeling é um dos procedimentos mais realizados para 
melhorar o aspecto da pele, devido a sua eficácia e acessibilidade. 
Entre os tratamentos estéticos, destaca-se os peelings químicos, 
populares por proporcionar melhoria da aparência da pele danificada 
por fatores extrínsecos, intrínsecos e também por cicatrizes remanes-
centes, bem como, no tratamento da acne, produzindo uma destrui-
ção controlada da epiderme e sua reepitelização (Fernandes, 2018).
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Os peelings podem ser classificados quanto ao nível de 
profundidade, em peelings muito superficiais ou superficiais, que 
atingem somente a epiderme - neste tipo de peeling, o melhor resul-
tado é obtido com aplicações em séries com intervalos curtos. A 
descamação é frequentemente fina e clara, não alterando a rotina 
diária do paciente. Este tipo de peeling melhora a textura da pele, são 
coadjuvantes no tratamento da acne ativa, clareia manchas e atenua 
rugas finas, além de estimular a renovação do colágeno. Em peelings 
médios, que provocam descamação mais profunda e escura, o que 
pode exigir do paciente sete a 15 dias para retorno à rotina diária 
(Kontochristopoulos; Platsidaki, 2017; Yokomizo et al, 2013).

O Ácido salicílico (AS) possui potencial anti-inflamatório, 
antimicrobiano e apresenta propriedade lipofílica e comedolítica, 
é um ácido que tem sua penetração na lesão acneica mais rápida, 
fazendo com que ocorra uma rápida queimação antes de apresentar 
o resultado analgésico, sendo considerado um dos peelings super-
ficiais mais seguros, sendo mais indicado em pessoas que possuam 
acne inflamatória e pele oleosa (Ravikumar & Devi, 2021). Segundo 
Cunha (2018), o ácido salicílico é capaz de penetrar nos poros elimi-
nando microrganismos, abcessos e excesso de produção sebácea, 
causando desobstrução, atuando como agente anti-inflamatório nas 
lesões causadas pela acne. É indicado para todos os fotótipos, no 
entanto, no tratamento da acne é indicada concentração variando 
de 0,5% a 10% por conta do processo inflamatório presente, sendo 
a aplicação realizada em intervalos de 2 a 4 semanas. Os autores 
Zheng (2018), Kantikosum (2019), Kulthanan (2020) descrevem que 
a concentração igual ou menor que 5% reduz pústula e pápulas, 
lesões anti-inflamatórias, ação antimicrobiana e melhora do aspecto 
da pele. Já para o pesquisador Jae (2017), o uso do ácido salicílico 
em concentração muito baixa (0,5%), não atinge os resultados dese-
jados quando utilizado de forma isolada, necessitando assim de 
terapias associadas, como orientação sobre mudanças de hábitos 
alimentares e de higiene da pele com produtos apropriados e o uso 
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de fármacos. Isso mostra que a mesma substância e concentração 
podem servir como base para um protocolo de tratamento, mas que 
para resultados eficazes é necessário um conjunto de fatores: tipo 
de pele, a forma de aplicação, os cuidados com a pele no pré e na 
pós-aplicação e os hábitos de vida do paciente, são influenciadores 
importantes para o sucesso da intervenção dermatofuncional.

De acordo com o autor Lee (2018), o peeling de ácido sali-
cílico (AS), é um grande aliado para o tratamento da acne vulgar, 
podendo ser utilizado em concentração de 20- 30%. Além de ser 
um tratamento utilizado por profissionais de saúde da área estética 
como forma direta de limpeza, a fim de retirar os comedões e retirar 
a oleosidade da pele, principalmente em adolescentes que possuem 
maiores níveis de hormônios androgênicos, o que ocasiona o maior 
acúmulo de sebo devido à hiperatividade das glândulas sebáceas 
(Araujo; Brito, 2017).

De acordo com Sá (2022), em sua pesquisa sobre o método 
integrativo a respeito dos efeitos do ácido salicílico no tratamento da 
acne vulgar, observou-se que há divergências relacionadas à con-
centração usual do ácido e afetando consequentemente os efeitos 
terapêuticos. Os autores Dayal (2016), How (2020), Leung (2021), rela-
taram que o tratamento a partir da concetração usual de 30% trazia 
benefícios como ação anti-inflamatória, efeitos comedolítico e clare-
ador, em contrapartida, o autor Leung afirma a existência de reações 
adversas, como ressecamento local da pele, irritação e descamação.

Com as análises realizadas, foi possível verificar que o tra-
tamento com peeling químico de ácido salicílico pode promover 
resultados que variam de acordo com a forma de utilização, de con-
centrações usuais, para efeitos terapêuticos eficazes.

Os resultados obtidos sob a perspectivas dos autores, mos-
traram que o ácido salicílico usado entre 0,5 e 10% de forma tópica, 
em sua maioria proporcionam uma alternativa positiva para prevenir 
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e solucionar os problemas de acnes leves e moderadas, podendo 
ser utilizados à parte ou correlacionado a outros procedimentos, 
enquanto que o ácido usado em concentrações maiores, entre 20 e 
30%, possuem ações de maior proporção em acnes que se apresen-
tam entre lesões moderadas a graves, indicando em alguns casos o 
aparecimento de reações adversas não comprometedoras.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Tendo como fundamentação o presente estudo, ficou evi-
dente, através das pesquisas apresentadas e da correlação de resul-
tados descritos pelos autores dos trabalhos, que os peelings quími-
cos são um importante recurso no tratamento da acne, pois estimu-
lam a renovação do colágeno e propiciam resultados relevantes para 
melhorar o aspecto da pele, reduzindo a aparência da pele danificada.

O tratamento com ácido salicílico deve ser sugerido mediante 
uma avaliação coerente por um profissional qualificado que a indique 
de acordo com o tipo de pele, o grau da acne e o objetivo do paciente. 
Os resultados podem ser vistos a médio e longo prazos, mediante o 
cumprimento das orientações e cuidados com os procedimentos.

De acordo com a revisão do trabalho, confirmou-se que o 
peeling de ácido salicílico é um agente com efeitos satisfatórios, que 
favorece a diminuição da atividade da glândula sebácea e da quera-
tinização folicular. Destacando que a substância também tem ação 
esfoliante químico e promove a renovação celular, agindo tanto na 
prevenção quanto no tratamento de comedões, pápulas e pústulas.
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