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APRESENTACAO

Prezad@s,

Satisfagao! Esse é o sentimento que vem ao meu ser ao escrever a apresentacao
deste atraente livro. Nao apenas porque se trata do volume 12 da Colegao Pesquisas
em Temas de Ciéncias da Satide, publicado pela RFB Editora, mas pela importancia

que essa drea possui para a promogao da qualidade de vida das pessoas.

Segundo a Capes (Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior), fazem parte dessa area: MEDICINA, NUTRICAO, ODONTOLOGIA,
FARMACIA, ENFERMAGEM, SAUDE COLETIVA, EDUCACAO FISICA, FO-
NOAUDIOLOGIA, FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL. Tal area suscita,
portanto, uma gama de possibilidades de pesquisas e de relacdes dialdgicas que

certamente podem ser relevantes para o desenvolvimento social brasileiro.

Desse modo, os artigos apresentados neste livro - em sua maioria frutos de
arduos trabalhos académicos (TCC, monografia, dissertacao, tese) - decerto contri-
buem, cada um a seu modo, para o aprofundamento de discussdes na drea da Satide
Brasileira, pois sao pesquisas germinadas, frutificadas e colhidas de temas atuais
que vém sendo debatidos nas principais universidades nacionais e que refletem o
interesse de pesquisadores no desenvolvimento social e cientifico que possa melho-
rar a qualidade de vida de homens e de mulheres.

Acredito, verdadeiramente, que a ampla divulgacdo do conhecimento cientifi-

co pode mudar para melhor o mundo em que vivemos!
Esse livro é parte da materializacdo dessa utopia.
Prof. Dr. Ednilson Sergio Ramalho de Souza

Editor-Chefe
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Tamires Feitosa de Lima e outros
Capitulo 1

RESUMO

escrever o uso de substincias psicoativas (dlcool e tabaco) e a satide
Dpsicoemocional. Estudo seccional, ocorrido entre agosto/2019 e mar-
¢0/2020. A amostra foi constituida por 240 participantes. Foi utilizado um questio-
nério eletronico autoaplicavel. O questionario eletronico continha o Termo de Con-
sentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e perguntas que correspondem as varidveis
estudadas. Neste estudo foram utilizadas as varidveis de percepcdo de satide men-
tal, sinais e sintomas relativos a transtornos mentais comuns (TMC) e experiéncia
com alcool e tabaco. A entrada dos dados foi realizada por meio do software Excel
for Windows® 2010 e a andlise pelo software SPSS® versdo 20.0. Foi realizada a
andlise descritiva através de frequéncia simples e ponderada para as variaveis ca-
tegoricas e quadros de medidas descritivas para as varidveis quantitativas. O teste
de Shapiro Wilk foi utilizado para avaliar a distribuicdo de normalidade das varia-
veis. Quase metade da amostra considerou sua satde mental boa (46,7 %), contudo,
aproximadamente 1/5 dos entrevistados apresentaram transtornos mentais comuns
(20,1%). 7,5% da amostra possuia risco moderado para dependéncia de tabaco e
20,1% para dependéncia de &lcool. Por fim que a aquisi¢ao de hébitos nocivos a sat-
de, como abuso de substancias licitas podem ser um reflexo do sofrimento mental
vivenciado por estes profissionais, necessitando de atencdo dos gestores e do setor
satude, tendo em vista que ha comprometimento da qualidade de vida e do exercicio
profissional dos policiais militares.

Palavras-chave: Seguranca Publica. Alcool. Tabaco.

ABSTRACT

Describe the use of psychoactive substances (alcohol and tobacco) and psy-
cho-emotional health. Sectional study, carried out between August/2019 and Mar-
ch/2020. The sample consisted of 240 participants. A self-administered electronic
questionnaire was used. The electronic questionnaire contained the Informed Con-
sent Form (FICF) and questions that correspond to the studied variables. In this stu-
dy, the variables of perception of mental health, signs and symptoms related to com-
mon mental disorders (CMD) and experience with alcohol and tobacco were used.
Data entry was performed using Excel for Windows® 2010 software and analy-
sis using SPSS® version 20.0 software. Descriptive analysis was performed using
simple and weighted frequency for categorical variables and tables of descriptive
measures for quantitative variables. The Shapiro Wilk test was used to assess the
normality distribution of the variables. Almost half of the sample considered their

mental health to be good (46.7%), however, approximately 1/5 of the respondents
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had common mental disorders (20.1%). 7.5% of the sample had moderate risk for
tobacco dependence and 20.1% for alcohol dependence. Finally, the acquisition of
habits that are harmful to health, such as abuse of legal substances, may be a reflec-
tion of the mental suffering experienced by these professionals, requiring attention
from managers and the health sector, considering that there is a compromise in the

quality of life and the professional exercise of the military police.

Keywords: Public security. Alcohol. Tobacco.

1 INTRODUCAO

A exposicao a incidentes criticos e estressantes e ao estresse rotineiro do tra-
balho pode predispor os policiais a sintomas depressivos. Estima-se que a taxa de
adoecimento mental e suicidio na forca policial seja maior do que a da populagao
em geral (CORTHESY-BLONDIN et al., 2021; ENCRENAZ et al., 2016; NJIRO et al.,
2021; SUBBA REDDY; SUKANYA; ABDUL KHALID, 2016). No caso da policia,
muitos suicidios sdo classificados como mortes acidentais ou indeterminadas devi-

do ao estigma associado ao suicidio.

Os fatores de risco associados ao adoecimento mental e a propensdo ao sui-
cidio na forga policial sdo semelhantes aos da populagdo em geral. Nesse sentido,
fatores econdmicos e pessoais tém sido identificados como problemas de satade
mental, incluindo abuso de 4lcool e problemas conjugais ou de relacionamento in-
terpessoal (ENCRENAZ et al., 2016; MILNER et al., 2017; STANLEY; HOM; JOINER,
2016; VIOLANTI et al., 2016). Todavia, ainda existem fatores especificos associados
ao policial militar, tais como posto de trabalho, como exposicado a situagdes trauma-
ticas, praticas gerenciais inadequadas, trabalho por turnos ou estar sob investigagao

disciplinar.

Entre os problemas de satide mental associados ao suicidio na forga policial
estd a déficit de sono, fadiga, ansiedade, depressao, assim como o abuso de &lcool,
uma prética cultural profundamente enraizada entre os policiais (LUCENO-MO-
RENO et al., 2016).

Grupos ocupacionais frequentemente expostos a traumas podem estar sob ris-
co de causar danos ao alcool. O estressor traumatico é definido como uma experién-
cia que envolve morte real ou ameacada ou lesdo grave, testemunhar um evento
que envolve morte ou lesdo grave, ou aprender sobre uma morte inesperada ou
lesdo grave de um associado préximo, eventos comuns entre policiais (ANGEHRN
et al., 2020; CORTHESY-BLONDIN et al., 2021; STEIN; BARTONE, 2019).

15
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Os tragos de ansiedade e o estado de ansiedade em policiais constataram que
eles apresentam niveis semelhantes aos da populagdo em geral, mas que seus niveis
podem ser relevantes no momento do desempenho de suas fungdes (ANGEHRN et
al., 2020; BONDER et al., 2021; CHOPKO; PALMIERI; ADAMS, 2021; CORTHESY-
-BLONDIN et al., 2021; GARDE et al., 2020; LUCENO-MORENO et al., 2016; MA et
al., 2019; SCULLIN et al., 2020).

Assim este estudo visa compreender a atual situacao de abuso de drogas licitas
entre policiais militares, tendo em vista que estas possuem uma intrinseca relacdo
com o Transtornos Mentais Comuns, além do fato de terem se tornado uma estraté-
gia de enfrentamento distorcida e que agrava ainda mais o quadro de adoecimento
psicoemocional do policial militar. O estudo tem objetivo geral descrever o uso de
substancias psicoativas (alcool e tabaco) e a satde psicoemocional.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

O consumo de substancias psicoativas (SPA) tem apresentado crescimento no
Brasil e no mundo. Estima-se que a nivel mundial 125 milhdes de pessoas possuem
abuso de alcool e outras drogas. Aproximadamente uma em cada cinco pessoas que
consome SPA, tem classificagdo para dependéncia quimica, ademais, tais substan-
cias prejudicam a percepcdo, o humor, o estado de consciéncia e o controle sobre
as decisdes, causam transtornos psicolégicos, prejuizo nas relagdes interpessoais,
problemas de ordem legal e afastamento ou perda do emprego (CLARO et al., 2015).
Entre policiais, o abuso de SPA tem sido descrito como um mecanismo de evasao
das adversas circunstancias do seu trabalho e a referida baixa qualidade de vida
(COSTA et al., 2015).

Ha que se destacar que o contexto de trabalho e a exposicdo a violéncia viven-
ciada pelo policial militar, podem desencadear adoecimento psicoemocional. Ainda,
ha uma relacao estabelecida entre a violéncia e o uso de SPA. Os estudos mostram
que individuos com diagnéstico de alguma doencga psicoemocional e que abusam
de substancias, possuem maior prevaléncia de participacdo em atos de violéncia.
Acrescente-se que o abuso de SPA tem sido associado a violéncia praticada com
armas de fogo, ser baleado e suicidio por arma de fogo (ROZEL; MULVEY, 2017).

No Brasil, os indicadores de morbimortalidade refletem a proporgao das con-
sequéncias do abuso de substancias, mesmo com as subnotificacdes. No ano de
2007, a taxa de mortalidade vinculada ao abuso de SPA correspondeu a 4,3 a cada
100 mil habitantes, sendo que 90% das mortes estdo atreladas ao uso de alcool, ul-
trapassando os EUA, com taxa de 2,4, e Chile com taxa de 2,3 (SOUZA et al., 2013).
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O consumo de élcool impacta gravemente as taxas de morbimortalidade no
Brasil, tornando-se um desafio para o sistema de satide e para as politicas ptblicas.
Apenas em 2011, a frequéncia de atendimentos no Sistema Unico de Satide (SUS)
por transtornos mentais ocasionados pelo uso de alcool foi de 154,25 mil (BRASIL,
2015a BRASIL, 2015b).

Estima-se que o uso/abuso de alcool ocasione 2,5 milhdes de mortes por ano,
e esteja associado ao surgimento de pelo menos 60 doencas distintas, além de pre-
judicar a qualidade de vida e as relagdes sociais do individuo (ARBLE et al., 2017).
No Brasil, estima-se que 12,3% dos brasileiros sdo dependentes de alcool, com pre-
valéncia de 17,1% entre os homens e 5,7% entre as mulheres (CLARO et al., 2015).

Em 2015, a prevaléncia de brasileiros na faixa etaria de 12 a 65 anos que consu-
miram alcool durante suas vidas foi de 66,4%, ainda, a prevaléncia alcangou 43,1%
para os individuos que fizeram uso da substancia nos altimos 12 meses (BASTOS
et al., 2017). O uso abusivo e a dependéncia de alcool configuram-se como uma das
trés causas de carga de doenca em homens, e corresponde a segunda maior causa
atribuida a incapacidade e morte em homens na idade de 15 a 29 anos (BRASIL,
2015a).

Expostos a tensdo constante e a violéncia, evidéncias apontam que 33% a 48%
dos policiais militares homens e 24 % a 40% das policiais militares mulheres ingerem
bebidas alcodlicas em quantidades prejudiciais a satide, podendo estar associados a
agentes estressores do trabalho (ARBLE et al., 2017).

Ademais, o consumo de cigarro apresentou-se também como um mecanismo
de enfrentamento para o estresse relacionado ao trabalho (SANDHU et al., 2016). O
tabagismo corresponde a acdo de usar cigarro ou outro produto derivado do tabaco,
cuja substancia ativa é a nicotina. No mundo, entre os anos de 2002 e 2030, estima-se
que os 6bitos causados pelo consumo de nicotina irdo diminuir em 9% nos paises
desenvolvidos, entretanto, essa taxa ird aumentar em 100% nos paises em desen-
volvimento, o que equivale a 6,8 milhdes de mortes. Ademais, em 2015 no mundo,
os Obitos atribuiveis ao tabaco superaram em 50% os causados pela sindrome de
imunodeficiéncia adquirida (AIDS), e o consumo de tabaco sera o agente causador
de 10% de todas as mortes (REZENDE et al., 2012).

No Brasil, a prevaléncia de uso de cigarros industrializados durante a vida foi
de 28,2% e o consumo nos tltimos 12 meses para cigarros industrializados teve uma
prevaléncia estimada de 12,7%. No Nordeste, com relacdo aos 18,2% de individuos,
de 12 a 65 anos, que fizeram uso do cigarro nos altimos 30 dias, foi encontrado uma
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prevaléncia de dependéncia da nicotina correspondente a 1,9%, o que equivale a
796 mil pessoas dependentes (BASTOS et al., 2017).

O estresse e as divergéncias no trabalho estdo entre as principais causas de
uso do tabaco e dlcool. Em unidades da Policia Militar do Estado de Goias, foi ve-
rificado em uma amostra de 221 policiais que, 15,4% fizeram uso de tabaco e 72,9%
consumiram alcool (COSTA et al., 2015). Diante das circunstancias de trabalho da
Policia Militar, que envolvem elevados niveis de tensdo e exposicao a violéncia, tais
profissionais apresentam predisposi¢ao para um estilo de vida nao saudavel e ado-
cao de habitos prejudiciais a sua satide, como o habito de fumar e consumir alcool
(REZENDE et al., 2012).

No Brasil no ano de 2013, ocorreram 7.511 ébitos devido a transtornos mentais
ocasionados pelo consumo de substancias psicoativas, sendo que 7.025 das mortes
foram relacionadas ao alcool. Diante disso, avalia-se que no Brasil, o dlcool corres-
ponde a substancia causadora de 93,5% das mortes por disttrbios mentais ocasio-
nados pelo consumo de substancias psicoativas (BRASIL, 2015a; BRASIL, 2015b).

O uso habitual de SPA acarreta ansiedade, transtorno de panico, agorafobia,
entre outros distarbios psiquicos, sendo influenciado pelo tipo de droga utilizada,
género, idade de inicio do uso, dentre outros fatores (SOUZA et al., 2013). Ha uma
correlacdo positiva entre o adoecimento e o uso de substancias que causam depen-
déncia quimica (BRASIL, 2015a).

Os efeitos resultantes do consumo excessivo de alcool e outras drogas ndo se
limitam ao usuario, repercutindo no sistema de satide, diminuicao do rendimento
laboral, vulnerabilidade dos lagos familiares e afetivos, acidentes com incapacia-
dades e mortes (CLARO et al., 2015). O uso de SPA impode elevados custos as ins-
tituigdes, devido as falhas, faltas, baixo desempenho e conflitos nas relacdes e no
ambiente de trabalho. Evidéncias apontam que policiais militares recorrem a tais
substancias para amenizar a tensao causada pelas severas condi¢des de trabalho,
baixa qualidade de vida, falha nos mecanismos de enfrentamento de situagdes ad-
versas e baixa autoestima (COSTA et al., 2015, SOUZA et al, 2013).

Nessa conjuntura, hd que se considerar que a carreira de policia implica dedi-
cagao exclusiva, extensas horas de trabalho, plantdes noturnos, estado de estresse
e pressao constantes, ademais, policiais sdo agentes designados para promogao de
uma cultura de paz, somando-se a isso, eles tém porte de arma de fogo (COSTA et
al., 2015; JUNIOR; JORGE, 2019). Assim, o uso de &lcool e tabaco entre policiais mi-
litares indica a urgéncia de agdes assertivas contra este arsenal quimico que causa
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dependéncia e deteriora gradativamente as pessoas, como também minimizar a de-
pendéncia e garantir a seguranca do individuo e das pessoas ao seu redor (COSTA
et al., 2015).

3 METODOLOGIA

Estudo seccional, ocorrido entre agosto/2019 e marco/2020, é um recorte do
projeto de pesquisa guarda-chuva: “Violéncia vivida, condi¢des de satide e adoeci-
mento entre policiais civis e militares do Estado do Ceara”, aprovado pela Universi-
dade Federal do Ceara - UFC. O estudo foi realizado em cinco batalhdes da policia
militar (17° Batalhao, 16° Batalhdo, Batalhdo de Policia de Meio Ambiente, Coman-
do de Policiamento de Rondas de A¢des Intensivas e Ostensivas (RAIO) e Comando
de Policiamento de CHOQUE) do municipio de Fortaleza, no estado do Ceara.

A amostra foi constituida por 240 participantes. Foi utilizado um questionario
eletronico autoaplicavel. Apés a divulgagao prévia da pesquisa, policiais miliatres
presentes no batalhdo foram convidados a participar de uma exposigao da pesquisa
e 0s que aceitaram receberam um cédigo alfanumérico para identificagao e informa-
ram seu contato de WhatsApp. Através do contato, receberam um link do questio-

nério individual com entrada tinica para o preenchimento.

O questionario eletronico continha o Termo de Consentimento Livre e Esclare-
cido (TCLE) e variaveis socioecondmicas; transtornos mentais comuns; consumo de
substancias psicoativas; desesperanga, risco para suicidio e situagdes de violéncias
vividas e perpetradas. Neste estudo foram utilizadas as varidveis de percepgao de
satde mental, sinais e sintomas relativos a transtornos mentais comuns (TMC) e

experiéncia com alcool e tabaco.

A entrada dos dados foi realizada por meio do software Excel for Windows®
2010 e a analise pelo software SPSS® versao 20.0. Foi realizada a andlise descritiva
através de frequéncia simples e ponderada para as varidveis categodricas e quadros
de medidas descritivas para as varidveis quantitativas. O teste de Shapiro Wilk foi
utilizado para avaliar a distribuicdo de normalidade das variaveis. A pesquisa obe-
dece as exigéncias formais contidas na Resolugao 466/2012 do Conselho Nacional
de Saude (CNS), relativa a ética em pesquisa envolvendo seres humanos tendo sido

aprovada pelo Comité de Etica da Universidade Federal do Ceara, com o parecer de
namero: 2.237.838.
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4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Quase metade da amostra considerou sua satide mental boa (46,7 %), contudo,
aproximadamente 1/5 dos entrevistados apresentaram transtornos mentais comuns
(20,1%), 49,2% dormiam mal, 37,9% se sentiam tristes ultimamente, 35,8% queixa-
ram-se de dificuldades para realizar atividades com satisfagao e para tomar decisdes
(32,5%), mais da metade deles (56,3 %) sentiam-se nervosos, tensos ou preocupados.
Ademais, mais de 1/4 dos policiais sentiam-se cansados o tempo todo (29,6%), ti-
nham sensacdes desagradaveis no estdmago (27,9%), cansavam-se com facilidade
(26,3%) e queixaram-se de dores de cabeca frequentes (26,3%) (TABELA 1).

Tabela 1 - Percepgdo de satide mental, sinais e sintomas relativos a transtornos mentais comuns
(TMC) entre policiais militares em cinco batalhdes em Fortaleza/CE, 2020.

Variaveis | n/ N‘ %
Autopercepcdo de satide mental

Muito boa 35/ 240 14,6
Boa 112/ 240 46,7
Regular 83/ 240 34,6
Ruim 10/ 240 4,2
SRQ

<7 192/ 240 79,9
27 48/ 240 20,1
Sinais e sintomas de TMC

Triste ultimamente 91/ 240 37,9
Dificuldade de realizar atividades com satisfacdo 86/ 240 35,8
Dificuldade para tomar decisdes 78/ 240 32,5
Cansado o tempo todo 71/ 240 29,6
Sensagdes desagradaveis estdmago 67/ 240 27,9
Cansa-se com facilidade 63/ 240 26,3
Dores de cabega frequentes 63/ 240 26,3
Dorme mal 118/ 240 49,2
Nervoso, tenso, preocupado 135/ 240 56,3

Fonte: Autoria prépria, 2020.

Neste estudo, 7,5% da amostra possuia risco moderado para dependéncia de
tabaco e 20,1% para dependéncia de 4lcool. Quanto as experiéncias com &lcool e
tabaco, 82,1% consumiram bebidas alcodlicas durante a vida e 20,4% derivados do
tabaco. Considerando os altimos trés meses, o uso de tabaco apresentou a frequén-
cia de 4,7% e o uso de alcool 26,2%, semanalmente. O consumo resultou em pro-
blemas para o consumo de tabaco (2,4%) e para as bebidas alcodlicas (16,2%), nos
altimos trés meses. Amigos e parentes se mostraram preocupados com o consumo
mensalmente devido ao tabaco (1,8 %) e ao alcool (13,6%). Foi tentado controlar o

consumo sem éxito, do tabaco (1,3%) e da bebida alcodlica (14,1%), mensalmente.
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Nos altimos trés meses, a urgéncia em consumir o tabaco ocorreu mensalmente
(4,8%), quanto ao alcool (26,7%) também mensalmente. (TABELA 2).

Tabela 2 - Experiéncia com alcool e tabaco entre policiais militares em cinco batalhdes na cidade de

Fortaleza/ CE, 2020.
Varidveis | n/N]| %
ASSIST Tabaco
Risco baixo para abuso 184/ 199 925
Risco moderado para abuso 15/ 199 7,5
ASSIST Alcool
Risco baixo para abuso 155/ 199 77,9
Risco moderado para abuso 40/ 199 20,1
Risco elevado para abuso 4/ 199 2,0
Substancias usadas na vida
Derivados Tabaco 49/ 240 204
Bebidas alcoodlicas 197/ 240 82,1

Frquéncia de consumo (3 meses)
Derivados do tabaco

Semanal 8/ 172 4,7

Mensal 14/ 172 8,1
Bebidas alcodlicas

Semanal 55/ 210 26,2

Mensal 107/ 210 51,0

Frequéncia que o consumo causou problemas (3 meses)
Derivados do Tabaco

Mensal 4/ 166 24
Bebidas alcodlicas

Semanal 7/ 204 3,5

Mensal 33/204 16,2

Frequéncia que amigos/ parentes preocupados com o consumo
Derivados do Tabaco

Diario 1/ 165 0,6

Mensal 3/ 165 1,8
Bebidas alcodlicas

Semanal 5/ 198 2,5

Mensal 27/ 198 13,6

Frequéncia que tentou controlar, diminuir ou parar sem éxito
Derivados do Tabaco

Semanal 2/ 150 1,3

Mensal 2/ 150 1,3
Bebidas alcodlicas

Semanal 6/ 191 3,1

Mensal 27/191 14,1

Frequéncia de forte desejo ou urgéncia em consumir (3 meses)
Derivados do Tabaco

Diario 1/ 169 0,6

Mensal 8/ 169 4.8
Bebidas alcodlicas

Semanal 11/ 206 54

Mensal 55/ 206 26,7

Fonte: Autoria prépria, 2020.

A prevaléncia dos transtornos de ansiedade tem aumentado nas tltimas dé-

cadas devido as grandes transformagdes ocorridas nos ambitos econémico, social e

21



_ .

cultural (MANGOLINL;, ANDRADE; WANG, 2019). O uso de alcool tem sido des-
crito como um mecanismo de enfrentamento contra a ansiedade. Relatos demons-
tram que o acamulo de exposicdes as situagdes de violéncia conduz a mudancas
no comportamento, como sedentarismo e abuso de alcool e tabaco, em decorréncia

da sensagdo de pavor e inseguranca e auséncia de poder sobre sua prépria vida e o
ambiente (ANDRADE; AZEREDO; PERES, 2020).

Estudo de base populacional realizado com adultos no sul de Londres avaliou
que a morbidade psiquiétrica associada ao acimulo de vivéncias de violéncia, de-
monstrou que o nimero de experiéncias com a violéncia é proporcional a prevalén-
cia de TMC e abuso de 4lcool e tabaco (KADRA et al., 2014).

O contexto de violéncia que envolve o trabalho do policial, em suas diversas
formas, impacta em diversos aspectos da sua vida. Evidéncias sugerem ainda que a
profissdo policial é uma das mais nocivas a saide mental, a vista disso, tais profis-
sionais apresentam alta prevaléncia de abuso de 4lcool e tabaco, TEPT, ansiedade e
depressao (ALMEIDA et al., 2016; DE OLIVEIRA et al., 2017; FERREIRA; DUTRA,
2017; JUNIOR; JORGE, 2019; LIPP; COSTA; NUNES, 2017).

Ademais, o uso de &lcool associa-se a baixa qualidade de vida em policiais
(COSTA et al., 2020) e ao aparecimento de doencas (DA SILVA et al., 2019). Ha que
se considerar que foi observado que os niveis mais altos de consumo perigoso de al-
cool na policia provavelmente refletem a composicdo de género, uma vez que esses
grupos ocupacionais tinham uma propor¢ao maior de homens, e estudos com mais
homens tinham niveis mais altos de uso perigoso de dlcool, correlacionando-se com
diferencas de género bem estabelecidas em consumo de alcool (ANGEHRN et al.,
2020; CORTHESY-BLONDIN et al., 2021; IRIZAR et al., 2021; STEIN; BARTONE,
2019).

Estudos internacionais relacionam o consumo de alcool e tabaco em policiais e
o comprometimento do bem-estar e qualidade de vida, estando associado frequen-
temente a depressao e ansiedade (TESFAYE et al., 2016; WU et al., 2019). Pesquisa
conduzida em Goids que associou o trabalho policial e a satde mental apontou trés
doencas mais prevalentes relacionadas ao TMC em internagdes hospitalares: 61,0%
de transtornos mentais e comportamentais associados ao abuso de alcool, 33,3% de
epis6dios depressivos e transtorno depressivo recorrente, e 11,7% de esquizofrenia
(LIMA; BLANK; MENEGON, 2015).

Os policiais militares possuem um risco acrescido para abuso de alcool
(BALLENGER et al., 2011). Estima-se neste estudo que 20,1% dos policiais militares
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investigados apresentam comportamentos de risco moderados para dependéncia
de élcool. Nestas circunstancias, as experiéncias com alcool e tabaco apresentados
por este estudo, revelam elevado consumo (82,1%) de bebidas alcodlicas durante a
vida e baixo (20,4%) uso de derivados do tabaco. Considerando apenas os altimos
trés meses, o uso de tabaco foi menor ainda (4,7%) e o uso de alcool foi citado em

um pouco mais de 4 da amostra, com frequéncia semanal.

Foi observado em trés departamentos da Policia dos EUA que 11% dos oficiais
do sexo masculino receberam classificacdo de risco para dependéncia de &lcool,
apresentando uma quantidade média de consumo de bebidas de 35,3 na semana
anterior a pesquisa. Aproximadamente 20,1% dos oficiais referiram repercussdes
nocivas ao longo de suas vidas devido ao uso do alcool e 7,8% exibiram pontuacdo
que os classificam como dependentes do alcool ao longo de suas vidas. Ainda, cerca
de 20,0% dos participantes apresentaram sintomas de sofrimento psiquico e 3,5%
apresentaram sintomas compativeis com TEPT (BALLENGER et al., 2011).

Quando se trata do padrao de ingestao abusiva de bebidas alcodlicas na po-
pulacdo adulta brasileira, em 2018, nos altimos 30 dias (consumo de quatro ou mais
doses para mulheres ou cinco ou mais doses para homens, em um mesmo periodo)
foi de 17,9%, apresentando maior prevaléncia em homens (26,0%). Em Fortaleza no
mesmo ano, o consumo de alcool em adultos apresentou uma prevaléncia de 14,9%,

sendo que em homens o consumo teve uma prevaléncia de 21,9% (BRASIL, 2019).

Embora sendo diferentes profissoes, estudo que investigou o consumo de al-
cool e transtornos mentais em agentes penitenciarios de uma regiao do Nordeste do
Brasil, populacdo que se assemelha quanto a vivéncia de estresse e violéncia como
este estudo, revelam prevaléncia de TMC de 23,6% e ingestdo abusiva/ dependente
de alcool de 88,3% (LIMA et al., 2019).

Estudos com policiais militares de um Batalhdo em um municipio do Mara-
nhao evidenciou que 48,0% fazem uso de bebida alcodlica (DA SILVA et al., 2019) e
policiais militares de Sobral, Ceara (66,7 %) ingerem alcool, com uma periodicidade
de duas a trés vezes ao més (36,0%), e uma a duas vezes por semana (34,0%) e cinco
a sete doses diarias (36,0%) (DE PAULA et al., 2020). Os achados desta pesquisa evi-
denciaram que nos dltimos trés meses a urgéncia em consumir alcool mensalmente
foi de 26,7%.

Existem associacOes estabelecidas entre consumo de bebidas alcoélicas afetan-
do negativamente a personalidade do individuo e interferindo no seu desempenho
no trabalho e nas relagdes familiares (DE PAULA et al., 2020). Neste estudo, foi ob-
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servado ainda que amigos e parentes se mostraram preocupados com o consumo
devido ao tabaco (1,8%) e ao alcool (13,6%). Ainda, foi tentado controlar o consu-
mo sem éxito da bebida alcodlica (14,1%). Alguns fatores tém sido relacionados ao
consumo excessivo de alcool, dentre eles pode-se citar, o descontentamento com o
trabalho, condicoes que expde o trabalhador a perigos, o facil acesso a bebidas, o

estresse do trabalho e o conceito equivocado de normalidade perante o consumo
excessivo de dlcool (BALLENGER et al., 2011).

Outros fatores, apontados como desencadeadores foram: tipo de unidade de
atuacdo, desempenhar outro trabalho na area de seguranca, exercer a profissdo a
mais de dez anos e trabalho em turnos dobrados. Exercer outro trabalho na area de
segurangca foi apontado como fator positivo que aumenta a probabilidade de abuso
e dependéncia para alcool (LIMA et al., 2019). Estudo com policiais hospitalizados
por alcool em um centro de reabilitacdo na Franga identificou a prevaléncia de TEPT
(38,3%) associada ao abuso de 4lcool e tabaco. A maioria destes policiais vivenciou
ao menos um evento traumaético ao longo da carreira (BRUNAULT et al., 2019).

No tocante ao uso de tabaco, este estudo revela baixo consumo entre os poli-
ciais militares. No Brasil, a prevaléncia de adultos fumantes em 2018 foi de 9,3%,
sendo que no sexo masculino esse valor foi bem mais alto (12,1%). Estudo com po-
liciais militares de um Batalhdo em um municipio do Maranhdo evidenciou que
apenas 3% sao fumantes (DA SILVA et al., 2019).

Ha que se destacar que ha uma crescente reducdo do consumo de tabaco en-
tre jovens adultos, principalmente em grandes cidades (DE PAULA et al., 2020).
Quanto a cidade de Fortaleza, a frequéncia de adultos fumantes foi de 5,7%, ja no
sexo masculino essa prevaléncia foi bem maior e correspondeu a 7,5% (BRASIL,
2019). Os achados desta pesquisa evidenciaram que nos altimos trés meses a urgén-
cia em consumir o tabaco ocorreu em uma frequéncia de 4,8% e quanto ao &lcool,
26,7%. Estima-se que 7,5% possuem risco moderado para dependéncia de tabaco
(BALLENGER et al., 2011).

E necessario considerar as limitacdes deste estudo. Primeiramente, os dados
de satde percebidos, bem como as estratégias de enfrentamento e ideacao suicida,
foram avaliados por meio de medidas de autorrelato, que podem potencialmente

introduzir viés, levando a uma estimativa conservadora das associacdes observa-
das.

Considera-se por fim que a aquisi¢do de habitos nocivos a satide, como abuso
de substancias licitas podem ser um reflexo do sofrimento mental vivenciado por
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estes profissionais, necessitando de atencao dos gestores e do setor satde, tendo em
vista que ha comprometimento da qualidade de vida e do exercicio profissional dos

policiais militares.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Diante deste cendrio complexo, faz-se preemente considerar a necessidade de
ampliacao do olhar cientifico sobre o policial militar, de forma holistica, conside-
rando as experiéncias traumaticas vivenciadas, as situagdes que envolvem violéncia
laboral e o papel do suporte institucional. Esta compreensao mais precisa podera
detectar o ponto desta cadeia de trabalho que apresenta falhas e como estas impac-
tam em prejuizos na sadde mental deste segmento profissional.
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RESUMO

bjetivo: discorrer sobre os conceitos de cultura relacionados a seguran-

¢a do paciente. Método: texto descritivo caracterizado pela retrospeccao,
produzido a partir da literatura para subsidiar a concepgdo dos conceitos de cultura
relacionada com a seguranca do paciente. Resultados: os conceitos estabelecidos
envolvem a cultura, cultura organizacional em satide, cultura de culpa, cultura de
seguranca do paciente e cultura justa. A cultura abrange os conhecimentos, as cren-
¢as, normas, costumes e outros elementos que sao adquiridos pelos homens durante
o convivio social. A cultura organizacional em satide caracterizada pela interagao
dos individuos e do sistema que compde. A cultura de culpa caracterizada por exis-
tir em algumas organizacdes de satide sendo pautada na punicdo dos profissionais
quando o erro acontece. O tltimo conceito é o de cultura de seguranca do paciente e
cultura justa que buscam a promocado do cuidado seguro livre de danos e de profis-
sionais motivados a falar quando ocorre o erro. Conclusdo: constata-se que o concei-
to de cultura é aplicavel na seguranca do paciente e destes surgem subdivisdes de
cultura envolvendo organizacdo, profissionais e pacientes. A abordagem de cultura
punitiva considerou aspectos que ainda devem ser desfeitos para o estabelecimento
da cultura justa e de seguranca do paciente.

Palavras-chave: Cultura. Cultura Organizacional. Seguranca do Paciente.

ABSTRACT

Objective: to discuss the concepts of culture related to patient safety. Methodo-
logy: Descriptive text characterized by retrospection, produced from the literature
to subsidize the conception of culture concepts related to patient safety. Results:
The established concepts involve culture, organizational culture in health, culture
of guilt, culture of patient safety and fair culture. Culture encompasses the know-
ledge, beliefs, norms, customs and other elements that are acquired by men during
social interaction. The organizational culture in health characterized by the interac-
tion of individuals and the system that composes. The culture of guilt characterized
by existing in some health organizations is based on the punishment of professio-
nals when the error happens. The ultimate concept is patient safety culture and fair
culture that seek to promote safe, harm-free care and motivated professionals to
speak when the error occurs. Final considerations: it is verified that the concept of
culture is applicable in patient safety and from these arise subdivisions of culture
involving organization, professionals and patients. The punitive culture approach
considered aspects that still have to be undone for the establishment of fair culture
and patient safety.
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Keywords: Culture. Organizational Culture. Patient Safety.

1 INTRODUCAO

O conceito de Seguranca do Paciente, preconizado pela Organizacdo Mundial
de Saude (OMS) em 2009, discorre que a seguranca é a reducdo do risco de dano
desnecessario a um minimo aceitavel. Esse minimo aceitdvel refere-se as nogoes co-
letivas de conhecimento atual, recursos disponiveis e o contexto em que o cuidado
foi prestado pesado contra o risco de nao-tratamento ou outro tratamento (WHO,
2009).

Ainda que seja considerada indispensavel para o sistema de cuidados em sat-
de, ainda é um tema de conhecimento em construcdo, no qual modelos inovadores
e pesquisa vém sendo executados, provocando o interesse de pesquisadores e pro-
tissionais, assim como o surgimento progressivo de organizacdes e agéncias que
abordam o tema e buscam sugerir solu¢des (PEREIRA; CAETANO, 2014).

E importante ressaltar que a seguranca do paciente ndo é uma problematica
individual, ou seja, restrita a uma categoria profissional, e sim um processo que
envolve uma transformacao institucional (TIMM; RODRIGUES, 2016). As institui-
¢Oes de satde tém como responsabilidade reduzir a probabilidade da ocorréncia de
danos aos pacientes advindos da assisténcia a saude (MINUZZ; SALUM; LOCKS,
2016).

Uma forma de reduzir a ocorréncia de danos aos pacientes é através da cultura
de seguranca do paciente. Outros conceitos de cultura podem ser relacionados com
a tematica central, sendo assim este artigo tem como objetivo apresentar uma refle-

xa0 sobre os mesmos correlacionando-os com a pratica de seguranca do paciente.

2 METODOLOGIA

Texto descritivo caracterizado pela retrospeccdo, produzido a partir da litera-
tura para subsidiar a concepc¢do dos conceitos de cultura relacionada com a segu-
ranga do paciente. No decorrer da pesquisa, percebeu-se que o descritor “cultura”
aparece relacionado com varios aspectos da seguranca do paciente, profissionais de

sadde e organizacao de satude.

Realizou-se uma revisdo narrativa emergindo as seguintes tematicas: cultura,
cultura organizacional em satde, cultura de culpa, cultura de seguranca do pacien-
te e cultura justa, aplicados na tematica de seguranga do paciente. Ao final do texto

discorre-se, nas consideragdes finais, aspectos que foram apreendidos na leitura.
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3 RESULTADOS E DISCUSSOES

3.1 Conceito de Cultura

4 £

A palavra Cultura deriva do latim cultura significa “cultivar”, “criar”, “hon-
rar”; “cuidar”. O emprego dessa palavra veio do culto dos homens aos deuses e do
cuidado do homem com a natureza. Assim, a palavra teve inicialmente significado
de culto religioso e a cultura da terra para producao de bens comestiveis (SILVA et

al. 2008).

Cultura pode ser entendida, entdo, como a resultante cognitiva de uma cons-
trucdo social que é tirada de aspectos importantes da experiéncia coletiva dos mem-
bros de uma sociedade que se configuram como modelos mentais, visdo compar-
tilhada ou arquétipos; os quais, uma vez incorporados, passam para o nivel do
inconsciente coletivo, onde muitas vezes o porqué dos procedimentos nao é expli-
cavel. Sdo apenas aceitos como certos, sem questionamentos. “Simplesmente sdao
assim” (ZAGO, 2013).

Assim, entende-se que cultura abrange os conhecimentos, as crengas, normas,
costumes e outros elementos que sdo adquiridos pelos homens durante o convivio

social.

3.2 Cultura Organizacional em Saude

Ao pensar na cultura dentro de uma organizacdo de satide, devemos estar
atentos ao fato de que: existem as culturas de cada individuo que compde a orga-
nizagao; a cultura que resulta da interacdo desses individuos entre si, pode ser por
categorias profissionais por exemplo; e a cultura organizacional, caracterizada pelo

todo e ndo somente a individualidade de cada pessoa que compde esse sistema.

Cultura organizacional pode ser definida como valores e crengas que caracte-
rizam uma organizacdo e sdo ensinados a novatos como a maneira correta de pensar
e sentir. Envolve histérias de como a organizacdo veio a ser do jeito que €, pois re-
solveu os problemas associados a adaptagdo externa e integragao interna (SCHNEI-
DER; EHRHART; MACEY, 2013).

As decisdes da alta administragdo provocam influencias organizacionais e tem
impacto diretamente sobre a seguranga de todo o sistema assistencial/producdo
do cuidado. Condicdes de trabalho adicionadas as caracteristicas pessoais dos pro-
fissionais de satide e o proprio paciente também caracterizam esse processo. Desse

modo um grande desafio para a seguranca do paciente nos servicos de satide é criar
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uma cultura de seguranca, que permeie todas as acdes da pratica assistencial (SAN-
TIAGO; TURRINI2015).

A cultura organizacional é composta por numerosas varidveis relacionadas
entre si, e essas relacdes podem levar a uma grande diversidade de combinagdes
que tecem um perfil tnico para cada grupo ou comunidade, que se solidifica como
a estrutura que lhe atribui uma identidade nas suas relagdes com o meio externo e
interno (ZAGO, 2013). Por exemplo, os trabalhadores de enfermagem de um hospi-
tal tém caracteristicas de comportamento semelhantes entre si, mas apresentam-se
diferente de outras profissdes da satde, ou de um ambiente de trabalho diferencia-
do como a atencao basica.

Assim, se uma organizagao de satde preza pela educacdo dos seus profissio-
nais, com finalidade de evitar erros ou incidentes com os pacientes, e que quando
o erro ocorre temos o que podemos chamar de cultura de seguranga do paciente.
Mas se o erro ocorre, e a atitude dessa organizagao e dos que a compde é de julgar o
profissional envolvido sem enxergar que o erro é culpa do sistema, temos a cultura

de culpa.
3.3 Cultura de Culpa

O desejo de qualquer profissional de satde é proporcionar qualidade de vida
de seus pacientes e minimizar ou aliviar o sofrimento quando o anterior ndo é mais
possivel. Quando um paciente sofre um dano acidental ou evento adverso (EA) no
processo de cuidado, a confianga no profissional se deteriora. E uma experiéncia
traumatica e dolorosa, ndo restrita ao paciente e a familia, mas também para os pro-
fissionais de satde que estdo envolvidos e, assim, tornam-se as segundas vitimas
deste evento adverso (TORIJANO-CASALENGUA; ASTIER-PENA; MIRA-SOL-
VES, 2016).

Contudo, ha falhas na formacgao dos profissionais da satide para lidar com os
erros, principalmente, porque esses sao associados a sentimentos de incapacidade,
culpa, vergonha e limitado conhecimento cientifico. Ao mesmo tempo, ha o medo
de punigdes juridicas, éticas e sociais que caracterizam o profissional ndo preparado
para o cuidado seguro (WEGNER et al. 2016).

E importante ressaltar que os profissionais sdo passiveis de erros, assim como
é lembrado no marco da seguranca do paciente, o relatério “To err is human”. Para
o erro atingir o paciente, muitas camadas da organizagdo de satide foram atraves-

sadas, porém, nenhuma delas durante aquele evento, foi capaz de barrar. Logo,
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torna-se relevante dizer que o erro ndo é de responsabilidade de um so6 profissional,

mas da organiza¢do como um todo.

Os profissionais podem ser caracterizados como “as segundas vitimas” o que
altera o seu modo de interagir com os pacientes a partir da ocorréncia de um EA com
consequéncias graves. Sua assisténcia torna-se insegura, sua situacdo emocional é
alterada e davidas sobre seu julgamento profissional afetam a qualidade dos cui-
dados prestados a outros pacientes (TORIJANO-CASALENGUA; ASTIER-PENA;
MIRA-SOLVES, 2016).

Quando a organizacdo de satide ndo proporciona um espaco aberto para noti-
ficagdes de erros, aprendizagem, correcdo de falhas, dentre outros, os profissionais
nao se sentem seguros em revelar o ocorrido. Muitas vezes a cultura dessa organi-
zagao estd pautada no julgamento dos profissionais, com punicdes, medidas admi-

nistrativas e até mesmo demissoes.

Faz-se necessario a compreensao da cultura de seguranca do paciente e cultu-
ra justa como forma de estabelecimento de vinculo eficiente entre a organizagdo e os
profissionais inseridos no contexto, fazendo do erro um processo de aprendizagem

continua e ndo punitiva.

3.4 Cultura de Seguranca do Paciente e Cultura Justa

A Cultura de Seguranca é resultado de valores individuais e de grupo, ati-
tudes, percepgdes, competéncias e padrdes de comportamento que determinam o
compromisso com o estilo e a proficiéncia da gestdo de satide e gerenciamento de
uma organizacdo. As organizacdes que possuem uma cultura de seguranca positiva
sdo caracterizadas por comunicacdes baseadas na confianca muitua, por percepgao
compartilhada da importancia da seguranga e pela confianca na eficacia das medi-
das preventivas (AHRQ, 2016).

Enquanto isso, um novo conceito emerge para promocao do cuidado seguro: a
cultura justa. A cultura justa é definida como a procura por diferenciar os trabalha-
dores cuidadosos e competentes que cometem erros dos que tém um comportamen-

to de risco consciente e injustificadamente arriscado (CASTANHO, 2015).

Esses conceitos estabelecidos deveriam ser premissa basica para as organiza-
¢Oes de satude, para que mais profissionais tenham atitudes positivas, o que inclui a
notificagdo dos erros, sem o receio de punicdo. Educar todos os niveis da assisténcia
a saude para a promocgdo da seguranca do paciente é ideal para a construcdo de boas

préticas em satde.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

A partir da reflexdo apoiada na literatura de referéncia, destacam-se aspectos
primordiais. O conceito de cultura é aplicdvel na seguranca do paciente e destes
surgem subdivisdes de cultura que envolve a organizacao, os profissionais e os pa-
cientes. A abordagem de cultura punitiva considerou aspectos que ainda devem ser
desfeitos para o estabelecimento da cultura justa e de seguranca do paciente.

Verifica-se entdo, que os profissionais de satde, gestores e os niveis de atencao
a satide devem estabelecer um vinculo com esses conceitos como forma de adquirir
conhecimentos e proporcionar uma pratica baseada no cuidado seguro e livre de

danos.
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RESUMO

Através dessa pesquisa, o pesquisador relata a sua experiéncia como inte-
grante de um grupo de trabalho (GT) concebido durante a pandemia da
COVID-19 em uma instituicao publica federal de ensino profissional e tecnolégico.
A equipe foi composta por 21 integrantes entre docentes e técnicos da instituicdao
de forma a manter as atividades da institui¢do evitando assim a paralisacdo das
atividades escolares. O pesquisador é docente e profissional de TI (Tecnologia da
Informacdo) da instituicdo. O objetivo desse trabalho é relatar algumas atividades
e praticas da equipe, que foram elaboradas colaborativamente para auxiliar estu-
dantes e docentes da instituicdo, durante as atividades remotas. Ao GT competia a
construgao e aplicagdo de agdes que buscaram produzir e disseminar contetdos e
atividades de ensino de maneira integrada as acdes de ensino e aprendizagem para
serem multiplicadas em todas as unidades da instituicdo. O grupo buscou utilizar
recursos tecnolégicos livres (softwares gratuitos disponiveis na internet) de forma
a incorporar e enriquecer as praticas e experiéncias docentes. A metodologia dessa
pesquisa foi espelhada na “pesquisa participante”, que conforme Brandao (1990)
possibilita um posicionamento ativo e critico propiciando uma intervencdo e ten-
tativas de transformacao através da construcao de novos valores e conceitos com
0 apoio e participacao coletiva dialética e dialdgica. Anseia-se que esse relato de
experiéncia possa contribuir significativamente e positivamente ndo apenas no que
refere ao ensino remoto nesse momento emergencial (ERE)', mas também na am-
pliacdo dos estudos que remetem e que avangam sobre o ensino hibrido no Brasil.
Pondera-se que resultados relevantes foram atingidos, especialmente no que tange
a participagao dos professores e através dessa rede colaborativa, permitiu relacio-
nar questoes tecnoldgicas com as pedagogicas.

Palavras-chave: Praticas pedagodgicas. Ensino Remoto. Ambientes colaborativos.

ABSTRACT

Through this research, the researcher reports his experience as a member of a
working group (WG) created during a COVID-19 pandemic in a federal public ins-
titution of professional and technological education. The team consisted of 21 mem-
bers, including professors and technicians from the institution, in order to maintain
the institution’s activities, thus avoiding the interruption of school activities. The
researcher is a professor and IT professional at the institution. The objective of this

work is to report some activities and practices of the team, which were collaborati-

1 O Ensino Remoto Emergencial - ERE - é uma solugdo temporaria e estratégica que permitird, no contexto da Pandemia
de Covid-19 - proporcionar a comunidade académica a possibilidade de manter, dentro das circunstancias possiveis, as
atividades de ensino. Disponivel em http:/ /www.cipead.ufpr.br/. Acesso em 30/07/2020.
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vely elaborated for auxiliary students and institution documents, during the remote
activities. The GT was responsible for the construction and application of actions
that sought to produce and disseminate teaching content and activities in an inte-
grated manner with teaching and learning actions to be multiplied in all units of
the institution. The group sought to use free technological resources (free software
available on the Internet) in order to incorporate and enrich teaching practices and
experiences. The methodology of this research was mirrored in the “participant re-
search”, which according to Brand&do (1990) enables an active and critical position,
providing intervention and transformation through the construction of new values
and concepts with the support and collective dialectic and dialogical participation.
It is hoped that this experience report can positively contribute not only to remote
teaching in this emergency moment (ERE), but also to the expansion of studies that
refer to and advance on hybrid education in Brazil. It is considered that relevant
results were achieved, especially with regard to the participation of teachers and
through this collaborative network, relating technological issues with pedagogical

ones.

Keywords: Pedagogical practices. Remote Teaching. Collaborative environments.

1 INTRODUCAO

E inegavel que as pesquisas em educagdo na contemporaneidade é um recinto
imenso de préaticas e teorias que a permeiam, e compostos de reflexdes empiricas
provenientes de distintos esferas do conhecimento. Nas entrelinhas que sustentam
o processo educacional, as pesquisas mais relevantes podem além de enriquecer as
préticas docente, podem ainda vir a transformar em propostas de politicas educa-
cionais publicas. Miranda (2020) assevera que quando ocorrem as dinamicas das
politicas educacionais amparadas pelo conhecimento técnico, permitem levar aos
educadores projetos de inovacdes e/ ou intervengdes como contributos para a edu-
cacdo local, regional ou nacional, algumas relacionadas as formas de gestdo, aos

procedimentos e praticas pedagogicas ou como materiais e multimeios didaticos.

Nesse trabalho, o pesquisador ndo se baseia-se apenas no repertério construi-
do junto com o GT, outrossim, em suas pesquisas e experiéncias na tematica. Seu
lugar de fala ndo se limita a sua atuagdo profissional como analista da area de TI
(Tecnologia da Informacao) desempenhado na instituicdo de ensino, mas também
alicercado em suas experiéncias como docente e pesquisador (doutorando) na area
de Educacdo e com énfase na Educagao a Distancia e uso consciente das Tecnologias

Digitais da Informacgao e Comunicagao (TDIC) na Educagao.
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Os efeitos imensuraveis advindos da pandemia da Covid19? atingiram ina-

meros contextos e ndo obstante, o contexto educacional atingindo a educagao a ni-
vel mundial. Tal situagdo se transforma de extrema relevancia para as pesquisas e

discussdes contemporaneas.

Dados da UNESCO (Organizacao das Nagdes Unidas para a Educacao, a
Ciéncia e a Cultura, agéncia mundial especializada das Nag¢des Unidas (ONU) com
sede em Paris revelam que a avassaladora pandemia da Covid-19 provocou o fe-
chamento das escolas num patamar catastréfico, afetando aproximadamente 90%
dos estudantes no mundo inteiro (UNESCO, 2020). Frente a isso, é crucial repensar
as politicas educacionais, ndo obstante as sociais, que reporta a questdes urgentes
relacionadas ao desemprego, as desigualdades sociais, a pobreza e a exclusao social.
Porém, a pandemia também permitiu uma temporada de reaprendizagens. Com o
isolamento social, estudantes e docentes ficaram distantes fisicamente, e com um

grande desafio na perspectiva de repensar as praticas e metodologias pedagogicas.

E possivel desmembrar o contexto pandémico educacional no Brasil em qua-

tro momentos:

O primeiro é que ja se presenciava, no Brasil, uma decadéncia educacional,

provocado por uma instabilidade politica, econémica e social.

Como segundo momento, pode-se destacar que a pandemia exponenciou e
deu uma maior visibilidade a esse primeiro aspecto. Com a paralisagao das au-
las presenciais, estudantes e docentes se viram obrigados a reajustar suas praticas
pedagoégicas e também suas formas de interagir, de conviver e de viver. Com a
mudanga para a educacdo remota emergencial, emergiu questdes pedagogicas in-
quietantes, novas concepgcdes de tempo e de espaco, novos conceitos de presenciali-
dade, distancia e mediacdo, sobre as competéncias e formacao para o emprego das
TDICs em suas préticas. Essa fase de inseguranca e impoténcia para estudantes,
pais e professores, que em grande parte, desprovidos de uma formacao adequada,
se viram compelidos a aprender de forma repentina, ndo apenas adquirirem habi-
lidades tecnoldgicas, mas também metodolégicas. E isso afetou inimeros docentes,
levando-os a uma sobrecarga mental, provocando desmotivacado, e além de tudo
evasdo de estudantes, e todos esses fatores impactou negativamente suas vidas e a
profissdo. A pandemia escancarou as desigualdades socio-econdmicas, histdricas,

estruturais e culturais. O problema da exclusdo digital, a necessidade de conciliar

2 A COVID-19 é A Covid-19 é uma infecgdo respiratéria aguda causada pelo coronavirus SARS-CoV-2, potencialmente
grave, de elevada transmissibilidade e de distribuicao global. O SARS-CoV-2 é um betacoronavirus descoberto em amostras
de lavado broncoalveolar obtidas de pacientes com pneumonia de causa desconhecida na cidade de Wuhan, provincia de
Hubei, China, em dezembro de 2019. Pertence ao subgénero Sarbecovirus da familia Coronaviridae e é o sétimo coronavirus
conhecido a infectar seres humanos. Disponivel em https:/ /www.gov.br/saude/ pt-br/coronavirus/ o-que-e-o-coronavirus.
Acesso em 30/07/2021.
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os equipamentos e o tempo com a familia, com o emprego, dentre outras, fez com
que docentes utilizaram dos mais diversos artificios possiveis para instigar/incen-

tivar o aluno a se manter na escola.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

Maia e Dias (2020), asseveram que a falta do contato fisico, o medo da in-
fecgdo, a caréncia do espago fisico em casa, a escassez de comida (muitas criancas
dependiam da alimentagao escolar), dentre outros foram fatores que afetaram for-
temente a saide mental dos discentes e de suas familias. Os autores apresentam
um aumento de doengas como ansiedade, stress e depressdo entre os alunos das
universidades em comparagdo com os periodos anteriores a pandemia. Os autores
salientam a importancia da solidariedade, das relagdes de proximidade e interagdes
existentes e promovidas pelos professores com os seus alunos. Muitos pais nao con-
seguiram auxiliar seus filhos nas tarefas, vezes por questdes de tempo disponivel,
pois muitos pais precisaram continuar trabalhando fora para garantir a subsisténcia
da familia. O fator socioecondmico e cultural das familias, a falta de um espaco fisi-
co adequado, as dificuldades dos pais em auxiliarem os filhos, a falta de internet de
boa qualidade, a caréncia de equipamentos para acesso, dentre iniimeras questdes
e desigualdades deixarao marcas nas estatisticas das desigualdades no processo de
aprendizagem do aluno (CIFUENTES-FAURA, 2020). E com todos os recursos es-
cassos, precisaram aprender a utilizar os ambientes virtuais, para comporem ati-
vidades online, propor formas de avaliacdo, produzir contettido das disciplinas, e
sobretudo, apoiar técnica e pedagogicamente os alunos a utiliza-los.

Maia e Dias (2020) asseveram que os docentes sao vitimas de um esgotamento
fisico e mental num contexto pés-pandémico, sem precedentes. A imagem abai-
x0 retrata uma pesquisa feita pelo pesquisador, em que revela os sentimentos dos
professores com base nas suas experiéncias nos primeiros meses de ensino remoto

emergencial.
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Figura 1 - Resultado da enquete realizada pelo pesquisador “Como vocé se sente agora” feita du-
rante uma formacao de professores. Maio/2020
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Um outro cendrio se desenha apés a descoberta de que a pandemia duraria
muito mais do que o imaginado. As institui¢cdes e seus professores precisaram me-
xer ainda mais na abordagem metodolégica. Resgatando conceitos e experiéncias, e
confiantes no seu potencial, o professor, além do aspecto tecnolégico, se viu diante

de um desafio maior, apropriar de novas praticas pedagégico-metodolégicas.

O Artigo 32 da LDB (Lei 9394) preconiza que “O ensino fundamental sera pre-
sencial, sendo o ensino a distancia utilizado como complementagao da aprendiza-
gem ou em situacoes emergenciais.” A portaria 343, de 17 de marcgo de 2020 do Mi-
nistério da Educacao (MEC), que veio normatizar durante o periodo da pandemia, e
de forma excepcional, possibilitar que as aulas presenciais, pudessem ser ofertadas
de forma remota, podendo ser realizada com o apoio de meios das novas tecnolo-
gias (TDICs), e de forma implicita, distinguindo o ensino remoto emergencial (ERE)
da EaD. (BRASIL, 2020). Sobre a EaD, o decreto 9.057/1997, regulamentador da Lei
9.394 /96, determina:

Art. 1° Para os fins deste Decreto, considera-se educacdo a distadncia a modali-
dade educacional na qual a mediacao didatico-pedagodgica nos processos de ensino
e aprendizagem ocorra com a utilizagdo de meios e tecnologias de informacao e co-
municagdo, com pessoal qualificado, com politicas de acesso, com acompanhamen-
to e avaliagdo compativeis, entre outros, e desenvolva atividades educativas por

estudantes e profissionais da educacao que estejam em lugares e tempos diversos.

E também no seu artigo 4°, salienta a existéncia de atividades presenciais obri-
gatorias:

Art. 4° As atividades presenciais, como tutorias, avaliagdes, estagios, praticas
profissionais e de laboratério e defesa de trabalhos, previstas nos projetos peda-
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gbgicos ou de desenvolvimento da instituicao de ensino e do curso, serao reali-
zadas na sede da institui¢cdo de ensino, nos polos de educagdo a distancia ou em
ambiente profissional, conforme as Diretrizes Curriculares Nacionais

Frente a isso, é possivel diferenciar o ERE da EAD, possuindo essa altima, um
formato, regulamentacdo, regimes e caracteristicas especificos. Nao obstante que
as atividades presenciais sejam provisoriamente substituidas por aulas remotas, na
EAD, os materiais/contetidos sdo dispostos em trilhas de aprendizagem, os mate-
riais bem como o formato das plataformas (AVA) sdo auto-instrucionais, grande
parte sdo dispostos forma assincrona (ndo “ao vivo”) e com apoio de profissionais
preparados (tutores presenciais e a distdncia) para trabalharem na modalidade EaD.
No ERE, as atividades sdo ofertadas como meio de atender “precariamente” ao pro-
grama das disciplinas, atividades e contetdos previstos pelo formato presencial,
entretanto, possivel por intermédio das ferramentas tecnolégicas ou outras adota-
das pelas instituicdes. A maioria das aulas online (sincronas) retratavam as aulas

presenciais.

Bouchard (2000) assevera que a conceituacdo de proximidade se desdobra
além da definicdao tradicional de espago. Nessa perspectiva educacional, pode se
desdobrar na acdo educativa, independentemente de presencial ou ndo presencial.
A educagao presencial também permite a utilizacdo de ferramentas tecnolégicas, e
assim, a ampliacdo do conceito “distancia” através de um aspecto epistemologico e
pedagogico, sujeitam-se mais as formas de aproximagao ou separaragao dos perso-

nagens professor e estudante.

“A distancia, que pode afastar ou aproximar as pessoas, se refere a mediagdo
pedagégica, sendo designada por Moore como “distancia transacional”, cuja
amplitude pode ser medida pelo nivel do didlogo educativo que pode variar de
baixo a freqiiente e pelo grau da estrutura variavel entre rigida e flexivel” (Bou-
chard, 2000, p. 76).

Teoricamente, mediante a facilidade com que se acessa e se utiliza, atualmen-
te, as tecnologias digitais, podem potencializar a aprendizagem onde o aluno é o

sujeito ativo no processo, guiado pela colaboragao e interagao. Para Kensky (2005)

Assim como cada modalidade de ensino requer o tratamento diferenciado do
mesmo contetido - de acordo com os alunos, os objetivos a serem alcancados, o es-
paco e tempo disponiveis para a sua realizagdo - cada um dos suportes midiaticos
tem cuidados e formas de tratamento especificas que, ao serem utilizadas, alteram a

maneira como se da e como se faz a educagao (KENSKY,2005,p.1-2)

A autora salienta também a oportunidade de se aproveitar de multiplas for-

mas de tecnologias (ainda vigentes) além das novas tecnologias digitais, como por
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exemplo o livro, giz e do quadro negro. Para a autora, o processo de comunicagao

sempre depende mais das pessoas envolvidas do que do tipo de tecnologia usada
(KENSKY, 2003).

Freitas (2006) também assevera sobre a ascencdo das novas tecnologias e apon-
ta que essas surgiram a passos lentos no contexto educacional, e que a escola ainda
se encontra tomada por resisténcias a acolher o “novo” e dependente dos ritos tra-
dicionais. “[...] uma nova organizagao escolar mais descentralizada, um curriculo
mais flexivel, a instalacdo de novos tempos escolares, menos rigidos e programa-
dos, mudangas no proéprio espaco da sala de aula.” (FREITAS, 2006, p. 197). Nessa
mesma linha Libaneo (2003) j& preconizava a importancia educador em ajustar suas

didéaticas aos novos formatos sociais e culturais, frente a existéncia de:

[...] uma cultura geral mais ampliada, da capacidade de aprender a aprender,
competéncia para saber agir na sala de aula, habilidades comunicativas, dominio
da linguagem informacional, saber usar meios de comunicacéo e articular as au-
las com as midias e multimidias (LIBANEO, 2003, p. 10).

Salienta-se que cada variante ou formato de ensino, exige um tratamento es-
pecifico e sempre revertido para a realidade do aluno. E possivel usufruir de cada
uma dessas modalidades, pensando que ainda surgirdo novas com o decorrer dos
anos, e cada uma delas deve ser usufruidas como complementares uma da outra, e
nao vislumbradas como concorrentes.

3 METODOLOGIA

Esse estudo foi baseado em principios da pesquisa participante, que conforme
Brand&o (1990) possibilita um posicionamento ativo e critico propiciando uma in-
tervencao e tentativas de transformagao por meio da construgdo de novos valores e
conceitos com o apoio e atuagao coletiva dialdgica e dialética. Através dessa meto-
dologia é possivel articular pesquisa e extensdo e pode resultar em um processo de
aprendizagem, demonstrando dentre outras importancias, a indissociacdo do tri-
pé: ensino, extensdo e pesquisa, de natureza imperiosa numa institui¢cdo de ensino.
Brand&o (1990) ressalta, que nesse tipo de pesquisa, a identificacdo das disfungdes e
seus possiveis desfechos, podem culminar na institucionalizacdo de projetos e agdes
passiveis que podem utilizados (ou ndo) conjuntamente com as técnicas tradicio-
nais e/ou inovadoras, com atividades colaborativas, dindmicas de grupo, pesquisa
documental e com a atuagdo dos membros envolvidos, podem trazer avangos po-
sitivos para o processo educacional. O GT foi composto por 21 integrantes, dentre
professores e técnicos da area de Tecnologia, com a finalidade de auxiliar profes-
sores e alunos, tecnoldgica e metodologicamente oferecer apoio e alternativas de
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ferramentas e metodologias para a utilizacdo pelos professores e alunos de forma

remota durante a suspensao das aulas presenciais devido a pandemia da COVID19.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Num empenho institucional para evitar a paralizacdo das atividades escolares
e diminuir os impactos trazidos pela paralizacdo das aulas presenciais, a institui¢do
de ensino onde atua o pesquisador, designou um Grupo de trabalho (GT) com 21
integrantes (servidores da instituigdo), para definir padroes, diretrizes e apontar so-
lugdes metodoldgicas e tecnoldgicas visando apoiar professores e alunos. O projeto
colaborativo estabelecia algumas a¢des que foram compartilhadas, bem acolhidas
com uma repercussdo positiva para estudantes, docentes e também pela comunida-
de. O grupo sugeria alguns padrdes e diretrizes para a potencializagao das praticas
docentes, sempre no dmbito institucional e fundamentados num compromisso co-
laborativo. Os professores tiveram uma participagdo muito importante, comparti-
lhando também seus casos de sucesso. Moran (1998, p. 185) salienta a importancia
de um trabalho colaborativo:

[...] ndo permanecer s6 no individual, mas deve estar também direcionado ao
comunitdrio, aos grupos importantes dos quais participamos. Quanto mais puder-
mos inserir-nos em espacos de agdo comunitaria, mais cresceremos, aprenderemos,
viveremos. Dentro desta perspectiva de integracao pessoal e comunitéria, encontra-

remos nas tecnologias.

Assim, o trabalho preconizou uma rede de colaboragdo, onde nao apenas os
membros dos grupo, mas todos os envolvidos nos processos (criagdo, divulgacao,
consumo de contetidos, etc), através de uma agdo conjunta, frente a construgao de
um documento com orientacdes técnico-pedagodgicas, potencializaram o alcance
dos resultados, mesmo diante das limitagdes de excepcionalidade trazidas pela cri-

se pandémica. Entre as agdes do GT, podemos destacar:

Compartilhamento de contetidos entre docentes das mesmas teméticas entre os
campus da instituicao.

Criagdo de tutoriais para professores na utilizagdo de recursos tecnolégicos;
Criacdo e compartilhamento de video-tutoriais aos alunos;

Planejamento de auxilio financeiro aos alunos, a serem disponibilizados pela
instituigao.

Personalizagdo de estratégias para entrega de contetidos aos alunos.

Apoio aos docentes nas atividades sincronas e assincronas, bem como disponibi-
lizacdo de gravacoes para os impossibilitados de participarem sincronicamente.
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Disponibilizacdo das apresentacdes para download de materiais para o aluno,
sempre buscando uma reducdo na resolugdo, para acelerar o download para
aqueles alunos com internet de baixa velocidade.

Orientacdes sobre apresentacao nos videos.
Disponibilizacao materiais como fone de ouvidos aos docentes e alunos.

Padronizacdo dos meios de interagdo com promocao de varios eventos de forma-
¢do aos professores.

Programa de doagdo de equipamentos por servidores da instituicdo e comuni-
dade;

Auxilio institucional aos alunos menos favorecidos para contratagdo de link de
internet ou chip de celular com plano de dados moéveis.

Formagdo de equipes de apoios e conhecimentos compartilhamento de experién-
cias com docentes da instituigao.

Formacao de grupos em aplicativos para compartilhamento de ideias e experién-
cias exitosas.

Capacitagoes virtuais para 400 docentes internos;

Capacitagoes virtuais destinadas a 60 mil professores do Estado de MG. 7 even-
tos de formacao gratuitos virtuais e abertos abordando os desafios da implemen-
tagdo do Ensino Remoto Emergencial em turmas presenciais com certificagao de
participacao valida como Formacao Inicial e Continuada aos docentes. (Miranda,
2020, p.12)

No decorrer da realizacao de formagao de professores, percebeu-se que os
professores se sentiram acolhidos, e mesmo que virtualmente, foi possivel ofertar
um apoio e uma relacdo de proximidade com os mesmos. Para Prado e Valente
(2002) as relagdes através de um ambiente virtual se aproximam do “estar junto”, e
mesmo que seja realizado virtualmente, permite que os envolvidos possam expres-
sar seus pensamentos, definir iniciativas e decisdes, trocar experiéncias e informa-
¢Oes e consequentemente, produzir conhecimento. Os autores também abordam a
potencialidade interativa das TDICs como possibilidades de intera¢do entre docen-
te e estudante, possibilitando condigdes de aprendizagem e colaboragdo. Kensky
(2007, p. 120) também assevera a importancia de que outras metodologias sejam
incorporadas no ambiente escolar, tais como novos desenhos hibridos e interativos
mediados pelas tecnologias capazes de transformar, os espacos virtuais, em espa-

cos de aprendizagem colaborativos.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Consoante com dados da Unesco, a crise mundial causada pela pandemia
também deveria ser enfrentada com acdes de solidariedade, aprego e empatia pelo
ser humano. Possibilitard também refletir sobre as li¢cdes aprendidas e sobre as
acOes necessdrias para atenuar as sequelas e perturbagdes causadas ao ser humano.
A pandemia da COVID-19 ndo apenas revelou uma realidade de desigualdades,
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mas permitiu refletir sobre o futuro da Educacao, incluindo uma articula¢do entre o

EaD, ensino presencial, bem como outros novos formatos educativos em potencial.

Para Miranda (2020), além de permitir refletir sobre as metodologias pedago-
gicas, a pandemia também levou a pensar um pouco no outro, sobretudo na pro-
fissdo do professor, que desempenhou um heroismo nessa histéria, realizou o aco-
lhimento mesmo que virtual, e fez de tudo para manter o cuidado e o vinculo do
bem mais precioso no processo de ensino e aprendizagem: o estudante. A reflexdo
advinda dessa crise, deve ser pautada em pensar nas interagdes, na valorizagao das
experiéncias do outro, na abertura e a responsabilidade para com o outro e sobretu-
do nas experiéncias coletivas. E possivel pensar num futuro pés-pandémico, com
licdes de pensar uma eficiente e intrinseca conexao entre educacdo remota, educa-
cao presencial, educacdo a distancia, alfabetizacdo e inclusdo digital, lembrando que
todas sdao formas de educagdo. Uma como complementar a outra.

Sem duvidas, que novas reaprendizagens emergiram nessa estagdo. A equipe
de trabalho presenciou inimeros casos de sucesso e muitos relatos incentivadores:
aulas-shows, belissimas criagdes atrativas, despertar de liderancas, espirito de par-
ceria, solidariedade, protagonismo, respeito as diversidades, dentre outros. E com
o apoio das novas tecnologias, com planejamento e acdes coletivas, permitiu-se um
grande aprendizado. E a sede maior por uma educagdo de qualidade, mesmo a
tantos entraves politicos, sociais e econdmicos, independentemente da modalidade,
seja presencial, EAD ou hibrida, o que deve ter em mente é o usufruto da riqueza
de cada uma delas, e com promocao de politicas educacionais inovadoras, se tornar
possivel democratizar o acesso as tecnologias e a educacdo, para assim, assistirmos
a construcdo de um pais com pessoas conscientes e criticas capazes de multiplicar

conhecimento e transformar outras vidas, através da Educacao.
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RESUMO

Obj etivos: Mapear os estudos realizados no &mbito do humor como inter-
vengao, na prestacdo de cuidados de satide a crianga com doenga crénica.

Introdugao: A crianga, pela sua imaturidade psiquica, possui diminutos meca-
nismos de compatibilidade para lidar com situagdes de stress e tensdo despoletados
pela doenca crénica. Varios estudos apontam para a efetividade da intervengao hu-
mor como uma estratégia para enfrentar a doenga e a hospitalizacdo. Com o intuito
de compreender este processo, emerge a necessidade de desenvolver uma scoping

review, para mapeamento das intervencdes elencadas na literatura cientifica.

Critérios de inclusdo: A revisao incluird estudos cujos participantes sejam
portadores de doenca crénica, com idade inferior a 18 anos, inseridos em qualquer
contexto de cuidados de satide. Nao incluira resumos, cartas ao editor e resenhas de
livros. Sera ilegivel a caracteristicas sociodemograficas das populacdes e ao pais de

origem dos estudos.

Métodos: O presente protocolo segue as indicagdes metodoldgicas propostas
pelo Joanna Briggs Institute e a revisdo sera suportada pela metodologia de scoping
review delineada pelo instituto anteriormente mencionado. Visa identificar e incluir
os estudos que cumpram os critérios de elegibilidade definidos. O processo de se-
lecdo de estudos, extracdo e sintese de dados sera desenvolvido por dois investiga-
dores independentes. Um terceiro investigador colaborara no estudo quando nao

existir consenso entre os dois investigadores.

Palavras-chave: Senso de Humor e Humor. Senso de Humor e Humor como Assun-
to. Riso. Pediatria. Doenca Croénica.

ABSTRACT

Objectives: To map the studies carried out in the context of humor as an inter-

vention in the health care to children with chronic disease.

Introduction: Due to their psychological immaturity, children have tiny com-
patibility mechanisms to deal with situations of stress and tension triggered by
chronic disease. Several studies point to the effectiveness of the humor intervention
as a strategy to face the disease and hospitalization. In order to understand this pro-
cess, there is the need to develop a scoping review to map the interventions listed

in the scientific literature.
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Inclusion Criteria: The review will include studies whose participants have a
chronic disease, under the age of 18 years-old, inserted in any health care context.
It will not include abstracts, letters to the editor and book reviews. It will be unrea-
dable to the sociodemographic characteristics of the populations and to the country

of origin of the studies.

Methods: This protocol follows the methodological indications proposed by
the Joanna Briggs Institute and the review will be supported by the scoping re-
view methodology outlined by the aforementioned institute. It aims to identify and
include studies that meet the defined eligibility criteria. The process of selecting
studies, extracting and synthesizing data will be developed by two independent
researchers. A third investigator will collaborate in the study when there is no con-

sensus between the two investigators.

Keywords: Wit and Humor. Wit and Humor as Topic. Laughter. Pediatrics. Chro-

nic Disease

1 INTRODUCAO

O humor e o riso hd muito sdo reconhecidos como fundamentais para a con-
digdo humana. Os seus beneficios encontram-se registados em escrituras milenares
como a Biblia: “O coracdo alegre é, para o corpo, remédio salutar; o espirito triste

seca 0s 0ssos” (Provérbios 17:22) .

O humor e sentido de humor, no &mbito dos cuidados de satide tém sido tema
de debate durante séculos. Diversos investigadores descrevem os efeitos do humor
sobre fatores fisiol6gicos, psicolégicos, comunicacionais, a nivel social e espiritual
>7. Embora seja possivel que a relacdo entre humor e satide exista direta ou indire-
tamente, a investigagdo atual é limitada pela concegdo da mesma®. Dada a natureza
multifacetada e paradoxal do humor, o seu uso devera ser ponderado nos mais

diversos contextos®.

Alguns investigadores sugerem que o riso e 0 humor sdo mecanismos de en-
frentamento instintivos que ajudam a lidar com agentes stressores . Acredita-se
que, ao encontrar humor em situagdes stressantes ou potencialmente ameagadoras,
propicia a transferéncia do efeito negativo para positivo e promove a autoconfianca

e resiliéncia 819,

Segundo a teoria do senso de Humor, de Sven Svebak, o processo humoris-
tico assume uma componente de transcendéncia. E como sonhar acordado, pois o

humor, tal como o sonho, retira racionalidade e transforma-se em fantasia durante
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a vigilia. Este autor indica que o humor é uma estratégia para relacionar o mundo

racional com o mundo irracional, onde o profissional humorista é o especialista em
risos centrados em trés dimensdes: a mensagem, os gostos interpessoais e a permis-
sividade .

Diversas interven¢des indutoras de riso foram experimentadas em diferentes
populacoes, desde criangas a idosos, ha varias décadas *'% 12, sendo atualmente apli-
cadas com maior frequéncia.

Em 1981, o tedrico Mcghee, investigou a relacdo entre o nivel de funcionamen-
to cognitivo das criancas e a sua capacidade de compreensdo e apreciacdo do hu-
mor. Identificou aumentos significativos na compreensao com a progressao etaria,

mas 0 mesmo hao verificou com a apreciacao do humor, que foi similar em todas as
idades .

A crianga encontra-se numa etapa do ciclo vital que possui diminutos meca-
nismos de compatibilidade para lidar com situac¢des adversas. A doenca e a hospi-
talizacdo podem ser a primeira crise que esta vivéncia. Atualmente encontram-se
descritas inameras atividades para implementar o humor em ambientes clinicos
pediétricos, como uma estratégia para promover a catarse e lidar com a doenca e

hospitalizagao 1.

A crianca com doenca crénica geralmente necessita de cuidados de satide mais
frequentes e, por vezes, mais invasivos. Também se encontra mais suscetivel ao
surgimento de complicacdes associadas a doenca e hospitalizacdo. Esta vivencia
diferentes fontes de stresse, como o isolamento, a perda de controlo sobre o seu
proprio corpo, lesao corporal e dor. Estes problemas podem impulsionar alteragdes
emocionais, como ansiedade ou depressdo . Encontrar estratégias para reduzir a
ansiedade e aumentar os sentimentos de confianca e competéncia de criangas e pais,

torna-se impreterivel.

As intervengdes do humor aplicadas em contexto de satide pediatrico nado se
encontram devidamente catalogadas na literatura cientifica mundial. Esta realida-
de impossibilita a realizacdo de uma avaliacdo abrangente e fundamentada sobre
a aplicabilidade e efetividade das mesmas nos cuidados de satde a crianca com
doenca crénica. A realizagdo de uma scoping review viabiliza tal catalogacao e orien-
ta para futuros estudos.

A metodologia de scoping review assume um lugar de destaque na pesquisa em

enfermagem, como uma tipologia de investigacdo embrionaria, mas promissora.
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Um dos principais pontos fortes reside na elevada capacidade de extrair a esséncia
de um conjunto diversificado de evidéncias, de forma a atribuir significado e impor-
tancia a uma determinada area de interesse da disciplina. Também possibilitam um

rigor processual e metodolégico na sua aplicagdo *.

Investigadores do Joanna Briggs Institute (JBI) descrevem a importancia de uma
orientacdo detalhada para os critérios de inclusdo e apresentagao dos resultados, as-
sim como o desenvolvimento de protocolos de scoping review com descricdo clara e
fundamentada de cada etapa da revisdo a ser elaborada '°.

As scoping reviews objetivam o seguimento escrupuloso de guidelines autentica-
das. Requerem métodos rigorosos e claros no seu desenvolvimento, que proporcio-
nam resultados fidedignos e confidveis'. Baseado nestes critérios surge o presente

protocolo, como uma sustentacdo estruturada para o estudo.

Para a elaboracdo do presente protocolo, foi realizada uma pesquisa prelimi-
nar na MEDLINE, na The Cochrane Database of Systematic Reviews e na |BI Evidence
Synthesis. Nao se identificaram revisdes sistematicas da literatura ou scoping reviews
publicadas no &mbito do humor como intervencdo direcionada a crianca com doen-

ca cronica.

Encontrar estratégias que estimulem a crianca a rir promove a sua aprendiza-
gem, interac¢do social e adogdo de comportamentos positivos, contributivos de um
crescimento e desenvolvimento saudaveis '®. Conhecer o humor como intervencao,
os resultados da mesma, bem como os contextos onde esta se insere, podera ter uma
magnitude na prestacao de cuidados de satide a crianga com doenca crénica. Neste
dominio emerge a necessidade de realizar uma scoping review com o objetivo de ma-
pear os estudos desenvolvidos sobre a interven¢ao humor na prestagao de cuidados

de satude a esta populagao.

2 QUESTAO DE REVISAO

No intuito de nortear o estudo, emerge a seguinte questdo de pesquisa: “Qual
a evidéncia cientifica publicada sobre o humor como intervencdo no &mbito da pres-

tacdo de cuidados de satde a crianca com doenca crénica?”

A construcdo da questao de investigacdo obedeceu a mnemonica de scoping re-
views: P (populagdo): crianca com doenca crénica; C (conceito): humor; C (contexto):
cuidados de satide. Ao explorarmos a questdo de investigagao através da referida

mnemonica surgem diversas sub-questdes que merecem ser abordadas na revisao:

(1) Que doencas crénicas sao abordadas nos estudos destacados?
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(2) Que intervengdes sdao abordadas nos estudos analisados?

(3) Em que contextos de prestacdo de cuidados é utilizado o humor como
intervencao?

4) Quais os principais resultados dos estudos analisados?

)
5) Quais as principais limita¢des dos estudos analisados?
6) Quais as perspetivas futuras dos estudos analisados?

)

7) Que disciplinas cientificas, na area da satde, abordam o humor como
intervencao.

3 PALAVRAS-CHAVE

Chronic disease; Pediatric; Wit and Humor; Laughter

4 CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

Com objetivo de limitar o processo de selecdo de fontes bibliograficas a serem
analisadas na scoping review, foram definidos critérios de elegibilidade. Estabele-
ceram-se critérios de inclusdo e exclusao, que estardo presentes ao longo de toda a

pesquisa.

A revisdo incluird estudos cujo foco é a utilizagdo do humor como interven-
¢do na prestagdo de cuidados de satide a crianca com doenga crénica. Pretende-se
construir uma revisdo alargada, pelo que a pesquisa nao se restringe a uma érea

especifica da sadde ou a um determinado contexto de cuidados.

Os estudos a serem incluidos deverao contextualizar uma ou vérias interven-
¢des humorosas e focar a sua aplicabilidade. Serao incorporados estudos que abor-
dem intervengdes centradas na crianca com doenga crénica, envolvendo os seus

cuidadores.

4.1 Participantes

A amostra da scoping review serd composta por estudos que incluam a popu-
lagdo em idade pediétrica (idade inferior a 18 anos). Ndo serao incluidos estudos
centrados em fatores demogréficos especificos (por exemplo, sexo e etnia). Como
referido anteriormente, serdo incluidos estudos que englobam adultos, cuidadores
da populagao em foco.

4.2 Conceito

A auto-gestao em pediatria é o conceito chave em estudo. Pretende-se mapear
a evidéncia cientifica publicada no contexto pediétrico, evidenciando as diversas

intervengdes desenvolvidas e a forma como as mesmas tém sido abordadas pela
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comunidade cientifica ao longo dos tempos. Serdo analisados diversos estudos,
com especial foco nos estudos na drea da Enfermagem. Acredita-se que a realiza-
¢do do mapeamento da evidéncia disponivel podera contribuir para uma melhor
compreensdo do conceito e para uma abordagem sistematizada e personalizada na

prestagao de cuidados a crianga com doenga crénica.

4.3 Contexto

Na revisao serdo incluidos estudos desenvolvidos em todos os contextos de
cuidados e em qualquer parte do mundo, que abordem o humor como intervencao

em criangas com doenga crénica e respetivos cuidadores.

4.4 Tipos de Estudos

Prevé-se a inclusdo dos seguintes tipos de estudos quantitativos: estudos ob-
servacionais, estudos descritivos transversais ou longitudinais, estudos quasi-ex-
perimentais, estudos de caso e estudos randomizados controlados. Também serdo
incluidos na pesquisa estudos de natureza qualitativa, tais como: estudos fenome-
nolégicos e estudos etnograficos. Prevé-se a inclusao de literatura cinzenta, no en-
tanto, editoriais, cartas ao editor, artigos de opinido e resumos serdo excluidos da

revisao.

5 METODOS

O presente protocolo cumpre os procedimentos metodolégicos definidos pelo
JBI, tal como descrito no |BI Reviewer’s Manual *°.

Pretende-se realizar um estudo com recurso a metodologia de scoping review .
Tal metodologia permitird identificar e selecionar as publicacoes de relevo, mapear

a evidéncia cientifica publicada sobre a temética em estudo e orientar a sintese dos
dados colhidos.

5.1 Estratégia de Pesquisa

A estratégia de pesquisa terd como objetivo localizar estudos publicados e nao

publicados, sendo percorrida por trés etapas.

Inicialmente sera realizada uma pesquisa na SCOPUS (Elsevier) e Web Of Scien-
ce (Clarivate Analytics) com o intuito de analisar as palavras do texto contidas no
titulo e resumo, assim como os termos indexados utilizados para descrever os estu-

dos selecionados.
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Uma segunda pesquisa sera realizada, com recurso a todas as bases de dados

selecionadas para a realizacao da scoping review. Essa pesquisa utilizara os termos
indexados identificados na pesquisa inicial (wit and humor, wit and humor as topic,
laughter, adolescent, pediatrics, child, infant, chronic disease, illness), respetivos termos
alternativos (humour, humor as topic, wit as topic, chronic disease, chronic illness), as-
sim como truncaturas (wit*, laugh®, adolescen*, p#ediatric*, infan®, youth*, child*, teen*,
chronic diseas*, chronic Illness*, diseas*) e os operadores booleanos AND, AND NOT e
OR. A pesquisa sera efetuada nos campos assunto, titulo, resumo e palavra-chave.
Na pesquisa inicial, ao recorrer ao termo “humor”, foram obtidos termos relativos a
especialidade de oftalmologia (“aqueous humor” e “vitreous humor”), pelo que foram
excluidos tais termos da pesquisa. Desta forma, obteve-se a seguinte equagdo de
pesquisa: (“wit and humor” OR “humor as topic” OR “laughter” OR “humor interven-
tion*”) AND (adolescen™ OR p#ediatric* OR infan* OR youth* OR child* OR teen*) AND
(illness* OR diseas* OR “chronic diseas*” OR “chronic” OR “chronic Illness*”) AND

NOT (“aqueous humor” OR “vitreous humor”).

A terceira etapa serd composta por uma pesquisa reversa, onde as referéncias
dos estudos selecionados serdo analisadas, com o intuito de aceder a outros estudos
de interesse nao identificados nas pesquisas anteriores.

A pesquisa ndo sera limitada em termos temporais. Devido a barreira linguis-
tica serdo selecionados artigos publicados em inglés, espanhol e portugués, nas
seguintes bases de dados: SCOPUS, 1923-2021; Web Of Science, 1993-2020; Pub-
med, 1964-2021; Cochrane Central Register of Controlled Trials via Ebsco, 1990-
2020; CINAHL Complete via Ebsco,1978-2021; Psychology and Behavioral Sciences
Collection via Ebsco, 1931-2021; MEDLINE Complete via Ebsco, 1975-1920. Para
a pesquisa em literatura cinzenta serdo utilizadas as bases de dados: Open Grey,
1983-2013 e Repositorios Cientificos de Acesso Aberto de Portugal (RCAAP), 2008-
2019. A estratégia de pesquisa encontra-se descrita detalhadamente no Apéndice I.
Cada fase da pesquisa contara com a participacdo de dois investigadores de forma

independente.

Considera-se a possibilidade de contatar peritos na drea do humor e da pedia-
tria para colaborar na pesquisa, com o intuito de indicar estudos recentes na area
e fornecer contributo na mesma. Também podera ser necessario contatar com os
autores dos estudos identificados para eventuais esclarecimentos ou fornecimento

de referéncias.
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5.2 Selecao de Estudos

A selecao de estudos ocorrerda em duas fases. Serao identificados todos os re-
gistos resultantes do cruzamento dos descritores e palavras-chave, sendo incluidos
no software EndNote Web .

Os registos duplicados serdo contabilizados apenas uma vez e os que nao se
enquadram nos critérios de elegibilidade serdo excluidos. Para este efeito, sera rea-
lizada, na plataforma Rayyan QCRI %, uma triagem dos registos através da leitura dos
titulos e dos resumos. Essa triagem serd realizada por dois investigadores de forma

independente .

Posteriormente sera analisado o texto completo dos estudos potencialmente
relevantes e realizada uma selecao daqueles que se enquadram nos critérios de ele-
gibilidade anteriormente descritos. Esses estudos serdo incluidos no instrumento
de colheita de dados para analise mais detalhada. As razdes para a exclusao dos
estudos que ndo atendam aos critérios de elegibilidade serdo registadas e relatadas

na scoping review.

Os registos identificados através de outras fontes, como a literatura cinzenta,
serdo analisados de acordo com a mesma abordagem, evitando a inclusao de regis-

tos duplicados.

As discordancias entre os investigadores serdo resolvidas mediante a analise

de um terceiro investigador.

O nivel de evidéncia dos estudos selecionados sera classificado de acordo com

as indicagoes do JBIZ,

Os resultados da pesquisa e a selecdo de estudos serdo esquematicamente

apresentados no corpo da scoping review através de um PRISMA-SCR Flow Diagram
24

5.3 Extracao de Dados

Nesta fase, os estudos selecionados serdo analisados por trés investigadores

de forma independente.

Para facilitar a extragao de dados sera preenchido um roteiro para cada estudo
selecionado (Apéndice II). O roteiro foi elaborado de acordo com o definido pelo JBI
%, no intuito de responder a questdo de investigacdo. Neste instrumento incluem-se

as seguintes informagodes relativas a cada um dos estudos selecionados: detalhes
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do estudo (autor/es, data, titulo, revista, volume, edigdo, paginas); pais; contexto;

participantes (idade/sexo e tamanho da amostra); desenho do estudo; detalhes e ca-
racteristicas do estudo (doenga crénica; intervengdo humorosa; disciplina cientifica;

resultados; limitagoes; perspetivas futuras).

Considera-se a alteracdo do instrumento de extracdo de dados no decurso da

revisao, caso seja necessario %.

Os dados extraidos tém o intuito de recolher caracteristicas da populagdo em
estudo, observar o desenho dos estudos incluidos e destacar os resultados obtidos,
sempre com a finalidade responder a questdo de investigacao. Como programado
na fase de pesquisa, nesta etapa poderdo contatar-se os autores dos estudos sele-

cionados com a finalidade de esclarecer duividas ou solicitar informacao adicional.

Conscientes que poderdo surgir divergéncias entre os investigadores neste
processo, sera promovido o didlogo entre os mesmos e, caso nao haja consenso,

recorre-se a participacdo ativa do quarto investigador.

5.4 Sintese de Dados

Os dados recolhidos serdo apresentados no corpo da scoping review, sob a for-
ma de quadros e tabelas, com o respetivo texto de apoio, tal como recomendado
pelo JBI %.

Como acontece na fase de extracdo de dados, a sintese dos mesmos, decorre-
ra mediante consenso de trés investigadores. Os dados contidos nos roteiros serdo
organizados num ficheiro Google Sheets partilhado de forma a permitir o acesso de
todos os investigadores ».

Nao existindo consenso entre os trés investigadores, serd acionada a parti-
cipagdo do quarto investigador, para andlise de todo o processo e conversao das

divergéncias encontradas.

O quinto investigador, com expertise na area do humor, participara na fase de

discussdo dos resultados e na revisao final do manuscrito.
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APENDICES
Apéndice I: Estratégia de Pesquisa

Base de dados Estratégia de Pesquisa

SCOPUS <1923-2021> TITLE-ABS-KEY ( "wit and humor" OR "wit and humor as topic" OR
"humo#r" OR "laughter" OR "Humor Intervention*") AND TITLE-ABS-
KEY (adolescen* OR p#ediatric* OR infan* OR youth* OR child* OR
teen*) AND TITLE-ABS-KEY (illness* OR diseas* OR "chronic diseas*"
OR 'chronic Illness*") AND NOT TITLE-ABS-KEY ( "aqueous humo#r" OR
"vitreous humo#r") AND ( LIMIT-TO ( DOCTYPE, "ar") OR LIMIT-TO (
DOCTYPE, "re")) AND (LIMIT-TO (LANGUAGE, "English") OR
LIMIT-TO (LANGUAGE, "Spanish") OR LIMIT-TO (LANGUAGE,
"Portuguese" ) )

Web Of Science <1978- ALL=("wit and humor" OR "wit and humor as topic" OR "humo?r" OR
2021> "laughter" OR "Humor Intervention*") AND ALL=(adolescen* OR
p?ediatric* OR infan* OR youth* OR child* OR teen*) AND
ALL=(illness* OR diseas* OR "chronic diseas*" OR "chronic Illness*")
NOT ALL=("aqueous humo?r" OR "vitreous humo?r")

Refinado por: English, Spanish; Article; Review; Early Acess

Pubmed <1964-2021> ("wit and humor" OR "sense of humor" OR "humor" OR "laughter" OR
"Humor Intervention*") AND (adolescen* OR p?ediatric* OR infan* OR
youth* OR child* OR teen*) AND (illness* OR diseas* OR "chronic diseas*"
OR "chronic Illness*") NOT ("aqueous humor" OR "vitreous humor")

Refinado por: English, Portuguese, Spanish.

Cochrane Central SU ( ("wit and humor" OR "wit and humor as topic" OR "humo?r" OR
Register of Controlled "laughter" OR "Humor Intervention*") ) AND SU ( (adolescen* OR p?ediatric*
Trials <1990-2020> OR infan* OR youth* OR child* OR teen*) ) NOT SU ( ("aqueous humo?r" OR

"vitreous humo?r") )

CINAHL Complete AB ( ("wit and humor" OR "wit and humor as topic" OR "humo?r" OR
<1978-2021> "laughter" OR "Humor Intervention*") ) AND AB ( (adolescen* OR p?ediatric*
OR infan* OR youth* OR child* OR teen*) ) NOT AB ( ("aqueous humo?r" OR
"vitreous humo?r") )

Refinado por: Inglés, Portugués, Espanhol

Psychology and AB (("wit and humor" OR "wit and humor as topic" OR "humo?r" OR
Behavioral Sciences "laughter" OR "Humor Intervention*") ) AND AB ( (adolescen* OR p?ediatric*
Collection <1931-2021> OR infan* OR youth* OR child* OR teen*) ) NOT AB ( ("aqueous humo?r" OR
"vitreous humo?r") )

MEDLINE Complete SU ( ("wit and humor" OR "wit and humor as topic" OR "humo?r" OR
<1975-1921> "laughter" OR "Humor Intervention*") ) AND AB ( (adolescen* OR p?ediatric*
OR infan* OR youth* OR child* OR teen*) ) NOT AB ( ("aqueous humo?r" OR
"vitreous humo?r") )

Refinado por: Inglés, Portugués, Espanhol

Open Grey <1983-2013> | humor lang:"en" and “es”

Repositérios Cientificos Titulo (Humor) E Assunto (Crianca)
de Acesso Aberto de
Portugal (RCAAP) <2008-
2019>
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Apéndice II: Instrumento de extracao de dados

Instrumento de extraciao de dados

Titulo da Revisio:

Humor como intervencdo em satide na crianga com doenca crénica: Scoping Review

Objetivos da Revisao:

Mapear os estudos realizados no &mbito do humor como intervencao, na prestagdo de cuidados de satide
a crianga com doenga crénica.

Questao de investigacao:

Qual a evidéncia cientifica publicada sobre o humor como intervencdo no &mbito da prestagdo de
cuidados de satde a crianga com doenca cronica

Questoes de Revisio:

1) Que doengas crénicas sdo abordadas nos estudos destacados?

2) Que intervengdes sdo abordadas nos estudos analisados?

3) Em que contextos de prestagao de cuidados é utilizado o humor como intervencao?

4) Quais os principais resultados dos estudos analisados?

5) Quais as principais limitagdes dos estudos analisados?

6) Qualis as perspetivas futuras dos estudos analisados?

7) Que disciplinas cientificas, na area da satde, abordam o humor como intervencao?
Critérios de Elegibilidade:

- Participantes:

estudos que incluam populagdo em idade pediatrica (com idade inferior a 18 anos de idade).

- Conceito:

intervencdo humorosa no ambito dos cuidados de satide prestados a criancas com doenga crénica
- Contexto:

estudos desenvolvidos em qualquer parte do mundo e em qualquer contexto de cuidados.

Detalhes e caracteristicas do estudo

Detalhes da citacao (autor/es, data,
titulo, revista, volume, edicao,
paginas)

Pais

Contexto

Participantes (idade/sexo e tamanho
da amostra)

Desenho do estudo
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Detalhes / resultados extraidos da fonte de evidéncia

Doenga Crénica

Intervencao

Disciplina Cientifica

Resultados

Limitagoes

Perspetivas Futuras

Comentarios
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RESUMO

ste estudo buscou identificar evidéncias cientificas sobre a prevencdo da
Enefropatia induzida por contraste iodado (NIC) em pacientes submetidos
a angiografia cardiaca. Logo, propde-se demonstrar a incidéncia e os fatores asso-
ciados a nefropatia induzida por contraste ao paciente submetido a procedimentos
no setor de hemodindmica. Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, de
carater exploratério. As buscas foram realizadas nas bases de dados: MEDLINE, LI-
LACS e BDENF. Utilizou-se os descritores associados pelos operadores booleanos:
Nefropatia AND Contraste lodado OR Angiografia Cardiaca AND Nefrotoxidade,
incluindo, apenas, os artigos publicados na integra entre os anos de 2016 a 2021
(altimos 5 anos). De acordo com os critérios de elegibilidade, foram inclusos 12 ar-
tigos neste estudo. Nessa perspectiva, a nefropatia induzida por contraste iodado é
amplamente utilizada para se referir a uma reducdo da fungao renal, apés adminis-
tracdo de contraste radiolégico em procedimentos de hemodinamica e imagem no
setor de imaginologia, com o intuito terapéutico e diagndstico. Portanto, para uma
efetivagdo assertiva de a¢des de prevengao e cuidados diretos, estes devem ser pla-
nejados para viabilizar uma assisténcia multiprofissional qualificada, especializada
e individualizada que evite a NIC.

Palavras-chave: Nefropatia do Contraste. Uso de Contraste. Prevencdo. Angiogra-

fia Cardiaca.

ABSTRACT

This study sought to identify scientific evidence on the prevention of iodina-
ted contrast-induced nephropathy (CIN) in patients undergoing cardiac angiogra-
phy. Therefore, it was proposed to demonstrate the incidence and factors associa-
ted with contrast-induced nephropathy in patients undergoing procedures in the
hemodynamic sector. This is an integrative literature review, with an exploratory
nature. Searches were performed in the following databases: MEDLINE, LILACS
and BDENF. The descriptors associated by the boolean operators were used: Ne-
phropathy AND Iodinated Contrast OR Cardiac Angiography AND Nephrotoxici-
ty, including only the articles published in full between the years 2016 to 2021 (last
5 years). According to the eligibility criteria, 12 articles were included in this study.
From this perspective, iodinated contrast-induced nephropathy is widely used to
refer to a reduction in renal function, after administration of radiological contrast
in hemodynamic and imaging procedures in the imaging sector, with therapeutic

and diagnostic purposes. Therefore, for an assertive implementation of prevention
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and direct care actions, these must be planned to enable qualified, specialized and

individualized multidisciplinary care that avoids CIN.

Keywords: Contrast Nephropathy. Contrast Use. Prevention. Cardiac Angiogra-
phy.
1 INTRODUCAO

A Nefropatia Induzida por Contraste (NIC) é mais comumente definida como
um declinio da funcdo renal seguido da administracao de meios de contraste (MELO
etal., 2021). Nesse contexto, a manifestacdo ocorre por um aumento na concentracao
da creatinina sérica, de pelo menos, 0,5 mg/dL ou por um aumento relativo de, no
minimo, 25% do valor de base, dentro de 48 a 72 horas da administracao de contras-
te no paciente (FALUDI et al., 2017).

A insuficiéncia renal é caracterizada por um mal funcionamento dos rins, ou
seja, os rins ndo sdo capazes de remover os produtos de degradacao metabolica do

corpo ou de realizar as fungdes reguladoras (RIGUEIRA et al.., 2021).

O Cateterismo Cardiaco (CC) é um exame invasivo que pode ser realizado de
forma eletiva, para confirmar a presenca de obstrucdes das artérias corondrias ou
avaliar o funcionamento das valvas e do musculo cardiaco (FALUDI et al., 2017).
A NIC é uma complica¢do potencialmente grave de procedimentos diagnésticos e
terapéuticos que envolvem a administragao parentérica de radiocontraste (FALUDI
et al., 2017; MELO et al., 2021).

A NIC ocasiona a alteracdo da funcao renal que deve ser precocemente diag-
nosticada por ser reversivel, porém, se ndo tratada pode levar o paciente ao desen-
volvimento de uma deterioracao renal aguda, com graves consequéncias (MELO et
al., 2021).

Este trabalho tem como o objetivo, identificar evidéncias cientificas sobre a
prevencao da nefropatia induzida por contraste iodado em pacientes submetidos a
angiografia cardiaca. Logo, propde-se demonstrar a incidéncia e os fatores associa-
dos a nefropatia induzida por contraste aos pacientes submetidos a procedimentos

no setor de hemodindmica.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 Nefropatiainduzida por contraste iodado em pacientes submetidos
a angiografia cardiaca no setor de hemodinamica

A complicacdo ocasionada pelo contraste iodado na fungao renal, denominada
por nefropatia induzida por contraste, ocorre devido ao uso de contraste iodado
em intervencdes diagnodsticas que requerem o uso da substancia (MARINHO et al.,
2021).

Nesse viés, é considerada como piora aguda da funcdo renal, apés adminis-
tracdo de contraste por via endovenosa, depois de se afastar outras causas, estando
associada a altas taxas de morbimortalidade, tempo, e custos hospitalares (FERES
etal., 2017).

As agdes de prevencdo e cuidados diretos devem ser planejadas para uma as-
sisténcia qualificada, especializada e individualizada que evite a NIC, assim como,

para reduzir a incidéncia dessa complicacdo nos pacientes submetidos a angiografia
cardiaca (FERES et al., 2017; MARINHO et al., 2021).

3 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, de carater exploratério, que
aborda a prevencao da NIC em pacientes submetidos a angiografia cardiaca. Para
realizacdo desta revisdo, foram estabelecidas as seguintes etapas e seguidas rigoro-
samente: Busca nas bases de dados, onde foram levados em consideracao os critérios
de elegibilidade, leitura dos titulos e resumos e definicdo dos critérios de exclusao,
leitura dos artigos na integra e definicdo dos critérios de exclusdo e concretizacdo
da amostra.

A questdo norteadora da pesquisa foi elaborada a partir da estratégia PICo,
onde o P: é Paciente ou Populagdo, o I: é Intervencdo e Co: é o Contexto, como
apresentado no Quadro 1. Chegando-se a seguinte questao norteadora do estudo:
“Quais os meios de prevencao da nefropatia induzida por contraste iodado em pa-

cientes submetidos a angiografia cardiaca?”’.
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Quadro 1- Estratégia PICo

P Populacdo | Paciente submetido a angiografia cardiaca.

I Interversdao | Prevengdo da nefropatia a paciente submetidos a procedimentos
de angiografia cardiaca no setor de hemodinamica.

Co | Contexto Nefrotoxidade do contraste iodado e a prevengao da nefropatia.

Fonte: Autores da pesquisa,2021.

As buscas foram realizadas nas bases de dados: Medical Literature Analysis
and Retrieval System Online (MEDLINE), base de dados Literatura Latino-America-
na e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS) e Base de Dados da Enfermagem
(BDENF).

Foram também realizadas buscas de referéncias cruzadas. Para esta coleta,
adotaram-se descritores controlados e os operadores booleanos AND, para ocor-
réncia simultanea de assuntos, e OR, para ocorréncia de um ou outro assunto. Rea-
lizou-se o levantamento das produgdes cientificas a respeito do tema por meio dos
seguintes Descritores em Ciéncias da Satide (DeCS): Nefropatia AND Contraste Io-
dado OR Angiografia Cardiaca AND Nefrotoxidade.

Os termos utilizados foram identificados nos Medical Subjects Headings
(MeHS) e nos Descritores de Ciéncias da Satde (DeCS). O termo prevengao da ne-
fropatia induzida por contraste iodado em pacientes submetidos a angiografia car-
diaca, foi utilizado como palavra-chave para direcionar a estratégia de busca, visto
a especificidade do tema. As estratégias de buscas foram apresentadas na Tabela 1.

Tabela 1 - Numero de artigos selecionados sobre prevencado da nefropatia induzida por contraste

iodado em pacientes submetidos a angiografia cardiaca, selecionados conforme cruzamento dos
descritores, segundo a Base de Dados, periodo 2016-2021.

CRUZAMENTO DE DESCRITORES BASE DE DADOS RESULTADOS
MEDLINE 34
Nefropatia AND Angiografia Cardiaca LILACS 3
BDENF 1

Contraste lodado OR Nefropatia AND
Angiografia Cardiaca OR prevengio MEDLINE 10

Total 48

Fonte: Autores da pesquisa,2021.
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Os critérios de inclusao foram artigos primarios que abordassem meios de

prevencao da nefropatia a pacientes submetidos a procedimentos de angiografia
cardiaca no setor de hemodindmica como fendmeno de interesse, além de teses, dis-
sertacoes, que tivessem sido publicados nos idiomas inglés, portugués e espanhol e
disponiveis na integra entre os anos de 2016 a 2021 (altimos 5 anos), devido serem
0s anos que mais apresentaram publica¢des na tematica de interesse do estudo em
questdo. Os critérios de exclusdo foram: artigos duplicados, editoriais, artigos de

revisdo, e os que nao responderam a questao da pesquisa.

Foram encontrados 48 artigos a partir da busca com os descritores do DeCS/
MeSH. Desse total, 44 foram encontrados na MEDLINE, 03 na LILACS, e 01 na
BDENF. De acordo com os critérios de elegibilidade foram 12 artigos inclusos neste
estudo.

Por tratar-se de uma revisdao bibliogréfica, a pesquisa nao foi submetida ao
Comité de Ftica em Pesquisa (CEP), no entanto, reafirma-se a garantia dos preceitos

éticos e legais durante todo o processo de escrita do presente estudo.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

As agOes de prevencdo e cuidados diretos devem ser planejadas para uma
assisténcia de enfermagem qualificada, especializada e individualizada para evitar
a NIC, assim como, para reduzir a incidéncia dessa complicacdo (ARAUJO et al.,
2021).

Ao identificar pacientes de grupos de risco para o desenvolvimento da NIC,
deve-se iniciar uma estratégia de protecdo renal o quanto antes, através de meios de
prevengao como pré-medicacao (CENTEMERO et al., 2018).

O contraste iodado (CI) quando administrado via endovenosa, leva cerca de
2 a 5 minutos para que ocorra a difusdo de 70% da dose injetada do plasma para o
espaco intersticial, sendo que o equilibrio completo entre o plasma e o espago inters-
ticial ocorre no intervalo de 2 horas (MOURA et al., 2017).

A utilizagdo de agente de contraste iodado em exames de imagem tem como
objetivo distinguir os tecidos e 6rgaos normais das alteragdes encontradas em de-
terminadas doencas ou mesmo facilitar a distincado de diferentes tecidos normais,
contribuindo para o aperfeicoamento do diagnéstico (MORALES, 2017). Ele pode
ser administrado por via oral, retal ou venosa e é produzido com base em quatro
substancias: bario, iodo ou gadolinio e contraste por microbolhas, dependendo do

método de imagem em que é utilizado (WU et al., 2017).
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O CI causa, primeiramente, uma vasodilata¢do renal com consequente aumen-
to do fluxo sanguineo, que dura poucos segundos (CENTEMERO et al., 2018). Neste
ensejo, ocorre uma vasoconstricdo e diminui¢do do fluxo sanguineo e da filtragao
glomerular, com isso, 0 mecanismo da vasoconstriccdo pode estar relacionado a
acdo direta do contraste iodado sobre a musculatura lisa dos vasos, mediada por

célcio.

Um dos procedimentos mais simples e usados para prevengao de uma NIC é a
hidratacao, tanto oral como com fluidos intravenosos isotonicos previamente ao uso
de contraste e a reduc¢do na quantidade do meio de contraste, principalmente, aos
pacientes que apresentam um ou mais fatores de risco (WU et al; MORALES, 2017).

Apesar do meio de contraste contribuir para um exame mais detalhado e pre-
ciso, seu uso nao esta isento de riscos, podendo ocorrer diversas reacdes adversas,
principalmente, quando administrado via endovenosa, que variam desde manifes-
tacoes leves até reagdes graves (PATELIS et al., 2020). Esses fatores colocam em pe-
rigo a vida do paciente, conforme o quadro clinico e a condi¢des de realizagao do
exame (FERES et al., 2017).

A maioria das reagdes adversas quando ocorrem, é de repercussao leve ou
moderada, que ndo coloca a vida do paciente em risco e nem requer tratamento
(FALUDI et al., 2017). As reagdes graves apresentam sinais imediatos apds a injecdo,

e requerem acdo imediata da equipe com as medidas terapéuticas necessarias e efi-
cientes (MCCULLOUGH et al., 2016).

Neste cenario, a prevencgao pode ser feita com hidratagdo adequada, preferen-
cialmente com bicarbonato de s6dio isotdnico, apesar de seu efeito na prevencdo de
lesdo renal aguda, com necessidade de tratamento dialitico e na mortalidade ain-
da nao ter sido inequivocamente demonstrado. Pode-se, também, utilizar meios de
contraste iodado de baixa osmolaridade ou iso-osmolares, na quantidade minima

necessaria, tratamento com NIC e suspender farmacos nefrotdxicos.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Com as evidéncias elencadas por esta revisao, pode-se inferir para a atencdo
eficaz na identificacdo de fatores de risco e presenca de insuficiéncia renal aguda,
ap6s a utilizacdo de meios de contraste iodado em exames radiol6gicos. As acdes de
prevengao e cuidados diretos devem ser planejadas para uma assisténcia multipro-
fissional qualificada, especializada e individualizada para evitar a NIC, assim como,

71



Bruno Abilio da Silva Machado e outros
Capitulo 5

para reduzir a incidéncia dessa complicacao nos pacientes submetidos a angiografia

cardiaca no setor de hemodinamica.

Dessa forma, as informacgdes poderao subsidiar maiores conhecimentos acerca
dos grupos de riscos envolvidos nessa patologia, medidas de prevencdo necessarias
e planejadas, e cuidados especificos da equipe multiprofissional com énfase em um

especialista em nefrologia no setor de hemodinamica.
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RESUMO

Acomplexidade dos diversos tipos de cancer faz aflorar grandes desafios
para os tratamentos disponiveis atualmente. A nanoncologia busca no-
vas perspectivas de diagndstico e tratamento.Neste capitulo iremos abordar os ti-
pos de cancer em regido abdominal, como: estdmago, figado, pancreas, rins e color-
retal. Tendo como objetivo analisar as producdes cientificas no que diz respeito as
aplicagdes das nanoparticulas no tratamento de cancer de abdome. A metodologia
se deu através de uma revisao integrativa com uma abordagem qualitativa. Os re-
sultados destacam as diversas nanoparticulas que podem auxiliar no combate ao
cancer de abdome, mas que nao sdo utilizadas na clinica por ainda estarem em fase
de estudo e pesquisa. A nanotecnologia é uma drea em expansdo apresentando re-
sultados promissores, porém se faz necessario a realizagao de ensaios clinicos para
que se haja maior seguranca na administragdo com consequente diminuicdo na taxa
de mortalidade.

Palavras-chave: Neoplasias. Nanoparticulas. Sistemas de entrega de drogas.

ABSTRACT

The complexity of all cancer types raises great challenges for available treat-
ments. Nanoncology seeks new perspectives for diagnosis and treatment. In this
chapter we will address the types of cancer in the abdominal region, such as: sto-
mach, liver, pancreas, kidneys and colorectal. Aiming to analyze the scientific pro-
ductions with regard to the applications of nanoparticles in the treatment of abdo-
minal cancer. The methodology was carried out through an integrative review with
a qualitative approach. The results highlight the various nanoparticles that can help
tight cancer of the abdomen, but which are not used in the clinic yet because they
are still in the initial research phases. Nanotechnology is an area in expansion with
promising results, but it is necessary to fulfill tests, to achieve greater safety in ad-

ministration with consequent decrease in the mortality rate.

Keywords: Neoplasms. Nanoparticles. Drug delivery systems.

1 INTRODUCAO

O cancer é uma das doengas que mais preocupam a satide publica mundial,
devido principalmente as altas taxas de morbidade e/ou mortalidade, represen-
tando um conjunto e complexo de doencas ocasionadas por alteracdes no metabo-
lismo celular que induzem na célula neoplasica algumas caracteristicas especiais

como a capacidade ilimitada de proliferacao, incapacidade de entrar em apoptose,
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crescimento desordenado de células com capacidade de invadir tecidos adjacentes,
angiogénese, ou 6rgaos a distancia por metastizacdo (INCA, 2020). As neoplasias
malignas sdo doencas multifatoriais cronicas causadas principalmente por altera-
¢Oes genéticas que conferem as células algumas caracteristicas especiais tornando-
-as altamente complexas, muitas vezes incuraveis e dificeis de serem tratadas.
Muitas vezes, os tumores malignos sao resistentes as terapéuticas convencionais
devido ao aumento da expressdo de genes relacionados ao efluxo destes medica-

mentos do interior para o meio ambiente extracelular.

A Agéncia Internacional de Pesquisa sobre o Cancer projeta para até 2040, no
Brasil, uma estimativa de 195.928 novos casos e mortalidade estimada em 131.274
casos para as neoplasias malignas do abdome. A heterogeneidade e complexidade
dos canceres que acometem o abdome sdao um grande desafio para os tratamentos
disponiveis, além de frequentemente apresentarem baixa biodisponibilidade e alta
toxicidade (COELHO et al., 2018). A baixa biodisponibilidade dos quimioterapicos,
a alta toxicidade, heterogeneidade do tumor e o MDR sao alguns dos principais de-
safios na terapia anticancer. Na tentativa de evitar tais problemas, as nanoparticu-
las (NPs) apresentam didmetros compreendidos entre 100 e 600 nm e tem sido um
desafio para a liberacdo de drogas anticancer as células tumorais (COELHO et al.,
2018). Nesse contexto, a nanoncologia revela novas perspectivas tanto no diagnosti-
co quanto no tratamento do cancer, sendo utilizada para incrementar a liberacao de

drogas em células cancerosas (RAWLA et al., 2019).
2 FUNDAMENTA(;AO TEORICA

As NPs tém se tornado cada vez mais populares e consideradas promissoras
no tratamento oncolégico, devido a facilidade com que a sua superficie pode ser
modificada, o que pode permitir um alta precisdo diagnodstica e terapéutica. Além
disso, essas NPs aumentam a estabilidade do medicamento, o que evita que a de-
gradacao do mesmo ocorra de forma precoce e consequentemente reduza seus efei-
tos (AWASTHI et al., 2018). Atualmente, classificam-se as NPs em dois grupos prin-
cipais: nanocarreadores organicos e inorganicos e a partir desta classificacao, tem-se
intmeras subcategorias e cada uma delas possui vantagens e desvantagens. Sabe-se
que a funcdo mais eficiente das NPs é na entrega de medicamentos o que corrobora
a sua auspiciosa aplicagdo na terapéutica oncolégica (AGHEBATI-MALEKI et al,,
2019).

Por serem tdo comuns e agressivos, os diversos tipos de cancer de abdome
requerem uma atualizagdo constante de suas terapias com o intuito de promover

maior eficacia e melhor qualidade de vida ao paciente. Desta forma, a nanoncologia,
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o emprego de utilizacdo de NPs no diagnéstico e cura tumoral e principalmente,

no tratamento, tem-se mostrado promissora através de diversos artigos que foram
analisados para o embasamento tedrico deste material. Portanto, o objetivo da pes-
quisa foi analisar a produgao cientifica disponivel acerca das aplica¢des das NPs no

tratamento de cancer de abdome

3 METODOLOGIA

Realizou-se uma revisdo integrativa em julho de 2021 em que os artigos foram
identificados e selecionados para leitura e selecao dos estudos (tabela 1). Os artigos
incluidos possuem abordagens que se relacionam ao tema, sendo publicados entre
os anos de 2017 e 2021. A busca foi realizada na base de dados PubMed e subdivi-
dida entre tipos de cancer: colorretal, pancreas, figado, estdbmago e rins, dos quais
foram selecionados 48 do total de 323 artigos. O critério de inclusdo utilizado foi:
1) Nanoparticulas utilizadas para o tratamento de cancer. Os critérios de exclusao
foram: 1) Diagnostico. 2) Exames de imagem. 3) Biolégicos e plantas. 4) Tumores

com metastase.

Tabela 1 - Critérios utilizados para selecao dos artigos.

Cancer Descritores Critérios Artigos

Colorretal "Colorectal cancer” e "nanoparticles" Title/abstract 13 de 113

Pancreas "Pancreatic cancer", "nanoparticles", Title/abstract 14 de 52
"treatment"

Figado "Liver cancer" e " nanoparticles" Title 10 de 66

Estomago "Gastric cancer", "stomach cancer", Title/abstract 7 de 65

non

"therapy", "nanoparticles"

non

Rins "Kidney", "neoplasms", "nanoparticles" AllFields 4 de 27

Fonte: Galdino et al. (2021).
4 RESULTADOS E DISCUSSOES

4.1 Cancer Colorretal

O cancer de colorretal (CC) é o terceiro tipo de cancer mais comum entre a
populacdo, sendo responsavel por 10% dos casos de canceres no mundo (HADJIPE-
TROU et al., 2017; SIEGEL et al., 2020). O CC tem, aproximadamente, 75% dos casos
esporadicos, 20% ocorrem em contexto com histérico familiar da doenca sem alte-
racOes genéticas conhecidas, j4 o restante esta relacionado a alteragdes hereditarias

sem polipose de CC e polipose adenomatosa familiar (SWAIN et al., 2016).
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A American Cancer Society documentou que a taxa de sobrevivéncia em cin-
co anos tem uma grande variacdo quando detectado de maneira precoce ou em
estagio avangado (CRONIN et al., 2018). A cirurgia é a opgdo terapéutica mais uti-
lizada, sendo o principal tipo de cirurgia a resseccdo laparoscépica e aberta (COS-
TAS-CHAVARRI et al., 2019). O uso de nanocarreadores se torna relevante para
a eficiéncia do tratamento. Entre eles (tabela 2), ha um destaque aos que utilizam
ouro, sendo ele um dos mais citados, acredita-se que esse metal nobre tenha grande
utilizacdo em razdo da possibilidade de sua modelagem (LISZBINSKI, 2018).

Apesar dos avangos tecnoldgicos, os métodos de deteccao em estagio inicial
e as terapias utilizadas ndo se mostram tdo efetivas, diante disso, o CC permanece
agressivo, devido a seu diagnéstico geralmente mais tardio, havendo ainda dificul-
dade relacionada a multirresisténcia de drogas. As NPs podem ser utilizadas no
diagnostico e na entrega de drogas com caracteristicas farmacocinéticas melhora-
das, permitindo também a liberagdo controlada do farmaco para o tecido tumoral
(PAVITRA et al., 2021).

Embora diversas nanoformulacdes tenham sido desenvolvidas, ainda nao sao
aplicadas na clinica. Isto posto, o uso de nanocarreadores permitird um diagndstico
mais preciso e uma terapia mais efetiva, bem como um tratamento mais personali-
zado para o CC, através de maior seletividade, biodisponibilidade e controlabilida-
de das NPs (PAVITRA et al., 2021).

Tabela 2 - Nanoparticulas aplicadas ao cancer colorretal.

Nanocarreador Farmaco Tumor Beneficios Ref.

a) Aumenta a entrega seletiva de cisplatina.
NPsAu Cisplatina ~ SW620 b) A inibi¢do do crescimento do tumor pela
descompressao dos vasos.

ZHAO et al,
2018.

DO.X a) PD-L1-NPAu-DOX aliado a irradiacao
conjugada . . <~ . " EMAMI et al,
NPsAu . CT26 NIR suprimiu a proliferacdo células in vitro
com anti-PD- 2019.
L1 CT-26 aumentando a apoptose.
a) Efeitos anticancer perceptiveis, o 17-AAG
HCT116, como agente quimioterapico aliado a MORADI et
NPsAu 17-AAG HT-29 irradiagdo e NPsAu. b) Aumento de apoptose al., 2019.
pela regulacdo positiva da caspase-3.
CS/LaP/siE a) Favorece a mucoadesdo intestinal. b)
GFR (siRNA Diminuicdo do receptor do fator de
NPs de Fosfato . i t idérmi laca
revestidas HT-29 crescimento  epidermico € na regulacao et al.. 2020.
de Lantanio com positiva ’
quitosana) de miR-34a.
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Dopamina  HIEC-6, a) Regulagdo negativa da expressao de miR-
NPs de Silica Polimerizada HTB-37, 155 (MicroRNA-155). b) Inibe o miR-155
Mesoporosas (PDA) e SW480, através da MSNs-anti-miR-155@PDA-Apt, Ll et al., 2018.
Aptamero HCT116, melhorando a resposta a quimioterapia de 5-
(Apt) AS1411 CT26 fluorouracil.
NP§ de CMD a) Aumento c}a 'apc')ptose. b) DOX—QRN/}— SADREDDINI
Quitosana siRNA e HCT-116 ~ CMD-ChNP diminui o aumento e migracdo otal. 2017
(ChNP) DOX de células HCT-116. v ’
Dendrimero - . . a) Aumento da apoptose. b) Liberacio NARMANI et
PAMAM G4 Oxaliplatina  SW480 cZ)ntrolada da oxaliplla)tiﬁa. : al., 2018.
NPs com . HIEC-6,
olimero de Ruténio + HTB-37, a) Bom recruta/mento de células Natural
P lietil li Anticorpos  SW480, Killer. b) Otima  sensibilidade ao XU etal., 2019.
{)o letilenoglico (Biespecifico) HCT116,  infravermelho.
CT26
PTX
coadministra LS174T, a) O peptideo penetrador de tumor (iRGD) ZHONG 1
NP de PLGA  do com HCT116, aumenta a entrega seletiva de NPs. b) A PTX 2019 etal,
peptideo SW620 encapsulada retém a citotoxicidade.
iRGD
5-FU e
. . a) A NP permanece por mais tempo na
CET e PEG- radionuclide SW620 ci)rculagéo. E) Inibicao dr; viabilidade felular WU et al,, 2020
PLA o lodo-131 . -
(1311) e inducao da apoptose.
NP de a)Promoveu a supressio do tumor.
Oligossacarideo Oxalivlatina CRL-2577, b)Aumento da apoptose e necrose de células DU et al,
de Acido P HT-29 tumorais. c¢) Aumento da sensibilidade a 2021.
Hialurénico oxaliplatina e redugdo das reagdes adversas.
CIQrc? . a) Ef}c1er\tes propriedades antll prol.lfer/atl.vas MENCONI et
PLGA-PEG (trietilfosfina HCT-116 ~ de células cancerosas. b) Efeitos citotéxicos
. al., 2021.
) ouro(I) nas células do CC.

DOX=Doxorrubicina; 17-AAG =17-alilamino-17-demetoxigeldanamicina; CMD=CarboximetilDex-
trano; PTX=Paclitaxel; CET=Cetuximabe; PEG-PLA=Poli(etilenoglicol)-Poli(acido lactico); 5-FU=-
5-fluorouracil; PLGA-PEG= Poli(4cido latico-co-acido glicdlico-Poli(etilenoglicol).

Fonte: Galdino et al. (2021).

4.2 Cancer de Pancreas

O céancer de pancreas (CP) estd entre os mais letais de todos os canceres e é

um dos poucos canceres para os quais a sobrevida do paciente nao melhorou subs-
tancialmente nos dltimos 40 anos (KURTANICH et al., 2018). Além do mais , dado

o frequente diagnostico tardio, o paciente nao é elegivel para resseccdo cirtrgica

do tumor e a quimioterapia apresenta baixa efetividade. O CP mais comum é do

tipo adenocarcinoma, correspondendo a 90% dos casos diagnosticados. No Brasil, é

responsavel por cerca de 2% de todos os tipos diagnosticados e por 4% do total de

mortes causadas pela doenga (INCA, 2021).
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As nanoparticulas de ouro (NPsAu) foram estudadas como sistema de libe-
ragdo e agentes de imagem por diferentes grupos de pesquisa, devido as suas ca-
racteristicas Opticas e quimicas distintas, além de serem preparadas por diferentes
formas, possuir banda de ressonancia de plasmon de superficie caracteristica,baixo
custo, apresentar biocompatibilidade significativa e por serem altamente funciona-
lizaveis (COELHO et al., 2018). Foram desenvolvidas NPsAu conjugadas aos far-
macos varlitinib, gemcitabina (GEM), 5-fluorouracil (5-FU) (COELHO et al., 2018;
LIN et al., 2018, CHINNAIYAN et al., 2019; HUAI et al., 2019). Observou-se um
aumento do efeito citotéxico dos complexos sem a necessidade de aumento da dose,
aumento da captagao celular e da taxa de apoptose. Em ensaios in vivo, observou-se
uma reducdo no tamanho dos tumores, além de reducdo dos efeitos toxicos em cé-

lulas saudéveis (tabela 3).

As nanoparticulas superparamagnéticas de 6xido de ferro (NPsSOF) entram
nas células por endocitose, apresentam baixa toxicidade, boa biodegradacao, sao
produzidas de maneira muito rapida e sao identificadas por ressondncia magnética
(ARACHCHIGE et al., 2017). A doxorrubicina (DOX) e GEM foram funcionaliza-
das em NPsSOF, evidenciando-se um aumento na liberacao do farmaco nas células
tumorais e, uma maior eficacia contra as células cancerosas (ARACHCHIGE et al.,
2017; TRABULO et al., 2017; KHAN et al., 2019).

Adicionalmente, as NPs poliméricas magnéticas incorporadas com 4acido
hialurdnico e vitamina E mostraram-se parcialmente seletivas em células de cancer
pancreatico (ZHU et al., 2019). Ja as NPs funcionalizadas metalloproteinases possi-
bilitaram uma maior protegdo dos farmacos no plasma (YIN et al., 2020). A incor-
poragao da GEM a NPs poliméricas PLGA, NPs de Albumina, e lipossomas a base
de apolipoproteina E3+KRAS-siRNA levou a um aumento da captacdo do farmaco
nas células e da apoptose (KUSHWAH et al., 2017, MATTHEOLABAKIS et al., 2017;
WANG; ZHANG.,, 2020).
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Tabela 3 - Nanoparticulas aplicadas ao cancer de pancreas.

Nanocarreador Farmaco Tumor Beneficios Ref.

NPsAu Varlitinib =~ MIA PaCa-2 a) Os conjugados aumentam a COELHO et al,
toxicidade do varlitinibe em 2018.
concentragdes baixas. b) Diminuicdo
dos efeitos colaterais do conjugado em
células normais e aumento da eficacia
contra as células do CP.

NPsAu GEM SW1990 a) Captacdo celular aumentada dos LIN et al., 2018.
complexadas poliplexos, aumento da eficacia
com terapéutica e da taxa de apoptose
dendrimeros + celular in vitro. b) Redugdo do volume
miR-21i do tumor, aumento na perfusdo

sanguinea do xenoenxerto e eficicia de
inibi¢do tumoral aumentada in vivo.

NPsAu GEM PANC-1, a) Alteracdo do fenétipo das células HUAI et al., 2019.
AsPC-1, MIA para um estado menos tumorigénico.
PaCa-2 e b) Inibicdo da migracdo e a capacidade
HPAEF-II de formar clones. c¢) O pré-tratamento
com as NPs sensibilizou as células do
CP a GEM.
NPsAu 5-FU MIA PaCa-2 a) Aumento do efeito citotéoxico em CHINNAIYAN et
revestidas com concentracbes mais baixas e da al., 2019.
Goma Guar indugdo da morte celular por apoptose

em linhagem celular MiaPaCa-2. b)
Aumento da eficacia contra células

cancerosas.
NPsSOF DOX MIA PaCa-2 a) Permite uma rdpida absor¢io e ARACHCHIGE et
liberagdo do farmaco pelas células al., 2017.
tumorais.
NPs SOF + GEM PANC-1, a) Eficicia da formulacdo in vitro TRABULO et al,
Anti CD-47 BxPC3 contra as células de cancer pancreatico 2017.

CD47-positivas.

NPsSOF de GEM HPAF-IIT ea) O  complexo entrega a KHANetal, 2019.
curcumina PANC-1 curcuminabioativa aos tumores
pancreéticos, aumentando

simultaneamente a captacdo de GEM e
a sua eficacia.

NP Polimérica Acido PANC-1 a) Possibilidade de se internalizar ZHU et al., 2019.
funcionalizada hialurénico seletivamente em células de CP
com peptideo + Vit.E positivas para CKAAKN. b) Promissor
Magnéticas agente de contraste de ressonancia
magnética polimérico com

especificidade para diagnoéstico de CP.

NPs GEM e PANC-1 e a) Protecdo dos farmacos no plasma. b) YIN et al., 2020.
funcionalizada Erlotinibe  AsPC-1 Melhora na capacidade de absor¢do
s celular. ¢) Aumento da capacidade de
metalloprotein inibicdio de células tumorais. d)
ase Inibicdo mais eficiente de crescimento

tumoral in vivo.

82



NANOCARREADORES APLICADOS AOS DIFERENTES TIPOS DE CAN-
CER NO ABDOME Volume 12

NP de Acido fosfo- PANC-1 e a) Melhora da farmacocinética de P-V MATTHEOLABAKI
Etilenoglicol ~ valproéico (P- MIA PaCa-2 em camundongos, aumentando os Setal., 2017.
V) niveis de P-V no sangue. b) A
formulacao suprimiu o crescimento de
xenoenxertos. ) Inibicao de

metaplasiaacinar-ductal.

NPs de GEM MIA PaCa- a) Captagdo celular notavelmente KUSHWAH et al,
Albumina 9 e PANC.] Mmaior via endo-hsos§0mal n’led'lada 2017.

por clatrina. b) Elevacao dos niveis de

apoptose.
NPs GEM e MIA PaCa-2 a) Aumento da biodisponibilidade de JAMIL et al., 2019.
poliméricas Sinvastatina GEM e SV, em comparacdo com a
PLGA (SV) solugdo do medicamento. b) Maior

captacdo intracelular, maior duragdo
da liberacao do farmaco intracelular e,

consequentemente, maior

citotoxicidade para células de cancer

pancreético.
NP de hidrogel GEM e PANC-1 a) Liberacdo sustentada de ambas as SHABANA et al,

paclitaxel drogas. b) Eficiente para a PANC-1. 2021.

Lipossomas a GEM PANC-1 a) Aumento na internalizacgdo em WANG e ZHANG,
base de PANC-1. b) Inducao de uma melhora 2020.
apolipoprotein sinérgica na apoptose. ¢) Aumento da
a E3 + KRAS- captacdo do farmaco nas células,
siRNA celular e viabilidade celular

significativamente menor em

comparagdo com a terapia de agente
anico.

Fonte: Galdino et al. (2021).

4.3 Cancer de Figado

O cancer de figado é o 5° tipo mais frequente de cancer e é considerado a 4°
causa mais comum de mortalidade no mundo relacionada ao cancer. Além disso, a
taxa de mortalidade deste tipo de cancer é muito alta e aproximadamente todos os
pacientes morrem em até 1 ano (TAGHIZADEH et al., 2019). O hepatocarcinoma
(HC) possui uma alta taxa de recorréncia, possivelmente relacionada a existéncia de
células-tronco iniciadoras de cancer de figado (CSCs). Diversas evidéncias confir-
maram que as CSCs sdo responsaveis pela recidiva e metastase do HC, bem como
sua resisténcia a quimioterapia e radiagdo. Consequentemente, é de crucial impor-
tancia a busca de métodos eficazes no combate destes tipos celulares (YANG et al.,
2019).

Dentre as neoplasias hepéticas, o HC é o mais comum, que ocorre em 70-85%
dos casos (GOMES et al., 2013). Diante da agressividade e alta taxa de mortalidade

deste tipo de tumor, percebe-se que o uso de nanocarreadores no tratamento é de
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extrema importancia para que o resultado alcancado seja o melhor possivel,consi-

derando os intimeros beneficios que esta modalidade de administracdo de drogas
possui, conforme tabela 4. Nos estudos analisados percebeu-se a prevaléncia da
aplicacao das NPsAu tanto no tratamento em estudos promissores, quanto no diag-
nostico (TAGHIZADEH et al., 2019).

Tabela 4 - Nanoparticulas aplicadas ao cancer de figado.

Nanocarreador Farmaco Tumor Beneficios Ref.
INPs de silica a) Preservacdo e liberagdo mais rapida
i Docetaxel
modificadas por das drogas. b) Aumento da taxa de
(DTX) e ~ ) AO, XIAO,
LDL talidomida HepG2 captacdo de drogas em células HepG2. c) AO.. 2018
(LDL/SLN/DTX/T (TDD) Efeitos colaterais toxicos minimizados e M ’
DD) potencial de supressdo tumoral seletiva
NPsAu. capeados HepG2, a) Melhor seletividade celular. b) Maior
com ligantes _ que LCA SMMC-7721, efetividade na promogdo da apoptose ZHAQ et al,
possuem PEG e QSG-7701, e das células can I; a ¢ pop 2018.
LCA MCE-7 s células cancerosas.
- a) Aumento da solubilidade das DF's e TAGHIZAD
Fotossensibi consequentemente, aumento da
NPsAu . CH ~ ., EH et al,
lizantes penetracdo das drogas no tecido 2019

tumoral.

PEG e quitosana +

LA usados para Triéxido de

revestir NPs de arsénio SMMC-7721
poliacido (lactideo- (As203)

co-glicolide)

a) Menor toxicidade para as células SONG et al.,
normais do figado humano. b) Melhor 5¢19.
eficicia na supressdo do tumor e menor

quantidade de efeitos colaterais in vivo.

Lipidio modificado a)Reduziram drasticamente a expressao

por DOX e acido SMMC-7721 e dos componentes da ECM. b)Direcionar LUO et al,,
condroitinananopart retindico HSCs drogas para o aparelho de Golgi das 2020.

iculas (CSNs) células cancerosas do figado.

Polietilenoglicol = PEG; 4cido lactobionico = LA; Acidolitocélico (LCA). Fonte: Galdino et al.
(2021).

4.4 Cancer de Estomago

O cancer géstrico representa a 3% maior causa de mortalidade por cancer no
mundo e o 5° mais diagnosticado, devido a gama de fatores mutaveis (habitos taba-
gistas e alcoolistas) e ndo mutéveis (idade e genética) que favorecem a modulagao
de proteinas especificas e inflamacdes no epitélio gastrico (POOROLAJAL et al.,
2020). Os tratamentos adjuvantes com quimioterapia ap6s cirurgia sdo usualmen-
te utilizados, entretanto, os efeitos colaterais e a resisténcia aos medicamentos tor-
nam-se empecilhos para o tratamento eficaz, levando a baixa sobrevida do paciente
(NAGARA]JU et al., 2020).
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Para reduzir os danos colaterais e alcancar a entrega desejada da terapia, as-
sociagOes de agentes citotoxicos, incluindo cisplatina, docetaxel, 5-Fluorouracil e
oxaliplatina, foram incorporados aos estudos promissores com NPs. Na medida em
que materiais nanométricos sdo usados como transportadores para um medicamen-
to, deteccdo do céancer e direcionamento do medicamento por meio de técnicas de
imagem e liberacdo controlada do farmaco desejado (RAI et al., 2021), esses carrea-

dores tém potencial de contornar a baixa distribuicao especifica, baixa solubilidade
e disponibilidade dos farmacos tradicionais. (NAGARA]JU et al., 2020).

A utilizacdo de NPs a base de lipidios (tabela 5), como o acido hialurdnico,
PLGA e acido oleandlico, podem aumentar os efeitos antitumorais da terapia (NA-
GARAJU et al., 2020) por liberarem o farmaco de forma controlada e garantirem
o direcionamento ao tumor gastrico, diante da estabilidade dos NPs na corrente
sanguinea (YANG et al., 2018). As NPs de lipidio s6lido podem ser usados para a
entrega conjunta de paclitaxel e tanespimicina, resultando em um efeito anticancer
sinérgico, provavelmente por meio de um aumento do estresse oxidativo e dos ni-
veis de apoptose (MA et al., 2018). Ja o uso de NPsa base de ouro, como o 6xido de
ferro, facilitam a fixacao de diferentes grupos funcionais quimicos, como o farmaco
oxaliplatina, permitindo a entrega especifica ao adenocarcinoma gastrico, além de
poderem armazenar DNA, proteinas ou anticorpos devido ao pequeno tamanho
molecular (LIU et al., 2018).

Contudo, as NPs exibidas na tabela 5 ainda ndo apresentam aplicagdo clinica.
Esses ensaios clinicos serdo necessarios para avaliar melhor a eficacia clinica dessas
solugdes de NPs contra o cancer gastrico (NAGARA]JU et al., 2020).

Tabela 5 - Nanoparticulas aplicadas ao cancer de estdomago.

Nanocarreador Farmaco Tumor Beneficios Ref.

IOxaliplatina-Au— a) Capacidade de direcionar o [JU et al., 2018.

Fe30s-herceptina Oxaliplatina SGC-7901 receptor do HER2 e administrar

NPs

oxaliplatina.

NPs lipidicas de
PEG carregadas Cisplatina + MKN-28,
com Acido sorafenib SGC-7901

a) Maior citotoxicidade nas células-
alvo tumorais, devido ao papel

receptor e de direcionamento do YANG et al., 2018.

AH. b) Sem perda significativa do

Hialurénico
peso corporal.
a) Capaz de penetrar através da
. SGC-7901, barreira de muco devido ao
NPs de Lipidos Z?ilstaﬁllidi tamanho do nano. b) Liberagdo MA et al.. 2018
Solidos a P MKN-45,  sustentada da droga. c) i '
AGS Encapsulamento sem esforco de

drogas anticancer lipofilicas.
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MGC-803, a) Potencial na aplicacio de
PEG-PCL-mAbNPs TXT MKN-45, quimioterapia  direcionada em XU etal., 2019.
HGC-27  cancer PD-L1-positivo.

a) Liberagdo controlada do farmaco

NPs de PLGA Xt ® MKN-45 e seguranca no direcionamento ao CAl et al., 2019.
LY294002 . .
tumor. b) Biocompativel.
a) Liberacdo de 90% da droga
NP  hibrida de responsiva ao pH. b) Liberacdo de
Acido  Oleandlico .. . droga em pH 5,5 no intervalo de
decorada com Cisplatina  MGC-803 120h. c) Alvo de tumor preferencial Lletal, 2020.
CaCO; com elevacdo de quase 2x no

acumulo de tecido.

a) Em baixa concentragdo, sdo
TiO-NPs 5-FU AGS bloqueadores potentes do fluxo de AZIMEE et al., 2020.
autofagia em células AGS.

HER2=Fator de crescimento epitelial humano; PEG-PCL-mAb=Poli(etilenoglicol)-poli(e-caprolacto-
na) conjugadas com anticorpo monoclonal PD-L1; TXT=Docetaxel; PLGA=poli(acido latico-co-aci-
do glicdlico); TiO2 NP=Nanoparticula de diéxido de titdnio (TiO2). Fonte: Galdino et al. (2021).

4.5 Cancer de Rins

O carcinoma de células renais (CCR) é o tipo mais frequente de cancer re-
nal, apesar de antes ser mal compreendido, diagnosticado e tratado, est4 entre os
10 canceres mais comuns ao redor do mundo. Em 2018, 400.000 individuos foram
diagnosticados com CCR e em paises como o Reino Unido, esse tipo de cancer teve

aumento de incidéncia ao longo dos dltimos anos (BRAY et al., 2018).

Durante anos, poucas opgdes terapéuticas além da cirurgia estavam dispo-
niveis aos individuos com CCR. Atualmente, novas terapias relacionadas a pato-
génese da doenca tém sido ofertadas, como os genes, proteinas que controlam o
crescimento tumoral e o uso de NPs. O fator de crescimento endotelial vascular e os
inibidores da tirosina quinase sdo os dois pilares da terapia para CCR metastético,

através da inibicdo da angiogénese (RINI et al., 2007).

Embora haja a utilizacdo de medicamentos de primeira linha como o suni-
tinibe em casos avancados de CCR, seu uso é limitado pelo desenvolvimento de
resisténcia a essa droga pelo organismo. Porém, o rapido desenvolvimento de na-
notecnologias forneceu novas técnicas para o tratamento de tumores avangados,
incluindo o CCR, o que pode melhorar as estratégias terapéuticas de diagndstico e
tratamento (YANG et al., 2017). Dessa forma, assim como apresentado na tabela 6,
o uso de NPs de 6xido de cobre pode auxiliar na restauragao da responsividade do

sunitinibe no tratamento do cancer renal.
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A nanoterapia associada a farmacos é uma potencial alternativa terapéutica
para o tratamento do cancer renal. Embora poucos estudos tenham sido encontra-
dos no presente trabalho, os resultados obtidos mostram bons desfechos frente as
drogas com altos efeitos colaterais. Apesar disso, pesquisas devem buscar novos

caminhos para detectar e prever a doenga.

Tabela 6 - Nanoparticulas aplicadas ao cancer de rins.

Nanocarreador Farmaco Tumor Beneficios Ref.

CAKI-1 a) Restauracdo da responsividade do

NPs de o SR7860, 786- sunitinibe no tratamento do cancer renal. b) YANG et al.,
Sunitinibe O,HK-2 e Indugdo da morte de células de carcinoma 577

renal. ¢) Inibi¢do da proliferacdo de células

de carcinoma renal.

6xido de cobre
A-498

a) Apresentou madaltiplos beneficios no

combate a resisténcia da droga através de

inibi¢do de p-AKT, indugdo da caspase 3/7 ALSAAB et
e inibicado do crescimento tumoral nos al., 2018.

NPs de anidrase
carbonica  (CA Sorafenibe  A-498

X-C4.16) estudos in vitro e in vivo. b) Nao houve
toxicidade renal detectdvel em ratos.
NPs de 786-0O e az Efeito de inibicao na prohferagao das CHAI et al,
H1/AIM2 - células 786-O e OSRC-2. b) Alternativa para 2018
OSRC-2 aliviar o crescimento do tumor renal. '

Ketr3. 786-O a) Inibicdlo do crescimento tumoral,

NP de Peglated- Sorafenibe ACHI\,I o HK: prolongamento do tempo de sobrevivéncia GAO et al,

H1/pHGFK1 9 e aumento da atividade sinérgica 2019.
antitumoral do farmaco.

NPs de a) Potenciais beneficios no manejo de
PEGylated N . o 1° %€ ORDIKHANI
: Cilastatina  C57BL/6 desordens renais oncoldgicas e ndo-
polylactic- . et al., 2020.
oncolégicas

coglycolic acid

Fonte: Galdino et al. (2021).

5 CONSIDERACOES FINAIS

A nanotecnologia é um avango tecnolégico na medicina que auxilia na detec-
¢do e prevencao de doengas em estagios iniciais, na melhora do diagnéstico e histo-
rico do paciente. Além de monitorar os parametros biolégicos e fazer intervengdes
menos invasivas no corpo humano. Essa area permite desenvolver terapias perso-
nalizadas e realizar prognosticos mais precisos para os diferentes tipos de cancer no

abdome, que ja apresentam resultados promissores.

Buscar-se-a novas alternativas na tentativa de aperfeigoar o tratamento qui-
mioterdpico, por manifestar efeitos adversos graves e multirresisténcia as drogas

administradas. Nesse contexto, as NPs tém relevancia ao permitirem a entrega con-
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trolada da droga, a otimizacdo dos efeitos dos farmacos agindo nas células neopla-

sicas, sendo possivel atacar a doenca sem danificar o restante do corpo do paciente,
diminuindo os efeitos colaterais durante o tratamento, da toxicidade das drogas e
as dosagens, aumentando a probabilidade de sobrevivéncia e garantindo a seletivi-
dade no combate ao tumor.

As diferentes NPs apresentadas obtiveram bons resultados in vitro e/ou in
vivo, ocasionando a reducdo ou estagnacdo da regido tumoral. Apesar de todas es-
sas vantagens, pouco se sabe sobre a toxicidade delas e o risco que apresentam para
o ser humano. E necessario, portanto, que ensaios clinicos sejam realizados para que
haja maior seguranca na sua administracdo e, dessa forma, possa ocorrer diminui-

¢ao da elevada taxa de mortalidade para os tipos de cancer no abdome.

REFERENCIAS

AGHEBATI-MALEKI, Ali et al. Nanoparticles and cancer therapy: Perspectives for
application of nanoparticles in the treatment of cancers. Journal of cellular physio-
logy, v. 235, n. 3, p. 1962-1972, 2020.

ALSAAB, Hashem O. et al. Tumor hypoxia directed multimodal nanotherapy for
overcoming drug resistance in renal cell carcinoma and reprogramming macropha-
ges. Biomaterials, v. 183, p. 280-294, 2018.

AO, Man et al. Low density lipoprotein modified silica nanoparticles loaded with
docetaxel and thalidomide for effective chemotherapy of liver cancer. Brazilian
Journal of Medical and Biological Research, v. 51, n.3, p. 1-10, 2018.

ARACHCHIGE, Maheshika P. et al. Functionalized nanoparticles enable tracking
the rapid entry and release of doxorubicin in human pancreatic cancer cells. Mi-
cron, v. 92, p. 25-31, 2017.

AWASTHI, Rajendra et al. Nanoparticles in cancer treatment: opportunities and
obstacles. Current drug targets, v. 19, n. 14, p. 1696-1709, 2018.

AZIMEE, Shiva et al. TiO2 nanoparticles enhance the chemotherapeutic effects
of 5-fluorouracil in human AGS gastric cancer cells via autophagy blockade. Life
sciences, v. 248, p. 117466, 2020.

BRAY, Freddie et al. Global cancer statistics 2018: GLOBOCAN estimates of inci-
dence and mortality worldwide for 36 cancers in 185 countries. CA: a cancer jour-
nal for clinicians, v. 68, n. 6, p. 394-424, 2018.

CAL Juan et al. PLGA nanoparticle-based docetaxel/LY294002 drug delivery sys-
tem enhances antitumor activities against gastric cancer. Journalofbiomaterialsa-
pplications, v. 33, n. 10, p. 1394-1406, 2019.

88



NANOCARREADORES APLICADOS AOS DIFERENTES TIPOS DE CAN-
CER NO ABDOME Volume 12

CARVALHO, M. R;; REIS, R. L.; OLIVEIRA, Joaquim M. Dendrimernanoparticles
for colorectalcancerapplications. Journal of Materials Chemistry B, v. 8, n. 6, p.
1128-1138, 2020.

CHALI Dafei et al. H1/pAIM 2 nanoparticles exert anti-tumour effects that is as-
sociated with the inflammasome activation in renal carcinoma. Journal of cellular
and molecular medicine, v. 22, n. 11, p. 5670-5681, 2018.

CHINNAIYAN, Senthil Kumar et al. 5 Fluorouracil-loaded biosynthesised gold na-
noparticles for the in vitro treatment of human pancreatic cancer cell. IET nanobio-
technology, v. 13, n. 8, p. 824-828, 2019.

COELHO, Silvia Castro et al. Gold nanoparticles for targeting varlitinib to human
pancreatic cancer cells. Pharmaceutics, v. 10, n. 3, p. 91, 2018.

COSTAS-CHAVARRI, Ainhoa; TEMIN, Sarah; SHAH, Manish A. Treatment of
patients with early-stage colorectal cancer: ASCO resource-stratified guideline
summary. Journal of Oncology Practice, v. 15, n. 5, p. 290-292, 2019.

CRONIN, Kathleen A. et al. Annual Report to the Nation on the Status of Cancer,
part I: National cancer statistics. Cancer, v. 124, n. 13, p. 2785-2800, 2018.

DU, Wenlong et al. Novel hyaluronic acid oligosaccharide-loaded and CD44v6-tar-
geting oxaliplatin nanoparticles for the treatment of colorectal cancer. Drug Deli-
very, v. 28, n. 1, p. 920-929, 2021.

EMAMI, Fakhrossadat et al. Doxorubicin and anti-PD-L1 antibody conjugated gold
nanoparticles for colorectal cancer photochemotherapy. Molecular pharmaceutics,
v.16, n. 3, p. 1184-1199, 2019.

FERNANDES, Elisabete et al. Glycoengineered nanoparticles enhance the delivery
of 5-fluoroucil and paclitaxel to gastric cancer cells of high metastatic potential. In-
ternational journal of pharmaceutics, v. 570, p. 118646, 2019.

GAO, Xiaoge et al. Peglated-H1/pHGFK1 nanoparticles enhance anti-tumor effects
of sorafenib by inhibition of drug-induced autophagy and stemness in renal cell
carcinoma. Journal of experimental & clinical cancer research: CR, v. 38, n. 1, p.
362, 2019.

Global Cancer Observatory: Cancer Today. Lyon, France: International Agency for
Research on Cancer. Disponivel em: https:/gco.iarc.fr/tomorrow. Acesso em: 04
Ago. 2021.

GOMES, Marcos Antonio et al. Carcinoma hepatocelular: epidemiologia, biologia,
diagnostico e terapias. Revista da Associacdo Médica Brasileira [online]. v. 59, n. 5,
p- 514-524, 2013. Acesso em: 01 Ago. 2021.

HADJIPETROU, Athanasios et al. Colorectal cancer, screening and primary care: a
mini literature review. World journal of gastroenterology, v. 23, n. 33, p. 6049, 2017.

89



Lilia Vieira Galdino e outros
Capitulo 6

HUAI, Yanyan et al. Gold Nanoparticles sensitize pancreatic cancer cells to gemci-
tabine. Cell Stress, v. 3, n. 8, p. 267, 2019.

INCA: INSTITUTO NACIONAL DO CANCER (Brasil). Introducéo, 2020. Dispo-
nivel em:https:/ /www.inca.gov.br/estimativa/introducao. Acesso em: 01 Ago. de
2021.

INCA: INSTITUTO NACIONAL DO CANCER (Brasil). Tipos de cancer. Cancer
de Pancreas, 2021. Disponivel em: https:/ /www.inca.gov.br/ tipos-de-cancer/can-
cer-de-pancreas.Acessoem: 1 Ago. de 2021.

JAMIL, Adeeba et al. Co-delivery of gemcitabine and simvastatin through PLGA
polymeric nanoparticles for the treatment of pancreatic cancer: in-vitro characte-
rization, cellular uptake, and pharmacokinetic studies. Drug Development And
Industrial Pharmacy, v. 45, n. 5, p. 745-753, 2019.

JIAN, Yufan et al. A Gastric Cancer Peptide GX1-Modified Nano-Lipid Carriers
Encapsulating Paclitaxel: Design and Evaluation of Anti-Tumor Activity. Drug De-
sign, Development and Therapy, v. 14, p. 2355, 2020.

KHAN, Sheema et al. Superparamagnetic iron oxide nanoparticles of curcumin
enhance gemcitabine therapeutic response in pancreatic cancer. Biomaterials, v.
208, p. 83-97, 20109.

KURTANICH, Trevin et al. Pancreatic cancer gene therapy delivered by nanopar-
ticles. SLAS TECHNOLOGY: Translating Life Sciences Innovation, v. 24, n. 2, p.
151-160, 2019.

KUSHWAH, Varun et al. Novel gemcitabine conjugated albumin nanoparticles: a
potential strategy to enhance drug efficacy in pancreatic cancer treatment. Pharma-
ceutical research, v. 34, n. 11, p. 2295-2311, 2017.

LI, Danyang et al. Synergism of cisplatin-oleanolic acid co-loaded hybrid nanopar-
ticles on gastric carcinoma cells for enhanced apoptosis and reversed multidrug
resistance. Drug delivery, v. 27, n. 1, p. 191-199, 2020.

LI, Piao-Piao et al. Biological activities of siRNA-loaded lanthanum phosphate na-
noparticles on colorectal cancer. Journal of Controlled Release, v. 328, p. 45-58,
2020.

LL Yang et al. Targeted delivery of anti-miR-155 by functionalized mesoporous sili-
ca nanoparticles for colorectal cancer therapy. International journal of nanomedi-
cine, v. 13, p. 1241, 2018.

LIN, Lizhou et al. UTMD-Promoted Co-Delivery of Gemcitabine and miR-21 Inhi-
bitor by Dendrimer-Entrapped Gold Nanoparticles for Pancreatic Cancer Therapy.
Theranostics,, v. 8, n. 7, p. 1923-1939, 2018.

LISZBINSKI, Raquel Bester. Transporte de 5-fluorouracil por nanoparticulas de
ouro funcionalizados com anticorpos contra receptores de fatores de crescimento
epidérmico (EGFR e HER2). 2018.

90



NANOCARREADORES APLICADOS AOS DIFERENTES TIPOS DE CAN-
CER NO ABDOME Volume 12

LIU, Daren et al. Target-specific delivery of oxaliplatin to HER2-positive gastric
cancer cells in vivo using oxaliplatin-au-fe3o4-herceptin nanoparticles. Oncology
letters, v. 15, n. 5, p. 8079-8087, 2018.

LIU, Yanan et al. Inflammation-responsive functional Ru nanoparticles combining
a tumor-associated macrophage repolarization strategy with phototherapy for co-
lorectal cancer therapy. Journal of Materials Chemistry B, v. 7, n. 40, p. 6210-6223,
2019.

LUQ, Jingwen; GONG, Tao; MA, Lixin. Chondroitin-modified lipid nanoparticles
target the Golgi to degrade extracellular matrix for liver cancer management. Car-
bohydrate Polymers, v. 249, n. 116887, 2020.

MA, Liang et al. Co-delivery of paclitaxel and tanespimycin in lipid nanoparticles
enhanced anti-gastric-tumor effect in vitro and in vivo. Artificial cells, nanomedi-
cine, and biotechnology, v. 46, n. sup2, p. 904-911, 2018.

MATTHEOLABAKIS, George et al. Phospho-valproic acid inhibits pancreatic can-
cer growth in mice: enhanced efficacy by its formulation in poly-(l)-lactic acid-

-poly(ethylene glycol) nanoparticles. International Journal Of Oncology,, v. 51, n.
4, p. 1035-1044, 2017.

MENCONI, Alessio et al. Anticancer effects against colorectal cancer models of
chloro (triethylphosphine) gold (I) encapsulated in PLGA-PEG nanoparticles. Bio-
Metals, p. 1-13, 2021.

MORADI, Zhino et al. Anti-cancer effects of chemotherapeutic agent; 17-AAG, in
combined with gold nanoparticles and irradiation in human colorectal cancer cells.
DARU Journal of Pharmaceutical Sciences, v. 27, n. 1, p. 111-119, 2019.

NAGARA]JU, GanjiPurnachandra et al. Nanoparticles guided drug delivery and
imaging in gastric cancer. In: Seminars in cancer biology. Academic Press, 2021. p.
69-76.

NARMANI, Asghar et al. Targeting delivery of oxaliplatin with smart PEG-modi-
fied PAMAM G4 to colorectal cell line: In vitro studies. Process Biochemistry, v. 69,
p- 178-187, 2018.

ORDIKHANI, Farideh et al. Selective trafficking of light chain-conjugated nanopar-
ticles to the kidney and renal cell carcinoma. Nano Today, v. 35, p. 100990, 2020.

PAVITRA, Eluri et al. Engineered nanoparticles for imaging and drug delivery in
colorectal cancer. Seminars in cancer Biology. Academic Press, 2021. p. 293-306.
POOROLAJAL, Jalal et al. Risk factors for stomach cancer: a systematic review and
meta-analysis. Epidemiology and health, v. 42, 2020.

RAI, Ayushi et al. Recent advances and implication of bioengineered nanomaterials
in cancer theranostics. Medicina, v. 57, n. 2, p. 91, 2021.

91



Lilia Vieira Galdino e outros
Capitulo 6

RAWLA, Prashanth; SUNKARA, Tagore; GADUPUTI, Vinaya. Epidemiology of
pancreatic cancer: global trends, etiology and risk factors. World journal of oncolo-
gy, v.10,n. 1, p. 10, 2019.

RINI, Brian I et al. Vascular endothelial growth factor-targeted therapy in renal
cell carcinoma: current status and future directions. Clinical Cancer Research: An
Official Journal of the American Association for Cancer Research, v. 13, n. 4, p.
1098-1106, 2007.

SADREDDINI, Sanam et al. Chitosan nanoparticles as a dual drug/siRNA delivery
system for treatment of colorectal cancer. Immunology letters, v. 181, p. 79-86, 2017.

SHABANA, Ahmed et al. Thermosensitive and biodegradable hydrogel encapsula-
ting targeted nanoparticles for the sustained co-delivery of gemcitabine and pacli-
taxel to pancreatic cancer cells. International Journal Of Pharmaceutics, v. 593, p.
1-46, 2021.

SIEGEL, Rebecca L et al. Colorectalcancerstatistics, 2020. CA: a cancer journal for
clinicians, v. 70, n. 3, p. 145-164, 2020.

SONG, Xiaoli et al. Surface-modified PLGA nanoparticles with PEG/LA-chitosan
for targeted delivery of arsenic trioxide for liver cancer treatment: Inhibition effects

enhanced and side effects reduced. Colloids and Surfaces B: Biointerfaces, v. 180,
p. 110-117, 2019.

SWAIN, Suryakanta et al. Nanoparticles for cancer targeting: current and future
directions. Current drug delivery, v. 13, n. 8, p. 1290-1302, 2016.

TAGHIZADEHA, Saeed. Gold nanoparticles application in liver cancer. Photodiag-
nosis and Photodynamic Therapy, v.25, p. 389-400, 2019.

TRABULO, Sara et al. Multifunctionalized iron oxide nanoparticles for selective tar-
geting of pancreatic cancer cells. Biochimica Et Biophysica Acta (Bba) - General
Subjects, v. 1861, n. 6, p. 1597-1605, 2017.

WANG, Fengyong; ZHANG, Zhen. Nanoformulation of Apolipoprotein E3-Tagged
Liposomal Nanoparticles for the co-Delivery of KRAS-siRNA and Gemcitabine for
Pancreatic Cancer Treatment. Pharmaceutical Research, v. 37, n. 12, p. 1-11, 2020.

WU, Pingping et al. Combined Therapeutic Effects of 1311-Labeled and 5Fu-Loaded
Multifunctional Nanoparticles in Colorectal Cancer. International journal of nano-
medicine, v. 15, p. 2777, 2020.

XU, Meng et al. Hollow mesoporous ruthenium nanoparticles conjugated bispecific
antibody for targeted anti-colorectal cancer response of combination therapy. Na-
noscale, v. 11, n. 19, p. 9661-9678, 2019.

XU, Shijie et al. PD-L1 monoclonal antibody-conjugated nanoparticles enhance
drug delivery level and chemotherapy efficacy in gastric cancer cells. International
journal of nanomedicine, v. 14, p. 17, 2019.

92



NANOCARREADORES APLICADOS AOS DIFERENTES TIPOS DE CAN-
CER NO ABDOME Volume 12

YANG, Beng et al. Combinatorial photochemotherapy on liver cancer stem cells
with organoplatinum(ii) metallacage-based nanoparticles. Journal of Materials
Chemistry B, v. 7, p. 6476-6487, 2019.

YANG, Feng et al. Gastric cancer combination therapy: synthesis of a hyaluronic
acid and cisplatin containing lipid prodrug coloaded with sorafenib in a nanopar-
ticulate system to exhibit enhanced anticancer efficacy and reduced toxicity. Drug
design, development and therapy, v. 12, p. 3321, 2018.

YANG, Qiwei et al. Cuprous oxide nanoparticles trigger ER stress-induced apopto-
sis by regulating copper trafficking and overcoming resistance to sunitinib therapy
in renal cancer. Biomaterials, v. 146, p. 72-85, 2017.

YIN, Na et al. Enhancement of Pancreatic Cancer Therapy Efficacy by Type-1 Ma-
trix Metalloproteinase-Functionalized Nanoparticles for the Selective Delivery of
Gemcitabine and Erlotinib. Drug Design, Development And Therapy, v. 14, p.
4465-4475, 2020.

ZHAO, Mei-Xia et al. The Apoptosis Effect on Liver Cancer Cells of Gold Nanopar-
ticles Modified with Lithocholic Acid. Nanoscale Res Letters, v.13, p. 1-8, 2018.

ZHAQO, Xiaoxu et al. Gold nanoparticles enhance cisplatin delivery and potentiate
chemotherapy by decompressing colorectal cancer vessels. International journal of
nanomedicine, v. 13, p. 6207, 2018.

ZHONG, Yi et al. Co-administration of iRGD enhances tumor-targeted delivery
and anti-tumor effects of paclitaxel-loaded PLGA nanoparticles for colorectal can-
cer treatment. International journal of nanomedicine, v. 14, p. 8543, 2019.

ZHU, Xiuliang et al. Targeting pancreatic cancer cells with peptide-functionalized
polymeric magnetic nanoparticles. International journal of molecular sciences, v.
20, n. 12, p. 2988, 2019.

93






CAPITULO 7

CARACTERIZACAO DO CONSUMO DE
LEITE EM IDOSOS RESIDENTES EM UMA
INSTITUICAO DE LONGA PERMANENCIA

CARACTERIZATION OF MILK CONSUMPTION IN
ELDERLY RESIDENTS IN A LONG STAY INSTITUTION

Carla Gravel da Costa Osta

DOI: 10.46898 /rfb.9786558891239.7




Carla Gravel da Costa Osta
Capitulo 7

RESUMO

objetivo do presente estudo é caracterizar aspectos relacionados a inges-
Otéo deleite por idosos residentes em uma Instituicao de Longa Permanén-
cia do sistema privado embasado no consumo de alimentos destinados as caracte-
risticas desta populagdo. Trata-se de uma analise institucional com amostragem nao
probabilistica constituida por voluntarios idosos de ambos os sexos. As variaveis
quali-quantitativas foram mensuradas para caracterizar o perfil dos idosos, sendo
elas: sexo e idade. A quantidade de leite consumida diariamente foi mensurada por
meio do Questionério de Frequéncia de Consumo Alimentar (QFCA). Realizou-se
descricdo das varidveis por meio de frequéncias, desvio padrdo e média. Foram
avaliados 35 idosos, com variacao de idade de 60 a 106 anos sendo 63% do sexo
feminino. A média de ingestao entre os idosos foi de 400,00 ml (dp=359,52). Para os
idosos do sexo masculino, a ingestdao média de leite foi de 100,0ml (dp=98,79); para
o sexo feminino foi de 333,3 ml (dp=256,41). Comparando o consumo entre as faixas
etdrias, para aqueles com < 75 anos ou menos a média de ingestao foi de 266,6 ml
(dp=225,97), e para os que possuem mais de 75 anos foi de 500,0 ml (dp=410,56).
Ao comparar os valores de ingestao média com o preconizado pelo Guia alimentar,
observa-se que a maior porcentagem dos idosos atinge a recomendacdo através do
fracionamento diario pautado pela prescricao e assisténcia nutricional. Todavia, o
conhecimento da ingestao de leite em idosos pertencentes a esta populagao, faz-se
necessario para direcionar estratégias nacionais e locais de incentivo ao consumo
desse alimento em institui¢des publicas e filantropicas devendo a atencdo com a
alimentacdo dos idosos se constituir prioridade central da rotina de cuidados.

Palavras-chave: Leite. Idoso. Nutricdo do idoso institucionalizado. Guia alimentar.

ABSTRACT

The aim of this study is to characterize aspects related to milk intake by el-
derly residents in a Long-Term Institution of the private system, based on the con-
sumption of foods intended for the characteristics of this population. This is an
institutional analysis with a non-probabilistic sampling consisting of elderly vo-
lunteers of both sexes. Quali-quantitative variables were measured to characterize
the profile of the elderly, namely: gender and age. The amount of milk consumed
daily was measured using the Food Frequency Questionnaire (FFQ). Variables were
described using frequencies, standard deviation and mean. Thirty-five elderly peo-
ple were evaluated, ranging in age from 60 to 106 years, 63% female. The average
intake among the elderly was 400.00 ml (sd=359.52). For elderly males, the mean
milk intake was 100.0ml (sd=98.79); for females it was 333.3 ml (sd=256.41). Com-
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paring consumption between age groups, for those aged < 75 years or less, the ave-
rage intake was 266.6 ml (sd=225.97), and for those over 75 years it was 500.0 ml (
dp=410.56). When comparing the average intake values with those recommended
by the Food Guide, it is observed that the highest percentage of elderly people reach
the recommendation through daily fractionation guided by prescription and nutri-
tional assistance. However, knowledge of milk intake in the elderly belonging to
this population is necessary to direct national and local strategies to encourage the
consumption of this food in public and philanthropic institutions, with attention to

the diet of the elderly becoming a central priority of the routine of care.

Keywords: Milk. Old man. Nutrition of the institucionalidezed erdely. Food guide.

1 INTRODUCAO

O envelhecimento é um processo natural e individual proporcionando mu-
dangas para os idosos, como fisiologicas, metabdlicas, psicolégicas, anatomicas e
sociais. Adotar uma alimentacdo saudével e variada é uma das mais antigas re-
comendacgdes nutricionais para essa populagao. Essa medida favorece o consumo
equilibrado de alimentos de diferentes grupos permitindo, assim, que sejam atin-
gidas as quantidades adequadas de ingestdo de nutrientes essenciais para a saade
(SANTOS, SILVA & OLIVEIRA, 2016). Por razdes fisiologicas, uso de farmacos, di-
minuicdo da percepcao sensorial, alteracdes mentais, além de outras doengas que
possam reduzir o apetite e diminuir ou aumentar a necessidade de nutrientes, o
idoso estd exposto a modificacdes de seu equilibrio nutricional. (PASSANHA et al.,
2011). Acrescenta-se ainda a estas razdes a dificuldade na obtencdo e na forma de
preparo dos alimentos tornando a inadequacado da ingestao alimentar mais eviden-

te. Um dos alimentos diretamente afetado por estes fatores é o leite (WAGNER et
al., 2016).

No Brasil, o leite de vaca é consumido frequentemente na primeira refeicao
do dia, puro, com frutas ou com café, mas também utilizado como ingrediente de
diversas preparacdes culindrias doces ou salgado. Quando na forma integral, o lei-
te e seus derivados, além de nutrientes importantes para a manutencdo da saade
também sdo ricos em gorduras, em particular gorduras nao saudéveis, as gorduras
saturadas (BRASIL, 2014). Para idosos, é indicado em alguns casos o consumo de
leite desnatado ou semidesnatado devido ao reduzido teor de gorduras, para evitar
o desenvolvimento e agravamento de doengas como as dislipidemias, pois ja é com-
provado que a alimentagdo pode ser fator desencadeante destas doencas (TOMBI-
NI, 2012; WAGNER et al., 2016).
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Segundo a SOCIEDADE BRASILEIRA DE ALIMENTACAO E NUTRICAO

(2015), o leite € um alimento importante para o desenvolvimento humano merecen-

do destaque por constituir um grupo de alimento de grande valor nutricional, uma
vez que sdo fontes considerdveis de proteinas de alto valor biol6gico, gorduras,
carboidratos, vitaminas (em especial A e D), minerais, incluindo magnésio, potassio
e calcio (PASSANHA et al., 2011; MARTINI e WOOD, 2009). Em média, o leite de
vaca possui 87% de dgua e 13% de componentes sdlidos, divididos entre cerca de
4% a 5% de carboidratos, 3% de proteinas, 3% a 4% de lipideos (em maior parte sa-
turada) e 0,8% de minerais e 0,1% de vitaminas (HAUG et al., 2007). Além disso, este
alimento possui naturalmente imunoglobulinas, citocinas, nucleotideos, peptideos,
poliaminas, enzimas e outros peptideos radioativos que apresentam interessantes
efeitos a satde (SOCIEDADE BRASILEIRA DE ALIMENTACAO E NUTRICAO,
2015). O Ministério da Satude através do Guia Alimentar para a Populagao Brasilei-
ra recomenda a ingestdo de 3 porcdes de leite e/ ou derivados por dia (PASSANHA
et al., 2016, p. 320), no caso do leite, especificamente, 1 por¢ao corresponde a 1 copo
de 200ml. Esta recomendagao é vélida também para a populagao idosa, sendo esta
quantia, suficiente para atender 75% das necessidades diarias de célcio, sendo o
leite, considerado o principal alimento fonte desse mineral para a nutrigdo humana
(FAO, 2013). O consumo habitual de leite é recomendado, principalmente, para que
se atinja a ingestdo e adequacao diaria recomendada (DRI) de célcio, um micronu-
triente que, dentre outras fungdes, é fundamental para a formacao e a manutencao
da estrutura 6ssea do organismo humano, além de contribuir para a regulagdo do
sistema nervoso e aumento da resisténcia a infecgdes, sendo essencial para a manu-
tencdo da satde. Desta forma, caso o consumo ndo esteja de acordo com o recomen-
dado, hé indicios de que essa inadequagdo se reflita também na ingestao de célcio
(WAGNER et al., 2016). Além disso, o leite deve ser preferencialmente desnatado
para a populacdo idosa, a fim de evitar o aporte caldrico ou de gorduras saturadas
cujo consumo excessivo estd associado a maior ocorréncia de dislipidemia, um im-

portante fator de risco para doengas cardiovasculares (WAGNER et al., 2016).

Dado a vulnerabilidade nutricional verificada entre os idosos, que aponta para
a necessidade de cuidados especiais e a orientacdo sobre alimentacdo adequada
bem como os aspectos relacionados a nutricao em Institui¢cdes de Longa Permanén-
cia para idosos, o objetivo do presente estudo é caracterizar aspectos relacionados
a ingestdo de leite por idosos residentes em uma Instituicdo de Longa Permanén-
cia do sistema privado embasado nos principios da oferta, assisténcia, seguranga e
qualidade no consumo de alimentos destinados as caracteristicas desta populacéo.
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2 METODO

Trata-se de um estudo técnico cientifico institucional através de uma analise
com amostragem ndo probabilistica constituida por voluntérios idosos, de ambos
os sexos, de uma Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI) do sistema
privado. A andlise acompanha a Resolugdo CNS 510/2016 que dispensa avaliagao
do sistema CEP/CONEP designada pelo paragrafo VII que dispde de: “pesquisa que
objetiva o aprofundamento teorico de situacoes que emergem espontinea e contingencial-
mente na pratica profissional, desde que nio revelem dados que possam identificar o sujeito”.

Foram considerados idosos com 60 anos de idade ou mais, conforme descricao
do Estatuto do Idoso. O relatério foi realizado em agosto de 2019, periodo correspon-
dente ao protocolo de realizacdo de avaliacdo nutricional. A estatistica de ingestao
foi avaliada por meio do fracionamento dietético do consumo diario de ingestao de
leite consumido do cardépio quali-quantitativo com Valor Energético Total (VET)
de 2300 kcal prescrito pela nutricionista da instituicao.. Foram mensuradas varia-
veis qualitativas e quantitativas para caracterizar o perfil dos idosos atendidos nesta
instituicao, sendo elas: sexo, idade e quantidade diaria de ingestdo de leite através
do ntmero de fracionamento didrio. A quantidade didria de ingestdo de leite foi
mensurada em medida caseira (copos). Para avaliacdo desses valores, foi realizada a
conversao para mililitros (ml) comparando-se com a medida de referéncia utilizada
pelo Ministério da Satide através do Guia Alimentar para a Populagado Brasileira,
em que 1 copo de leite equivale a 200ml. As faixas etarias dos avaliados foram pre-
viamente categorizadas em <75 anos e >75 anos, como grupos de menor e maior
vulnerabilidade para o desenvolvimento de doencas, respectivamente, de acordo
com o preconizado pela American College of Cardiology e American Heart Association.
Para caracterizagdo da populacdo, foi feita descricdo das varidveis por meio de fre-
quéncias através do Questionario de Freqiiéncia de Consumo Alimentar (QFCA),
desvio padrdo e média. Os dados foram tabulados na planilha Excel formando o
banco de dados e apds, processados por meio do software SPSS, versao 18.0 para as

devidas andlises estatisticas, no caso do presente trabalho anélise descritivas.

3 RESULTADOS

Foram avaliados 35 idosos institucionalizados. A idade dos participantes va-
riou de 60 a 106 anos, com média igual a 83 anos (dp=32,5). A maioria da populagao
pertencia ao sexo feminino (22 idosas), totalizando 63%. Ao que se refere a este
consumo, o leite desnatado é caracterizado o de escolha a ser oferecido no cardapio
prescrito com fracionamento de 200 ml 3 vezes ao dia 7 dias da semana de forma

consecutiva conforme respaldo da legislacdo vigente deferida pela Resolucdo da
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Diretoria Colegiada - RDC 283 que dispde sobre o “’Regulamento Técnico para o Fun-

cionamento das Instituicoes de Longa Permanéncia para Idosos”” e Resolucdo da Diretoria
Colegiada - RDC 216 que dispde sobre o “’Regulamento Técnico de Boas Priticas para
Servigos de Alimentagdo’” em consondncia a abordagem, estimulo e pratica de alimen-
tacao saudavel na coletividade idosa. A avaliagdo apresentou que 25 individuos
consomem leite desnatado 3 vezes ao dia; 7 individuos consomem 2 vezes ao dia e 2
individuos consomem apenas 1 vez ao dia, substituindo os demais fracionamentos
por sucos e chds. Apenas 1 individuo consome leite integral 0% lactose por apresen-
tar intolerancia e descompensagao da fungao intestinal, sendo este, consumido 3 ve-
zes ao dia. Abaixo, os graficos 1 e 2 caracterizam o percentual de homens e mulheres
bem como a faixa etadria de homens e mulheres do estudo analisado.

Grafico 1 - Percentual de homens e mulheres do estudo analisado.
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Graéfico 2 - Percentual de faixa etdria dos homens e mulheres do estudo analisado.
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A média de ingestao entre os idosos analisados foi de 400,00 ml (dp=359,52).
Para os idosos do sexo masculino, a ingestdo média de leite foi de 100,0 ml (dp=98,79);
para o sexo feminino foi de 333,3 ml (dp=256,41). Comparando o consumo entre as
faixas etdrias, para aqueles com < 75 anos ou menos a média de ingestdo foi de 266,6
ml (dp=225,97), e para os que possuem mais de 75 anos foi de 500,0 ml (dp=410,56).

Ambas as andlises foram estatisticamente significantes (tabela 1).

Tabela 1 - Média e desvio-padrdo da ingestdo de leite desnatado por idosos segundo sexo e faixa

etaria.
Varidveis Ingestao Média (inl) Desvio-padrio (dp)
Sexo Masculino 100,0 ml 98,79
Feminino 333,3 ml 256,41
Idade <75 266,6 ml 225,97
>75 500,0 ml 410,56

4 DISCUSSAO

Conforme observado neste estudo, os idosos com mais de 75 anos e aqueles do
sexo feminino referiram consumo maior de leite. Os idosos avaliados apresentaram
valores adequados de ingestao deste alimento, uma vez que a maior parte da inges-
tao didria foi cerca de trés copos de leite conforme prescri¢do nutricional e condizen-
te com o Guia Alimentar para a populagao brasileira que considera o consumo de 3
porgdes didrias de leite e derivados como adequada para uma alimentacdo sauda-
vel. Essa porcdo consumida também se apresenta correspondente a Ingestao Didria
Recomendada (DRI) de Calcio para essa populacdo atingindo a sua recomendagao
pela maior parte do fracionamento estabelecido. Outros trabalhos que avaliaram o
consumo de leite entre idosos encontraram resultados semelhantes. SANTOS, SIL-
VA & OLIVEIRA (2016) avaliaram consumo consideravel de leite, concluindo in-
gestdo de 83,33% e 77,8% em duas ILPI's respectivamente. Em relagdo ao consumo
por sexo e maior idade, esse resultado encontra-se em correspondéncia com o estu-
do de PASSANHA et al. (2011) onde constataram maior consumo de leite no sexo
feminino e maiores de 75 anos numa populacdo de 300 idosos, com ingestao média
de um copo de leite por dia. Contudo ELBON, JOHNSON & FISCHER (1998) citado
por PASSANHA et al. (2011) concluiram menor ingestdo quando observaram que
49,0% dos entrevistados consumiam menos de 1 porcdo de leite (200 ml) por dia,
corroborando com o estudo de YAMAMOTO et al. (2008) que encontraram o mes-
mo resultado para 1/3 dos participantes. Vale ressaltar, que ambos, ndo foram reali-

zados em idosos institucionalizados. Nao foram encontrados também, estudos que
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analisassem a ingestao de leite diferenciando-a por sexo. O maior consumo observa-

do entre as mulheres pode ser explicado pela maior preocupagdo com a sua satde
e, por isso, apresentam-se mais sensibilizadas sobre os beneficios deste produto. O
idoso é propenso a tabus e culturas enraizadas. Uma possivel justificativa para os
que apresentaram menor consumo de leite é a ideia de que este alimento ndo se ca-
racteriza mais benéfico em relacdo ao consumo de café. Muitos trabalhos vém sendo
publicados mostrando a importancia da ingestao diaria de leite e os beneficios que
este alimento proporciona em todas as fases da vida. Outro motivo possivel para
redugdo da aquisi¢do do leite é o fato de alguns idosos apresentarem intolerdncia a
lactose. Ainda que esse quadro, muitas vezes, se caracterize comum no processo de
envelhecimento, no presente estudo foi avaliado apenas um individuo em consumo
de leite reduzido em lactose devido ao diagnéstico de intolerancia, onde é realizada
a exclusdo total da lactose da dieta (com a devida substituigdo) a fim de prevenir o
prejuizo nutricional de calcio, fésforo e vitaminas. Quanto ao seu fracionamento,
CAMARGOS et al. (2015) avaliaram menor ingestdo de leite em ILPI’s filantrépicas
comparadas as ILPI's privadas. Os achados também sugerem baixo consumo de
frutas e variedade alimentar determinada por fracionamento correto em filantropia.
Os mesmos autores ainda correlacionam que as dificuldades financeiras nas ILPI's
filantrépicas podem deixar essas instituigdes em desvantagem no que se refere ao
aspecto nutricional, comparativamente as ILPI's privadas, visto que essas altimas
estariam mais sujeitas as normas da legislacao vigente. Assim algumas varidveis sdo
afetadas pela falta de recursos, como a presenca de profissionais nas ILPI's. A fraca
ou mesmo ausente, atuagdo de nutricionistas em ILPI’s ptblicas ou filantrépicas
seria decorrente da dificuldade financeira encontrada na maioria das instituicoes
(CAMARGOS et al., 2015). Tal argumento embasa a teoria de TORAL, GUBERT &
SCHMITZ (2006) que encontraram em seus estudos diferengas entre ILPI's ptblicas
e mistas, filantrépicas e privadas na Regido Noroeste do Brasil onde nas primeiras,
havia um menor percentual de refeitérios comparativamente as filantrépicas, e en-

tre as privadas todas continham refeitérios.

No presente estudo, os resultados encontrados mostram-se satisfatérios, tanto
pelo apreco, paladar e percepcao dos beneficios além das diversas vantagens e fa-
cilidades para o consumo desta bebida nesta instituicao. O leite é considerado um
alimento altamente versatil, pois a0 mesmo tempo em que é uma bebida pronta
para ser consumida, possui outras formas de consumo, tais como matéria-prima
para iniimeros produtos da indtstria alimenticia e ingrediente culinario responsa-
vel por variadas preparacdes. O leite é a fonte mais econdmica de ingestao de certos

nutrientes, como cdlcio, potédssio e magnésio. Nos paises com industrias de latici-
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nios, o leite é um dos alimentos com menor custo por caloria. Assim, o seu consumo
torna-se custo-eficiente, bem como a apresentagdo de maior relacdo custo-beneficio
em ILPI’s. O leite é um dos poucos alimentos que contém proteinas com todos os
aminoécidos essenciais; ou seja, esse alimento oferece proteinas de alto valor biol6-
gico, necessarias para atender as demandas fisiol6gicas também nesta faixa etdria.
Ja a gordura e os carboidratos do leite sdo boas fontes de energia para os idosos.
Sua gordura contém as vitaminas A e D, essenciais para o organismo humano em
todas as fases da vida, inclusive na terceira idade. A oferta de calcio propiciada
pelo leite é necessaria aos idosos tendo em vista a tendéncia e o risco de osteopo-
rose. Apesar de a formagdo maxima de massa 6ssea ocorrer entre a infancia e os 30
anos de idade, sua manutencdo continua ao longo de toda o que torna a ingestdo
de célcio essencial. A vitamina D (também presente no leite) estimula a absorgao
do célcio, contribuindo para manter a massa 6ssea adequada. No leite também ha
presenca da dgua o que contribui para o consumo didrio de liquidos dos idosos e
é essencial para todos os tecidos do organismo, para estabilizar a temperatura cor-
poral e para diversas reagdes metabolicas, além de facilitar o transporte de nutrien-
tes (SOCIEDADE BRASILEIRA DE ALIMENTACAO E NUTRICAQO, 2015). Muitos
idosos apresentam dificuldades para ingerir 7 copos de 4gua diariamente, e podem
contemplar o consumo adequado de liquidos ingerindo leite todos os dias. Quanto
ao tipo, segundo o Ministério da Satide, a ingestdo de leite desnatado é recomen-
dada como opcao adequada de alimentacdo saudével. Alimentos de origem animal
sao fontes de colesterol e gorduras saturadas, e, quando seu consumo é excessivo
na dieta pode se relacionar com a ocorréncia de dislipidemias , que sdo fatores de
riscos para doengcas cardiacas e alguns tipos de cancer, além de se caracterizar um
comportamento de risco para a ocorréncia de agravos cronicos ndo transmissiveis
(MUNIZ, MADRUGA & ARAUJO, 2013).

Alguns estudos de revisdao mostram evidéncias, embora ndo conclusivas, so-
bre o papel do leite na prevencdo de doengas. O calcio, presente na composicao do
leite pode diminuir o risco de diabetes mellitus tipo 2 e hipertensao arterial (MAR-
TINI e WOOD, 2009; PASSANHA et al., 2011). As proteinas do soro também podem
ter efeito hipotensivo, além de possivelmente atuar na redugao da gordura corporal
(em conjunto com o célcio) e do risco cardiaco. Como as doencas crénico-degenera-
tivas sdo mais frequentes em idosos e a alimentacdo é fundamental para preveni-las
e trata-las, o leite tem se mostrado um alimento importante para reduzir a incidén-
cia destas doengas, inclusive entre os idosos. O Guia Alimentar para a Populagao
Brasileira ndo traz informagdes especificas para consumo desta bebida, generali-
zando a recomendagao aos produtos lacteos, porém, os dados obtidos neste estudo

103



Carla Gravel da Costa Osta
Capitulo 7

representam satisfatoriamente a adequacdo do consumo deste grupo de alimentos,

inseridos na realidade dessa populagdo determinado pelo fracionamento inserido
na prescricao precedido pela assisténcia nutricional, neste contexto, ndo evidencian-
do a vulnerabilidade nutricional que acomete individuos idosos. A relevancia e os
fatores limitantes para maiores correlagdes deste estudo se ddo pela caréncia de
producdo cientifica nesta populagdo. Ainda que o leite seja um alimento com im-
portante fonte de nutrientes para os idosos, sao poucos os trabalhos cientificos que
avaliam e abordam seu consumo por esta populagdo, um assunto de grande impor-
tancia para a Satde Publica, propriamente, em ILPI’s. Finalmente, a Instituigdo de
Permanéncia para Idosos aqui detalhada, apresenta-se em conformidade nos seus
quesitos de oferta alimentar pautadas pela assisténcia, humanizagdo e coeréncia,
bem como na atuacao de treinamento adequado de seus funcionarios que contribui
para a obtencdo do maximo grau de satide e bem-estar para os internos residente.
Todavia, o conhecimento da ingestdo de leite em idosos pertencentes a esta popula-
¢do, faz-se necessdrio para direcionar estratégias nacionais e locais de incentivo ao
consumo desse alimento em institui¢des publicas e filantrépicas devendo-se avan-
car no sentido de promover informagdes de interesses para os gestores das ILPI’s e
seus funcionarios, devendo a atencdo com a alimentacdo dos idosos se constituirem

prioridade central da rotina de cuidados.
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RESUMO

Este trabalho faz parte de uma prética experimental condizente a gestdo de
processamento de alimentos de aspectos relacionados a nutricao através
da redugao de custos e otimizacdo dos processos internos usando a experimenta-
¢ao como ferramenta de exploracdo, integralizacao e oferta de produto como parte
complementar e enriquecedora de um cardapio institucional além de desenvolvi-
mento de observacdo critica acerca do processo da alimenta¢do natural a fim de
proporcionar um produto com a adicdo de uma das frutas mais conhecidas por
suas agOes antiinflamatoérias e enriquecimento de uma das sementes mais benéficas
da nutricdo. Os ingredientes e utensilios utilizados foram: 5 litros de leite pasteuri-
zado tipo “C”; 250 gramas de agtcar cristal; 10 colheres de sopa de iogurte natural
(cultura lactea); 300 gramas de graviola (in natura); 100 gramas de agtcar cristal; 2
colheres de sobremesa cheia de semente de chia; 1 recipiente para manipulacao; 1
caixa isotérmica com tampa para acondicionamento e repouso do produto; fogdo e
termometro digital. O iogurte foi fabricado a partir do leite pasteurizado adiciona-
do de iogurte natural que ap6s periodo de repouso resultou em coalhada apresen-
tando-se homogénea e com boa consisténcia em separagao do soro. A manutencdo
da temperatura a 45°C favoreceu o desenvolvimento das bactérias, propiciando a
textura, viscosidade, aroma e acidez caracteristicos. A submissao a temperatura de
resfriamento de 8°C devidamente envasado favoreceu o correto armazenamento.
Os resultados provenientes através da satisfagao e aceitacdo permitem concluir que
as atividades préticas podem assumir fundamental importancia na promogao de
aprendizagens sobre os padrdes de servigo e preparacdo de produtos além da con-
tribuicdo de desenvolvimento de préticas inovadoras em nutricdo em Instituicdes

de Longa Permanéncia para Idosos.

Palavras-chave: Experimentacdo. Fabricacdo de iogurte. Alimentacdo do idoso.

ABSTRACT

This work is part of an experimental practice consistent with food processing
management of nutrition-related aspects through cost reduction and optimization
of internal processes using experimentation as a tool for exploration, integration
and product offering as a complementary and enriching part of a institutional menu
in addition to developing critical observation about the process of natural food in
order to provide a product with the addition of one of the best known fruits for its
anti-inflammatory actions and enrichment of one of the most beneficial seeds of
nutrition. The ingredients and utensils used were: 5 liters of pasteurized milk type

‘C’; 250 grams of crystal sugar; 10 tablespoons of natural yogurt (dairy culture); 300
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grams of soursop (in natura); 100 grams of crystal sugar; 2 tablespoons filled with
chia seed; 1 container for handling; 1 isothermal box with lid for storing and resting
the product; stove and digital thermometer. The yoghurt was made from pasteuri-
zed milk added with natural yoghurt which, after a period of rest, resulted in the
curd, which was homogeneous and with good consistency when separating from
the whey. Maintaining the temperature at 45°C favored the development of bacte-
ria, providing the characteristic texture, viscosity, aroma and acidity. Submission to
a cooling temperature of 8°C, properly bottled, favored correct storage. The results
from satisfaction and acceptance allow us to conclude that practical activities can
play a fundamental role in promoting learning about service and product prepara-
tion standards, in addition to contributing to the development of innovative nutri-

tion practices in Long-Term Care Institutions for the Elderly.

Keywords: Experimentation. Yogurt making. Elderly food.

1 INTRODUCAO

Oiogurte é um dos poucos alimentos conhecidos e consumidos a mais de 4500
anos. A Bulgaria foi um dos primeiros paises a consumi-lo, e o divulgou para o
restante do mundo, sendo que, nos anos 1950 teve sua popularidade aumentada ao
considera-lo um alimento bom para a satde e para o corpo (RIBEIRO et al., 2010).
Foi introduzido no Brasil nos anos 30, entretanto, o consumo s6 foi considerado
significativo a partir de 1970 devido a melhorias nas técnicas de processamento,
reconhecimento da qualidade nutritiva e da fungao terapéutica (KROLOW, 2008).
Desde entdo, esse produto foi ganhando espaco no dia a dia, passando a fazer parte
dos habitos alimentares de muitas pessoas (RIBEIRO et al., 2010).

Segundo KROW (2008), a legislagdo brasileira define iogurte como sendo “o
produto oriundo da fermentagdo do leite por dois microrganismos, o Lactobacillus
bulgaricus e o Streptococcus thermophylus, em simbiose a temperatura entre 42-45°C.
Os mesmos se constituem em uma rica fonte de proteinas, célcio, fésforo, vitami-
nas e carboidratos. Além disso, o consumo deste produto esta conexo a imagem
positiva de alimento saudével e nutritivo, associado as suas qualidades sensoriais.
Esse consumo também pode ser atribuido a expectativa crescente das pessoas em
consumirem produtos naturais, e os beneficios que o iogurte traz ao organismo, tais
como: promover a acdo das proteinas e enzimas digestivas no organismo humano,
promoverem a absorcdo de calcio, fésforo e potassio, ser fonte de galactose - im-
portante na sintese de tecidos nervosos e cerebrosideos, bem como se constituir
em uma forma indireta de se consumir leite (SILVA et al., 2014). A ingestdo de

iogurtes apresenta diversas vantagens sobre a satide dos consumidores, entre elas,
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o beneficiamento de ingestdo de célcio e proteina (caseina) facilmente digerivel, di-

minui¢do dos niveis de colesterol sanguineo, diminuicdo de incidéncia, duragdo e
severidade de quadros de diarréia, produgao de anticorpos e enzimas importantes
para o metabolismo contribuindo para o reforco do sistema imunolégico, bem como
contribuic¢do para protecdo de vérios tipos de canceres, gracas a abordagem de sua
acao antimutagénica (PACHECO e SGARBIERI, 2007.; KROW, 2008). Um aumento
do consumo deste produto pode ser promovido com o desenvolvimento de sabores

diferenciados que agradem ao consumidor sénior, atendendo as suas expectativas.

2 CONTEXTO DO RELATO

E de entendimento geral que a integridade alimentar deve ser preservada em
Institui¢des de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI's) como requisito fundamen-
tal para a promogao da satade. A institucionalizagao é a modalidade de servigo mais
conhecida e principal alternativa dentre as ndo familiares para idosos que necessi-
tam de cuidados de longa duragdo, e, uma vez que seu estado de satide sofre gran-
de impacto dos seus habitos alimentares, torna-se essencial a inclusao de medidas
relacionadas a uma alimentacao saudével devendo fazer parte das orientacdes tra-
balhadas pelos profissionais de satide dessa populagdo (CAMARGOS et al., 2015).

Este trabalho acompanha a Resolugdo CNS 510/2016 que dispensa avaliagdo
do sistema CEP/CONEP designada pelo paragrafo VII que dispde de: “'pesquisa que
objetiva o aprofundamento teorico de situacoes que emergem espontinea e contingencial-
mente na praitica profissional, desde que ndo revelem dados que possam identificar o sujeito”,
ao qual faz parte do procedimento e execucdo de um relatério técnico condizente
a gestdo de processamento de alimentos de aspectos relacionados a nutricdo atra-
vés da reducao de custos e a otimizagdo dos processos internos usando a experi-
mentacao como ferramenta de desenvolvimento de educacao nutricional e obser-
vagdo critica acerca de processamento da alimentagao natural. O investimento em
desenvolvimento e a implementacdo de inovacdes de produtos caseiros resultam
ndo somente em tecnologias facilitadoras de produgao institucional como também
na contribuicdo estratégica de superacdo de expectativas ja existentes nos consu-
midores tornando-se maiores as chances de conquista-los e fideliza-los. Visando a
aprimoracao, exploracao e a integralizacdo da oferta de produtos aliado aos benefi-
cios do iogurte a satide dessa populacdo nos desafiamos em realizar uma producado
experimental juntamente com os funciondrios do setor de nutricdo e dietética de
uma ILPI do sistema privado, a fim de proporcionar um produto com a adigao de
uma das frutas mais conhecidas por suas agdes antiinflamatorias, antivirais, anti-

microbianas e oxidantes e enriquecimento de uma das sementes mais benéficas da
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nutricdo. Sendo assim, a proposta “logurte caseiro adicionado de polpa de graviola
com chia”, objetiva fundamentalmente a manipulacdo de um iogurte como parte

complementar e enriquecedor do cardapio alimentar desta Instituigao.

3 DETALHAMENTO DAS ATIVIDADES

A atividade experimental com enfoque pratico ocorreu durante o plantao la-
boral A, ao qual foi previamente planejada pela nutricionista e as funciondrias deste
setor. O processo foi elaborado com o objetivo de fornecer um alimento natural em
consonancia a demonstragdo dos procedimentos vidveis na fabricacdo de iogurte
caseiro para melhor aproveitamento do leite bem como as transformacdes ocorridas
e a expectativa do produto final. A receita com padronizagdo técnica foi fornecida
através da assisténcia dos extensionistas da Empresa de Assisténcia Técnica e Ex-
tensao Rural (EMATER) do estado de Minas Gerais. Os ingredientes utilizados para
a realizacao da pratica experimental foram: 5 litros de leite pasteurizado tipo “C”;
250 gramas de agtcar cristal; 10 colheres de sopa de iogurte natural (cultura lactea).
Para o preparo da polpa: 300 gramas de graviola (in natura); 100 gramas de agticar
cristal; 2 colheres de sobremesa cheia de semente de chia. Para os utensilios de tra-
balho foi utilizado: 1 recipiente para manipulagdo; 1 caixa isotérmica com tampa
para acondicionamento e repouso do produto; fogdo e termdmetro digital.

Iniciando a formulacdo, misturamos 250 gramas de actcar cristal em um re-
cipiente contendo 5 litros de leite mexendo até a completa diluicdo. Apés, aquece-
mos ao fogo médio a uma temperatura de aproximadamente 85°C em uma média
de 05 minutos em aproximado ponto de fervura. Em seguida, colocamos em uma
vasilha com dgua e cubos de gelo a fim de esfrid-lo até a temperatura aproximada
de 45°C. Na sequéncia acrescentamos 10 colheres de sopa de iogurte natural sem
sabor, misturamos, fechamos e acondicionamos o recipiente em caixa isotérmica
com tampa. Essa etapa foi procedida para que a temperatura nao sofresse variagdes
durante o processo, consequentemente atingindo a adequagao. A obtencdo da coa-
gulacdo (periodo em que o leite foi transformado em coalhada) se estabeleceu apds
periodo de 9 horas bem como a obten¢do da consisténcia desejada. Ao realizarmos
essa etapa da atividade, analisamos que o produto ja se tratava de uma gelatini-
zagao observando o aspecto de coalhada que contribui também para a realizacdo
de questionamentos sobre o assunto, encaminhando o experimento para o dialogo,
argumentacdo e consequente reflexdo da pratica que se estenderam em diversas
teorias, entre elas o destaque da comparacdo desta atividade com outros fendme-
nos que ocorrem, como por exemplo, a producdo de ricota caseira, demonstrando

importancia para o processo de desenvolvimento e observacao critica acerca de pro-
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cessamento da alimentacdo natural. Para dar encerramento ao nosso planejamento

e, enfim podermos preparar o nosso iogurte mais saboroso, realizamos o preparo
da polpa da graviola. Adicionamos 300 gramas de graviola in natura previamente
higienizada e picada juntamente com 100 gramas de acucar cristal e levamos ao fo-
gdo mexendo por aproximadamente 10 minutos até adquirir consisténcia espessa.
Ao esfriar, o preparo foi adicionado ao iogurte juntamente com as sementes de chia
formando assim o iogurte natural com graviola enriquecido com esse complemento
de grande aporte protéico. O produto foi envasado em embalagem de plastico com
lacre, rotulado e submetido a geladeira a uma temperatura de resfriamento de 8°C.
Apo6s a temperatura de resfriamento, disponibilizamos o iogurte para degustacao,
na qual obtivemos pleno elogio, satisfacdo e aceitagdo da receita desenvolvida além
da norteadora experiéncia relatada por parte dos envolvidos no processo de execu-
¢do caracterizando maior exploracao, aprendizado e enriquecimento dessa técnica

diferenciada e inovadora na Instituicao.

4 ANALISE E DISCUSSAO DO RELATO

Reconhecendo que a experimentacdo em institui¢des pode ser conduzida de
forma préatica e investigativa, buscamos através da observacao e execucao, enfatizar
e enriquecer o conhecimento a respeito de formulacdo de iogurte caseiro. Nesse
caso optamos pelo procedimento de forma pratica a fim de possibilitar a execugdo,
observacdo e consumo de algo basico como uma receita caseira, o que nao deman-
daria a realizagdo de varios procedimentos. Através da realizacdo da atividade pra-
tica constatamos a importancia dessa ferramenta funcional para observagdo critica
acerca do processamento da alimentacdo natural bem como a pratica de oferta nu-
tricional para essa populagdo contribuindo de maneira significativa para a agao re-
flexiva, discursiva, investigativa e critica dos funciondrios e os institucionalizados.
Segundo Moraes citado por ZIMMERMANN et al. (2016), as atividades praticas,
incluindo a experimentagao, desempenham um papel fundamental, pois possibili-
tam aos envolvidos uma aproximagao do trabalho cientifico e melhor compreensao
dos processos de acdo das ciéncias”. Além da experimentacdo, destacamos a im-
portancia do relato dos funcionarios para a descrigao da atividade realizada, num
sentido de demonstrar a forma como se deu a apropriagao do conhecimento bem
como a aceitagdo e satisfagdo do publico alvo ao qual se destinou o consumo como
pratica de complemento e enriquecimento nutricional da rotina alimentar. Reali-
zando a analise dos respaldos descritos pelos funcionarios bem como a percepcao
dos idosos, observamos que a atividade experimental, despertou uma grande moti-
vagao, participacao e aceitacao por todos envolvidos ao mesmo tempo em que pro-
porcionou a nutricionista uma sugestdo de atividade de fécil realizagdo que pode
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contribuir de forma viavel e assertiva a inovacao de oferta alimentar. Da colocacao
dos funcionarios, destacamos algumas opinides que demonstram a motivacdo na
realizacao de uma execugdo interativa como possibilidade de melhor compreensao
do funcionamento do processo de formulagao e, consequentemente, um interesse
maior para implementacdo na rotina dietética a ser oferecida. Entre os respaldos dos
institucionalizados, evidenciamos: “Achei o iogurte muito gostoso, com sabor dife-
renciado.” (Institucionalizado 1); “ Achei o iogurte delicioso, podemos repetir?” (Ins-
titucionalizado 2); “’ Achei o iogurte muito sauddavel e apetitoso (Institucionalizado
3) e ”Achei o iogurte grossinho e muito gostoso. Gostaria de consumir mais vezes”

(Institucionalizado 4).

5 CONSIDERACOES FINAIS

A partir da realizacdo dessa pratica destacamos a consideravel aceitagao do
consumo do iogurte caseiro adicionado de graviola e chia por parte dos idosos que
transpassaram satisfacdo do produto ofertado uma vez que os funcionarios também
conseguiram obter a abordagem e compreensdo de uma experimentacdo além de
motivacdo na pratica da execugdo, o que favorece de forma significativa a elabo-
racdo de novas ideias neste contexto, uma vez que, com o envelhecimento e sus-
ceptibilidade ao desenvolvimento de doencas que comprometem a longevidade, a
manutengao de habitos saudaveis favorecem a melhor qualidade de vida dos idosos
institucionalizados, e, nesse sentido, identificar padrdes alimentares podera melho-
rar a compreensao de préaticas dietéticas e auxilio nas intervencdes nutricionais e
educativas (LIBERALINO, 2016).

Oiogurte é um produto amplamente recomendado devido suas caracteristicas
sensoriais e nutricionais uma vez que além de ser elaborado com leite contendo alto
teor de sélidos, cultura lactea e agticar, pode também, ser enriquecido com leite em
po, frutas, cereais, proteinas, vitaminas e minerais (TOLEDO, 2013). O processo de
tabricacao de iogurte caseiro aqui detalhado foi fabricado a partir do leite pasteu-
rizado adicionado de iogurte natural (cultura lactea) que apés periodo de repouso
resultou em coalhada. Essa coalhada apresentou-se homogénea e com boa consis-
téncia em separacdo do soro. A manutencdo da temperatura a 45°C favoreceu o
desenvolvimento das bactérias, propiciando a textura, viscosidade, aroma e acidez
caracteristicos. E importante ressaltar que para garantir a qualidade final do produ-
to, é importante que o leite utilizado apresente resultado normal ao teste do alizarol
determinado por sua tecnologia de fabricacdo de filtracdo do leite; pasteurizagao
até a temperatura de 90°C por 5 minutos; resfriamento do leite até a temperatura de

45°C visando a eliminacdo de microrganismos patogénicos e outros agentes micro-
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bianos que irdo competir com o fermento favorecendo o crescimento de bactérias

do iogurte. Além disso, esse tratamento em temperatura elevada melhora a con-
sisténcia e diminui a possibilidade de dessoramento do produto final. O leite é um
excelente alimento, composto de uma mistura dos elementos essenciais para a ali-
mentagdo de idosos e o iogurte se constitui sendo o leite fermentado mais popular e
de maior importancia econdmica em viabilidades nutricional como constituinte da
dieta balanceada da populacao idosa. O experimento prético foi satisfatorio quanto
aos objetivos pretendidos que contribuiu para a variacdo da oferta de iogurte na
rotina alimentar didria, além de ter proporcionado uma atividade voltada a uma
diferenciada experimentacao. E importante ressaltar a magnitude do profissional
nutricionista visando a seguranga e atencdo através da oferta em que a alimenta-
¢do e nutricao se apresentam fundamentais para a promogao, manutencao e recu-
peracao da satde em individuos inseridos nesta populagao. Enfim, os resultados
provenientes através da satisfagdo e aceitacao permitem concluir que as atividades
préaticas podem assumir fundamental importancia na promocdo de aprendizagens e
educacoes significativas sobre os padrdes de servico e preparagdo de produtos além
da intensa contribuicao de desenvolvimento de praticas inovadoras em nutricdo em

Instituigdes de Longa Permanéncia para Idosos.
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Nivia Castro Binda e outros
Capitulo 9

RESUMO

ste estudo objetivou revisar a literatura acerca da satde bucal em pacien-
Etes com Sindrome de Sjogren. Para que o objetivo fosse alcancado, reali-
zou-se um levantamento bibliografico nas bases de dados SciVerse Scopus, Scienti-
tic Eletronic Library Online (Scielo), U.S. National Library of Medicine (PUBMED)
e ScienceDirect, com auxilio do Mendeley. Os artigos foram coletados no periodo
de janeiro a agosto de 2021 e contemplados entre os anos de 2010 a 2021. Foram
selecionados 17 artigos para este estudo. Os resultados desta pesquisa revelam que
ha diversas manifestagdes prejudiciais decorrentes da sindrome de sjogren, como
doencas infecciosas, carie dentaria, candidiase, lesdes orais e dificuldades funcio-
nais. Essas manifestacoes sdo decorrentes do baixo fluxo salivar na cavidade da
boca. Levando em consideracdo as grandes ocorréncias da SS, é de extrema impor-
tancia que os profissionais da satde estejam familiarizados com as complicacdes
advindas da SS, na qual o seu manejo esté relacionado a diminuicdo dos sintomas e
a prevencdo dos processos infecciosos.

Palavras-chave: Sindrome de Sjogren. Homeostase Oral. Hipofungao salivar.

ABSTRACT

This study aimed to review the literature on oral health in patients with Sjo-
gren’s Syndrome. In order to achieve the objective, a bibliographic survey was car-
ried out in the SciVerse Scopus, Scientific Electronic Library Online (Scielo), Natio-
nal Library of Medicine of the USA (PUBMED) and ScienceDirect databases, with
the assistance of Mendeley. The articles were collected from January to August 2021
and covered between the years 2010 to 2021. 17 articles were selected for this stu-
dy. The results of this research reveal that there are several harmful manifestations
resulting from sjogren’s syndrome, such as infectious diseases, tooth decay, candi-
diasis, oral lesions and future difficulties. These manifestations are due to the low
salivary flow in the mouth cavity. Taking into account the large occurrences of SS,
it is extremely important that the designated health professionals are familiar with
the complications arising from SS, in which its management is related to the reduc-

tion of symptoms and the prevention of infectious processes.

Keywords: Sjogren’s Syndrome. Oral Homeostasis. Salivary hypofunction.

1 INTRODUCAO

A Sindrome de Sjogren (SS) consiste em uma desordem autoimune sistémica,

com envolvimento das glandulas salivares e lacrimais. Os linfécitos desencadeiam
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a doenca autoimune e infiltram-se por estas glandulas, causando diminui¢do na
producdo da lagrima e da saliva, provocando secura nos olhos na regiao oral (WU
et al., 2021).

Duas formas da doenca sao reconhecidas, sendo a SS primaria sem envol-
vimento de nenhuma outra doenga sistémica e, ainda, a SS secundaria, na qual o
paciente manifesta a sindrome associada a outra desordem autoimune, como lapus

eritematoso e/ou artrite reumaticas (MAIA et al., 2016).

A etiologia da SS ndo é definida, porém sabe-se que fatores genéticos e/ou
ambientais podem estar associados ao seu desenvolvimento. Estudos relatam o vi-
rus Epstein-Barr (EBV) e o virus linfotrépico de células T humano (HTLV), como
patogénicos da SS (MAIA et al., 2016).

Sabe-se que a maioria dos pacientes com SS apresenta manifesta¢des orais, no
entanto ainda ndo se estabeleceu um quadro completo dessas caracteristicas e de
suas sequelas (NASCIMENTO et al., 2013). Diante do exposto, este estudo possui
como objetivo revisar a literatura acerca da saade bucal em pacientes portadores da

Sindrome de Sjogren.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura. A fim de que haja direciona-
mento na pesquisa delineou-se como questao norteadora: “como é a satde bucal em

pacientes portadores da Sindrome de Sjogren?”.

Para a construgao deste artigo foi realizado um levantamento bibliografico nas
bases de dados SciVerse Scopus, Scientific Eletronic Library Online (Scielo), U.S.
National Library of Medicine (PUBMED) e ScienceDirect, com auxilio do Mendeley.
Os artigos foram coletados no periodo de janeiro a agosto de 2021 e contemplados
entre os anos de 2010 a 2021.

A estratégia de pesquisa desenvolvida para identificar os artigos incluidos e
avaliados para este estudo baseou-se nos descritores contidos na lista dos Descrito-
res em Ciéncia da Satide (DeCS) e suas combinagdes no idioma portugués e inglés:
((((“oral condition” OR “dental condition” OR “oral complication”) OR (caries)) OR
(periodontal disease)) OR (candidiasis)) AND (sjogren’s syndrome).
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2.2 Critérios de inclusio e exclusiao

Considerou-se como critério de inclusdo os artigos completos disponiveis na
integra nas bases de dados citadas, nos idiomas inglés e portugués e relacionados
com o objetivo deste estudo.

Os critérios de exclusao foram artigos incompletos, duplicados, resenhas, es-

tudos in vitro e resumos.

2.3 Selec¢ao de estudos

A estratégia de pesquisa baseou-se na leitura dos titulos para encontrar estu-
dos que investigassem a tematica da pesquisa. Caso atingisse esse primeiro obje-
tivo, posteriormente, os resumos eram lidos e, persistindo na inclusdo, era feita a
leitura do artigo completo. Quando havia dtvida sobre a inclusdo, o artigo era lido

por outro autor e, a decisdo de inclusao ou exclusdo era tomada em consenso.

2.4 Coleta de dados

Na sequéncia metodolégica foi realizada a busca e leitura na integra dos arti-

gos pré-selecionados, os quais foram analisados para inclusdao da amostra.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

Com base na revisdo de literatura feita nas bases de dados eletronicas citadas,
foram identificados 2184 artigos cientificos, dos quais 189 estavam duplicados com
dois ou mais indices. Ap6s a leitura e analise do titulo e resumos dos demais artigos
outros 1900 foram excluidos. Assim, 95 artigos foram lidos na integra e, com base
nos critérios de inclusao e exclusdo, apenas 17 artigos foram selecionados para com-
por este estudo. O fluxograma com detalhamento de todas as etapas de selecao esté

na figura 1.
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Figura 1 - Fluxograma de identificagdo e selecdo dos estudos

o Artigos clentificos encontrados nas bases de dados online

§ (N=21%54)

g :

= ‘ PUBMED SeisnceDiract Scopus Seielo

=] 5T i 4 433

= 267 623 341 433

kg

=

| Artagos duplieados (n=158%)

= Artigos apds a analise de duplicidade
i (H=1555)

=

:

—| .ﬂ.ﬂlgn:ls; :nl'n:lmj:lh-lcm (= 15000

- ‘ Artigos completos

g =SS

g (=93}

g

|

@ Artigos excluides, palos critérios da
E exclusio (=781

=

ek

Q |

i Artigos incluidos na andlise qualitatrva &

3 quantitativa (N=17)

ke

F

Fonte: os autores, 2021.

A saliva é um fluido biolégico secretado pelas glandulas salivares e possui um
papel importante na homeostase da cavidade oral e na satide sistémica do indivi-
duo. Um adulto saudével produz, diariamente, cerca de 0,4mL de saliva por minuto
ou 1,5 L por dia, sendo sua composicao formada 99% de dgua e 1% de substancias
organicas e inorganicas, como sodio, calcio, potassio, enzimas, eletrélitos, mucinas
e tampoes (CRISTINO, 2019).

Suas fungdes no organismo consistem na digestdo inicial dos alimentos, lu-
brificacdo dos tecidos moles e duros da regido oral, agdo antimicrobiana, a limpe-
za, remineralizacdo da estrutura dental, fonacao, entre outras. Quando ha alteracao
no fluxo salivar, os processos fisioldgicos encontram-se prejudicados, colaborando
para o desenvolvimento da carie dentdria, candidiase, atrofia e queimagao da mu-
cosa, fala e degluticdo comprometidos e sensagdo gustativa reduzida ou alterada
(NAKAGAWA, 2011).

O termo xerostomia consiste na queixa subjetiva de boca seca, podendo estar
associada, ou ndo, a hipossalivacao. O grau de salivacao deve ser medido pelo exa-
me de sialometria, na qual utiliza-se de coletores sobre a saida dos ductos salivares
maiores e estimulando-se a saliva¢do, com acido citrico. Diversos fatores podem
alterar o fluxo salivar, como ocorre na SS, radioterapia de cabeca e de pescoco, uso
de medicamentos e diabetes mellitus (SILVEIRA LESSA et al., 2015).
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O principal sintoma oral causado pela SS é a xerostomia. A intensidade de

secura oral pode variar de acordo com cada paciente. A saliva apresenta-se com
caracteristica espumosa, com perda do reservatorio fisiol6gico no soalho da boca. A
lingua pode apresentar-se fissurada com atrofia das papilas gustativas. A mucosa
oral normalmente encontra-se vermelha e dolorida e a gengiva manifesta-se mais

inflamatoéria quando comparado a um individuo saudavel (TARN et al., 2019).

A carie é uma doenca cronica e infecciosa que provoca destruicao dos tecidos
dentarios. O seu desenvolvimento possui inicio por uma associagao complexa entre
fatores dietéticos, tempo, substrato e bactérias. A saliva possui papel importante
para a limpeza e manutencao dos tecidos dentarios. Em contrapartida, a xerosto-
mia ocasiona a diminuicdo da IgA secretora, anticorpo responsavel para imunidade
da mucosa, tornando o ambiente bucal mais propicio para o desenvolvimento da
doenga carie (SARKAR; XU; LEE, 2019).

Pacientes portadores da SS possuem alteragdes na saliva, inclusive menor agao
tampao e queda no pH da regido bucal. Estudos apontam que ambientes mais 4ci-
dos favorecem a desmineralizagdo dentéria, causando o processo de erosao, e con-
tribuem para cérie dentéria. Além disso, pessoas com SS foram relatadas com maior
quantidade de microrganismos cariogénicos e acidoéfilos, principalmente Lactoba-
cillus acidophilus e S mutans, em comparacao com individuos saudaveis (VALIM et
al., 2013).

Individuos com SS possuem maior probabilidade de apresentarem infecc¢oes
tangicas do que individuos saudéveis. A literatura aborda a relagdo inversamente
proporcional entre as taxas de fluxo salivar e grau de infeccdo pela Cindida albicans
(RADFAR et al., 2003). A infecgao por esse microrganismo pode manifestar-se, clini-
camente, na regido bucal, como lesdes eritematosas na mucosa, estomatite dentéria
e fissura na lingua. A ocorréncia entre a associagdo da SS e infeccao por Candida é,
aproximadamente, em 70 a 75% dos pacientes (FERNANDEZ BAEZ; SOLIS CAR-
TAS; SERRANO ESPINOSA, 2016).

Por fim, a saliva apresenta papel importante na lubrificagdo, evitando lesdes
traumaticas ou por friccdo da lingua, labios e mucosa oral. Assim, pacientes com SS
podem apresentar labios secos, rachados com descamacao e feridas na regiao oral
(VALIM et al., 2013).
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4 CONSIDERACOES FINAIS

A partir das trajetorias bibliograficas dos pesquisadores, esse estudo abordou
sobre a satide bucal em pacientes portadores da Sindrome de Sjogren, abordando as

usas caracteristicas clinicas e tratamentos.

Os resultados desta pesquisa revelam que héa diversas manifestagdes prejudi-
ciais decorrentes da sindrome de sjogren, como doengas infecciosas, carie dentaria,
candidiase, lesdes orais e dificuldades funcionais. Essas manifestacdes sdao decor-
rentes do baixo fluxo salivar na cavidade da boca. Levando em consideracdo as
grandes ocorréncias da SS, é de extrema importancia que os profissionais da saade
estejam familiarizados com as complicagdes advindas da SS, na qual o seu manejo

estd relacionado a diminuigdo dos sintomas e a prevengao dos processos infecciosos.

Com isso, o levantamento bibliografico sobre a satide bucal em pacientes por-
tadores da Sindrome de Sjogren se mostra importante, pois envolve estudos retros-
pectivos que possuem relagdo com o tema proposto e, a0 mesmo, tempo, cria-se
a possibilidade futura de novos pesquisadores abordarem o tema, criando novos
trabalhos, para que haja avancos nas medidas terapéuticas, a fim de melhorar a

qualidade de vida desses pacientes.

REFERENCIAS

FERNANDEZ BAEZ, F.; SOLIS CARTAS, U.; SERRANO ESPINOSA, 1. Stevens
Johnson como complicacién de un sindrome de Sjogren. Revista Cubana de Reu-
matologia, v. 18, n. 2, p. 216-218, 2016.

MAIA, H. C. DE M. et al. Potentially malignant oral lesions: clinicopathological cor-
relations. Einstein (Sao Paulo, Brazil), v. 14, n. 1, p. 35-40, 2016.

NAKAGAWA, Y. Management of dry mouth in Sjogren’s syndrome. Japanese
Dental Science Review, v. 47, n. 2, p. 115-123, 2011.

NASCIMENTO, A.S. et al. Sindrome de Sjogren e a Pratica da Odontologia: Revi-
sdo do Conhecimento Atual. Revista da Faculdade de Odontologia de Lins, v. 23,
n. 1, p. 46-52, 2013.

RADFAR, L. et al. Fungal load and candidiasis in Sjogren’s syndrome. Oral Sur-
gery, Oral Medicine, Oral Pathology, Oral Radiology, and Endodontology, v. 96,
n. 3, p. 283-287, 2003.

SARKAR, A.; XU, F.; LEE, S. Human saliva and model saliva at bulk to adsorbed
phases - similarities and differences. Advances in Colloid and Interface Science,
v. 273, p. 102034, 2019.

123

Volume 12



Nivia Castro Binda e outros
Capitulo 9

SILVEIRA LESSA, L. et al. Meta-Analysis of Prevalence of Xerostomia in Diabetes
Mellitus. International Archives of Medicine, n. 2277, p. 13-14, 2015.

TARN, J. R. et al. Symptom-based stratification of patients with primary Sjogren’s
syndrome: multi-dimensional characterisation of international observational cohor-
ts and reanalyses of randomised clinical trials. The Lancet Rheumatology, v. 1, n.
2, p. e85-e94, 2019.

VALIM, V. et al. importante area metropolitana no Brasil. v. 53, n. 1, p. 29-34, 2013.

WU, S.-Y. et al. Periodontal conditions in patients with Sjogren’s syndrome: A me-
ta-analysis. Journal of Dental Sciences, v. 16, n. 4, p. 1222-1232, 2021.

124



CAPITULO 10

CARACTERIZACAO CLINICO-
EPIDEMIOLOGICA DE PACIENTES COM LUPUS
ERITEMATOSO SISTEMICO EM UM HOSPITAL
UNIVERSITARIO

CLINICAL-EPIDEMIOLOGICAL CHARACTERIZATION OF
PATIENTS WITH SYSTEMIC LUPUS ERYTHEMATOSUS IN
A UNIVERSITY HOSPITAL

Dacio Neves Sousa!

Leonel Lucas Smith de Mesquita?
Camila Evangelista Carnib Nascimento®
Luciana Batalha Sena*

Vanessa Moreira da Silva Soeiro®
Lucian da Silva Viana®

DOI: 10.46898 /rfb.9786558891239.10

1 Universidade Federal do Maranhao, dacio.ns@discente.ufma.br, ID Lattes: 6028416485767242

2 Universidade Federal do Maranhao, leonel.smith@ufma.br, ORCID: 0000-0002-8474-5450

3 Universidade Federal do Maranhao, camila.carnib@ufma.br, ORCID: 0000-0002-7149-6985

4 Universidade Federal do Maranhao, luciana.batalha@ufma.br, ORCID: 0000-0003-4816-4656

5 Universidade Federal do Maranhao, moreira.vanessa@ufma.br, ORCID: 0000-0002-4299-1637

6 Escola Nacional de Satide Publica Sergio Arouca, lucianviana@yahoo.com.br, ORCID: 0000-0002-4718-1748




Dacio Neves Sousa e outros
Capitulo 10

RESUMO

Lapus Eritematoso Sistémico (LES) é uma doenca autoimune cuja causa
Oé multifatorial as manifestacdes clinicas sao polimorficas e sua evolugdo
clinica cursa com a necessidade de hospitalizacdes frequentes. Objetivou-se anali-
sar caracteristicas clinico-epidemiolégicas de pacientes com LES atendidos em um
hospital universitario de uma capital do nordeste brasileiro, entre os anos de 2016
a 2019. Trata-se de um estudo descritivo, retrospectivo, realizado através dos regis-
tros de prontudrios. Resultados: A amostra constituiu-se de 220 prontuérios, destes
92,3% eram de pacientes sexo feminino, 32,3% com idade de 31 a 40 anos, 58,6%
eram pardos, 56,4% procedentes da regido metropolitana de Sao Luis, 67,3% eram
solteiros e 38,6 % estudaram até o ensino médio. Quanto as variaveis clinicas, a maio-
ria possuia de 1 a 3 anos de diagnéstico de LES, apresentavam manifestacdes renais
e hipertensao arterial sistémica, 25,9% tiveram algum tipo de infecgao (sobretudo de
vias aéreas) e choque séptico foi a principal causa de 6bitos. Conclui-se que o perfil
sociodemogréfico da populacao do estudo é essencialmente feminino em idade re-
produtiva, de cor parda e solteiras. O curso clinico da doenca é marcado pela maior
prevaléncia de manifestagdes de ordem renal e pela presenca de infeccdes.

Palavras-chave: Lupus Eritematoso Sistémico. Doengas Autoimunes. Perfil Epide-
miolégico. Epidemiologia Descritiva.

ABSTRACT

Systemic Lupus Erythematosus (SLE) is an autoimmune disease whose cause
is multifactorial, its clinical manifestations are polymorphic and its clinical evolu-
tion leads to the need for frequent hospitalizations. This study aimed to analyze the
clinical and epidemiological characteristics of patients with SLE treated at a uni-
versity hospital in a northeastern Brazilian capital, between the years 2016 to 2019.
This is a descriptive, retrospective study carried out using medical records. Results:
The sample consisted of 220 medical records, of which 92.3% were female patients,
32.3% aged 31 to 40 years, 58.6% were brown, 56.4% from the metropolitan region of
Sédo Luis, 67.3% were single and 38.6% studied up to high school. As for the clinical
variables, most had 1 to 3 years of diagnosis of SLE, had renal manifestations and
systemic arterial hypertension, 25.9% had some type of infection (mainly airways)
and septic shock was the main cause of death. It is concluded that the sociodemo-
graphic profile of the study population is essentially female of reproductive age,
of brown color and single. The clinical course of the disease is marked by a higher

prevalence of renal manifestations and by the presence of infections.
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1 INTRODUCAO

O Lapus Eritematoso Sistémico (LES) é uma doenga autoimune sistémica, ca-
racterizada por descontrole na regulacao imunolégica, o que repercute na forma-
¢do e na falha da remocgao de imunocomplexos que, aliado a ativagdo do sistema
complemento, geram inflamacao cronica em diversos 6rgaos, implicando em dano
tecidual (ARRAIS et al., 2020; FREIRE; SOUTO; CICONELLI, 2011).

A doenga atinge cerca de 30 a 50 pessoas por 10.000 em todo o mundo, de qual-
quer faixa etdria, raga ou sexo, porém tem maior incidéncia em mulheres. Sao apro-
ximadamente 10 mulheres acometidas para cada 1 homem acometido, com pico de
idade em torno de 30 anos, e maior frequéncia na fase reprodutiva. No Brasil, esti-
ma-se que a taxa de incidéncia seja de 8,7 novos casos para cada 100.000 pessoas e
que cerca de 65 mil pessoas possuam diagnoéstico de LES. A taxa de mortalidade no
pais é de 4,76 mortes por 105 habitantes, onde 90,7 % sao 6bitos femininos (COSTI et
al., 2017; SANTOS et al., 2019; SOUSA et al., 2017).

As manifestagdes do LES sdo diversas e variam entre periodos de remissao e
de atividade da doenca. Cursam com envolvimento sistémico, caracterizado pela
presenca de vasculite de pequenos vasos e inflamagdes nas membranas serosas, re-
percutindo nos sistemas osteoarticular, cutaneo, cardiopulmonar, renal, hematolé-
gico e sistema nervoso central (BRASIL, 2013). A evolucao clinica, em geral, implica
necessidade de hospitalizagdes recorrentes, com pelo menos uma internagao ao ano
de pacientes acompanhados ambulatorialmente (SANTIAGO et al., 2014).

A falta de continuidade nas consultas ambulatoriais e o acesso aos cuidados
de satde estdo certamente relacionados ao aumento do risco de internacdes e a
elevada taxa de internagdes aliada a necessidade de abordagens especializadas con-
tribui para a elevagdao dos custos no tratamento de pacientes com lapus (GU et al.,
2017; LI et al., 2018).

Dessa forma, entende-se que o conhecimento dos dados relativos ao LES possa
melhor subsidiar a organizacao dos servicos de satde e possibilitar melhor atuagao
na prevencdo de complicagdes da doenca. Ressalta-se que os dados sobre LES em
paises em desenvolvimento, como o Brasil, ainda sao pouco conhecidos ou subes-

timados e que os estudos brasileiros se concentram, sobretudo, na regido sudeste
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do pais. A busca na literatura revela escassez de estudos em estados do nordeste
brasileiro, sobretudo no estado do Maranhao (COSTI et al., 2017).

Nesse contexto, este trabalho objetiva compreender o perfil sociodemografico
e clinico de pacientes internados por LES em um Hospital Universitario localizado
em uma capital do nordeste brasileiro, no periodo de 2016 a 2019.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

No LES, hd um desarranjo no equilibrio da quantidade e da funcao de células
inatas, processo de apoptose e de anticorpos antinucleares. Essa falha induz hipera-
tividade do sistema imunolégico, culminando em resposta inflamatoéria cronica em
diferentes 6rgaos. Tipifica-se o Iapus em dois: o tipo discoide (manifestacdes limita-
das a pele, caracterizadas por inflamagdes cutaneas na face, nuca e couro cabeludo)
e o lupus induzido por drogas (relacionado, principalmente, ao uso do antiarritmi-
co procainamida e ao vasodilatador hidralazina) (BRASIL; MIRANDA, 2020).

A sintomatologia inespecifica (constitucional) da doenga caracteriza-se por fa-
diga, mialgia, perda ponderal significativa, inapeténcia e linfadenopatia. J4 as ma-
nifestagoes especificas da doenga, relacionam-se ao sistema corporal acometido. A
artrite, seguida de dor e edema sdo as manifestagdes mais frequentes no sistema
osteoarticular (90%) (BRASIL, 2013; VARGAS; ROMANO, 2009). O acometimento
cutaneomucoso é frequente e se apresenta em diferentes tipos. A lesdo em asa de
borboleta é classica, caracterizada por eritema malar e no dorso nasal. Contudo,
podem ainda se expressar como manchas eritematosas em qualquer regido corporal
ou como lesdes discoides envolvendo comumente couro cabeludo, pavilhdao auri-
cular, face e pescoco. A alopecia também é frequente, apresentando-se difusa ou
frontal, sendo um importante indicador da agudizacao da doenca (BRASIL, 2013;
BRASIL; MIRANDA, 2020).

A pericardite e a pleurite sdo as principais manifesta¢des do sistema cardiopul-
monar, sendo o envolvimento cardiaco, mais especificamente no surgimento e na
instabilidade de eventos ateroscleréticos e o acometimento coronario, um fator rela-
cionado a morbimortalidade precoce. O acometimento renal apresenta-se em cerca
de 50% dos pacientes, associado a hemattria, proteintria, nefrite lapica, sindrome
nefritica ou nefrética e perda da funcado renal. Quanto ao sistema hematoldgico, a
anemia cronica, a anemia hemolitica autoimune e por deficiéncia de ferro, redugao
da série branca (principalmente por linfopenia e neutropenia), além de trombocito-
penia sdo frequentes (BRASIL, 2013; COSTI et al., 2017; REIS, 2020).
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As alteragdes neuropsiquidtricas sdao menos frequentes e relacionam-se a
quadros convulsivos, depressivos, de psicose ltpica, alteragdes comportamentais
e comprometimento nervoso periférico ou central (ARRAIS et al., 2020). A defi-
ciéncia do sistema imunolégico aliado ao uso de imunossupressores glicocorticoi-
des ddo significativa suscetibilidade ao paciente para o aparecimento de infec¢des
oportunistas em diversos érgaos e sistemas, sobretudo nos periodos da doenca em
atividade (REIS, 2020).

Atualmente, o diagnoéstico do LES baseia-se em uma correlagao de fatores ine-
rentes ao paciente (manifestagdes clinicas especificas e presenca de autoanticorpos).
Sao propostos onze parametros clinicos (eritema malar, lesdao discéide, fotossensi-
bilidade, dlceras orais/nasais, artrite, serosite, comprometimento renal, alteracdes
neurolégicas, alteragdes hematoldgicas, alteracdes imunolégicas e anticorpos anti-
nucleares) e seis parametros imunolégicos (anticorpo antintcleo, antidsDNA, anti-
-Sm, anticorpo antifosfolipide positivo, complemento baixo: C3, C4 ou CH50, teste
de coombs direto positivo), sendo necessario que o paciente apresente quatro itens
(dentre eles, um item clinico e um imunolégico) ou nefrite lapica comprovada por
biépsia compativel com LES (autoanticorpos lapicos presentes) (SATO, 2013; PRA-
DO et al., 2017).

O tratamento do LES depende das manifestacdes clinicas e das modificacoes
laboratoriais apresentadas pelo paciente, mas, de maneira geral, inclui a terapia
medicamentosa por glicocorticéides, imunossupressores, antiinflamatérios nado
hormonais e antimalarico, uso de hidratante e protetor solar, da adocao de compor-
tamento saudavel (atividade fisica, dieta hipossédica e restricao de bebida alcodlica
e tabagismo) (REIS, 2020).

3 METODOLOGIA
3.1 Tipo de estudo

Estudo descritivo e retrospectivo, vinculado ao projeto matricial intitulado
“Caracterizagao de perfil clinico-epidemiol6gico de pacientes com Lapus Eritema-

toso Sistémico atendidos em um hospital universitario de Sao Luis - MA”.

3.2 Local e periodo do estudo

A pesquisa foi realizada no Hospital Universitario da Universidade Federal
do Maranhdao (HUUFMA) no periodo de outubro de 2020 a janeiro de 2021. O HUU-
FMA é um hospital de assisténcia terciaria e de referéncia para o Estado do Mara-

nhao para os procedimentos de média e alta complexidade, atuando na assisténcia,
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ensino, pesquisa e extensao. Possui ambulatdrio especializado em reumatologia, no
qual os pacientes com diversas doengas sao acompanhados, dentre eles, os pacien-

tes com lapus.

3.3 Populacao do estudo e coleta dos dados

Compuseram o presente estudo 260 prontuarios. Como critérios de inclusao,
elegeu-se “diagnostico estabelecido de LES” e como critérios de exclusdao “os que
nao fecharam diagnostico, menores de 12 anos de idade e com dados insuficientes
no prontudrio”. Apods a aplicacdo dos critérios, 220 prontudarios foram inseridos na

analise.

Para a coleta de dados elaborou-se um formulério padronizado com variaveis
sociodemogréficas (sexo, idade em anos, cor/raca declarada, procedéncia, estado
civil e escolaridade) e clinicas (tempo de diagndstico em anos, presenca ou ausén-
cia de coinfecgao, tipo de infeccdo, evolugao clinica dos casos, causas de 6bito, tra-
tamento farmacoldgico, nimero de internagdes, manifestacdes clinicas, habitos de

vida, presenga ou auséncia de comorbidades e tipo de comorbidades).

As categorias denominadas como “sem informagado” nas varidveis dizem res-
peito aos prontuarios que ndo possuiam preenchimento para aqueles dados em
especifico. Os dados foram coletados a partir da requisicdo dos prontuarios dos
pacientes com lapus no Servigo de Arquivo Médico e Estatistica - SAME, local de

arquivo dos prontuarios de pacientes do HUUFMA.

3.4 Analise dos dados

Os dados foram digitados numa planilha eletronica Microsoft Office Excel®
2019. Para a anélise dos dados, foram utilizados os recursos do software SPSS for
Windows (versao 21.0), sendo realizada a estatistica descritiva dos dados, por fre-
quéncia absoluta (n) e relativa (%), sendo os resultados apresentados por meio de

tabelas e quadros.

3.5 Aspectos éticos

Em conformidade com a Resolugao 466/2012 do Conselho Nacional de Saade
(CNS), ndo se fez necessaria a assinatura de Termo de Consentimento Livre e Es-
clarecido (TCLE), uma vez que os dados foram captados por meio de prontuarios.
Contudo, salienta-se que a presente pesquisa foi submetida a apreciacao de Comité
de Etica em Pesquisa (CEP) através da Plataforma Brasil (Sistema CEP/ CONEP),

obtendo aprovagao pelo parecer consubstanciado ntimero 3.965.069, com Certifica-
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do de Apresentacdo de Apreciacio Etica - CAAE n° 29942120.7.0000.5087, de 11 de
abril de 2020.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Foram incluidos na analise 220 prontudrio de pacientes com LES. A investiga-
¢do sociodemografica evidenciou maior quantitativo de pacientes do sexo feminino
92,3% (n=203), com faixa etaria predominante de 31 a 40 anos 32,3% (n=71), pardos
58,6% (n= 129), sendo 56,4% (n=124) procedentes da regido metropolitana de Sao
Luis - MA. Quanto ao estado civil e escolaridade, 67,3% (n=148) eram solteiros e
38,6% (n=85) estudaram até o ensino médio (Tabela 1).

Tabela 1 - Perfil sociodemografico dos pacientes com ldpus eritematoso sistémico internados em
um hospital universitario do nordeste brasileiro entre 2016-2019. Sao Luis - MA, Brasil, 2021.

Variaveis N %
Sexo

Feminino 203 92,3
Masculino 17 7,7
Idade em anos

<20 47 21,4
21a30 47 21,4
31 a40 71 32,3
41 a 50 37 16,8
>50 18 8,2
Cor/Raca declarada

Branco 76 34,5
Negro 13 59
Outro 2 0,9
Pardo 129 58,6
Procedéncia

Outros municipios 96 43,6

Regido metropolitana de Sdo Luis 124 56,4

Estado civil

Casado 46 20,9
Divorciado 6 2,7
Solteiro 148 67,3
Uniao estavel 17 77
Viavo 3 14
Escolaridade

Alfabetizado 12 5,5
Fundamental 60 27,3
Meédio completo 85 38,6
Médio incompleto 25 114
Superior completo 14 64
Superior incompleto 10 45
Sem informagao 14 6,4
Total 220 100%
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Esta pesquisa obteve ntimero significativo de prontuarios diante da relativa

raridade da doenca. E importante considerar que o local do estudo possui um ambu-
latério especializado no acompanhamento de pessoas com doencas reumatolégicas,
o que contribui para elevada taxa de internagdes por lapus eritematoso sistémico.
Entretanto, Feitosa et al. (2020) apontam tendéncia de crescimento no diagnéstico

da doenca, relacionada a melhoria no acesso ao sistema de satde no Brasil.

Semelhantemente ao encontrado na literatura, a populacdo com LES foi for-
mada majoritariamente por mulheres com idade entre 31 a 40 anos, seguida das
faixas etarias menor ou igual a 20 anos e de 21 a 30 anos, ou seja, em idade repro-
dutiva (FERNANDES et al., 2019; MACEDO et al., 2020; BARROS,2019; NEDER;
FERREIRA; CARNEIRO, 2015). Os estudos de Costa, Silva-Janior, Pinheiro (2019) e
Xavier, Zanotti, Ribeiro (2013) sugerem que fatores presentes nessa fase da vida das
mulheres nao sao causa direta, mas podem ser gatilhos para a expressdo inicial ou
de nova atividade do LES.

As relagdes entre raga/cor ndo estdo bem definidas quanto a sua influéncia na
doenca e os dados quanto a esse fator sdo escassos no Brasil. Nesta pesquisa, a maio-
ria declarava-se parda, corroborando com os achados de Costa et al. (2020) e Barros
(2019). Acredita-se que mulheres africanas e asiaticas possuem maior propensao a
doenca quando comparados as caucasianas, no entanto, é necessario considerar que
estes possiveis fatores étnicos podem sofrer influéncias do ambiente onde as pes-

soas vivem, conforme aponta Fernandes et al. (2019).

O local de residéncia também pode ser determinante para o acesso ao diagnos-
tico e o tratamento oportunos. Godoy e Silva (2018) destacam que frequentemente
os servicos de saide mais especializados concentram-se nas capitais dos estados
em detrimento das outras regides, a exemplo de exames diagndsticos e servicos de
referéncia para diversos agravos. Nosso estudo evidencia que mais da metade dos
pacientes eram procedentes da regido metropolitana da capital do estado, grande
aglomerado urbano que concentra servigos de referéncias, coadunando com a lite-

ratura.

Os dados de escolaridade e de situagdo conjugal neste estudo demonstraram
predominancia de pessoas que estudaram até o ensino médio e que se declararam
solteiras. Estes achados diferem dos relatados por Neder, Ferreira e Carneiro (2015)
que, quanto a escolaridade, descreveram predominio de individuos com ensino
fundamental incompleto. Essa divergéncia relaciona-se, certamente, a realidade do
estado do Maranhao, que possui uma das menores taxas de nimero médio de anos

de estudo comparado a outros estados da federacdo, conforme demonstrado pela
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Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua (PNAD Continua), no ano
de 2019 (IBGE, 2019).

Quanto ao perfil clinico, a maior parcela tinha tempo de diagnoéstico de LES
entre 1 a 3 anos, 25,9% (n=57) apresentaram alguma infeccdo no curso de sua inter-
nacao (sobretudo a pneumonia - 11,8%) e 90,9% tiveram como desfecho de evolugao
clinica a alta hospitalar - seguido de 8,2% de 6bitos (n=18). Dentre os pacientes com
desfecho final de 6bito, o choque séptico foi a causa mais registrada (3,6%) e o tra-
tamento de pulsoterapia associando metilprednisolona a ciclofosfamida foi o mais
preponderante, constituindo 35,9% (n=79). Em relacdo ao niimero de internacdes,
o mais evidenciado foi a categoria de uma a duas internacdes (59,6%), conforme a
Tabela 2.Tabela 2 - Perfil clinico dos pacientes com lapus eritematoso sistémico
atendidos em um hospital universitario do nordeste brasileiro entre 2016-2019. Sdo
Luis - MA, Brasil, 2021.

Variaveis N %

Tempo de diagndstico em anos

<1 42 19,7
la3 63 294
4a6 45 21,0
7a9 19 8,9
>9 45 21,0
Coinfec¢do

Sim 57 259
Nao 163 74,1
Tipo de infecgdo

Herpes 4 1,8
ICs* 1 0,5
ITU* 19 8,6
IVAS* 5 2,3
Meningite fangica 1 0,5
Pneumonia 26 11,8
Tuberculose 1 0,5
Evolucao clinica

Alta 200 90,9
Evasdo 2 0,9
Obito 18 8.2
Tratamento farmacoldgico

Ciclofosfamida 56 255
Metilprednisolona 27 123
Metilprednisolona e Ciclofosfamida 79 35,9
Outros medicamentos 58 264

Numero de internagoes

la2 131 59,6
3a4 42 191
25 47 21,3
Total 220 100%
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No estudo de Santiago et al. (2014), a maioria das pacientes também tinha

menos de cinco anos de diagnoéstico. Estes autores destacam que nos primeiros cin-
co anos as taxas de mortalidade, em geral, relacionam-se a infecgdes oportunistas
- decorrentes do tratamento com corticoides e imunossupressores. A pneumonia
e a infeccdo do trato urindrio foram os tipos de infecgdes mais recorrentes entre os
pacientes. Esse achado assemelha-se ao de Machado (2015), que descreveu as in-
fecgdes do trato urinario, infec¢des cutaneas e de vias aéreas superiores e inferiores

como as mais prevalentes no curso do lapus.

A terapéutica com combinacdo de metilprednisolona e ciclofosfamida, foi a
mais registrada neste estudo. Vale ressaltar que tais medicamentos possuem a sdao
imunossupressores ou imunorreguladores e o uso por pacientes com ltpus esta
relacionado a suscetibilidade para desenvolver infec¢des. Esses dados corroboram
com os achados de Costa et al. (2020). A imunossupressdo de risco é também um
dos fatores que podem influenciar nas taxas de hospitalizagdo dos pacientes, con-
forme salienta Li e colaboradores (2018).

As manifestagdes clinicas mais frequentes, conforme o Quadro 1, foram: renais
(64,1%), musculoesqueléticas (58,6%) e tegumentar (44,1%), resultado semelhante
ao encontrado por Costa et al. (2020) e que reafirma as caracteristicas polimorficas
do lapus. Mosconi et al. (2020) aponta uma associagao negativa entre manifestagdes
renais e hipertensao arterial sistémica (HAS).

Quadro 1 - Manifestacdes clinicas dos pacientes com lapus eritematoso sistémico atendidos em um
hospital universitario do nordeste brasileiro entre 2016-2019. Sao Luis - MA, Brasil, 2021.

Variaveis N %

Manifestacoes abdominais 24 10,9
Manifestac¢des cardiopulmonares 55 25,0
Manifesta¢des hematoldgicas 35 15,9
Manifesta¢des musculoesqueléticas 129 58,6
Manifesta¢des neuropsiquiatricas 34 15,5
Manifesta¢des renais 141 64,1
ManifestagGes tegumentares 97 441
Manifestagdes vasculares 24 10,9

A Nefrite, a inflamacao sistémica, o uso de glicocorticosteroides ou até mesmo
de anti-inflamatérios ndo esteroidais (AINES) podem atuar de forma isolada ou
combinada para aparecimento de HAS no LES. Tanto hipertensao, como diabetes,

sdo comorbidades que aumentam o risco cardiovascular e consequente mortalidade
no lapus (ROSENDO et al., 2018).
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Por fim, quanto aos habitos de vida, 14,5% eram etilistas, 10% ex-etilista, 55,5 %

apresentavam algum tipo de comorbidade, sendo a hipertensao arterial sistémica
(HAS) a mais prevalente (73%).

Tabela 3 - Habitos de vida e comorbidades dos pacientes atendidos com lapus eritematoso sistémi-
co atendidos em um hospital universitario do nordeste brasileiro entre 2016-2019. Sao Luis - MA,
Brasil, 2021.

Variaveis N %
Tabagismo

Sim 13 5,9
Nao 157 71,4
Ex-tabagista 15 6,8
Sem informacéao 35 15,9
Etilismo

Sim 32 14,5
Nao 131 59,5
Ex-etilista 22 10,0
Sem informacao 35 15,9
Comorbidades

Sim 122 55,5
Nao 98 445
Tipo de comorbidades

Diabetes 19 15,6
Hipertensao 89 73,0
Outras 14 11,4
Total 220 100%

Ante a complexidade da condicdo de satide imposta pelo LES, é necessario,
para além de medidas farmacolégicas, a adocdo bons hébitos vida, uma vez que
estes podem interferir no LES e em outras condi¢des, como a HAS e o diabetes (NE-
DER; FERREIRA; CARNEIRO, 2015).

O dado “sem informacdo” (auséncia de registro nos prontuarios) apareceu de
forma significativa em algumas variaveis, sendo uma das limitacdes deste estudo.
Garritano et al. (2020) destacam que as informagdes devidamente registradas nos
prontudrios tém potencial para subsidiar pesquisas, mas que comumente este do-
cumento do paciente apresenta dados incompletos ou ausentes, como observado

nesta pesquisa.

Ademais, considerando a escassez de estudos em ambito estadual sobre a te-
matica, a realizagdo desta pesquisa fornece valiosas informagoes sobre as caracteris-

ticas clinicas e sociodemogréficas dos individuos que convivem com LES no estado.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O pertil sociodemogréfico e clinico dos pacientes internados por LES foi de
individuos do sexo feminino, em idade reprodutiva, solteira, parda e procedente
da regido metropolitana da capital do estado. A hospitalizacdo foi frequente, com
maior prevaléncia de manifestacdes renais e tempo de diagnéstico da doenga pre-
dominante de 1 a 3 anos, sendo o tratamento majoritario a base de supressores e
modulares do sistema imunolégico - relacionados a frequentes infec¢des - e a causa

de 6bito mais prevalente foi o choque séptico.

Conhecer e discutir como se apresenta o perfil destes pacientes é extremamen-
te necessdrio para uma abordagem mais efetiva por parte da equipe multiprofis-
sional de satde, possibilitando acdes de prevencao e promocao da satde voltadas
a estes individuos. Os resultados apresentados podem subsidiar a organizacdo da
assisténcia prestada, promovendo a tomada de decisdes amparadas em evidéncias
cientificas, trazendo assim maior qualidade e efetividade nas atividades de cuidado
aos pacientes com essa complexa condicdo de satde, que exige do enfermeiro mul-

tiplos conhecimentos.

REFERENCIAS

ARRALIS, B.M et al. Relato de caso: psicose no lapus eritematoso sistémico. Rev. Pa-
tol. Tocantins, v. 7, n. 2, p. 14-16, 2020. DOI: 10.20873 / uft.2446-6492.2020v7n2p14.
Disponivel em: https:/ /sistemas.uft.edu.br/periodicos/index.php/ patologia/ arti-
cle/view/6673. Acesso em: 22 ago. 2021.

BARROS, F.J et al. Depressao e ansiedade em pacientes com lapus eritematoso
sistémico atendidos no ambulatério de reumatologia do IMIP: um estudo trans-
versal. (Trabalho de iniciacdo cientifica). Faculdade Pernambucana de Satade, Reci-

fe: 2019. 54 p.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Portaria n.° 100 -
Aprova o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas do Lapus Eritematoso Sis-

témico. [Internet]. 2013. Disponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudele-
gis/sas/2013/prt0100_07_02_2013.html. Acesso em: 22 ago. 2021.

BRASIL, V.M; MIRANDA, AF. Alteragdes orais em pacientes com lapus eritema-
toso sistémico: breves consideragdes. Rev. Ciénc. Odontol., v. 4, n. 2, p. 35-43, 2020.
Disponivel em: http:/ /revistas.icesp.br/index.php/RCO/article/view/844. Aces-
so em: 22 ago. 2021.

COSTA, ALP; SILVA-](JNIOR, A,C,S; PINHEIRO, A.L. Fatores associados a etiolo-
gia e patogénese das doencas autoimunes. Arq. Catarin. Med., v. 48, n. 2, p. 92-106,
2019. Disponivel em: http:/ /www.acm.org.br/acm/seer/index.php/arquivos/ar-
ticle/view/347. Acesso em: 22 ago. 2021.

136



I
CARACTERIZACAO CLINICO-EPIDEMIOLOGICA DE PACIENTES COM
LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO EM UM HOSPITAL UNIVERSITARIO Volume 12

COSTA, M.G et al. Perfil epidemiolégico, clinico e laboratorial de pacientes com
lapus eritematoso sistémico juvenil em hospital de Referéncia de Recife. 2020.
28p. Trabalho de Conclusdao de Curso (Graduagdo em Medicina) - Faculdade Per-
nambucana de Satde, Recife. Disponivel em: https:/ /tcc.fps.edu.br/handle/ fpsre-
po/909. Acesso em: 03 abr. 2021.

COSTL L. R et al. Mortalidade por ltpus eritematoso sistémico no Brasil: avaliagao
das causas de acordo com o banco de dados de satide do governo. Rev. Bras. Reu-
matol., v. 57, n. 6, p. 574-582, 2017. Disponivel em: http:/ /www.scielo.br/pdf/rbr/
v57n6/ pt_0482-5004-rbr-57-06-0574.pdf. Acesso em: 20 ago. 2021.

FEITOSA, M.B et al. Lapus Eritematoso Sistémico: uma anélise clinico-assistencial.
Braz. J. of Develop., Curitiba, v. 6, n. 6, p. 34451-34463, jun. 2020. Disponivel em:
https:/ /www brazilianjournals.com/index.php/BRJD/ article/ view /11166 /9348.
Acesso em: 05 set. 2021.

FERNANDES, C.M. et al. Prevaléncia dos casos de lapus eritematoso sistémico no
Nordeste. Revista InterScientia, v. 7, n. 2, p. 80-97, 30 dez. 2019. Disponivel em: ht-
tps:/ / periodicos.unipe.br/index.php/interscientia/article/view/832. Acesso em:
02 set. 2021.

FREIRE, E.A.M.; SOUTO, L.M.; CICONELLI, R.M. Medidas de avaliacdo em ltapus
eritematoso sistémico. Rev. Bras. Reumatol., v. 51 n. 1, p. 70-80, 2011. Disponivel
em: http:/ /www.scielo.br/pdf/rbr/v51nl/v51In1a06.pdf. Acesso em: 09 set. 2021.

GARRITANO, C. R. O et al. Avaliacao do Prontuario Médico de um Hospital Uni-
versitario. Rev. bras. educ. med., Brasilia, v. 44, n. 1, 2020. Disponivel em: https://
www.scielo.br/scielo.php?pid=50100-55022020000100204 &script=sci_arttext.
Acesso em: 14 set. 2021.

GODOY, C.V; SILVA, ].B; A geografia urbana da satide: influéncia regional dos
servicos de satide em Fortaleza - CE/Brasil. Rev. Caribena de Ciencias Sociales.
2018. Disponivel em : https:/ /www.eumed.net/rev/caribe/2018/07/ geografiaur-
bana-saude.html/ /hdl.handle.net/20.500.11763/ caribe1807geografia-urbana-sau-
de. Acesso em 05 set. 2021.

GU, K. et al. Hospitalizations in patients with systemic lupus erythematosus in an
academic health Science center. The Journal of Rheumatology, v. 44, n. 8, p. 1173-
1178, Aug. 2017. DOI: 10.3899/jrheum.17007.

IBGE. Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilio Continua (PNAD - Conti-
nua) 2019. 2019 Disponivel em: https:/ /www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/ tra-
balho/17270- pnad-continua.html?edicao=28203&t=sobre. Acesso em: 29 ago. 2021.

LI, D. et al. Determining risk factors that increase hospitalizations in patients
with systemic lupus erythematosus. Lupus, v. 27, n. 8, p. 1321-1328, 2018. DOI:
10.1177/0961203318770534.

MACEDO, R.M et al. Lapus Eritematoso Sistémico: relagao entre os diferentes trata-
mentos e evolugao clinica. Revista de Medicina, v. 99, n. 6, p. 573-580, 2020. 35 DOI:

137



Dacio Neves Sousa e outros
Capitulo 10

10.11606/issn.1679-9836.v99i6p573-580. Disponivel em: https:/ /www.revistas.usp.
br/revistadc/article/view /173579. Acesso em: 7 ago. 2021.

MACHADO, R.G.V. Prevaléncia de doencas infecciosas em pacientes com diag-
nodstico de artrite reumatoide e ltipus eritematoso sistémico no sudoeste do estado
de goias no periodo de 2008 a 2012. Dissertacdo (Mestrado em Ciéncias Aplicadas a
Satide) - Universidade Federal de Goiés, Jatai, 2015. Disponivel em: https:/ /reposi-
torio.bc.ufg.br/tede/handle/tede/4849. Acesso em 04 set. 2020.

MOSCONLJ, J.E et al. Lapus Eritematoso Sistémico, analise epidemiolégica em cida-
des do oeste do Parand. Rev. Théma et. Scientia, v. 10, n. 1, p. 156 -167, 2020. Dis-
ponivel em: http://www.themaetscientia.fag.edu.br/index.php/RTES/article/
view /1080. Acesso em: 01 set. 2021.

NEDER, P.R.B; FERREIRA, E.A.P; CARNEIRO, ].R. Relacdo entre ansiedade, de-
pressao e adesao ao tratamento em pacientes com lapus. Rev. Para. Med. (Onli-
ne), v. 29, n. 2, p. 7-16, abr-jun. 2015. Disponivel em: http:/ /files.bvs.br/uploa-
d/S/0101-5907/2015/v29n2 /a4976.pdf. Acesso em: 03 set. 2021.

PRADO, D.M et al. Perfil dos Pacientes portadores de Ltpus Eritematoso Sistémico
atendidos pelo Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica em uma
Regional de Satide. Rev. Mult. Psic, v.11, n. 38, 2017. Disponivel em: http:/ /idonli-
ne.emnuvens.com.br/id. Acesso em: 05 set. 2021.

REIS, T.S. A enfermagem no tratamento do ltpus eritematoso sistémico: a moder-
nizacdo da terapia. Braz. J. of Develop., Curitiba, v. 6, n. 6, p. 6710-6726 jun. 2020.
DOI:10.34119/bjhrv3n3-213. Disponivel em: https:/ /www.brazilianjournals.com/
index.php/BJHR/article/view/12003. Acesso em: 19 set. 2021.

ROSENDO, M.N et al. Analise da frequéncia de Hipertensao Arterial Sistémi-
ca em Lapus Eritematoso Sistémico e sua associacdo com os parametros clini-
cos da doenca e outros fatores de risco cardiovascular. Universidade Do Sul de

Santa Catarina, Palhoca: 2018. Disponivel em: https:/ /www.riuni.unisul.br/hand-
le/12345/6400. Acesso em: 05 set. 2021.

SANTIAGO, M.P.B et al. Atividade, Gravidade e Prognéstico de pacientes com Lua-
pus Eritematoso Sistémico - antes, durante e apds prima internagao. ] Health Biol
Sci., v. 2, n. 2, p. 65-73, 2014. Disponivel em: https://periodicos.unichristus.edu.
br/jhbs/article/view/56. Acesso em: 13 set. 2021.

SANTOS, S.C.D et al. Principais cuidados de enfermagem aos pacientes portadores
de Lapus Eritematoso Sistémico: relato de experiéncia. Rev. ProUniverSUS, v. 10,
n. 2, p. 39-47, jul./dez. 2019. Disponivel em: http:/ /editora.universidadedevassou-
ras.edu.br/index.php/RPU/ article/view/1949. Acesso em: 22 ago. 2021.

SATO, J. O. Avaliacao clinimétrica do desfecho em uma série de casos de lapus
eritematoso sistémico juvenil (LESJ). 2013. Dissertacdo (Mestrado) - Universidade
Estadual de Sdo Paulo, Botucatu, 2013. Disponivel em: https:/ /repositorio.unesp.
br/bitstream/handle/11449/108436/000739071.pdf?sequenc  e=1&isAllowed=y.

Acesso em: 20 ago. 2021.

138



I
CARACTERIZACAO CLINICO-EPIDEMIOLOGICA DE PACIENTES COM
LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO EM UM HOSPITAL UNIVERSITARIO Volume 12

SOUSA, J.L et al. Marcadores de desigualdade na autoavaliacdo da satide de adul-
tos no Brasil, segundo o sexo. Cad. Satide Publica, Rio de Janeiro, v. 36, n. 5, p.
1-16, 2020. Disponivel em: https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&-
pid=50102- 311X2020000505011. Acesso em 04 set. 2021.

VARGAS, K.S; ROMANO, M.A. Luapus Eritematoso Sistémico: aspectos epidemio-
l6gicos e diagnoéstico. Rev. Salus-Guarap., v. 3, n. 1, p. 15-22, 2009. Disponivel em:
https:/ /revistas.unicentro.br/index.php/salus/article/ view/1204. Acesso em: 22
ago. 2021.

XAVIER, H.V; ZANOTT]I, S.V; RIBEIRO, M.A.T. Concepg¢des atribuidas por mu-
lheres ao processo de adoecimento por Lapus. Psicol. estud., Maringd, v. 18, n.
2, p. 223- 233, jun. 2013. Disponivel em: https://www.scielo.br/scielo.php?pi-
d=51413-73722013000200004&script=sci_abstract&tlng=pt. Acesso em : 04 ago.
2021.

139






CAPITULO 11

FRACOES RICAS EM ALCALOIDES DE
Mitracarpus Frigidus (RUBIACEAE) COM
POTENCIAL ANTIMICROBIANO

Mitracarpus Frigidus ALKALOIDIC FRACTION (RUBIACEAE)
WITH ANTIMICROBIAL POTENTIAL

Rodrigo Luiz Fabri'
Karollina Chaves Ferreira?
Laura Morais de Oliveira®
Thalita de Freitas Souza*
Thayna Gomes Ferreira®
Priscila de Lima Paula®

Ari Sérgio de Oliveira Lemos’
Lara Melo Campos®

Irley Olivia Mendonga Diniz’
Natasha Silva Mayrink™
Luciana Moreira Chedier!

DOI: 10.46898 /rfb.9786558891239.11

1 Universidade Federal de Juiz de Fora, https://orcid.org/0000-0002-0167-2277, rodrigo.fabri@ufjf.edu.br

2 Universidade Federal de Juiz de Fora, https:/ / orcid.org/0000-0002-5972-990X, karollina.chaves@farmacia.ufjf.br
3 Universidade Federal de Juiz de Fora, https://orcid.org/0000-0002-9749-3707, lauramoraisjf@gmail.com

4 Universidade Federal de Juiz de Fora, https:/ /orcid.org/0000-0002-7316-2233, thalitadf.souza@gmail.com

5 Universidade Federal de Juiz de Fora, https://orcid.org/0000-0001-6170-7841, thaynagferreira@hotmail.com
6 Universidade Federal de Juiz de Fora, https://orcid.org/0000-0003-1586-7283, plppriscila23@gmail.com

7 Universidade Federal de Juiz de Fora, https:/ /orcid.org/0000-0002-2980-7647, arisergiolemos@hotmail.com
8 Universidade Federal de Juiz de Fora, https:/ /orcid.org/0000-0003-3039-0559, laramelo95@yahoo.com.br

9 Universidade Federal de Juiz de Fora, https://orcid.org/0000-0003-4449-624X, olivia.diniz95@gmail.com

10 Universidade Federal de Juiz de Fora, https:/ /orcid.org/0000-0003-2410-1802, natymayrink@gmail.com

11 Universidade Federal de Juiz de Fora, https:/ / orcid.org/0000-0001-8212-8056, luciana.chedier@ufjf.edu.br



https://orcid.org/0000-0002-0167-2277
https://orcid.org/0000-0002-5972-990X?lang=en
https://orcid.org/0000-0002-9749-3707
https://orcid.org/0000-0002-7316-2233
https://orcid.org/0000-0001-6170-7841
https://orcid.org/0000-0003-1586-7283
https://orcid.org/0000-0002-2980-7647
https://orcid.org/0000-0003-3039-0559
https://orcid.org/0000-0003-4449-624X
https://orcid.org/0000-0003-2410-1802
mailto:natymayrink@gmail.com
https://orcid.org/0000-0001-8212-8056

Rodrigo Luiz Fabri e outros
Capitulo 11

RESUMO

presente estudo teve como objetivo extrair e avaliar o potencial antimi-

crobiano e antitumoral da fracdo rica em alcaloides obtidas de extratos
organicos confeccionados a partir das partes aéreas de Mitracarpus frigidus. Para
realizacdo dos ensaios biolégicos foram testadas nove linhagens de microrganis-
mos, Staphylococcus aureus, Pseudomonas aeruginosa, Salmonella typhimurium, Shigella
sonnei, Klebsiella pneumoniae, Escherichia coli, Bacillus cereus, Candida albicans e Cryp-
tococcus neoformans. Os resultados mostraram que a fragdo rica em alcaloides apre-
sentou atividade expressiva somente para B. cereus, P. aeruginosa e C. neoformans. Os
resultados apresentados abrem perspectivas para o futuro isolamento, purificagdo e
identificacdo das substancias bioativas de M. frigidus que possam ser utilizadas no
tratamento de infec¢des microbianas.

Unitermos: Rubiaceae. Mitracarpus. Mitracarpus frigidus. Alcaloides. Atividade an-

timicrobiana.

ABSTRACT

This present study aims to extract and evaluate the antimicrobial and antitu-
mor potential of alkaloids of the Mitracarpus frigidus aerial parts. To perform the
biological assays were tested nine strains of microorganisms: Staphylococcus aureus,
Pseudomonas aeruginosa, Salmonella typhimurium, Shigella sonnei, Klebsiella pneumo-
niae, Escherichia coli, Bacillus cereus, Candida albicans and Cryptococcus neoformans).
The results showed that the alkaloidic fraction had significant activity only for B.
cereus, P. aeruginosa and C. neoformans. The results presented open perspectives for
the future isolation, purification and identification of M. frigidus bioactive substan-

ces that can be used to treat microbial infections.

Keywords: Rubiaceae. Mitracarpus. Mitracarpus frigidus. Alkaloids. Antimicrobial

activity.
1 INTRODUCAO

Os alcaloides sao substancias nitrogenadas farmacologicamente ativas e sdo
encontrados principalmente nas angiospermas (SIMOES et al., 2007). Na sua grande
maioria, possuem carater alcalino, com excegdes tais como colchicina, piperina, oxi-
mas e alguns sais quaterndrios como o cloridrato de laurifolina (KUTCHAN, 1995;
EVANS, 1996).
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De acordo com Cordell e cols. (2001), a familia Rubiaceae possui cerca de 677
alcaloides ja isolados e destes, mais da metade, 391, sao alcaloides indélicos e ben-
zilisoquinolinicos. Os alcaloides da familia Rubiaceae possuem grande importancia
farmacologica, como por exemplo: a cafeina, isolada de Coffea arabica L. (estimulante
do Sistema Nervoso Central); a emetina, isolada de Cephelis ipecacuanha Richaud.
(amebecida e emético); a quinina e quinidina, isoladas de Cinchona ledgeriana Moens.

ex Trimen (antimalérico e antiarritmico, respectivamente) (CORDELL et al., 2001).

As espécies de Mitracarpus sdo caracterizadas por serem ricas em alcaloides.
Okunade e cols. (1999) isolaram um alcaloide com atividade antimicrobiana a partir
do extrato etanodlico das partes aéreas de M. scaber, o azaantraquinona (benziliso-
quinolina-5,10-diona). Outros trabalhos (NOK, 2002; GBAGUIDI et al., 2005) confir-
maram a potente atividade antimicrobiana deste alcaloide e também seu potencial

como agente tripanomicida.

O objetivo desse estudo é a obtencado de fragdes ricas em alcaloides obtidos de
extratos organicos confeccionados das partes aéreas de M. frigidus, além da avalia-

¢ao do seu potencial antimicrobiano.
2 MATERIAL E METODOS

2.1 Material vegetal

As partes aéreas de Mitracarpus frigidus (Willd. ex Reem Schult.) K. Schum.
foram coletadas em Juiz de Fora, Minas Gerais, Brasil, em maio de 2006. A exsicata
foi depositada no Herbério Leopoldo Krieger (CES] 46076) da Universidade Federal
de Juiz de Fora (SISGEN/ Brasil A032F41).

2.2 Extracao de alcaloides

A extracdo de alcaloides foi realizada segundo protocolo descrito por Matos
(1997), com algumas modificagdes. As partes aéreas de M. frigidus foram secas, pe-
sadas (430g) e extraidas com hexano. Em seguida, o residuo boténico foi seco em
capela de exaustdo e extraido exaustivamente com metanol por sete dias a tempera-
tura ambiente. O extrato metandlico foi concentrado a pressdo reduzida utilizando
evaporador rotatdrio (78 g) e solubilizado em solucao de acido tartarico 2% (400 mL,
pH 3-4). Ap6s extracdo com acetato de etila (4 x 200 mL), a fase aquosa foi tratada
com Na,CO, 10% (pH 8-10) e extraida novamente com acetato de etila (4 x 200 mL).

Todas as etapas foram monitoradas pelo reativo de Dragendorff.
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Da fase aquosa precipitou-se um material de aspecto escuro e pastoso, rico em

alcaloides, que foi retirado e solubilizado em metanol (MFAM, 1,3 g) e submetido
ao fracionamento em coluna cromatografica de Sephadex LH-20 (Merck) (80 x 3
cm), usando como fase mével metanol. As fracdes obtidas foram agrupadas de acor-
do com o perfil cromatografico em dez fracées (MFAM1 a MFAM10) (fase moével:
MeOH:4cido acético (8:2); revelacado: reativo de Dragendorff). As fracdes foram con-
centradas a pressao reduzida, utilizando evaporador rotatério, pesadas e mantidas

sob refrigeracdo até a realizacdo dos testes biolégicos.

No extrato hexanico (15 g), também se verificou a presenga de alcaloides (rea-
cao de Dragendorff positiva). Dessa forma, esse extrato também foi submetido ao
procedimento de extracdo de alcaloides. Ao alcalinizar o extrato hexanico, um pre-
cipitado branco (MFAH, 50 mg) foi formado e, em seguida, separado do sobrena-
dante. Esse precipitado foi submetido a cromatografia de camada delgada - CCD
(fase movel: MeOH:4cido acético (8:2); revelacao: reativo de Dragendorff).

2.3 Atividade Antimicrobiana

2.3.1 Microrganismos testados

Os microrganismos testados foram Staphylococcus aureus (ATCC 6538), Pseu-
domonas aeruginosa (ATCC 15442), Salmonella enterica sorovar typhimurium (ATCC
13311), Shigella sonnei (ATCC 11060), Klebsiella pneumoniae (ATCC 13866), Escherichia
coli (ATCC 10536), Bacillus cereus (ATCC 11778), Candida albicans (ATCC 18804) e
Cryptococcus neoformans (ATCC 32608).

2.3.2 Determinacio da concentragio inibitoria minima (CIM)

O ensaio de susceptibilidade em microdiluicao em caldo foi realizado usando
o método descrito pela NCCLS (2002) para determinacao do CIM. As cepas de bac-
térias foram cultivadas overnight a 37°C por 24 h em agar Mueller-Hinton (Isofar,
Duque de Caxias, R], Bra) e as cepas de fungos a 35°C por 48 h em agar Sabou-
raud Dextrose (Isofar). Os testes foram realizados utilizando caldo Mueller-Hinton
(MHB) (Isofar) para bactérias e RPMI-1640 (Sigma) para fungos. Dilui¢Ges sucessi-
vas de 5,0 a 0,0025 mg mL™ dos extratos foram preparadas em microplacas de 96
pocos. Para isso foram utilizadas solucdes estoque de 25 mg mL* em DMSO 1%.
Foram transferidos 80 pL dessa solugado para as microplacas, que ja continham 100
uL de meio de cultura. Para completar o volume final de 200 pL, foram adicionados
20 pL de in6culo (10° unidades formadoras de colonias (UFC mL"), de acordo com a
escala turbidimétrica padrao de McFarland). As placas foram incubadas a 37°C por

24h para bactérias e a 35°C por 48h para fungos. Os mesmos testes foram realizados
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simultaneamente com o controle positivo (MHB ou RPMI-1640 + microrganismo) e
o controle negativo (MHB ou RPMI-1640 + extrato). Para determinacdo do cresci-
mento microbiano foi observado turbidez nos pogos. Cloranfenicol (Feniclor®) (500
a 0,24 pg mL") e anfotericina B (Sigma) (10 a 0,002 pg mL™) foram usados como
medicamentos de referéncia para bactérias e fungos, respectivamente. A CIM foi
calculada como a menor diluigdo que apresentou completa inibi¢cdo do crescimento

do microrganismo testado. Todos os testes foram realizados em duplicatas.

2.3.3 Avaliagio quantitativa da atividade antimicrobiana

De acordo com Eloff (2004), a atividade antimicrobiana total, que indica quan-
tas vezes as substancias biologicamente ativas, presentes em 1 g de planta, podem
ser diluidas e ainda inibir o crescimento de microrganismos, foi calculada como a

razdo entre a quantidade de material extraido (em mg) por 1 g de planta e a CIM.

Além da atividade total, o percentual de atividade e o indice de susceptibili-
dade microbiano (ISM) foram calculados de acordo com Bonjar (2004). O percentual
de atividade demonstrou o potencial total antimicrobiano dos extratos. Este nime-
ro representa a quantidade de cepas susceptiveis a um determinado extrato e foi
calculado como a razdo entre nimero de cepas susceptiveis aos extratos vegetais e
o total de cepas microbianas testadas multiplicado por cem. Ja o ISM foi usado para
comparar a susceptibilidade relativa entre cepas microbianas e foi calculado como
a razao entre o nimero de extratos efetivos contra cada cepa microbiana e o total de
extratos vegetais testados multiplicado por cem. O valor de ISM varia de ‘0" (resis-

tente a todos os extratos) até “100” (susceptiveis a todos os extratos).

3 RESULTADOS

As amostras MFAH e MFAM, apresentaram caracteristicas organolépticas,
cromatograficas e biologicas diferentes. O MFAH apresentou-se como um p6 bran-
co amorfo solavel em dgua ou solucdo de acetonitrila:agua (7:3, v/v). Em CCD fo-
ram observadas duas bandas com Rf de 0,75 e 0,13 sendo aquela com Rf maior reve-

lada com o Reativo de Dragendorff, indicando a presenca de alcaloides.

Ja MFAM apresentou-se como uma amostra escura pastosa, solavel em meta-
nol. O fracionamento em coluna de Sephadex LH 20 de MFAM forneceu 10 fragdes
(MFAM1 a MFAM10) que foram submetidas a CCD. A cromatoplaca foi revelada
com o reativo de Dragendorff e observou-se que os alcaloides concentraram-se na
fracio MFAM2 e MFAMS3, sendo maior concentracio em MFAM2. Esta fracao foi

submetida a CCD com fase movel acidificada (diclorometano: metanol, 7:3 + HCl
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0,5%) para identificar quantos alcaloides possui. Apds revelagdo com reativo espe-

cifico verificou-se a presenga de dois alcaloides com Rf 0,71 e 0,43.

O rendimento e a avaliacao da atividade antimicrobiana de MFAH, MFAM e

suas fragdes estdo representados na Tabela 1.

Tabela 1 - Rendimento (%, p/p) e atividade antimicrobiana das amostras da extracido de alcaloi-
des de Mitracarpus frigidus (Willd. ex Reem Schult.) K. Schum.

Amostras Rendimento Atividade antibacteriana Atividade
(%, p/p) (CIM - mg mL1)2 antiftngica
(CIM - mg
mL1)

Sa Ec St Ss Kp Bc Pa Ca Cn

MFAH  0,0023* >0,313 >0,313 >0,313 >0,313 0,313 0,313 >0,313 >0,313 0,156
MFAM  10* 0,156 0,313 0313 0313 0313 0,15 0313 0,313 0,078
MFAM1 0,77%* 0,039 0,313 0,039 0,078 07156 0,039 0,039 0,313 0,156
MFAM?2 49,54** 0313 0313 0313 0313 0313 0,039 0,039 0,313 0,039
MFAM3  26,92** >0,313 >0,313 >0,313 >0,313 0,313 0,039 0,156 0,156 0,078
MFAM4 3,85** 0,156 0,313 0,313 0,313 0313 0,078 0,078 0,156 0,078
MFAMS5  2,31** >0,313 >0,313 0,156 0,156 0,313 0,078 0,078 0,156 0,156
MFAM6 4,30** >0,313 >0,313 0,156 0,313 0,313 0,156 0,156 >0,313 >0,313
MFAM7 1,00** 0,15 0,313 0,313 >0,313 >0,313 >0,313 >0,313 0,313 0,313
MFAMS 3,85** >0,313 >0,313 0,156 0,078 0,156 0,156 0,078 0,313 0,078
MFAM9 3,62%* 0,15 0,313 0,313 >0,313 >0,313 0,313 0,313 >0,313 >0,313
MFAM10 0,46** 0,15 0,313 0,313 >0,313 >0,313 >0,313 >0,313 >0,313 >0,313
ClorP 625 156 098 098 098 39 15,6

Anfotb 039 0,78

* Rendimento em relagdo ao extrato bruto (1,3 Kg).
** Rendimento relativo ao Falc,, (1,3 g).
* Organismos testados: Sa, Staphylococcus aureus; Ec, Escherichia coli; St, Salmonella enterica sorovar
typhimurium; Ss, Shigella sonnei; Kp, Klebsiella pneumoniae; Bc, Bacillus cereus; Pa, Pseudomonas aerugi-
nosa; Ca, Candida albzcans, Cn, Cry tococcus neoformans.

b Controles positivos (ug mL™) {Z)r - Cloranfenicol; Anfot — Anfotericina B.

A atividade total (mL g*), o percentual de atividade e o ISM das amostras que
apresentaram CIM menores que 0,100 mg mL" estdo apresentados na Tabela 2 e nas

Figuras 1 e 2, respectivamente.
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Tabela 2 - Atividade total (mL g-1) das amostras com CIM inferiores a 0,100 mg mL".

Amostras Microrganismos Atividade total
MFAM C. neoformans 12,82
MFAM1 S. aureus 0,20
S. typhimurium 0,20
S. sonnei 0,10
B. cereus 0,20
P. aeruginosa 0,20
MFAM?2 B. cereus 12,70
P. aeruginosa 12,70
C. neoformans 12,70
MFAM3 B. cereus 6,90
C. neoformans 3,45
MFAMA4 B. cereus 0,49
P. aeruginosa 0,49
C. neoformans 0,49
MFAM5 B. cereus 0,29
P. aeruginosa 0,29
MFAMS8 S. sonnei 0,29
P. aeruginosa 0,29
C. neoformans 0,29
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Figura 1 - Percentual de atividade das amostras em relagdo aos microrganismos mais susceptiveis
(CIM inferiores a 0,100 mg mL").
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Figura 2 - ISM, indice de susceptibilidade microbiana das amostras com CIM inferiores 0,100 mg
mL". Microrganismos: St - Salimonella enterica sorovar typhimurium; Ss - Shigella sonnei; Bc -
Bacillus cereus; Pa - Pseudomonas aeruginosa; Cn - Cryptococcus neoformans.
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As amostras testadas ndo apresentaram atividade contra Artemia salina, com
excecdo de MAF3 que apresentou uma moderada atividade citotoxica (CL,, 236,0

ug mLY).
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4 DISCUSSAO

A familia Rubiaceae é rica em alcaloides inddlicos e benzilisoquinolinicos para
os quais ja foram descritas inaimeras atividades biologicas (PRAKASH et al., 1999).
Isso torna interessante o isolamento dos alcaloides de M. frigidus, pois existe uma
grande possibilidade de serem encontrados alcaloides altamente bioativos.

Dessa forma, os alcaloides foram extraidos das partes aéreas de M. frigidus e
suas atividades antimicrobiana, citotdxica e avaliadas. As amostras testadas nao
apresentaram citoxicidade frente a Artemia salina, somente a fragdo MFAMS3 apre-

sentou uma moderada atividade citotéxica (CL,, 236,0 g mL™").

MFAM apresentou atividade antimicrobiana (Tabela 1) e foi entdo fracionado.
Nao se pode atribuir a atividade antimicrobiana encontrada nas fracdes somente a
presenca de alcaloides visto que nédo s6 a fracdio MFAM?2, rica em alcaloides, apre-
sentou propriedade antimicrobiana. A expressiva atividade antibacteriana encon-
trada em algumas fracdes nao foi observada em MFAM, provavelmente devido as

baixas concentragdes das substancias ativas presentes nessa amostra.

Em relagao as fragdes MFAM, MFAM2 foi a que apresentou maior atividade
total, 12,70 ml g™ para B. cereus, P. aeruginosa e C. neoformans. Ja o percentual de ati-
vidade indicou que MFAM1 apresentou maior espectro de agdo, porém essa fracao
nao apresenta alcaloides na sua constituicao. O ISM mostrou que os microrganis-
mos B. cereus, P. aeruginosa e C. neoformans, foram os mais susceptiveis com 42% de

sensibilidade.

Estes resultados sao de grande importancia visto que os fungos, nos tultimos
anos, tém recebido grande atencao de cientistas por serem patégenos que afetam
pacientes imunologicamente comprometidos, como aqueles com a sindrome de
imunodeficiéncia adquirida (SIDA) (DROMEN et al., 1996). C. neoformans pode
causar meningite criptocécica, que é a infeccdo mais comum de criptococose, e é

geralmente cronica e fatal se ndo tratada a tempo (COLLAZOS, 2003).

Estudos sobre Sindrome da Imunodeficiéncia Humana Adquirida (SIDA)
mostraram que 58-81% de todos os pacientes contraem infeccao ftiingica em algum
periodo durante o estagio primordial ou depois do desenvolvimento da SIDA e 10-
20% morrem como conseqiiéncia direta de infec¢oes fungicas (DROUHENT; DU-
PONT, 1989).

Ja em relacdo as bactérias susceptiveis, B. cereus é uma bactéria Gram-positi-

va contaminante de muitos alimentos podendo causar diarreia, dores abdominais,
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nauseas e vomitos devido a producao de enterotoxinas (GUVEN et al., 2005). P.

aeruginosa é um bacilo Gram-negativo, podendo causar infec¢des localizadas, de-
correntes de uma contaminagdo oportunista. Este microrganismo pode causar in-
feccOes urindrias e respiratérias, pneumonias, meningites, endocardites e diversos
outros tipos de infeccao. Entretanto ndo ha registro de gastroenterite em humanos
causada por esse microrganismo. Além disso, P. aeruginosa, bem como outras espé-
cies de Pseudomonas, apresentam grande importancia para a indastria de alimentos,

pois sdo microrganismos causadores de deterioracao (SOBERON et al., 2007).

5 CONCLUSAO

M. frigidus se apresenta como uma fonte promissora de substancias que pos-
suem atividades biolégicas importantes como antimicrobiana. As fra¢des ricas em
alcaloides apresentaram significativa atividade para microrganismos oportunistas
causadores de diversas doengas como meningite. Os resultados apresentados abrem
perspectivas para o futuro isolamento, purificagdo e identificagdo das substancias
bioativas de M. frigidus que possam ser utilizadas no tratamento de infec¢des mi-

crobianas.
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RESUMO

Cultura de Seguranca do Paciente (CSP) é definida como um conjunto

de valores, atitudes e comportamentos que determinam o comprome-
timento do profissional e instituicdes de satide na prestacdo de cuidados seguros.
Considera-se que as criancas sao individuos vulneraveis aos eventos adversos, em
virtude de suas significativas especificidades. Objetivou-se identificar fatores que
influenciam na adogao da CSP entre a equipe de enfermagem em unidades pediatri-
cas. Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura nas bases de dados MEDLINE,
BDENF, LILACS, SciELO e PUBMED. Foram selecionados sete artigos publicados
entre os anos de 2012 a 2020, todos com nivel de evidéncia IV. Constatou-se que os
fatores que influenciam positivamente na CSP sao: trabalho em equipe, ambien-
tes que promovem o aprendizado organizacional, busca por melhorias continuas e
vinculos de amizades entre a equipe; e negativamente: falta de apoio dos gestores
e lideres, exaustao emocional, inseguranca para relatar erros, cultura punitiva aos
erros, falta de satisfacao com o trabalho, carga horéria excessiva e falta de comuni-
cagao. Conclui-se que a CSP é assunto pertinente a todos os ambientes assistenciais,
destacando-se nos cuidados pediétricos e que os fatores que influenciam estdo in-
ter-relacionados.

Palavras-chave: Cultura organizacional. Enfermagem Pediatrica. Seguranca do Pa-

ciente. Servigos de Satde da Crianca. Gestdo da seguranca.

ABSTRACT

The Patient Safety Culture (PSC) is defined as a set of values, attitudes and
behaviors that determine the commitment of professionals and health institutions
in providing safe care. Children are vulnerable to adverse events because of their
significant specificities. The objective was to identify factors that influence PSC
among the nursing staff in pediatric units. This is an integrative literature review
in the MEDLINE, BDENF, LILACS, SciELO and PUBMED databases. Seven articles
published between the years 2012 to 2020 were selected, all with evidence level IV.
It was found that the factors that positively influence PSC are: teamwork, environ-
ments that promote organizational learning, search for continuous improvement
and bonds of friendship between the team; and negatively: lack of support from
managers and leaders, emotional exhaustion, insecurity to report mistakes, puni-
tive culture for mistakes, lack of satisfaction with work, excessive workload and
lack of communication. It is concluded that PSC is a subject relevant to all care
environments, standing out in pediatric care and that the influencing factors are
interrelated.
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Keywords: Organizational Culture. Pediatric Nursing. Patient Safety. Child Health

Services. Safety Management.

1 INTRODUCAO

A Cultura de Seguranca do Paciente (CSP) é definida como sendo um conjun-
to de atitudes, comportamentos e valores que determinam o comprometimento do
profissional e das instituicdes com o cuidado livre de danos, sendo essencial para
sua consolidagao a incorporagado de a¢des que incentivem a equipe de satde a reco-
nhecer e notificar seus erros, priorizando o aprendizado, sem medo de sofrer acdes
punitivas, com objetivo de evitar ocorréncias futuras do mesmo problema (BRASIL,
2013; FASSARELLA et al., 2019; SOUZA, 2019).

A equipe de Enfermagem é destaque no contexto da CSP por representar
quantitativamente a maior categoria profissional no ambiente hospitalar. Segundo
o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), estes profissionais sdo fundamentais
na promogao de uma assisténcia segura, livre de danos, devendo buscar estratégias
para prevencdo e controle de eventos adversos durante sua assisténcia (COFEN,
2017).

A Sociedade Brasileira para a Qualidade do Cuidado e Seguranca do Paciente
(SOBRASP) evidencia que os erros e danos em pacientes pediatricos diferem em
varios aspectos daqueles causados aos adultos. Essa populagao possui condigcao de
maior vulnerabilidade em virtude do seu desenvolvimento biopsicossocial incom-
pleto, dependéncia dos pais e dos prestadores da satde. Deste modo, estdo mais
suscetiveis a erros de prescrigdo, dispensacao e administragdo de medicamentos,
problemas de identificacdo, quedas, infec¢des relacionadas a assisténcia em satide,
entre outros (SOBRASP, 2020; BENETTI et al., 2020).

Destarte, uma boa CSP implantada em uma instituicao de satide é de extrema
importancia para consolida¢do do cuidado seguro e possibilita que a equipe trace
estratégias cada vez mais eficientes para fortalecer tal cuidado. Implantada e atuan-
te, a CSP garante uma atencdo de qualidade a populacdo, aumenta a valorizacdo da

equipe de enfermagem e diminui os gastos desnecessarios para os servigcos (BRA-
SIL, 2016).

Dessa forma, considerando que erros assistenciais tém sérios impactos na vida
do paciente pediatrico e sua familia, que sua redugdo é a meta de todas as institui-
¢Oes de satide e que a equipe de enfermagem é um importante indicador do com-
prometimento desses servicos com a seguranca do paciente, o objetivo deste estudo
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foi identificar os fatores que influenciam a cultura de seguranca do paciente entre

a equipe de enfermagem em unidades pediétricas com base na literatura cientifica.
2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 Aspectos historicos da Seguranca do Paciente

Ao longo da histéria, varios protagonistas contribuiram para a melhoria da
assisténcia a saude, propondo teorias e hipoteses e estudando eventos que melho-
raram a qualidade do cuidado. Hip6crates (460 a 370 a.C), considerado o pai da me-
dicina ocidental, foi o primeiro conjecturar que a assisténcia a satide poderia trazer
danos ao paciente quando nao realizada de maneira correta. Seu postulado primum
non nocere, traduzido como “primeiro nao cause dano”, resume que, durante o cui-
dado, erros ndo deveriam ser cometidos e eviti-los deveria ser prioridade (BUENO;
FASSARELLA, 2012; BRASIL, 2014).

Posteriormente, no século XIX, Ignaz Semmelweis (1818-1865), médico hiinga-
ro, identificou a origem de uma epidemia de febre puerperal em um hospital aus-
triaco, que levou a alta mortalidade das mulheres atendidas na unidade. As teorias
levantadas na época apontavam que a mortalidade materna era dez vezes maior
em pacientes atendidas por profissionais de satde, em comparagdao com os aten-
dimentos feitos por parteiras da regiao. Semmelweis concluiu que esse problema
era originado pela falta de higienizacao das maos dos estudantes de medicina que
atendiam as parturientes apds entrarem em contato com material cadavérico e que
o problema seria solucionado com a adogao de técnicas de antissepsia das maos
com &gua, sabado e solug¢des quimicas, pratica esta que nao era adotada na época
(OLIVEIRA; FERNANDES, 2007).

Outra importante visiondria foi Florence Nightingale (1820-1910), enfermeira
inglesa, que durante a guerra da Criméia (1854) notou que seus pacientes tinham
melhores prognoésticos quando tratadas com técnicas apropriadas que envolviam o
uso de luz, calor, limpeza e ar puro. Florence foi pioneira no uso de graficos e dia-
gramas, orientando as enfermeiras treinadas por ela a notificarem todos os 6bitos,
facilitando a organizacdo e interpretacdo dos dados, além de aplicar métodos ade-
quados de classificacdo de risco e isolamento dos doentes mais graves, reduzindo a
mortalidade dos feridos de 40% para 2% (COSTA et al., 2009; BRASIL, 2014; MAR-
TINS; BENITO, 2016).

Entende-se, portanto, que a perspectiva de que o paciente é colocado em risco
quando submetido a cuidados nos servicos hospitalares é conhecida ha séculos,

entretanto somente nas dltimas décadas o termo Seguranca do Paciente ganhou
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destaque mundial e passou a ser o foco de todas as institui¢des de satide, veiculos
mididticos e 6rgaos fiscalizadores (MENDES et al., 2005).

2.2 Seguranca do Paciente no mundo e no Brasil

No inicio dos anos 2000, em média 10% dos pacientes internados nos servigos
hospitalares da Inglaterra, Alemanha, Portugal e Brasil, sofreram algum evento ad-
verso, sendo a maioria evitavel, provocando danos biopsicossociais, aumento do
tempo de internacdo hospitalar, além de prejuizos financeiros para as institui¢des
hospitalares. Nos EUA importante quantitativo também fora evidenciado, o que
implicou em crescente busca por estratégias para evita-los, tornando a Seguranca
do Paciente uma tematica da agenda internacional (BRASIL, 2014).

Em 2002, a OMS propds a elaboracdo de metas que reduzissem a incidéncia
de eventos adversos, dando suporte aos paises na criacdo de politicas e programas
proprios. A Alianca Mundial para Seguranca do Paciente, criada em 2004, durante
a 57° Assembleia Mundial da Satude, forneceu diversas diretrizes e recomendacdes
para a efetivagdo de melhorias na assisténcia em satide para os paises membros.
Uma das estratégias propostas pela Alianca foi a elaboragao de uma taxonomia dos
conceitos-chave pertinentes ao assunto, ja que os conceitos eram divergentes entre
esses paises. Assim, foi criada a Classificacdo Internacional de Seguranga do Pacien-
te (CISP), cujo intuito era fornecer uma compreensao padronizada desses termos
(OMS, 2011; CAPUCHO; CASSIANI, 2013; LORENZINL SANTIL; BAO, 2014).

No Brasil, a Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria (ANVISA), criada em
1999, é um dos mais importantes 6rgaos de protecao da satide da populacao. Des-
de 2004, a ANVISA incorporou ao seu campo de atuacdo as agdes preconizadas na
Alianca Mundial para Seguranga do Paciente, da qual o Brasil faz parte. Junto com
o Ministério da Saude (MS), Organizacao Mundial da Saade (OMS), Organizagao
Pan-Americana de Satde (OPAS) e demais 6rgdos de vigilancia, desenvolvem es-

tratégias voltadas para o cuidado seguro (BRASIL, 2016).

Outro importante marco no contexto nacional foi a criagdo, em 2013, do Pro-
grama Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP), cujo ponto central era qualificar
o cuidado em satide em todos os estabelecimentos de satde brasileiros. O PNSP
preconizava a implantacdo dos Ntcleos de Seguranca do Paciente (NSP), que de-
vem ser estruturados em todos os servicos de satide, publico ou privados, incluindo

centros de ensino e pesquisa (BRASIL, 2013).
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2.3 Enfermagem e Cultura de Seguranca do Paciente em unidades
pediatricas

A Enfermagem é uma das profissdes mais presentes nos servigos de satide em
todo mundo, deste modo essa categoria profissional, tem forte influéncia na cultu-
ra de seguranca das institui¢des de satide, por serem responsaveis por importante

quantitativo de intervengdes e procedimentos nesses servigos (COSTA et al., 2018;
BRASIL, 1986; COFEN, 2021).

As criangas sdo um dos grupos mais propensos a necessitarem de internacoes
em ambientes hospitalares, pois estdo mais vulneraveis a diferentes tipos de patolo-
gias e agravos. Ademais, as criancas sdo totalmente dependentes dos cuidados dos
profissionais e de seus familiares, ndo conseguindo identificar perigos potenciais
(SILVA et al., 2019).

A vulnerabilidade do publico infantil relaciona-se com suas particularidades
anatomicas e fisioldgicas, aliadas aos fatores extrinsecos, que envolvem a forma de
assisténcia prestada pelos profissionais da satide, que segundo a literatura cientifi-
ca, levam as altas taxas de erros e resultam em complicagdes que podem acompa-
nha-las por toda a vida (BIASIBETTI et al., 2020).

3 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura sobre os fatores que influen-
ciam a adogao da cultura de seguranga do paciente pela equipe de enfermagem em
unidades pediatricas. Empregou-se o modelo descrito por Botelho, Cunha e Mace-
do (2011), que é dividido em seis etapas: identificacdo do tema e selegdo da questao
de pesquisa; estabelecimento de critérios de inclusdo e exclusdo; identificacdo dos
estudos pré-selecionados e selecionados; categorizacdo dos estudos selecionados;

analise e interpretacdo dos resultados; apresentacdo da revisao.

Para a definicdo da questdo norteadora, foi adotada a estratégia “PICO” que
representa um acroénimo para: Paciente/Problema, Intervengao, Comparacao e Ou-
tcomes (desfecho) (SANTOS; PIMENTA; NOBRE, 2007). Adotou-se como P- Equipe
de Enfermagem; I- Fatores que influenciam a Cultura de Seguranca; C- Nao aplica-
do; O- Influéncia na cultura de seguranca do paciente em Unidades Pediétricas. Ba-
seando-se nesses pressupostos, foi elaborada a seguinte questdo norteadora: “Quais
fatores influenciam a adogdo da cultura de seguranca do paciente pela equipe de

enfermagem em unidades pediatricas descritos na literatura?”.
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As bases de dados eletronicas LILACS (Literatura Latino-Americana e do Ca-
ribe em Ciéncias da Satde), MEDLINE (Medical Literature Analysis And Retrieval
System Online), BDENF (Base De Dados Em Enfermagem) incorporadas a Bibliote-
ca Virtual em Satde (BVS), Scientific Electronic Library Online (SciELO) e a Natio-
nal Library of Medicine (PUBMED) foram investigadas de fevereiro a abril de 2021.

Os termos de busca foram definidos de acordo com os Descritores em Ciéncias
da Satude (DeCS) e com o sistema de metadados médicos de lingua inglesa Medical
Subject Headings (MeSH). Além disso, foram feitas leituras exploratérias em artigos
para verificar a frequéncia das palavras chaves nas publicagdes. Os descritores se-
lecionados para a pesquisa foram: “Organizational Culture”, “Pediatric Nursing”,
“Patient Safety”, “Child Health Services” e “Nursing, Child”, combinados com os
operadores booleanos “AND” ou “OR”. A estratégia de busca segue esquematizada

na Figura 1.

Figura 1 - Fluxo do processo de selegdo dos artigos nas bases de dados, Sao Luis-MA, 2021.

Resultados das pesquisas dos artigos nas bases de
dados (n=267): Scielo (n=9), BVS (n=219), PubMed

v 230 artigos excluidos apds leitura do
Artigos identificados (n=267) > titulo e resumo.
: { | 11artigos excluidos por ndo estarem
Artigos restantes (n=37) > disponiveis na integra.
. _ o] 19 artigos excluidos por duplicidade
Artigos res;antes (n=26) - nas bases de dados.
Artigos selecionados para revisao (n=07)

Incluiram-se artigos originais, em inglés, portugués e espanhol, disponiveis
online na integra e que respondessem a pergunta norteadora. Nao houve delimi-
tacdo do ano de publicacao para inclusdo dos artigos na coleta e os manuscritos

duplicados foram considerados somente uma vez.

A selecao e andlise foram feitas por dois pesquisadores separadamente e nos
casos de divergéncia um terceiro pesquisador seguiu com o julgamento. Inicialmen-
te realizou-se leitura criteriosa dos titulos e resumos, em seguida exclusdo dos arti-
gos em duplicidade e os estudos que atenderam os critérios de inclusao foram lidos
na integra. Os dados foram inseridos no Google planilha e sintetizados em um
quadro contendo: titulo, autor/ano/pais, nivel de evidéncia, objetivos, métodos/
questiondrio de coleta, resultados, conclusdo/consideragdes dos autores. Apds isto,

as referéncias foram transferidas para o Programa Excel-Windows 10, verificando
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novamente as duplica¢des. Procedeu-se a leitura de todas as publicacdes localiza-
das pela estratégia de busca, para verificar sua adequacdo com os critérios de inclu-

sdo elencados.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Dos 7 estudos selecionados, 3 (42,8%) foram realizados no Brasil, 1 na China
(14,3%), México (14,3%), Ira (14,3%) e Estados Unidos (14,3%), respectivamente. O
idioma predominante nas publicacdes, foi o inglés com 4 (57,1%) artigos. Quanto
a distribuicao dos anos de publicacdo: 2 (28,6%) eram 2020, 2 (28,6%) de 2019, 2
(28,6%) de 2016 e 1 (14,2%) de 2012. Com relacdo aos métodos dos estudos, 6 artigos
(85,7%) aplicaram o método quantitativo. Aliado a isso, todos os estudos tiveram
nivel de evidéncia VI (Quadro 1).

Quadro 1 - Caracterizagdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa, segundo ator/ano, pais,
nivel de evidéncia, objetivo e delineamento. Sdo Luis-MA, Brasil, 2020 .
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NIVEL DE
AUT(;I;/{'S&NO E EVIDENCI OBJETIVO DELINEAENTO
A
Deterr.mnar a correlacao Estudo realizado com 155
entre diferentes fatores do nfermeiros de um.
(HUANG et al ambiente de trabalho que uiideadeedeoisnt;'rlia go
2020) N VI impactam a seguranca do diatri il C(l;
Chinz; paciente em unidades de pedia rfca’;_ ' 1za1:1 oa
cuidados pediatricos, na versao chthesa o
erspectiva dos Questiondrio de Atitudes de
’ enf}:;rmeiros. Seguranga (SAQ).
Determinar a relagao entre
; o clima ético organizaciona esquisa realizada com
LOPES FRIAZ lima éti ganizacional = Pesqui lizad 168
VICENTE RUIZ; e a cultura de seguranca do profissionais de
CRUZ GARCIA, VI paciente na equipe de enfermagem, utilizando o
2020). enfermagem do Hospital questiondrio MOSP em
Meéxico Regional de Alta espanhol.
Especialidade da Crianga.
Estudo realizado em sete
unidades de internagdo de
um hospital de ensino.
Avaliar o clima de O estudo foi realizado com
. 50 enfermeiros que
(SILVA etal,, seguranca do paaente em desenvolviam atividades
2019) VI diferentes unidades de assistenciais ou gerenciais
- internacdo de um hospital . 5¢
Brasil em diferentes unidades,

de ensino, por meio da
percepcdo de enfermeiros.

entre elas, uma unidade
pediétrica.
O instrumento da pesquisa
foi o Safety Attitudes
Questionnaire (SAQ).
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Identificar a cultura de

Volume 12

Estudo realizado com 75
profissionais de
enfermagem em trés

(MACEDO et al., seguranga do paciente em unidades de emergéncia
2019). VI emergéncias pediatricas, na = pediétrica. O instrumento
Brasil perspectiva da equipe de utilizado para mensurar a

enfermagem. CSP, foi o Questiondrio
sobre Sequranga do Paciente
em Hospitais (HSOPSC).
Estudo qualitativo,
Explorar as causas de erros realizado com 18
(ROKNABADI et em saude e a subnotificacdo enfermeiros (as)
al., 2012). VI entre enfermeiras pediatricas, partir de
Ira pediatricas em um hospital entrevistas individuais
Universitério com instrumentos
semiestruturados.
Estudo realizado com 267
Avaliar a correlagdo entre profissionais de
clima de segurancga, Enfermagem de dois
(ALVES, . . . o
GUIRARDELLO qualidade do atendimento, hospitais pediatricos
’ VI exaustdo emocional e brasileiros, utilizando o
2016). PN . o .
Brasil satisfagdo da equipe de Questiondrio de Atitudes de

enfermagem na assisténcia
em unidades pediatricas.

Seguranca (SAQ) para
avaliar o clima de

seguranga e o Maslach

Com relacdo aos instrumentos empregados para determinar a cultura de se-
guranga do paciente, dos estudos quantitativos, 3 (42,8%) utilizaram o questionario
Safety Attitudes Questionnaire (SAQ), 2 artigos (28,6%) o Hospital Survey on Patient
Safety Culture (HSOPSC), 1 artigo (14,3%) o Medical Office Survey on Patient Safety
Culture (MOSPCS) e 1 estudo (14,3%) um instrumento semiestruturado de auto-
ria propria. E Importante destacar que dois estudos selecionados para esta revisao,
aplicaram em conjunto com o instrumento de avaliacdo da cultura de seguranga,
outros questiondrios, para se aprofundarem no assunto, como o artigo de Quillivan
et al. (2016), que adotaram o “Second Victim Experience and Support Tool” (SVEST),
para avaliar as angustias e o apoio dado aos profissionais de enfermagem (segundas
vitimas), quando envolvidos em eventos adversos e o estudo de Alves e Guirar-
dello (2016), que usaram o “Maslach Burnout Inventory” (MBI), para avaliacdo dos
sentimentos de exaustdo emocional e diagnoéstico da sindrome de Burnout entre os
profissionais avaliados. Esses instrumentos foram fundamentais para caracterizar e

detalhar diferentes aspectos que influenciam a cultura de seguranga.

Quanto ao cendrio em que se realizaram os estudos, todos ocorreram em hos-
pitais, porém em setores diferentes, sendo que o ambiente de internacdo pediatri-
ca teve destaque ao concentrar 3 estudos (42,8%). Para uma melhor compreensao

sobre os fatores que influenciam a cultura de seguranga do paciente entre a equipe
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de enfermagem em unidades pediatricas, os dados desta revisdo foram avaliados

e divididos em: fatores que influenciam positivamente e fatores que influenciam

negativamente a CSP nessas unidades.

4.1 Fatores que influenciaram positivamente a CSP

Entre os fatores que influenciam positivamente na CSP o mais citado foi “uni-
dades que trabalham em equipe”, presente em 4 (57,2%) estudos; 2 estudos (28,6%)
apontaram que o “aprendizado organizacional” e a “busca por melhoria continua”
influenciam positivamente e consequentemente diminuem a incidéncia de eventos
adversos e por fim, “o vinculo de amizade” e “boas relagdes interpessoais” entre a

equipe foram mencionados em 1 estudo (16,6%).

A enfermagem tem como principal caracteristica o trabalho em equipe, pois a
assisténcia dessa categoria profissional ocorre de forma continua, sendo necessario
um conjunto de agentes para sua execugao. Nesse contexto, setores em que funcio-
narios trabalham em equipe possuem melhores resultados com relacdo a seguranca
do paciente (SILVA-BATALHA; MELLEIRO, 2016).

Percepgdes positivas relacionadas ao trabalho em equipe entre os profissionais
de enfermagem que trabalham em setores pedidtricos podem ser justificadas pelas
caracteristicas organizacionais comuns nessas unidades e pela populacdo atendi-
da, pois geralmente profissionais selecionados para prestar assisténcia a esse pu-
blico, precisam ser dotados de conhecimentos técnicos e estratégias que promovam
a atencdo humanizada a crianca e sua familia. Esse envolvimento, além de facilitar
a relacdo da enfermagem com os pacientes, resulta em uma maior cooperagdo na

equipe de enfermagem (SILVA et al., 2019).

Ademais, percebe-se que o trabalho de enfermagem desenvolvido em equipe
tem impacto positivo em outros fatores importantes, como a comunicagao efetiva,
a colaboracdo entre os membros e satisfacdo com o ambiente de trabalho (SILVA et
al., 2019). Silva-Batalha e Melleiro (2016) defendem que o desenvolvimento de uma
cultura de seguranca baseada no trabalho em equipe é algo desafiador para a maio-

ria dos servigos hospitalares, porém necessaria.

Com relacdo ao “aprendizado organizacional”, o PNSP faz alusao a diferentes
requisitos para incorporacao da CSP nas instituicOes brasileiras, citando que essas
devem promover esse fator a partir dos incidentes notificados (BRASIL, 2013). O
aprendizado organizacional acontece quando os erros cometidos pelos profissio-
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nais sdo avaliados e revertidos em mudancas, que resultam em melhorias no am-
biente de trabalho (MACEDO et al., 2016; SOUZA et al., 2019).

Os participantes da pesquisa de Silva-Batalha e Melleiro (2016), quando ques-
tionados sobre o aprendizado e melhorias continuas, enfatizaram a educacdo con-
tinuada essencial. Entretanto, relataram como barreiras a dificuldade que alguns
trabalhadores tém em lidar com mudangas. Ja pesquisa realizada por Tomazi et al.
(2015), com 141 profissionais de satide em quatro Unidades de Terapia Intensiva
Neonatal de hospitais ptblicos da regido sul brasileira, evidenciaram que as lide-
rancas sao elementos chave para criacao e promocado do aprendizado organizacio-
nal, devendo extrair licdes educativas para melhoria do sistema.

Por fim, “vinculos de amizade” e “boas relagdes interpessoais” também foram
mencionados nos artigos selecionados. O ambiente de trabalho é o local onde as
pessoas costumam passar grande parte do seu dia, sendo necessario estabelecer re-
lagdes harmoniosas a fim de que os profissionais enxerguem a instituicdo como um
ambiente agradédvel e os conflitos sejam evitados. Os relacionamentos interpessoais
harmonicos no ambiente de trabalho favorecem o desenvolvimento adequado das
atividades, pois se associam diretamente com aspectos positivos para a CSP, como o
autoconhecimento, empatia, ética, cordialidade e comunicagao (TOBIAS et al., 2016;
PEREIRA; BEZERRA; BARROS, 2019).

4.2 Fatores que influenciaram negativamente a CSP

Observou-se que os fatores que influenciam negativamente na CSP foram:
“falta de apoio dos gestores e gerentes das instituicdes hospitalares” em 6 estudos
(85,7%) ; “A exaustdo emocional”, “estresse”, “inseguranga para relatar erros” e
“cultura punitiva ao erro” em 5 artigos (71,4%); “falta de satisfacdo com o trabalho”,
“carga horéria excessiva”, “longas jornadas de trabalho”, “quadro de pessoal insu-
ficiente” e “falta de comunicagao entre a equipe”, referido em 3 artigos (42,9%); e

“multiplas tarefas” 1 estudo (14,3%).

A promocgdo de ac¢Oes para seguranca do paciente deve transcender a equipe
assistencial, tornando-se uma cultura da instituicao, pois o envolvimento dos gesto-
res e liderangas é fundamental para o alcance de uma CSP favorével. Estes tém forte
influéncia em varios aspectos que envolvem a cultura de seguranca, como a “comu-
nicacado de erros”, “aprendizado organizacional” e “satisfacdo com o trabalho”, de
modo que, unidades onde as liderancas ndo incentivam ou buscam estratégias para
mudangas continuas, dificilmente possuem cultura de seguranca adequada (COS-

TA et al., 2018).
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Nesse cendrio, a pesquisa de Macedo et al. (2016), identificou que, a equipe de

enfermagem relatou o distanciamento da gestdo com relacdo a promocao de cuida-
dos seguros, constatagdo feita também por Silva et al. (2019) que argumentam que
pode ser reflexo de uma gestao verticalizada, caracterizada pela divisdo de papéis

dos gestores e trabalhadores assistenciais.

Quanto mais horizontalizada for a relacdo da equipe de enfermagem com as
liderangas, maior serd a cooperagdo entre os membros da equipe, resultando em
melhorias continuas e em uma cultura de seguranga pautada no aprendizado, boas
relacOes interpessoais e satisfacdo com o trabalho (SILVA et al., 2019). Além disso,
pode-se constatar que varias dimensdes do ambiente de trabalho influenciam dire-
tamente a conduta dos prestadores de cuidados, sendo um importante indicador
organizacional, pois os comportamentos e desempenho da equipe de enfermagem
sdo influenciados diretamente pela satisfagao com o trabalho, esgotamento emocio-
nal e estresse (HUANG et al., 2020).

Alves e Guirardello (2016), afirmam que o foco dos conceitos de seguranca nas
instituicdes de satide, ainda recai somente sobre os individuos, comportamentos
de risco e fatores tinicos. Nessa perspectiva, diversos autores tém se dedicado a
analisar a relacao de como o ambiente de trabalho interfere na CSP, como no estudo
de Garcia et al. (2019), que evidenciou que a auséncia de um clima organizacional
satisfatorio foi o principal determinante da sindrome de Burnout. Bica et al. (2017)
evidenciou que a maioria dos incidentes ocorridos em uma Unidade de Terapia
Intensiva Pediatrica, estavam relacionados com falhas durante a assisténcia e que

83,5% estavam ligados a aspectos do ambiente de trabalho.

Profissionais da satide que sofrem de estresse emocional estdao mais vulnera-
veis a provocar incidentes. O estresse emocional da equipe de enfermagem pode
ser provocado por uma série de fatores, como sobrecarga de trabalho, longas jorna-
das, falta de autonomia, dificuldade de relacionamentos e multitarefas. Além disso,
enfermeiros e técnicos de unidades pediatricas precisam demandar mais tempo de
atengdo a crianga, conforme resolucao n°® 543/2017 do COFEN, que diz que todo
paciente pediatrico deve ser classificado, no minimo, como de cuidados intermedia-
rios (HUANG et al., 2020; COFEN, 2017).

Na pesquisa de Silva et al. (2019), a pior percepcao de estresse entre profis-
sionais das clinicas pesquisadas, se deu na clinica pediatrica. Alves e Guiraerdello
(2016) discutem que enfermeiros que trabalham nesses ambientes, estdo expostos a
fatores adicionais de estresse, como a presenga dos pais em processo de sofrimento

continuo e assisténcia as criancas vitimas de violéncia sexual e doméstica.
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O estresse entre profissionais de enfermagem tem origem em fatores como:
“carga horaria excessiva” e “longas jornadas de trabalho”, em razdo dos baixos sala-
rios, ocasionando na busca de mais de um vinculo empregaticio, para complemen-
tacdo da renda. Segundo Bardaquim et al. (2019), jornadas de trabalho superiores a
30 horas semanais, trazem graves consequéncias a saide dos profissionais de enfer-
magem, refletindo diretamente na assisténcia prestada. Esse problema é agravado
pelo excesso de cobranca por parte da gestao, pelas metas irreais e dimensionamen-
tos inadequados, gerando insatisfacdo na equipe e perda do sentimento de pertenci-
mento a instituicdo, o que afeta negativamente o envolvimento desses profissionais

com acoes de promogao da cultura de seguranga (BARDAQUIM et al., 2019).

A pesquisa de Huang et al. (2020), evidenciou que a carga horéria da equipe
de enfermagem foi considerada alta, quando comparada com as médias preconi-
zadas, aumentando o risco de eventos adversos e resultando na alta rotatividade
de trabalhadores no hospital. Roknabadi et al. (2012), consideraram esse fator um
aspecto negativo, pois, funcionarios recém contratados e inexperientes, sao os que

mais apresentam inseguranca em relatar erros cometidos.

A maioria dos autores concordam que a gestdo adequada de recursos huma-
nos, como a contratagao de profissionais suficientes para as demandas do setor, me-
lhores condi¢des de trabalho, pagamento de salarios dignos, promocao de medidas
para reducdo do estresse e capacitacdes permanentes, sdo aspectos que devem ser
implementados nas institui¢des de satade, pois, as agdes da cultura de seguranca do
paciente sao mais aceitas e adotadas, quando a equipe percebe que o ambiente de
trabalho os valoriza, e 0s reconhece como aliados para promocado de cuidados segu-
ros (HUANG et al., 2020; BARDAQUIM et al., 2019).

Além desses fatores, os estudos selecionados discutiram como a “falta de co-
municacdo” entre os membros da equipe de enfermagem, e a “inseguranca para
relatar erros cometidos”, também se configuram como fatores que influenciam ne-
gativamente na CSP em unidades pediatricas. A cultura de seguranca do paciente
preconiza que todos os incidentes cometidos pelos profissionais, independente se
resultaram em danos ou ndo, devem ser comunicados, porque permitem sua anélise
e adocdo de estratégias educativas e preventivas, para evitar sua reincidéncia por
outros funciondrios. Nesse cendrio, organiza¢des que promovem e incentivam a no-
tificacdo aberta e transparente dos erros cometidos, tendem a apresentar uma CSP

baseada no aprendizado e na melhoria continua (MACEDO et al., 2016).

Entretanto, para o alcance desse objetivo, os hospitais devem deixar a cultura

punitiva, onde erros sdo usados contra o profissional, pois o0 medo de repressao
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dificulta que os trabalhadores assumam o0s acontecimentos, impossibilitando que

as institui¢cdes reconhecam os problemas mais prevalentes (MACEDO et al., 2016).
Esses receios, também foram constatados na pesquisa de Roknabadi et al. (2012),
evidenciando que a maioria dos entrevistados tinham receio em notificar erros, por
medo de reagdes negativas por parte das liderancas, perda do emprego, falta de
apoio e temor do julgamento dos colegas de trabalho. A cultura de punicdo nos
servicos de satde é um dos fatores mais prejudiciais para a cultura de seguranca do
paciente em unidades pediatricas, pois, influenciam negativamente em outros fato-
res, como satisfagdo com o ambiente de trabalho, provoca problemas psicolégicos
nos funciondrios, diminui o clima de cooperagdo e confianga na equipe e impede
o aprendizado organizacional (ALVES; GUIRARDELLO, 2016; SILVA et al 2019;
TOMAZONI et al., 2017).

Outro ponto importante destacado pela pesquisa de Roknabadi et al. (2012),
é que as notificagdes de eventos adversos, devem ser recebidas e utilizadas para
construgao de relatérios, publicados periodicamente para todos os membros da ins-
tituicdo, pois, a falta de transparéncia do que acontece quando um erro é notificado,
foi considerado um dos motivos apontados pelos participantes da pesquisa, para o

receio em relatar erros cometidos.

Por fim, a falta de comunicacdo entre os membros da equipe, também se mos-
trou um fator negativo para a cultura de seguranca do paciente, visto que, o traba-
lho em equipe s6 é efetivo se houver comunicacao adequada entre seus membros.
Além disso, esse fator tem intima relacdo com a satisfacdo no ambiente de trabalho
e o fortalecimento das relacdes interpessoais da equipe, sendo o ponto chave para
a melhoria de muitos aspectos que impactam a CSP entre profissionais de enferma-
gem que trabalham em unidades pediatricas (HUANG et al., 2020).

5 CONSIDERACOES FINAIS

Os principais fatores que influenciam positivamente na CSP em unidades pe-
diétricas foram: “unidades que trabalham em equipe”, “ambientes que promovem
o aprendizado organizacional”, “busca por melhorias continuas” e “vinculos de
amizades entre a equipe”. Os fatores que influenciam negativamente na CSP foram:

4 “ 7 a“:

“falta de apoio dos gestores e lideres”, “exaustdao emocional e estresse”, “insegu-
ranca para relatar erros”, “cultura punitiva aos erros”, “falta de satisfacdo com o
trabalho”, “carga horéria excessiva”, “falta de comunicacado entre a equipe” e “mul-
tiplas tarefas”. Evidenciou-se que muitos dos fatores positivos e negativos estdo
inter-relacionados, o que reforca a importancia de serem conhecidos e estudados

detalhadamente.
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Constatou-se que todos os estudos selecionados foram realizados em ambien-
tes hospitalares. Recomenda-se, portanto, que esse tema seja trabalhado fora das
institui¢des hospitalares, como na assisténcia de pacientes pedidtricos em cuidados

paliativos ou em outros niveis da assisténcia.
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RESUMO

Avioléncia doméstica contra mulheres é um problema de ordem social e
estatal e da satide publica. Crescente no cendrio nacional, presente no am-
bito juridico e, mediante garantias constitucionais e politicas ptblicas, seu combate
e cuidados relativos a assisténcia as vitimadas sdo colocadas em prética no ambito
da Atengao Basica de Satude, por meio de Programa de Assisténcia Integral a Saade
da Mulher, no qual a enfermagem participa do processo, por meio de seus profissio-
nais que integram as equipes de atendimento interdisciplinar. Identificar acdes da
enfermagem na atencdo primaria a satde da mulher vitima de violéncia doméstica
foi objetivo deste artigo. Adotou-se a revisao bibliogréfica, utilizando-se a pesquisa
eletronica no banco de dados do Scielo. Identificou-se que as principais agdes da
enfermagem junto as mulheres vitimadas de violéncia doméstica sdao: acolhimento,
escuta ativa, estabelecimento de vinculos para didlogos e interacdo, notificacdo de
casos e visita familiar. Constatou-se, ainda, a necessidade de desenvolvimento de
competéncias e capacitagdo dos seus profissionais, para que seus processos de tra-
balho (por meio de suas agdes) sejam aprimorados.

Palavras-chave: Violéncia Doméstica. Mulher. Enfermagem. Atencao Primadria a
Saude.

ABSTRACT

Domestic violence against women is a social, governmental and public health
system matter. Increasing in the national scene, current in the legal area, and throu-
gh constitutional assurances and public policies, its combat and care related to the
assistance to victims is put into practice in the field of Primary Health Care, through
the Program of Full Assistance in Women Health, in which nursery participates
in the process, by means of professionals who integrate the teams of interdiscipli-
nary attendance. The aim of this article was to identify nursing actions in the pri-
mary health care process of the woman who victim of domestic violence. It has been
adopted a bibliographic review, using the electronic research through Scielo Data
Bank. It has been identified that the main actions of nursery along with domestic
violence victimized women are: reception, active listening, establishment of bonds
to dialogue and interaction, notification of the case and familiar visit. It was found
that the development of skills and training of professionals is still a need in the field,

so that the acting process (through their actions) is improved.

Keywords: Domestic Violence. Woman. Nursery. Primary Health Care.

172



VIOLENCIA DOMESTICA CONTRA A MULHER E O PAPEL DA ENFER-
MAGEM NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE Volume 12

I INTRODUCAO

A violéncia doméstica, como sindnimo da violéncia contra a mulher (ou vio-
léncia conjugal), constitui-se um problema de ordem social que percorre os con-
textos histodricos, e que sustenta a ideia da inferioridade da mulher em relacdo ao
homem. E grande o nimero de homens, que ainda hoje, enxergam as mulheres
como objetos (inclusive, objeto sexual) e que banalizam as relagdes de respeito no
seio familiar. Dentre as formas de violéncia doméstica constatadas, a violéncia fisica
é a que mais acontece e, em muitos casos, com consequéncias letais. As formas de
violéncia doméstica contra mulher sao categorizadas em: fisica, psicolégica, sexual,

patrimonial e moral'.

A violéncia doméstica pode ser conceituada como uma espécie de lesdo prati-
cada por algum integrante da familia contra outro. Geralmente acontece como uma

forma de lesdo de algum ente familiar contra a mulher?.

Registros estatisticos em relacao a violéncia doméstica sao vergonhosos e re-
tratam uma sociedade arcaica, mental e socialmente. E assertiva a afirmativa de que
a violéncia doméstica cresce, independentemente da modernidade e da existéncia
constitucional de igualdade de direitos e manutencdo da dignidade da pessoa hu-
mana. Em publicagdo recente, o Observatério da Mulher Contra a Violéncia - um
6rgao do Senado Federal - trouxe dados atualizados sobre o Panorama da violéncia
contra as mulheres no Brasil, destacando que o relégio da violéncia doméstica con-
tra mulheres destaca que a cada 2 segundos uma mulher é vitima de violéncia fisica
ou verbal®. A Figura 1 traz um grafico que destaca, em porcentagens, os relatos de
violéncia (por grupo de 100 mil mulheres) em 2015 em cada um dos estados brasi-

leiros®:

Figura 1 - Relatos de violéncia (por grupo de 100 mil mulheres) em 2015

136 .=

118.6
7a.a
B3 T
612 E7.558.4
4? IgE 7 ina
=24
8: I I o

A respeito dos tipos de violéncia registrados contra as mulheres, em citacio, o
Observatoério da Mulher Contra a Violéncia destaca que:

[...] com o Balanco 2015 foram realizados 749.024 atendimentos em 2015, em
comparacao a 485.105 atendimentos realizados em 2014. Dentre os atendimentos
realizados em 2015, cerca de 10% (76.651) se referiram a relatos de violéncia con-
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tra as mulheres. Destes relatos de violéncia, 50,16% corresponderam a violéncia
fisica; 30,33 %, a violéncia psicoldgica; 7,25%, a violéncia moral; 2,10%, a violéncia
patrimonial; 4,54 %, a violéncia sexual; 5,17%, a carcere privado; e 0,46%, a trafico
de pessoas’.

A violéncia fisica caracteriza-se pelo uso da forca fisica de um, ofendendo ao
corpo ao a saude de outrem’. Na Figura 2, o Observatério da Mulher Contra a Vio-
léncia traz um gréfico que destaca, em porcentagens, que o registro de violéncia
fisica é predominante, seguido das violéncias psicolégica (ou moral) e sexual e pa-
trimonial (ou financeira)®. Os dados sd@o de acordo com os registros de servigos de

satide, com uma evolugdo comparativa entre os anos de 2011 a 2016 em todo o pais®.

Figura 2 - Tipo de violéncia registrado pelo Sistema de Satide no Brasil em 2016
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Alguns passos para o enfrentamento deste problema vém acontecendo, mes-
mo que lentamente. Tal evidencia é a criacdo (imposta por pressdes de 6rgaos in-
ternacionais que lutam pelo direito das mulheres) da Lei 11.340/06 (Lei Maria da
Penha), que veio por fim ao descaso e a cegueira judicial em relagdo a violéncia e
aos maus tratos dos homens (agressores) em relagao s mulheres (ofendidas)*. Esta

conquista legal proveu-se a Maria da Penha, uma mulher.

Em comentérios acerca da Lei Maria da Penha, destacam-se os paragrafos 2°
e 3° do art. 9° como merecedores de destaque em relacdo a efetividade da assis-
téncia a mulher em situacdo de violéncia doméstica. Ressalta que, os programas
de assisténcia devem ser desenvolvidos em hospitais, escolas, orfanatos ou outros
estabelecimentos similares, sempre objetivando a reducado dos indices dos registros
de violéncia doméstica e protecdo a satde e a vida - tais como unidades de atengao

primaria ou bésica’.

No Brasil, a enfermagem se destaca como uma area que atua direta ou indire-
tamente na gestao e implementagdo da atencdo primaria a satide, sendo o seu pro-
fissional um integrante da equipe multidisciplinar que a compde’. O que se percebe
é que, na atualidade, a enfermagem, através das préticas assistenciais e da produgao
de conhecimento cientifico, tem trazido as suas contribui¢des para o processo de

construcdo de uma assisténcia de enfermagem voltada, cada vez mais, para a busca
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da qualidade em um ambito geral e humanizado ao atendimento'’- inclusive para

as mulheres vitimadas de violéncia doméstica.

A busca pela gestao da qualidade dos servicos no ambito da satide é antiga e,
nos dias de hoje, volta-se para o cuidado com os servigos prestados como forma de
se cumprir os direitos fundamentais de todos os cidadaos, sendo o cuidado a satide
um deles!'’, inclusive os cuidados dispensados as mulheres que recorrem a aten-
¢do primdria. Assim, implicagdes para aten¢do primdria da enfermagem podem ser

compreendidas em diferentes vertentes''.

Desta forma, o presente artigo guia-se a partir do seguinte problema de pes-
quisa: quais as a¢des da enfermagem na atengdo primadria a sattdde da mulher vitima
de violéncia doméstica? Para o seu cumprimento, objetiva a promogao de uma revi-

sdo integrativa, embasando sua resposta na literatura contemporanea e especifica.

2 METODOLOGIA

Adotou-se a revisdo bibliografica como metodologia de pesquisa, cujos dados
foram coletados através do levantamento das producdes cientificas. A base utili-
zada para a coleta de dados foi a SCIELO e foram usados os seguintes descritores
de pesquisa combinados: violéncia doméstica; violéncia contra a mulher; violéncia
conjugal; atencdo primdria a satde; satde; enfermagem; cuidados de enfermagem;
acoes de enfermagem; assisténcia; atengdo bésica a satde; equipe de satde da fami-

lia.

A pesquisa ocorreu durante os meses de julho, agosto e setembro de 2020. Para
a busca, priorizaram-se as publicagdes no periodo de 2010 a 2020, sendo este um dos
critérios de inclusdo determinados. Os demais foram: publicagdes em portugués e

de revistas, jornais e semindrios (anais) no &mbito da satide (Enfermagem).

A coleta de dados se deu a partir de trés etapas. Na primeira, uma busca avan-
cada foi promovida junto aos descritores, sendo encontrados 22 estudos. Posterior-
mente, passou-se para o processo de selecdo e identificagdo dos estudos, a partir da
leitura dos resumos e identificacdo dos critérios de inclusado estabelecidos. Foram,
automaticamente, excluidos estudos que nao obedeciam ao objetivo definido e que
se encontravam duplicados. Inicialmente, foram descartados 9 estudos. Restaram-
-se 13 estudos separados para a leitura na integra, e novamente descartados aqueles
que fugiam do objetivo e de algum dos critérios de inclusdo. Foram excluidos 8
estudos, restando 5 estudos para o artigo.
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3 DISCUSSAO

As agOes da enfermagem identificadas nos estudos categorizados junto as mu-
lheres vitimas de violéncia doméstica foram, de forma generalizada: o acolhimento,
a escuta ativa, a promogao do vinculo (por meio do didlogo e da interagao), a visita
domiciliar e as notificagdes de caso. Estas sdo apresentadas neste capitulo, conside-
rando uma ordem cronolégica, bem como identificacdo de identificagdes, aponta-
mentos, pareceres e teorizagdes dos autores dos estudos, mediante resultados iden-
tificados por pesquisas por eles realizadas.

Esta organizacdo vem evidenciar acdes que sinalizam cuidados da enferma-
gem para mulheres em situacao de violéncia doméstica, que ultrapassam aspectos
biolégicos. Tais agdes garantem a integralidade do cuidado com a mulher e a assis-
téncia a sua satde, contemplando suas demandas psicolégicas, sociais, espirituais
e fisicas, como uma forma de atengdo integrada e garantida’. Tais acdes devem ser
realizadas pela enfermagem, de formas a promover confianga, sigilo, seguranca e

satde para as mulheres em questao®.

3.1 Acolhimento

O acolhimento é uma a¢do comum a literatura em questdo, evidenciada como
primadria e inicial nos processos de atendimento de mulheres violentadas que bus-
cam pela promogao de satide, atendidas pela enfermagem como profissional da
equipe multidisciplinar & % 1116,

O acolhimento é uma estratégia dentro dos programas de atencdo primaria, no
qual a enfermagem busca nao s6 a assisténcia a saide, mas a prevencao de agravos
ou violéncias futuras. O acolhimento das mulheres vitimas de violéncia é enaltecido
pela Organizacao Mundial de Sattide (OMS) muito antes da Lei Maria da Penha ser
acolhida. Ja no ano de 1996 a referida organiza¢do formulada o acolhimento como
o reconhecimento da integridade no d&mbito de satide, sendo as unidades bésicas de
atengdo as primeiras instituicdes capazes de reconhecer as mulheres em situagdes

de risco, considerando a dificuldades das mesmas em denunciar seus agressores'!.

O acolhimento é, ainda, destacado como uma agdo que pode acontecer por
meio de dimensdes humanizadas na enfermagem, considerando esta agdo como a
‘porta de entrada’ para a mulher violentada no sistema de satde. Assim, a qualida-
de do servico de acolhimento pautado na humanizacao deve ser responsavel pelo
conhecimento dos casos confirmados de violéncia, para que o servigo de satide se
comprometa com o repasse de informagdes a equipe multidisciplinar. Contudo, os
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autores enaltecem a necessidade do acolhimento ser distinguido do processo de

triagem®.

O adequado acolhimento é essencial para uma escuta consideravel como sen-
sivel. Para os autores, acolher é sindnimo de uma dimensao subjetiva de cuidar, um
estreitamento entre o cuidador e o cuidado. Acolher, pautado nos ensinamentos do
Ministério da Satde, é destacado pelos mesmos como o reconhecimento do que a
mulher (violentada) traz enquanto legitima, emergencial e singular necessidade de

promogao de saude’’®.

Preconiza-se o acolhimento como acdo socioafetiva de sustento para a relagao
entre as partes envolvidas (no caso, da mulher violentada e do profissional de en-

fermagem), para aceite de escutas e vinculos®”!16,

3.2 Escuta ativa

A escuta ativa é concebida e associada a acdo do acolhimento, ndo tecendo
maiores consideragdes para a mesma”!!. Esta é também evidenciada como acdo dis-

tinta®1>16

A acdo da escuta é associada a busca da identificacdo das demandas, solugdes
ou alternativas que possam ser traduzidas ou implicadas nas formas de lidar com
a mulher violentada que recorre a atengdo primadria. Se resume em um processo
individual e em um atendimento singular, necessario para que a equipe multidis-
ciplinar proponha projetos terapéuticos e designacao das equipes necessarias para

preconizacdo do atendimento®.

Pelo seu carater de identificacdo, associa-se a acdo a uma ferramenta de iden-
tificacao da violéncia doméstica contra a mulher em dmbito nacional, para agdes de
responsabilidade do Estado, inclusive para as agdes de satide. Para tanto, os autores

enaltecem a necessidade de uma escuta ativa e comprometida’®.

A escuta ativa é um processo de conhecimento das necessidades da mulher
violentada, mas de forma espontidnea, nao sendo, neste momento, ocasionados
questionamentos por parte da enfermagem e, por isso, os autores a consideram
como uma escuta ativa e qualificada, sendo observados os principios preconizados
pelo Ministério da Satde para atendimento publico. Esta agdo deve estar permeada
por um espaco adequado, ambiente apropriado, para que a mulher possa relatar
seu caso, segura do sigilo profissional e do encaminhamento para uma politica de

assisténcia completa'®.
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3.3 Estabelecimento de vinculo/dialogo/interacao

A criagao de vinculos para este tipo de assisténcia é primordial para o favore-
cimento da abordagem das mulheres, favorecendo a transformacao da equipe mul-
tidisciplinar de satude de curativa para tecnicista®.

Considera- se como a viabilizagdo do plano de agado para a equipe multidisci-
plinar, haja vista estar pautado no didlogo, mediante aproximacao e interacao das
partes, ja ocasionada pela agdo acolhedora®. A continuidade da mulher violentada
aos planos de assisténcia estruturados geram, gradativamente, um vinculo maior,
com estreitamento de didlogos e interacao efetiva, sendo uma das agdes primordiais

para real conhecimento da ocorréncia da violéncia em seu ambiente doméstico’®.

O vinculo estabelecido e a integracdo promovida reflete uma acdo onde o dia-
logo possa acontecer, diferentemente da escuta ativa, no qual a enfermagem nao
interrompe e nem questiona ou interroga a violentada. O vinculo representa a con-
fianca estabelecida entre as partes, em ocasides onde exista uma assisténcia conti-
nuada por parte da mulher, reconhecendo na atencdo priméria uma estratégia ou
alternativa (ou um caminho) para a resolucao de seus problemas ou o encorajamen-
to do enfrentamento dos mesmos®.

O cuidado da enfermagem para com a firmacdo de vinculo aproxima-se da
atencdo humanizada e qualificada junto a mulher vitima de violéncia doméstica.
Desta forma, o processo de didlogo e interagdo deve ser proficuo, dado o momento
que a mulher se encontra, a necessidade de reversdo do seu caso e sua fragilidade

diante da condicao de violentada’.

Em concordancia, todos os autores revisados afirmam que a criagao do vin-
culo, o estreitamento do didlogo e a promogao da interagdo somam a construcdo
do processo de promogao de satide, sendo uma agdo potencial para a promogao e a
efetividade de politicas assistenciais adequadas e individualizadas para cada uma
das mulheres vitimadas em aten¢do primadria. Representa, assim, a simbolizacdo da
aceitagao e do enfrentamento da violéncia e de seu combate, para que haja transfor-
magcdo e qualidade de vida para tais mulheres e, com isso, promogao de sua satide

(enquanto situagao de perfeito bem-estar fisico, mental e social®*1!1>16,

3.4 Visita familiar

A vista familiar é uma agdo da enfermagem pouco abordada e considerada
pela literatura. Dentre os achado, foi pouco evidenciada e alguns estudiosos iden-

tificam esta acdo como uma das formas da deteccao da violéncia no ambito de seu
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acontecimento. Por meio de visita e observagao é possivel a detecgdo do problema,
mesmo mediante auséncia ou ndo promocao de escutas ativas, didlogos efetivos e

interacdo estreitadas estabelecidas®'®.

3.5 Notificacao de casos

A notificacdo dos casos é outra agdo corriqueira para a enfermagem no aten-
dimento as mulheres vitimadas de violéncia doméstica que recorrem a atengdo pri-
méria8'9'11'15'16.

Competem aos profissionais da enfermagem, no ambito de assisténcia a sau-
de, a notificacdo correta dos casos atendidos relacionados as mulheres vitimas de
violéncia doméstica, considerando suas dificuldades de denunciar seus agressores
e, ainda, de corroborar com as medidas protetivas para a sociedade, haja vista que

este agressor estara impune e livre para continuar violentando outras mulheres'.

A promocao de notificagdes por parte da enfermagem acerca da mulher vio-
lentada faz parte do que pode ser chamado de avaliagdo de situagdes de risco, para
proposicao de medidas de seguranca, bem como devidos encaminhamentos aos

locais, programas ou departamentos de assisténcia e intervengdes devidas®.

A notificacdo dos casos por parte da enfermagem corrobora para o compro-
metimento estatal para diagndsticos da violéncia contra as mulheres, subsidiando
estatisticas oficiais, bem como sustentando demandas por politicas publicas e assis-

téncias a saide mais complexas e especializadas'>*°.

Em relagdo a notificacdo dos casos, afirma que cabe a enfermagem a promogao
de um banco de dados e informagdes para circulagdo intersetorial, subsidiando en-
caminhamentos necessarios, respaldados legalmente para a garantia da saide e do

combate a violéncia doméstica contra a mulher’.

3.6 A demanda pela capacitacao profissional da enfermagem para as
acoes identificadas

O reconhecimento das acdes importantes por parte da enfermagem para a pro-
mocao da saude da mulher vitimada de violéncia doméstica acomete a literatura
revisada a necessidade e demanda pela capacitagao profissional para que o trabalho

no ambito de atencdo primaria seja reconhecido como de qualidade®!!1>1€,

Protocolos competentes para a condugao de agdes assistenciais da enferma-
gem, relacionados a assisténcia a satdde de mulheres vitimadas sdo recentes e, por

isso, nem sempre disseminados ou dominados pelos seus profissionais. Para os au-
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tores, a demanda pela capacitacao profissional da satide é emergente e ja era preco-

nizada pela OMS no ano de 1996, quando reconheceu o profissional de enfermagem
como essencial para os cuidados junto as mulheres que sofrem violéncia. Para a re-
ferida organizagdo, a capacitagdo dos enfermeiros é essencial para a implantacdo de

politicas publicas assistenciais para que as devidas intervengdes sejam garantidas''.

A enfermagem é um servico de atendimento humanizado e qualificado e, por
isso, a capacitagao de seus profissionais deve ser constante e emergencial, conside-
rando sua importancia para a garantia da integralidade do atendimento as mulhe-

res em estado vulneravel'®.

Agdes propostas para a enfermagem (ja elencadas) carecem de adogdo de tec-
nologias e, consequentemente, de proposta de formacdo e competéncia profissional
em detrimento as acdes realizadas sob um olhar holistico®. Acrescenta-se que o
desenvolvimento de competéncias vem corroborar, ainda, para adaptagdes, modifi-

cagdes e melhorias das agoes e dos processos de trabalho e assisténcia’.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Mesmo com o avancar da sociedade, mediante tanta evolucao cientifica e tec-
nolégica, a violéncia doméstica ainda se resume em uma das formas de violéncia
que infringem os direitos das mulheres, e que mesmo que inaceitavel, vem lhes
negando o exercicio do direito a vida, do direito a igualdade e o direito a saade
(enquanto situacdo de perfeito bem-estar fisico, mental e social), infligindo sua dig-
nidade humana e acarretando em indescritiveis impactos para a sociedade de modo

geral.

A violéncia doméstica pode se conceituar como qualquer ato praticado contra
as mulheres, que lhes causem lesdes fisicas, lesdes morais e emocionais, praticada
por qualquer sujeito que vive em seus lares, que mantenham com as elas lacos afeti-
vos, independente do sexo; mas que, em grande parte dos casos, caracteriza-se por

seus conjugues e companheiros.

Em meio a inimeros embates e lutas sociais, as mulheres, aos poucos, vém
reivindicando e conquistando direitos, passando a conquistar varias oportunidades
na sociedade em que vivem. Um exemplo claro foi a legislacdo pertinente que lhes
garantiu meios de protecao de integridade e contra violéncia doméstica - como é o
caso da Lei Maria da Penha.

A referida legislacdo veio impor programas de assisténcia relacionados a pro-

tecao e satide da mulher vitimada de violéncia doméstica, dentre eles, inclusdo de
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atendimento e cuidados em ambito da satde publica, sendo esta uma obrigagao
estatal. Tais programas compreendem a Atengdo Basica de Satide, como uma ex-
tensdo com Sistema Unico de Satde, disponibilizando a sociedade um Programa de

Assisténcia Integral a Sattide da Mulher.

Dentre os profissionais que compreendem a execucdo de tais programas, estd
o da enfermagem, que vem contribuindo com praticas assistenciais e produgao de
conhecimento cientifico, inclusive para as mulheres vitimadas de violéncia domés-
tica. Tais praticas estdo associadas, na literatura, como cuidados, estratégias, poten-
cialidades ou acdes da enfermagem. Pode-se concluir, por meio da revisdo integra-
tiva realizada, que as principais acdes da enfermagem junto as mulheres vitimadas
de violéncia doméstica sdo: acolhimento, escuta ativa, estabelecimento de vinculos

para didlogos e interagdo, notificacdo de casos e visita familiar.

Constatou-se, entdo, que a violéncia doméstica contra as mulheres é uma ques-
tdo que deva ser compreendida em toda a sua complexidade, enquanto problema
de ordem social, juridica e estatal (enquanto satide publica) e, para que praticas
assistenciais adequadas ocorram, mediante qualidade demandada para cuidados
integral com as vitimadas, necessita-se que os profissionais da enfermagem desen-
volvam competéncias, por meio de programas de capacitacdo, para que seus pro-

cessos de trabalho sejam aprimorados.
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RESUMO

OEnfermeiro é parte integrante da equipe multiprofissional de satde, res-
ponsavel pela tomada de decisdao que propicia a escolha da melhor pra-
tica do cuidado. Para garantir a qualidade assistencial aos pacientes com lesdes por
pressdo, é imprescindivel o conhecimento cientifico baseado em evidéncias, para
propiciar melhor prognoéstico e qualidade de vida ao paciente e reducdo dos custos
relacionados a assisténcia. Objetivou-se identificar o conhecimento e o cuidado do
enfermeiro diante dos pacientes com LPP em unidades de internacdo hospitalar.
Oito artigos foram selecionados para esta pesquisa. Conclui-se que a avaliacao do
risco para LPP combinadas com o raciocinio clinico podem auxiliar os profissionais
a estabelecerem as interveng¢des mais adequadas para o paciente. Para pacientes em
internacdo hospitalar, a avaliacdo deve ser realizada na admissao e o enfermeiro é
o principal responsavel pela implementacdo desse cuidado, necessitando de conhe-
cimento e atualizacdo constante sobre o tema para prestar a assisténcia de enferma-
gem de maneira adequada.

Palavras-chave: Lesao por Pressao. Prevencdo e controle. Enfermeiro.

ABSTRACT

Nurses are an integral part of the multidisciplinary health team, responsible
for decision making that provides the choice of the best care practice. To ensure the
quality of care for patients with pressure injuries, evidence-based scientific knowle-
dge is essential to provide a better prognosis and quality of life for the patient and
reduce costs related to care. The objective was to identify the knowledge and care
of nurses in relation to patients with PPL in hospital inpatient units. Eight articles
were selected for this research. It is concluded that risk assessment for PPL combi-
ned with clinical reasoning can help professionals to establish the most appropriate
interventions for the patient. For patients in hospital, the assessment must be car-
ried out upon admission and the nurse is the main responsible for the implementa-
tion of this care, requiring constant knowledge and updating on the subject in order

to provide nursing care properly.
Keywords: Pressure Injury. Prevention and control. Nurse.

1 INTRODUCAO

Em decorréncia dos avangos tecnoldgicos e cientificos, diversas mudangas
ocorreram na sociedade, modificando o padrao de consumo e estilo de vida das

pessoas. Tais mudangas aumentaram a expectativa de vida, implicando na ascen-
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sdo das doencas cronicas e traumas, que demandam cuidado em um nivel maior
de complexidade (MIYAZAKI; CALIRL SANTOS, 2010). Nessas condicdes criticas
e de prolongadas hospitalizac¢oes, o paciente torna-se mais susceptivel as complica-
¢Oes que pdem em risco a sua propria seguranca, como infec¢oes hospitalares, erros
técnicos e lesdes na integridade da pele, por exemplo (VASCONCELOS; CALIRI,
2017).

Nos tltimos anos, em todo o mundo, a discussao sobre a seguranca do pacien-
te e a busca por qualidade na prestacdo dos cuidados a satide tem recebido atengao
especial. Em 2009, a Organizacdo Mundial de Satide definiu seguranca do paciente
como a redugdo ao minimo aceitavel do risco de danos des—necessarios durante
a atencao a satde. Nessa concepgao, a lesdo por pressao (LPP), reconhecida como
um evento adverso, se ocorrer apds a admissdo do individuo no servigo de saade,
e como uma das cinco causas mais comuns de danos aos pacientes, apresenta-se
como importante desafio (MEDEIROS. LOPES; JORGE, 2009; COSTA et al., 2015).

A LPP é definida como qualquer lesao causada por uma pressdo nao aliviada,
cisalhamento ou friccdo que podem resultar em morte tecidual, sendo frequente-
mente localizada na regido das proeminéncias dsseas, que além de ocasionar dano
tissular, pode provocar inimeras complica¢des e agravar o estado clinico de pes-
soas com restricdo na mobilizacdo do corpo (LOUDET et al., 2017). Apesar de ser
um tema de grande atengao no ambito do cuidado de enfermagem, estudos referem
que a incidéncia e prevaléncia mundial permanecem elevadas, fato que provoca a
necessidade de novas pesquisar com vistas aperfeicoar medidas preventivas e tera-
péuticas (MIYAZAKI; CALIRL; SANTOS, 2010).

O profissional de Enfermagem atuante no meio hospitalar possui como im-
portante funcdo assistir o cliente, desenvolvendo o processo de enfermagem, o qual
consiste, sumariamente, em elaborar os diagnosticos de enfermagem pertinentes ao
paciente, as intervengdes condizentes, além de proceder a avaliacdo dos cuidados
especificos de enfermagem. Faz se necessario o desenvolvimento das a¢des a partir

de uma perspectiva humanista voltada para o cuidado holistico (SILVA et al., 2010).

O Enfermeiro é parte integrante da equipe multiprofissional de satide, lider
da equipe de enfermagem e gestor do cuidado, responsavel pela tomada de decisao
que propicia a escolha da melhor pratica do cuidado a ser empregada ao paciente
hospitalizado, na busca da qualidade da assisténcia (MEDEIROS; LOPES; JORGE,
2009). Para garantir a qualidade assistencial, faz-se necessario o conhecimento cien-
tifico baseado em evidéncias, relacionado a LPP, para a otimizagao dos recursos hu-

manos disponiveis e a reducdo dos custos a instituicdo gerado por este tratamento.
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Entretanto alguns estudos apontam que o conhecimento de enfermagem em rela-

¢do as recomendacdes para a prevencado e tratamento da LPP permanece deficiente,
apesar do avango técnico-cientifico na drea da satide e da existéncia de protocolos e

diretrizes norteadores para essa pratica assisténcia (SOUZA, 2016).

Essas lesdes sdo consideradas eventos adversos ocorri~dos durante a hospita-
lizacdo e refletem de forma indireta a qualidade do cuidado prestado. Sao, ainda,
uma compli—cagao frequente em pacientes graves e tém grande impacto sobre sua
recuperagao e qualidade de vida (SILVA et al., 2010). Portanto, cabe aos profissio-
nais de satde, em especial a equipe de Enfermagem, identificar os fatores de risco
para o seu desenvolvimento nos pacientes e planejar agdes de carater preventivo,
a fim de melhorar a qualidade da assisténcia que lhes é devida (TEIXEIRA et al.,
2017).

Diante desta realidade, objetivou-se identificar, através da literatura, o cuida-
do e conhecimento do enfermeiro diante dos pacientes com lesao por pressdo em

unidades de internacdo hospitalar.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura sobre o cuidado e conheci-
mento do enfermeiro na assisténcia aos pacientes com lesdo por pressdo em unida-
des de internacdo hospitalar. Utilizou-se percurso metodoldgico dividido em seis
passos: identificacdo do tema e selecao do problema de pesquisa; definicao de cri-
térios de inclusao e exclusao; selecao de estudos; categorizagao dos estudos selecio-
nados; andlise e interpretacdo dos resultados; apresentacdo da revisao (BOTELHO;
CUNHA; MACEDO, 2011).

Para a definicdo do problema de pesquisa adotou-se a estratégia PICO (Pa-
ciente/Problema, Intervencao, Comparacao e Outcomes). Baseando-se nesse pres-
suposto, foi elaborada a seguinte questdo norteadora: “Segundo a literatura, qual
o cuidado e conhecimento do profissional enfermeiro na assisténcia aos pacientes

com lesdo por pressdo em unidades de internagdo hospitalar?”.

Foram considerados estudos de nacionais e periédicos indexados, impressos e
virtuais, especificos da area, sendo utilizadas as seguintes bases de dados eletroni-
coa: SciELO (Scientific Electronic Library Online), LILACS (Literatura Latino-Ame-
ricana e do Caribe em Ciéncias da Satide), MEDLINE (Medical Literature Analysis
and Retrieval Sistem on-line), utilizando-se dos descritores: “Lesao por pressao”;
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“prevencgao e controle”; “Enfermeiro”, com base no Descritores em Ciéncias da Sau-
de (DeCS).

Como critério de inclusdo, foram utilizados artigos originais, disponiveis na
integra, em portugués, publicados em periédicos, entre os anos de 2008 a 2017, que
abordassem a tematica proposta. Como critérios de exclusdo estavam os artigos sem
texto completo e artigos repetidos, os que ndo respondiam ao objetivo deste estudo
e 0s que ndo estavam escritos em portugués. Dezessete artigos foram elegiveis a
fazer parte da revisdo, e apds a aplicagdo dos critérios de exclusao e leitura de todas
as publicacdes para verificar sua adequagdo, oito artigos permaneceram e compu-
seram este estudo.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

Essa revisao segue descrita com base em oito artigos que atenderam aos crité-
rios de inclusdo previamente estabelecidos para realizagdo da pesquisa. O quadro
abaixo apresenta artigos encontrados, quanto aos autores, ano, objetivos e conclu-

sdo de estudos.
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Quadro 1 - Caracterizagdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa, segundo nome do artigo,

autor/ano, objetivos e conclusao.

Artigo Autor/ Ano Objetivos Conclusado
- . - A maior frequéncia de
Acoes de Avaliar as acoes dos - quen
o acOes preventivas
enfermagem profissionais de )
> ap0s uso do protocolo
antes e apos um enfermagem, antes e
PR demonstra a
protocolo de ap0s utilizacao de . A
- Vasconcelos; importancia dessa
prevencao de gy protocolo de ~
N Caliri (2017) - ~ ferramenta na adogao
lesdes por prevencdo de lesdes ~
< ~ das recomendagoes
pressao em por pressdo, em
. . . baseadas em
terapia Unidade de Terapia CUA e
. . . evidéncias cientificas
Intensiva Intensiva. - .
pelos profissionais.
O objetivo do estudo
consiste em identificar Concluiu a
as produgdes necessidade de
Analise da bibliogréficas sobre | pesquisas envolvendo
prevencao e agoes de prevengao e a atuacao do
tratamento das : tratamento realizadas Enfermeiro na
- Medeiros, et i e
lesdes por al. (2009) por enfermeiros avaliagdo clinica do
pressao ' publicadas no periodo cliente e no
propostas por de 1999 a 2004, desenvolvimento de
Enfermeiros descrevendo o programas de
conhecimento prevencao
produzido sobre a sistematizados.
tematica.
Observou-se elevado
Aplicabilidade risco para ulcera de
do protocolo de O objetivo da pesquisa | pressdo em pacientes
prevengao de foi avaliar a de terapia intensiva.
dlcera de Silva et al. aplicabilidade da Esse instrumento
pressao em (2010) escala de Braden em parece ser adequado
unidade de pacientes de terapia para auxiliar na
terapia intensiva. implementacao de
intensiva. medidas de
prevencao.
Identificar, descrever e ) ,
. Conclui-se que had um
. analisar o .
Conhecimento . déficit do
. conhecimento dos .
da equipe de : conhecimento da
enfermeiros, que )
Enfermagem na oA equipe de
~ atuam na assisténcia,
prevengao e Sousa e no que se diz respeito enfermagem destes
cuidados da Faustino éqprevengao . eI:os setores acerca do
lesao por 2019 . tema, o que pode
aop ( ) cuidados com as LPP dque p
pressdo em um : repercutir
. nas unidades de .
hospital . ~ . diretamente na
. il internacdo de Clinica A
universitario 2 q: o assisténcia
Meédica e Cirargica em o
. principalmente do
um hospital
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universitario em
Brasilia

paciente em risco para

LPP.

Conhecimento
dos
profissionais de
enfermagem
sobre prevencdo
da tlcera por
pressao

a

Miyazaki et

1. (2010)

O objetivo deste
estudo foi descrever e
analisar o
conhecimento dos
membros da equipe de
enfermagem que
atuam diretamente na
assisténcia a pacientes
adultos e idosos, em
um hospital
universitario, sobre a
prevencao da tlcera
por pressao..

Conclui-se que ambas
as categorias de
profissionais
apresentam déficits
de conhecimento em
algumas areas
referentes ao tema. A
identificacao das
areas deficientes pode
nortear o
planejamento de
estratégias para
disseminagdo e para
adocao de medidas
preventivas pela
equipe.

Curativos de
lesGes por
pressao em
pacientes
criticos: analise
de custos.

Silva et al.

(2017)

O objetivo avaliar o
custo
direto com materiais
de curativos no
tratamento de lesGes
por pressao em
unidade de terapia
intensiva de um
hospital universitario,
a fim de produzir
conhecimentos
cientificos acerca da

arelevancia e o
impacto na gestao em
saude.

tematica, considerando

Verificou-se reducao
de custos
proporcional aos
estagios das lesoes.
Enfatiza-se o papel do

enfermeiro na
elaboracdo de
planos de cuidados
baseados em
evidéncias para
melhor
gerenciamento do
cuidado.

Diminuicao das
alceras por
pressao em

pacientes com
ventilacdo
mecanica aguda
prolongada: um
estudo quase-
experimental

Loudet et al.
(2017)

Determinar a eficacia
de um programa de
gestdo da qualidade

para reduzir a
incidéncia e a

por pressao em
pacientes de terapia
intensiva.

gravidade de tlceras

Um programa de
qualidade, com base
em um aplicativo
para smartphone e na
participacao da
familia, pode reduzir
aincidéncia e a
gravidade de tlceras
por pressao em

pacientes com
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ventilacdo mecéanica
aguda prolongada.
Os fatores de risco
identificados como
significativos para a

Ocorréncia e Descrever a frequéncia .
. . ocorréncia de LP
fatores de risco e os fatores de risco
ara lesdes por ara o podem ser
P ~ p Mendonca et p ) prevenidos, portanto,
pressdao em desenvolvimento de .
al. (2018) ~ ~ o envolvimento da
Centros de lesdes por pressao em .
. . equipe de
terapia clientes de Centros de ,
. . . . enfermagem é
intensiva Terapia Intensiva

fundamental na
prevencdo dessas
lesoes.

A assisténcia de enfermagem necessita correlacionar o aprendido na teoria,
durante sua formagdo, com o existente na pratica. Os membros da equipe de en-
fermagem sao responséveis pela assisténcia direta e continua na prevencdo e trata-
mento da LPP (Lesdo por pressdo). Para que a enfermagem alcance a qualidade do
cuidado, é necessario que sua pratica seja baseada nas melhores evidéncias sobre
o assunto. O conhecimento dessas evidéncias sobre LPP deve fazer parte do rol de
conhecimento de todos os profissionais da drea de enfermagem. Programas edu-
cativos devem enfocar nao s6 as intervengdes para a prevencgao, tratamento e as
caracteristicas da tlcera, mas, também, as implicacGes legais do registro correto no
prontuario do paciente (MIYAZAKI; CALIRI; SANTOS, 2010).

Devido a grande incidéncia de LPP em pacientes hospitalizados e aos altos cus-
tos gerados para o sistema de satide, foram formuladas recomendagdes para a pra-
tica clinica, por institui¢cdes governamentais e associagdes de diversas classes, com
a finalidade de auxiliar nas medidas de avaliagdo e manejo de pacientes em risco
de LPP, além da importancia educacional para os pacientes, cuidadores e membros
da equipe de satde. Este conhecimento deve fazer parte do rol de conhecimento de
todos os profissionais da equipe de enfermagem, para nortear a implementacao de
medidas preventivas e curativas, com intuito de diminuir o impacto desse agravo
de satde (SOUZA; FAUSTINO, 2019; MENDONCA et al., 2018).

O profissional de enfermagem, ao realizar diagnéstico de risco para o
desenvolvimento de uma LPP em um paciente, deve levar em consideragao os di-
versos fatores que predispdem a formacdo de uma LPP. Desse modo, todos os as-
pectos devem ser considerados, pois uma LPP nao ocorre apenas por um fator de

risco (unicausalidade), mas pela relagao dos diversos fatores com o paciente, o que
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reforca a importancia da aplicacdo de um instrumento validado que avalie estes
riscos (SILVA et al., 2010).

A ndo percepgdo sensorial faz com que este paciente mereca uma melhor aten-
¢do, visto que muitas vezes eles sdo incapazes de comunicar o desconforto tornan-
do-se mais vulneraveis a desenvolver lesdo de pressdo. O enfermeiro deve estar
apto a diagnosticar precocemente este grupo, implementando acdes que reduzam
suas complicagdes (SILVA et al., 2010; LOUDET et al., 2017, MENDONCA et al.,
2018).

As regides teciduais mais afetadas pelas LPP sdo a sacral, trocantérica e o cal-
caneo. Frisa-se que a identificagdo da gravidade destas lesdes por estagio de tecido
comprometido depende de varios fatores (gravidade, profundidade e complica-
¢oes). A incidéncia de tlceras profundas, que requerem um tratamento de maior
complexidade, é frequente na pratica didria do enfermeiro, e uma alarmante cons-
tatacdo, uma vez que nem sempre a instituicdo de satide tem recursos o suficiente
para atender esse tipo de demanda (COSTA et al., 2015).

A instituicdo de cuidados ineficazes ou ndo corretos, implica em péssimo
prognostico dos pacientes com LPP, o que exige maior tempo de internacdo e eleva
o custo no tratamento quando ndo héa prevengao continua. Na escolha do tipo de
tratamento e curativos deve-se respeitar e considerar o status da ferida e os fatores
socioecondmicos e técnico-operacionais com a corresponsabilidade de melhora a
qualidade de vida do paciente (COSTA et al., 2015; SILVA et al., 2017, MENDON-
CA et al., 2018).

Cabe ao enfermeiro a avaliacdao constante da ferida e a escolha da melhor co-
bertura a ser utilizada no tratamento, levando assim a um processo de cicatrizagao e
cura da mesma. Dentre as coberturas mais utilizadas encontra-se: alginato de célcio
com e sem prata, hidrogel com AGE, hidrogel com alginato, hidrocoléide, carvao

ativado, pomada de colagenase e o petrolato (COSTA et al., 2015).

A literatura indica que a construgao e a implementacao de protocolos (conjun-
to de recomendagdes) para a prevencao de LPP influenciam a prética dos profissio-
nais de enfermagem de uma UTIL. Mudancas de comportamento dos profissionais
de enfermagem foram observadas tanto nas praticas relacionadas a avaliacdo dos
pacientes quanto ao risco e condicdes da integridade da pele como nas intervencdes,
durante o banho no leito, recomendadas para controle dos fatores de risco (MEDEI-
ROS; LOPES; JORGE, 2009; SILVA et al., 2017; MENDONCA et al., 2018).
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As escalas de avalia¢do do risco para LPP combinadas com o raciocinio clinico

podem auxiliar os profissionais a estabelecerem as intervengdes mais adequadas
a realidade de cada paciente. Para individuos em curso de internacdao hospitalar,
a avaliacao deve ser realizada na admissao, assim que possivel e repetida quando
houver alteracdes no estado do paciente ou ainda se a condigdo de satide do deste
se deteriorar (LOUDET et al., 2017; VASCONCELOS; CALIRI, 2017).

CONSIDERACOES FINAIS

As LPP, apesar das tecnologias atuais, ainda sdao um problema de satide com
grande incidéncia e de dificil tratamento, o qual geralmente é prolongado e de alto
custo. Desta forma, a prevencao se faz necessaria e essencial, visando cuidados di-
recionados, individualizados e integrais ao paciente que apresenta risco para tais.
O enfermeiro é o profissional responsavel pela implementacao desse cuidado, ne-
cessitando de conhecimento e atualizacdo constante sobre o tema para prestar a
assisténcia de enfermagem de maneira adequada a esses pacientes em risco ou ja

acometidos por esse agravo.

Os estudos indicam que ainda ha déficit de conhecimento da equipe de en-
fermagem acerca do tema, em relagdo a prevencao, avaliacao e classificagdo dessas
lesdes e o quanto o conhecimento esta ligado a qualidade da assisténcia prestada.
Diante disto, faz-se necessario ampliar os estudos no Brasil que descrevem o conhe-
cimento dos profissionais de enfermagem, para identificar sua necessidade eviden-

te na pratica, em busca de melhorias e capacitacdo profissional.

A avaliagao feita nesta revisdao é de fundamental importancia para que enfer-
meiros despertem a atengdo quanto a sua atuagao diante de paciente acometido por
LPP e permite nortear estratégias para melhorar as acoes destes profissionais, com

a finalidade de prestar cuidados especificos.
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RESUMO

Aobesidade é uma patologia cronica multifatorial caracterizada pelo exces-
so de tecido adiposo no organismo, sendo considerada um grave proble-
ma de satde publica em vérias partes do mundo. O tratamento dessa doenga pode
ser feito por meio de intervencdo nutricional e pratica regular de atividade fisica,
entretanto, em muitos casos, individuos com obesidade grave nao conseguem obter
resultados somente através destes meios, sendo necessario intervengao cirargica. A
cirurgia bariatrica é considerada como uma das formas de intervencao mais efetiva
para o tratamento dessa condicdo. Todavia, embora a gastroplastia seja bastante
eficiente para a perda ponderal, pode causar algumas reacdes adversas nos pacien-
tes, como por exemplo, a deficiéncia de vitamina B12. Posto isso, esse trabalho tem
como objetivo estudar as diferentes técnicas de cirurgias baridtricas e demonstrar
quais métodos possuem a maior probabilidade de ocasionar hipovitaminose B12.

Palavras-chave: Cirurgia bariatrica. Cobalamina. Deficiéncias nutricionais. Obesi-
dade. Vitamina B12.

ABSTRACT

Obesity is a multifactorial chronic pathology characterized by excess adipose
tissue in the body, being considered a serious public health problem in many parts
of the world. The treatment of this disease can be done through nutritional inter-
vention and regular physical activity, however, in many cases, individuals with
severe obesity cannot obtain results only through these means, requiring surgical
intervention. Bariatric surgery is considered to be one of the most effective forms of
intervention for the treatment of this condition. However, although gastroplasty is
quite efficient for weight loss, it can cause some adverse reactions in patients, such
as vitamin B12 deficiency. That said, this work aims to study the different techni-
ques of bariatric surgery and demonstrate which methods have the highest proba-

bility of developing vitamin B12 deficiency.

Keywords: Bariatric surgery. Cobalamin. Nutritional deficiencies. Obesity. B12 vi-

tamin.

1 INTRODUCAO

A obesidade é uma doenca cronica de origem multifatorial com uma incidén-
cia mundial significativa, representando um grave problema de satide puablica. A

obesidade é caracterizada pelo acumulo anormal e excessivo de tecido adiposo cor-
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poral, principalmente na regido abdominal, capaz de impactar drasticamente a sat-
de (ROCHA, 2012).

Em pacientes obesos, a gordura corporal aumenta a producdo de citocinas
como as adipocinas, alterando a microbiota intestinal e gerando um estresse oxi-
dativo devido a proliferacdo das espécies reativas de oxigénio, causando um dano
tecidual ou celular e, consequentemente, facilitando o aparecimento de doengas
cronicas ndo transmissiveis (DCNT). Por ser uma patologia cronica e multifatorial,
o tratamento da obesidade possui diversas abordagens, dentre elas a gastroplastia
(CARVALHO et al., 2012).

A gastroplastia, também chamada de cirurgia bariétrica, cirurgia da obesidade
ou ainda de cirurgia de reducdo do estomago é uma intervengao antiobesidade que,
em conjunto com outras estratégias de controle de peso e patologias relacionadas ao
excesso de tecido adiposo, pode ser considerada 6tima opcao de tratamento (SAN-
TOS 2021). Ap6s a realizagao do procedimento cirtrgico, é de extrema importancia
que os pacientes realizem consultas periddicas para monitorar possiveis sintomas
adversos e complicagdes como vOmitos, intolerdncia alimentar, sindrome de dum-

ping, perda de peso insuficiente e anemia megaloblastica (LENZ, 2017).

A vitamina B12, ou cobalamina, é uma vitamina hidrossoltvel produzida ex-
clusivamente por microrganismos, como as bactérias, que consistem em sua tnica
fonte. A vitamina B12 pode ser encontrada na maioria dos tecidos animais e arma-
zenada primariamente no figado. Na alimentacdo, a cobalamina s6 pode ser en-
contrada naturalmente em alimentos de origem animal. Esse micronutriente possui
papel importante no bom funcionamento do organismo, desempenhando efeitos
imunomodulatérios e neurotréficos. A vitamina B12 necessita do fator intrinseco

para sua absorcdo no ileo terminal (ZYGER, 2016).

O fator intrinseco é sintetizado pela secrecdo das células parietais da muco-
sa gastrica. A cobalamina se liga a proteinas (ligantes R) na saliva, protegendo a
vitamina B12 nos meios 4cidos do estdmago (SANTOS, 2021). Apods a realizagdo
da gastroplastia os pacientes apresentam diminuicdo acentuada de tecido gastrico,
gerando uma reducao na secrecao do fator intrinseco, ocasionando ma absorc¢ao da
vitamina B12 no intestino (MACHADO et al., 2016).

O presente estudo possui como objetivo analisar a deficiéncia da vitamina B12
em pacientes submetidos a cirurgia baridtrica, ressaltando a incidéncia e os fatores

associados a baixa taxa da vitamina B12 nesses pacientes.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 Obesidade

Caracterizada pelo excesso de tecido adiposo no organismo, a obesidade é
uma patologia cronica considerada um grave problema de satde publica, afetan-
do grande parte da populagao brasileira. Essa doenca possui causas multifatoriais
como héabitos alimentares inadequados, sedentarismo e predisposicdo genética. A
obesidade esta fortemente associada a diversas comorbidades como diabetes melli-
tus tipo II, dislipidemias, hipertensao arterial sistémica, doengas cardiovasculares,
hepatopatias, além de consequéncias a satide mental e etc. (MACHADO, 2021).

O tratamento da obesidade pode ser realizado através do acompanhamento
nutricional, utilizagdo de farmacos e/ou pratica de atividade fisica, todavia, pacien-
tes com obesidade grave possuem indices reduzidos de sucesso por meio de tais
abordagens. Posto isso, a gastroplastia é considerada como uma forma de inter-
vencao mais efetiva para individuos com obesidade grau III (IMC > 40 kg/m?) ou
obesidade grau II (IMC 35 a 39,99 kg/m?) e obesidade grau I (IMC 34,99kg/m?) com
comorbidades que sejam classificadas obrigatoriamente como graves por um médi-
co especialista na patologia (FERREIRA, 2018).

2.2 Cirurgias bariatricas

A gastroplastia é uma cirurgia que pode ou ndo modificar a anatomia e a fisio-
logia do sistema digestivo. Os efeitos da cirurgia estao relacionados a reducdo da
ingestdo caldrica, a diminui¢do do volume das refei¢cdes e mé absorcdo de alguns
nutrientes. Atualmente, o Sistema Unico de Satide (SUS) realiza a gastroplastia em
pacientes com obesidade que ja recorreram a outros métodos de emagrecimento
nao cirargicos e nao obtiveram sucesso (DE SOUSA DOURADO, 2018).

Nos dias atuais existem quatro tipos de cirurgias bariatricas aprovadas no Bra-
sil, sendo classificados em trés procedimentos: mistos (by-pass gastrico com desvio
intestinal em y de Roux (BGYR)), restritivos (gastrectomia vertical-Sleeve, banda
gdstrica ajustavel) e disabsortivos (duodenal switch) (TEDESCO et al., 2016).

2.2.1 By-pass gastrico (gastroplastia com desvio intestinal em “Y de Roux”)

Neste método, o estbmago passa por um grampeamento que diminui o ta-
manho da drea para o bolo alimentar e por um desvio da parte inicial do intestino,
elevando os hormoénios que promover a saciedade e diminuem a fome. A relagao

entre a ingestao alimentar reduzida e o aumento na sensacao de saciedade resulta
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no emagrecimento, além de auxiliar no controle glicémico e em outras disfungdes
como a hipertensao arterial. Neste método, ha mais recorréncias de deficiéncia de
vitamina B12, variando de 12% a 75% (REGINALDO, 2014).

2.2.2 Gastrectomia vertical-Sleeve

Também conhecida como gastrectomia em manga ou gastrectomia vertical,
nesse procedimento o estomago é modificado para ficar em forma de um tubo, com
capacidade de 80 a 100 mililitros (ml). Esse método resulta na perda ponderal se-

melhante ao procedimento by-pass géstrico e possui boa resposta no tratamento da
hipertensao, diabetes e doengas lipidicas (TONATTO-FILHO et al., 2019).

2.2.3 Banda gastrica ajustdvel

Representando cerca de 5% das cirurgias bariatricas realizadas no Brasil por
possuir menor eficicia em relagdo a perda ponderal, esse procedimento é reversivel
e consiste na colocagdo e fixagdo de uma proétese de silicone em forma de anel ao
redor do estomago por meio de uma vide laparoscopia. O Port da banda é posicio-
nado embaixo da pele e inflado no consultério (CAVALCANTI et al., 2021).

2.2.4 Duodenal switch

Esse método consiste na associagdo entre a gastrectomia vertical e o desvio
intestinal. Criada em 1978, foi executada pela primeira vez em 1988. Nesse pro-
cedimento, cerca de 60 a 85% do estobmago sao removidos, entretanto, a anatomia
do 6rgao e sua fisiologia sao preservadas. Estudos apontam que dependendo das
repostas dos pacientes, é possivel alcancar a diminui¢do de 75% a 85% do peso pon-
deral inicial (ZILBERSTEIN, 2019).

2.3 Deficiéncias de vitamina B12

Dentre as caréncias nutricionais observadas em pacientes pds gastroplastia, a
deficiéncia de vitamina B12 é mais recorrente. Podendo ser provocada por diversos
fatores, A hipovitaminose de B12 é umas das causas principais consequéncias da
alteracdo da anatomia do estdbmago e intestino e da redugao na producao do fator
intrinseco (FI) (MENEGARDO et al., 2020). Além disso, com a diminuicdo na sintese
de acido cloridrico, a conversdo de pepsinogenio em pepsina ndo acontece, impos-
sibilitando a liberagcao de vitamina B12 presente nos alimentos proteicos (SILVA et
al., 2016).

A deficiéncia da vitamina B12 pode ocorrer entre um a nove anos ap6s o pro-

cedimento cirargico, dependendo do estoque corporal de cada pessoa. Esta com-
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plicacdo também esta relacionada a ingestdo inadequada de alimentos fontes de

vitamina B12, devido a restricdo alimentar ap6s a cirurgia e intolerancia ou receio
de se alimentar (STRECK, 2017). Os sintomas dessa hipovitaminose sao raros, seus
sinais e sintomas podem demorar um longo periodo para se manifestarem. Entre-
tanto, dependendo do estoque corporal e da ingestdo inadequada, as complicagdes
da caréncia da vitamina B12 podem surgir em 7 ou 8 meses ap0s a cirurgia bariétri-
ca (FAE, 2015).

A caréncia de vitamina B12 pode manifestar alguns sintomas nos pacientes,
dentre eles doencas hematolégicas como a anemia megaloblastica, neuropatia peri-
férica, formigamento, entorpecimento, fraqueza generalizada nas pernas, queima-
¢do nos pés, e alteragdes psiquiatricas como transtornos depressivos. (DE SOUSA
DOURADO, 2018).

3 METODOLOGIA

O presente trabalho trata-se de uma revisao de literatura do tipo narrativa,
com viés qualitativo e descritivo, sobre a deficiéncia de vitamina B12 em pacientes

submetidos a cirurgia bariatrica.

Realizou-se uma fundamentacao tedricas nas bibliotecas virtuais LILACS e
Scielo, e no Google Académico, e em sites do governo e livros fisicos, publicados de 2012 a
2021, considerando os estudos mais relevantes e recentes encontrados, nos idiomas
inglés e portugués, a partir dos Descritores em Satide: “Cirurgia bariatrica”, Coba-

lamina. “Deficiéncias nutricionais”, Obesidade, “Vitamina B12”.

Os descritores em satde que foram usadas no decorrer das pesquisas foram:
“Cirurgia bariatrica”, “Cobalamina”, “Deficiéncias nutricionais”, “Obesidade”,

“Vitamina B12”. Apds a busca e leitura, foram selecionados 18 trabalhos.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Atualmente, a técnica mais utilizada na realizacdo da cirurgia bariatrica é o
by-pass gastrico com desvio intestinal em y de Roux (BGYR) devido ao seu menor

risco e bons resultado.

Entretanto, observa-se que as pessoas submetidas a cirurgia bariatrica pelo
método do BGYR apresentam maior incidéncia de deficiéncia por vitamina B12,
pela auséncia e/ ou diminuigao do fator intrinseco devido as modifica¢des anatomi-
cas que o estdbmago e o intestino sofrem, sendo extremamente importante o acom-

panhamento médico e nutricional apds o procedimento.
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A deficiéncia de vitamina B12 apés a cirurgia bariétrica ndo pode ser devida-
mente tratada apenas através da alimentagao, sendo necessario que uma interven-
¢do medicamentosa seja incrementada ao tratamento dietético. A suplementacdo de
vitamina B12 deve ser obrigatdria e é importante que o paciente esteja ciente das

razdes pelas quais deve seguir o tratamento rigorosamente.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Pacientes que se sujeitam a cirurgia bariatrica tem seu processo de perda pon-
deral otimizado, melhorando suas expectativas e qualidade de vida. Entretanto,
este procedimento cirdargico pode gerar alguns efeitos adversos, como a caréncia de
vitamina B12, por isso ha necessidade de acompanhamento e terapia nutricional.

Portanto, A B12 é um micronutriente de suma importancia para o bom funcio-
namento do organismo, que uma vez estando em baixas concentracdes pode causar
complicagdes como cardiopatias, danos neuroldgicos, anemias, risco para gestantes

e feto, que se ndo controlados corretamente podem levar as pessoas a 6bito.

Nessa alusdo, torna-se de extrema relevancia que pacientes submetidos a ci-
rurgia baridtrica facam um acompanhamento periédico adequado com médico e
nutricionista apos o procedimento cirtrgico, afim de monitorar os niveis da vitami-

na B12 no organismo e evitar complicacdes decorrentes dessa caréncia nutricional.
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RESUMO

Acorrida de rua é uma das modalidades que mais vem crescendo no Brasil
e no mundo, principalmente devido aos beneficios a satde e baixo cus-
to. Porém, assim como qualquer outro exercicio fisico, a corrida envolve o risco de
lesdes fazendo-se necessario entender os mecanismos adstritos. O objetivo desse
estudo foi verificar a prevaléncia de lesdes em corredores de rua e investigar pos-
siveis associagOes entre as caracteristicas e os habitos de treinamento com as lesdes
musculoesqueléticas relacionadas a pratica da corrida. Trata-se de um estudo de
revisdo, cujo rastreio dos artigos foi conduzido nas bases de dados SCIELO e LILA-
CS, utilizando-se os descritores: “lesdes, prevaléncia, corredores de rua”. Estudos
publicados com corredores brasileiros, independentemente da distancia praticada
em cada prova, aqueles que apresentaram a prevaléncia de lesdes e os fatores asso-
ciados foram considerados elegiveis para o presente estudo. Os resultados encon-
trados provém da sintese de 13 artigos que apresentaram os critérios de inclusdo.
A prevaléncia de lesdes nos corredores de rua variou de 21 a 55%. As lesdes mais
comuns acometiam o joelho. Os estudos relataram haver associacdo entre o maior
volume de treino com a ocorréncia de lesdes. Apesar dos poucos estudos encontra-
dos, observou-se que as lesdes nos corredores de rua sao prevalentes, especialmente
as de joelho. As caracteristicas do treinamento, no que concerne principalmente ao
volume, parece acarretar lesdes, suscitando prescricdo adequada e diligéncia para
que a corrida seja realizada de forma segura.

Palavras-chave: Corrida. Lesdes. Prevaléncia. Prevencao de acidentes.

ABSTRACT

Street running is one of the modalities that has been growing the most in Bra-
zil and the world, mainly due to the health benefits and low cost. However, like any
other physical exercise, running involves the risk of injury, making it necessary to
understand the mechanisms involved. This study aimed to verify the prevalence of
injuries in street runners and investigate possible associations between the charac-
teristics and training habits and musculoskeletal injuries related to running. This is
a review study, whose articles were screened in the SCIELO and LILACS databases
using the descriptors “injuries, prevalence, street runners”. Studies published with
Brazilian runners, regardless of the distance practiced in each event, those who pre-
sented the prevalence of injuries and associated factors were considered eligible for
this study. The results found to come from the synthesis of 13 articles that presented
the inclusion criteria. The prevalence of injuries in street runners ranged from 21 to

55%. The most common injuries involved the knee. Studies have reported an asso-
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ciation between greater training volume and the occurrence of injuries. Despite the
few studies found, it was observed that injuries in street runners are prevalent, es-
pecially those on the knee. Training characteristics, mainly concerning the volume,
seem to cause injuries, prompting adequate prescription and diligence so that the

running is carried out safely.

Keywords: Accidents prevention. Injuries. Prevalence. Running.

1 INTRODUCAO

As corridas de rua, apesar de serem um fendémeno nos dias atuais, tem seu
marco histérico no final do século XIX, na prova da maratona dos Jogos Olimpicos
de Atenas, em 10 de abril de 1896 (NOAKES, 1991). A corrida de rua é uma das
modalidades que mais vem crescendo no Brasil e no mundo, o que pode estar rela-
cionado com um interesse da populacdo aos beneficios a satide proporcionados pela
prética regular da corrida, que vao desde a esfera fisica, a psicolégica e especialmen-
te ligados aos aspectos sociais (ALBUQUERQUIE et al., 2018).

Os elementos fisicos atrelados a corrida de rua estao relacionados as fungoes
metabodlicas, prevencdo de doencas dsseas, doencas cronico-degenerativas, dimi-
nuicdo dos riscos de doencas cardiovasculares, além de melhorias nos niveis de
colesterol, aumentando o HDL e diminuindo o LDL (WILLIAMS, 1996; WILLIAMS,
THOMPSON, 2013). Os aspectos psicolégicos estdo ligados ao sentimento de pra-
zer, a sensagao de bem-estar, realizacdo propria, o controle do estresse e a superacao
de limites (WEINECK, 2003).

Adicionalmente, a corrida, promove a sociabilidade devido ser um gesto mo-
tor aprendido nos primeiros anos de vida, podendo ainda ser realizada em prati-
camente qualquer espaco e sem precisar de material especifico muito sofisticado,
possibilitando a pratica pela maioria das pessoas (EVANGELISTA, 2017). Nesse
contexto, acredita-se que a corrida se apresenta como uma modalidade democratica
por ndo restringir a participagdo, bem como nao exigir altos padrdes técnicos para
os corredores (DALLARI, 2009). A corrida de rua é uma das modalidades esporti-
vas mais praticadas no Brasil, podendo reunir mais de 25 mil pessoas numa tnica
prova (EVANGELISTA, 2017).

Entretanto, uma desvantagem da pratica da corrida é o alto risco de lesdao que
pode acometer o praticante. Em corredores iniciantes, o principal motivo para dei-
xar de correr sao as lesdes (FOKKEMA et al., 2019). Pesquisadores acrescentaram,
ainda, que a corrida de rua requer grande esforco fisico, que induz ao organismo
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a um desgaste fisico progressivo e a exposicdo ao estresse aos quais os praticantes
podem ndo estar preparados a suportar (GOSTON, MENDES, 2011). Dessa forma,

a realizacdo de exercicios de maneira exaustiva, sem orientacdo ou de forma inade-

quada, pode contribuir para o aumento do ntimero de lesdes esportivas (BENNELL,
CROSSLEY, 1996).

Apesar de as evidéncias apontarem para um crescente nimero de lesdes ainda
existe certa divergéncia sobre os fatores que podem influenciar a ocorréncia desses
agravos (LUN et al., 2004). Aproximadamente 69% das lesdes cronicas nos corredo-
res estdo relacionadas a alta quilometragem do treinamento, ao aumento rdpido da
distancia, da intensidade, a treinamentos em superficies irregulares, a instabilidade
do terreno de treino (LOHMAN, SACKIRIYAS, SWEN, 2011), e a certas variagdes
anatomicas como: pronacgao e inversdo do pé, que relacionam-se com lesdes especi-
ficas (RIXE, GALLO, SILVIS, 2012).

Ainda assim, no Brasil, h4 poucos estudos acerca da prevaléncia de lesdes em
corredores de rua destacando-se os de Roth et al. (2018) os quais investigaram 150
corredores de Juiz de Fora e encontraram uma prevaléncia de lesdes de 24,7%, e
os estudos de Aradjo et al. (2015) com 204 corredores e o de Fernandes, Lourenco e
Simdes (2014) com 107 corredores que encontraram uma prevaléncia de lesdes de
41,6% e 21,5%, respectivamente. Os locais anatdmicos mais acometidos por essas
lesdes de acordo com as investigacdes de Rangel e Farias (2016), Aratjo et al. (2015)
e Fernandes, Lourenco e Simdes (2014) foram joelho, perna, coxa, pé, tornozelo e

panturrilha.

Da mesma forma, os estudos acerca dos fatores associados as lesdes em cor-
redores de rua, também, sdo escassos. Contudo, alguns pesquisadores como Fer-
nandes, Lourenco e Simdes (2014) e Ishida et al. (2013) arriscaram-se na busca de
compreender quais condi¢des predispdem lesdes em corredores de rua e os resulta-
dos encontrados foram diversos, pois o proposito das investigacdes caminham no
interesse de varidveis distintas. Contudo, as pesquisas anteriormente citadas con-
vergiam ao defender que a pratica de corrida de rua requer cuidados primordiais e
conhecimento, tanto por parte dos treinadores que prescrevem o treinamento quan-
to dos corredores que o executa sobre as varidveis desta pratica. Todavia, no Brasil,
nao foram encontrados estudos compilados acerca dos fatores do risco de lesdes a
que estdo expostos os praticantes de corrida de rua. Em vista disso, o objetivo desta
revisdo foi verificar a prevaléncia de lesdes em corredores de rua e, também, inves-
tigar possiveis associacdes entre as caracteristicas e os habitos de treinamento com

as lesdes musculoesqueléticas relacionadas a pratica da corrida.
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2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisdo, cujas informagdes foram consultadas nos
bancos de dados da Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e Literatura La-
tino-americana e do Caribe em Ciéncias da Satide (LILACS) em abril de 2019 utili-
zando itens de pesquisa sobre a prevaléncia de lesdes concernentes a corrida de rua
e excluindo publicagdes que ndo eram pertinentes ao tema. Nao foi estabelecido ne-
nhuma delimitacdo de data quanto as publicagdes a serem incluidas nessa revisao.

O processo de busca nas bases de dados foi realizado por dois pesquisadores
de forma independente. Os termos empregados no rastreio dos artigos foram: le-
sOes, prevaléncia, corredores de rua. Em uma primeira oportunidade outros termos
foram adicionados aos trés anteriormente mencionados, o que acabou restringindo
o numero de achados nas duas bases. Dessa forma, optou-se pela combinacdo dos
trés termos por resultar em niimero maior de evidéncias rastreadas. A combinagao
entre os termos ocorreu utilizando-se o operador booleano AND. O rastreio dos
artigos foi conduzido considerando apenas as publicagdes com amostras brasilei-
ras, sem filtro de ano de publicacdo, com corredores de rua amadores ou nao, inde-
pendentemente da distancia praticada em cada prova; aqueles que descreveram as
prevaléncias de lesdes e os fatores associados e publicados em portugués. Os estu-
dos que incluiram em suas amostras pessoas idosas, corredores pista e trilha foram
considerados inelegiveis.

As etapas utilizadas para a selecao dos estudos foram: exclusao de duplicados,
exclusao de titulos, resumos e leitura na integra, respectivamente. Ainda, as refe-
réncias dos estudos incluidos foram consultadas com intuito de identificar possiveis
estudos que viessem a contribuir com a revisdo. As possiveis divergéncias entre os
pesquisadores em cada uma das etapas mencionadas foram resolvidas com o auxi-

lio de terceiro pesquisador.

Todas as etapas do processo de busca dos artigos podem ser identificadas na
Figura 1. Foram encontrados 13 artigos na base de dados SciELO e 23 na LILACS,
totalizando 36 artigos. Foram removidos 12 artigos com titulo duplicados, outros
seis estudos foram excluidos na etapa da leitura de titulos por ndo terem relagdo
com o tema. Ainda, um total de 18 resumos foram lidos dos quais seis foram exclui-
dos por apresentarem algum critério de exclusao, restando, portanto, 12 artigos a
serem lidos na integra. Esses estudos tiveram a suas referéncias examinadas, o que
possibilitou a inclusao de cinco artigos. Apds essa etapa os artigos foram lidos e
quatro foram removidos por conterem critérios de exclusdo totalizando, finalmente,

13 artigos para sintese dessa revisao.
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Figura 1 - Fluxograma das etapas de selegdo dos artigos.
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4 RESULTADOS E DISCUSSOES

A pesquisa apresentou estudos com uma faixa de variagao de publicacao de
10 anos sendo o artigo mais antigo de 2008 e o mais recente de 2018. Sete unidades
federativas brasileiras apresentaram publicagdo relevantes para este estudo sendo
Sdo Paulo, com sete publicagdes, a que mais teve estudos publicados. Dentre as
amostras, o quantitativo variou entre 13 e 295 corredores. A idade (n = 11) foi a
variavel mais investigada, seguido do volume (n = 10) e o indice de massa corporal
(IMC) (n = 8). A prevaléncia de lesdes nos corredores de rua variou de 55% em um
estudo realizado na cidade de Sao Paulo a 21%, também, em S3o Paulo. As lesdes
mais comuns foram as de joelho reportada em sete estudos. Sete investigacoes re-
lataram haver uma associagdo entre os que tém o maior volume de treino com a

prevaléncia de lesdes. A sintese dos achados encontra-se no Tabela 1.
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Tabela 1 - Caracteristicas gerais e principais achados dos estudos incluido

Pazin Florianépolis/SC 115 Lesoes, idade, A prevaléncia de lesdes entre os
(2008) corredores volume de corredores de rua foi de 37,7%
treinamento, sendo daqueles com ocorréncia
distancia, pratica de lesdo, 72,7 % tiveram
de outra AF, frequéncia de uma a duas lesdes
experiéncia, IMC. durante o periodo.
Hino Curitiba/PR 295 Sexo, idade, IMC, A prevaléncia de lesoes foi de
(2009) corredores volume de 28,5%. Maior prevaléncia de
treinamento lesGes foi para a faixa etaria de
diario, renda, 30,1 aos 45 anos (32,8%), para
acompanhamento aqueles com excesso de peso
profissional, (35,2%), para mulheres que
lesdes. treinam mais do que 30 min/dia
(31,3%) e homens que treinam
mais que 60 min/dia (34,2%). A
gravidade das lesdes esta
associada ao volume de treino.
Sousa Goiania/GO 219 Idade, sexo, 21,9% apresentaram lesdes; as
Neto corredores acompanhamento mais prevalentes foram a
(2009) profissional, lombalgia (16,36%), tendinite
lesoes, calcanea (12,73%) e a sindrome
aquecimento, do estresse tibial medial. Os
alongamento. corredores com volume maior de
treino apresentaram mais risco
de lesoes.
Pileggi Sao Paulo/SP 18 Lesdes, 50% dos corredores
(2010) corredores intensidade do

apresentaram alguma lesdo em

treino, idade, membros inferiores. 77,8% das

volume do treino, lesdes ocorreram durante o

peso, altura.

treino.
Hespanhol Sao Paulo/SP 200 Idade, IMC,

A prevaléncia de lesdes foi de
corredores

Junior

experiéncia, tipo
(2012)

55% e as principais lesdes

de piso, pratica de  relatadas foram tendinospatia

outra AF, volume (17,3%), distensoes (15,5%) e
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Oliveira

(2012)

Ferreira

(2012)

Ishida
(2013)

Fernandes

(2014)

Aratjo

(2015)

Rio de 77
Janeiro/R] corredores
Belo 100
Horizonte/MG  corredores
amadores
Bauru/SP 94
corredores
Sao Paulo/SP 107
corredores
Campinas/SP 204
corredores

de treino, ténis, e
conhecimento do
tipo de pisada.
Volume de
treinamento,
idade, IMC,
experiéncia,

lesdes.

Volume de treino,

variacdo no
volume de
treinamento,
idade, IMC,
lesoes.
Distancia, cidade,
etnia, classe
social, estado
civil,
acompanhamento
profissional,
pratica outra AF,

experiéncia.

Lesoes, idade,
volume de treino,
IMC,
acompanhamento

profissional.

Idade; volume de
treino, duragéo,
sexo, experiéncia,

Lesoes.

entorse (13,6%). O joelho foi a
regido mais afetada com 27,3%
das lesdes.

32,5% dos participantes tiveram
lesGes no ultimo ano. A regido
do corpo mais afetada foi o

joelho 14,3%.

40% relataram ter sofrido algum
tipo de lesdo. Os fatores
associados a lesdo foram a
distancia média didria e a
varia¢do no volume do
treinamento.

34% foram acometidos por
algum tipo de lesao. 67,7% das
lesdes foram derivadas
especificamente de treinos ou
competicdes. A distancia da
prova percorrida e a realizagdo
de outras atividades
(concomitante aos treinos) foram
associados com o desfecho.

A prevaléncia de lesdes foi de
21,5% nos corredores
entrevistados. As maiores
ocorréncias de lesdo encontradas
foram na articulagdo do joelho
(27%), seguida por lesdes no
tornozelo (17%), panturrilha
(13%) e perna (13%).
41,6% dos corredores relataram
ter sofrido lesdes ap6s o inicio
dos treinos, sendo 78,9% em
membros inferiores. Dessas,

46,2% foram nos joelhos. 22,3%.
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Saragiotto Sao Paulo/SP 19 Lesoes, 21% teve pelo menos uma leséo,
(2016) corredores intensidade. todas na regiao do joelho. Foi
encontrada associagdo entre o
pico de torque avaliado nas
velocidades de 60, 180 e 3000/s
com o surgimento de lesdes.
Rangel Criciama/SP 88 Lesbes, volume de 55,4% corre trés vezes por
(2016) corredores  treino, orientacdo  semana. 49% dos treinos duram
profissional, mais de 60 minutos. 43,2% ja
intensidade do haviam tido alguma lesao, sendo
treino, IMC, o joelho (52,6%) o local mais
idade, acometido. Houve relacio entre
experiéncia, quantidade de lesdes e o tempo
horério de treino. de pratica, os que percorriam
maior distdncia média diaria de
treino e uma maior idade.
Roth Juiz de Fora/MG 150 Acompanhamento A prevaléncia de lesdo foi de
(2018) Corredores profissional, 24,7%. Os que correm ha mais
amadores volume de tempo tém maior risco de lesdao
treinamento, mesmo sem incremento na

pratica de outra

frequéncia semanal.

AF, lesodes.

AF = Atividade Fisica; IMC = Indice de Massa Corporal.

Em sintese, os principais resultados dessa revisdo sistematica indicaram que
em todos os estudos houve relatos de lesdes em corredores de rua sendo as lesdes
no joelho as mais comuns. Observou-se, ainda, que o volume de treino foi a variavel
mais investigada, sendo que os estudos relataram haver uma associagdo entre os

que tém o maior volume de treino com a prevaléncia de lesoes.

A prevaléncia de lesdes citadas nos estudos incluidos na presente revisao va-
riou de 21% a 55%. Em um estudo realizado com 19 corredores no municipio de Sdo
Paulo a prevaléncia de lesdes foi de 21% (SARAGIOTTO et al., 2016). Entretanto,
outro estudo realizado em Cricitima com 88 corredores indicou um coeficiente de
prevaléncia superior de 55% (RANGEL, FARIAS, 2016). Ainda, dentro da variagao
mencionada acima outros estudos como o realizado na cidade de Campinas com
204 corredores, o qual indicou prevaléncia de lesdes de 41,6% (ARAUJO et al., 2015)
e o estudo realizado em Bauru com 94 corredores indicou prevaléncia de lesdes de
34% (ISHIDA et al., 2013).
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Pesquisadores relataram que a prevaléncia de lesdes pode estar atrelada a

pouca experiéncia dos praticantes os quais muitas vezes nao recebem orientagdes
para a pratica adequada da corrida (OLIVEIRA et al., 2012). Para que as lesdes sejam
evitadas é necessario que a prescrigdo do treinamento seja realizada de forma segu-
ra respeitando principalmente os principios do treinamento desportivo, visto que o

incremento de volume semanal de treino pode aumentar o risco de lesdao (HINO et
al., 2009).

O local da lesao mais frequentemente acometido por lesdes foi o joelho pre-
sente em sete estudos incluidos. Estudo realizado em Goidnia com 219 corredores,
pesquisadores apontaram que dos corredores lesionados 7,27% foram acometidos
no joelho sendo este o tinico estudo em que as lesdes no joelho nao figuraram no
topo da lista de lesdes (SOUSA NETO, ZANETTI, CASA ]UNIOR, 2009). Contudo,
o estudo ja mencionado anteriormente, realizado no municipio de Sdo Paulo com 19
corredores, em relacao a incidéncia de lesdes verificou-se que 21% tiveram pelo me-
nos uma lesao, todas (100%) na regido do joelho (SARAGIOTTO et al., 2016). Além
dos joelhos, lesdes em outros locais anatdomicos foram relatadas como de tornozelo
de 17% e da perna e panturrilha de 13% (FERNANDES, LOURENCO, SIMOES,
2014). Assim como o estudo com 204 corredores mostrou predominancia de lesdes
nos membros inferiores sendo o joelho com 46,2%, tornozelo com 23,2% e pé com
16,6% as regides topograficas mais acometidas pelas lesdes (ARAUJO et al., 2015).

Segundo pesquisadores, joelhos valgos, varos e recurvados e tibia vara sdao
considerados fatores de risco para lesdes em corredores (COWAN et al., 1996; WEN,
2007). Assim, os graus de extensdo de joelho e flexdo plantar diminuidos podem
configurar fatores associados as lesdes (PILEGGI et al., 2010). No entanto, a maioria
das lesdes relacionadas a corrida pode ser categorizada como “overuse” (uso exces-
sivo), ocorrendo quando ha um desequilibrio entre carga repetitiva sobre um tecido
(ou articulagdo ou musculo) e sua capacidade adaptativa (BERTELSEN et al., 2017).

O fator associado as lesdes mais comumente reportado nos estudos foi o volu-
me de treinamento, ou seja, a quantidade de horas de treino ou quildometros corridos
por semana. De acordo com a sintese ha grande influéncia do volume de treinamen-
to na prevaléncia de lesdes em corredores de rua. Pesquisadores testaram previa-
mente esta hipétese afirmando que houve correlacao entre quantidade de lesdes e
os corredores que percorriam maior distancia média diaria de treino (RANGEL,
FARIAS, 2016). Um estudo realizado em Curitiba com 295 corredores, apontou que
a maior prevaléncia de lesdes foi observada em mulheres que treinam mais do que
30 min/dia (31,3%) e homens que treinam mais que 60 min/dia (34,2%) (HINO et
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al., 2009). Os resultados do estudo feito no municipio de Sdo Paulo também apontou
para essa mesma direcio (FERNANDES, LOURENCO, SIMOES, 2014).

Ha relagao diretamente proporcional entre aumento do treino semanal e risco
de injaria musculoesquelética, consequéncia de um estado cronico de fadiga, cau-
sado pelo desequilibrio entre tempo de regeneracao e a pratica esportiva (ROTH et
al., 2018). Ademais, a frequéncia de resultados adversos (lesdes) aumenta quando
os atletas se envolvem em programas de corrida em que o percurso semanal é aci-
ma de 32km (FERREIRA et al., 2012). Portanto, a pratica de corrida de rua requer
cuidados essenciais por parte do profissional de educacdo fisica (treinador) e do
corredor minimizando assim o surgimento de lesdes e proporcionando uma pratica

de corrida segura e saudavel.

Essa revisdo possui algumas limitacdes que precisam ser consideradas na in-
terpretagcao dos achados. O uso de apenas duas bases de dados cientificos e a res-
tricao de idioma podem ter limitado a quantidade de achados. Isso certamente po-
deria influenciar tanto na variacdo das prevaléncias encontradas como, também, no
local mais acometidos por lesdes. Apesar disso, acredita-se que essa revisdo possui
pontos fortes como o relato das prevaléncias de lesdes encontradas nos estudos,
bem como os possiveis fatores associados que carecem ser considerados na prescri-

cao do treinamento dos corredores.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Em sintese pode-se concluir que a prética de corrida pode acarretar um alto
namero de lesdes nos joelhos dos corredores de rua, sejam eles amadores ou pro-
fissionais. Revelou-se, ainda, que hd um quantitativo relevante de prevaléncia de
lesdes em corredores de rua. Dentre os fatores que parecem estar mais associados
a lesdo destaca-se o volume do treinamento, ou seja, a quilometragem percorrida
pelo corredor semanalmente. Sendo assim, as caracteristicas do treinamento podem
desencadear lesdes e devem ser analisadas com cautela para que o treinamento seja

prescrito de forma correta e a corrida seja realizada de forma segura.
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RESUMO

presente pesquisa teve por objetivo realizar uma comparagao entre a de-

gradacao ambiental e a perda de biodiversidade, que criam condicoes
para o aumento de zoonoses, sendo essa uma das explicagdes da propagacdo do
SARS (Sindrome Aguda Respiratéria Grave) e do virus causador da COVID-19
(coronavirus disease - 2019). Tendo em conta o atual cenario, esse trabalho surge
de uma pesquisa simples, de natureza investigativa e informativa, visando frear
a perda de biodiversidade, entendida como a redugao ou desaparecimento da di-
versidade biolégica, isto é, a variedade de seres vivos que habitam o planeta é um
dos grandes desafios da humanidade. E preciso apresentar esses problemas para a
sociedade, reafirmando a reflexdo de agdes sociais, em um contexto marcado pela

degradacao ambiental, vivenciadas na atual situagdo com a COVID-19.

Palavras-chave: Coronavirus, SARS-COV-2, Degradacdo Ambiental, Zoonoses.

ABSTRACT

The present research had for its objective a comparison between Environmen-
tal Degradation and biodiversityloss, bothof whichcreate conditions for theincrea-
seof zoonoses, this being one of the explanations for the spread of SARS (Severe
Acute Respiratory Syndrome) and the virus responsible for COVID-19 (coronavirus
disease - 2019). Given the currents cenario, this workarises from a simple research,
ofinvestigative and informativenature, aiming to halt the loss of biodiversity, un-
derstood as there duction or disap pearance of biological diversity, in other words,
the variety of living beings that in habit the planetisone of thegrea test challenges of
humanity. It is necessary to take these problems to society, showing theim portan-
ceand contribution that can be made by continuous monitoring, through the envi-

ronmenta lissues experienced in the currents cenario concerning COVID-19.

Keywords: Coronavirus, SARS-COV-2, Environmental Degradation, Zoonosis

1 INTRODUCAO

A existéncia de relagdes entre a saide das populagdes humanas e ambiente
j& estd presente nos primordios da civilizacdo humana, através dos escritos hipo-
craticos (PIGNATTI, 2004). O pensamento hegemonico de que todos os recursos
naturais seriam infinitos e renovaveis fez com que as sociedades, ap6s a exploracao
dos mesmos, abandonassem esse habitat. Esse processo afetou profundamente a
qualidade do ambiente e de vida das suas populagdes (AUGUSTO, 2003).
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De acordo com a Organizagdo Mundial da Satide (WHO), a Organizacao das
Nacdes Unidas para Alimentacdo e Agricultura (FAO) e a Organizacao Mundial de
Satide Animal (OIE), o termo zoonose é definido como doengas infecciosas causadas
por parasitos ou agentes infecciosos. Podem ser naturalmente transmitidas de ani-
mais para seres humanos e vice-versa, como as Leishmanioses, a doenca de Chagas,
a Febre Amarela, a Toxoplasmose e outras, que geram impactos nao apenas a satde

publica, mas também causam graves perdas econémicas (CUTLER et al., 2010).

A biodiversidade na Terra é o suporte para a vida humana, fornecendo os
bens e servigos dos quais dependemos. A evolugao da afirmagdo da consciéncia
ambiental e do desafio da sustentabilidade tem sido marcada pela nova bioecono-
mia baseada no conhecimento e em processos biotecnolégicos que permitam uma
exploracao racional dos recursos naturais (PAIVA, 2017).

Segundo a Organizagao das Nagdes Unidas - ONU a pandemia da Covid-19,
estd entre os exemplos da emergéncia e ressurgimento de doengas infecciosas como
resultado do desequilibrio ambiental. O habito de alimentacao de animais silvestres
e a ocupagdo humana nos habitats naturais é apenas o reflexo do principal motivo
de surgimento e propagagdo de zoonoses que é a interferéncia humana nas areas
antes preservadas, o que vem possibilitando que os patégenos adaptados aos ciclos

da vida selvagem passam a coevoluir com as popula¢des humanas (COHEALTH,
2020; ZOHDY et al., 2019)

No inicio da década de 1990, 31% dos surtos epidémicos estd diretamente rela-
cionado com a perda de habitats naturais, consequentemente reduzindo a diversi-
dade biolégica a uma velocidade comparével a das grandes extingdes em massa na
histéria do planeta ocasionada pela agao antrépica (GBIF, 2016; JONES et al., 2008).

O propoésito dessa pesquisa foi refletir melhor sobre as consequéncias sérias da
nossa permanéncia no planeta Terra, relacionadas as epidemias, a atividade huma-
na no meio ambiente acarretando perturbagdes aos ecossistemas e danos irrepara-
veis a biodiversidade para andlise dessas a¢des, na tentativa de alertar, sensibilizar e
denunciar tais atos a fim de colaborar de forma consideravel para a diminuig¢ao dos

danos causados pelo impacto ambiental.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

O Novo Coronavirus SARS-COV-2 em um ano e meio, ja infectou 228.394.572
pessoas, contabilizando cerca de 4.690.186 mortes no mundo e 21.247.667 casos con-
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firmados e 590.955 6bitos no Brasil até o dia 20 de setembro de 2021 (OPAS/OMS,
2021).

De acordo com a OMS, desde 1970, 40 novas doencas infecciosas foram desco-
bertas, dentre as mais conhecidas e danosas sao a chikungunya, zika, dengue, gripe
aviaria, gripe suina e ebola, além de uma nova variacdo do Coronavirus (JONES,
2008).

Os Coronavirus (CoVs) sdao uma grande familia viral, conhecidos desde mea-
dos dos anos 1960, que causam infec¢des respiratérias em seres humanos e em ani-
mais. Os CoVs formam uma grande familia viral que recebe o nome de corona,
que pertencem a subfamilia Coronavirinae, a grande familia Coronaviridae e a or-
dem Nidovirales e possuem o maior genoma de virus de RNA conhecido de sen-
tido positivo de cadeia simples, com comprimento de 26 a 32 kb (CORMAN, 2019;
HUANG, 2020).

A pandemia da doenga por coronavirus 2019 (COVID-19) causada por SAR-
S-CoV-2 foi designada como doenca zoonédtica (GOLLAKNER, 2020; YOO ;YOO,
2020) e tera impactos significativos e ainda ndo completamente dimensionados so-
bre a sociedade. Trata-se de um evento inédito na histéria, dado que, no passado,
epidemias parecidas se desenvolveram em um cenario de muito menor integragao

entre paises e pessoas, divisao do trabalho e densidade populacional.

3 METODOLOGIA

Esse trabalho surge de uma pesquisa simples, de natureza investigativa e in-
formativa, construido a partir de informacdes cientificas indexadas na base, como,
JAMA, EBSCO/MEDLINE, BM]J, Portal CAPES, NEJM e Science. Seguiu-se um
universo de pesquisas documentais através de textos sobre epidemias no mundo,
em especial as de origem zoonéticas, procurando a relagdo das doencas com a de-
gradacdo ambiental devido a agdo antropolégica sobre o meio. A tematica escolhida
é importante para que saibamos conhecer as adversidades que foram encontradas
e tentar chamar a atencdo para este problema tado sério que tem se agravado no pais

e no mundo.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Frear a perda de biodiversidade, entendida como a redugdo ou desapareci-
mento da diversidade biol6gica, ou seja, a variedade de seres vivos que habitam o
planeta, seus diferentes niveis de organizacdo biol6gica e sua respectiva variabilida-

de genética, assim como os padrdes naturais presentes nos ecossistemas marinhos,
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costeiros, terrestres e de dgua doce, é um dos grandes desafios da humanidade.
Em meados de 2019, a Organizacdo das Nagdes Unidas - ONU, em colaboragao
com a Plataforma Intergovernamental de Politica Cientifica sobre Biodiversidade
e Servigos Ecossistémicos - IPBES advertiu que um milhdo de espécies de um total
de aproximadamente oito milhdes esta em perigo de extin¢do e alertou sobre esse
fato em plena crise da COVID-19, enquanto degradamos os ecossistemas, o risco de

futuras pandemias aumenta.

A perda da biodiversidade (Figura 1) traz consigo intimeras consequéncias
que ndo afetam apenas o meio ambiente, pois também atinge o ser humano, seja no
ambito econdmico ou da satide.Na escala global, a alteracdo e a destruicdo de habi-
tats, como florestas e zonas htimidas, impactam de forma negativa nos ecossistemas

e nas espécies que os compoem.

De acordo com a CBD (2014) As espécies exoéticas invasoras sao a segunda
causa de perda de biodiversidade no mundo de acordo com o Programa das Nagdes
Unidas para o Desenvolvimento - PNUD agem como depredadores, competem pe-
los alimentos, se hibridizam com as espécies nativas, trazem parasitas e doengas.
As mudancas climéticas impactam na biodiversidade em diversos niveis: a distri-
buicdo das espécies, a dindmica das populagdes, a estrutura das comunidades e a
fungao ecossistémica. A capacidade das florestas e dos oceanos para absorver CO,
se reduz se seus ecossistemas estdo afetados e os desequilibrios nos ecossistemas
podem provocar o surgimento de pragas que prejudiquem, as colheitas.

Figura 1 - As principais causas com efeito multiplicador na perda de biodiversidade no planeta.
Fonte: CBD (2014).

+ Fragmentacdo, degradacio ¢ destruiciio de habitats naturais;

AMEACAS ,‘ + Sobreexploragio de recursos biologicos (ex. pesca intensiva);

* Poluicho, em particular a sobrecarga em mutrientes como azoto ¢ fosforo no ambiente;
= Introducio de espécies exdticas Ivasoras;

BIODIVERSIDADE

BIOLOGICA + Alteractes climiticas ¢ acidificaclo dos oceanos, relacionadas com a acumulacio de gases de
efeito de estufa na atmosfera.

Segundo Seleem et al. (2010), no dltimo século, emergiram ou reemergiram
pelo menos 14 doencas infecciosas ou parasitarias, com destaque para ebola, den-
gue, chikungunya, zika, febre amarela, tuberculose, SARS, sarampo, variola, HIV/
AIDS, gripes influenzas humana, avidria ou suina e parasitoses tripanossomiases.
Mais de 75% delas sdo origindrias de agentes microbianos de animais e podem ser

uma ameaca como armas bioldgicas.

Estudos realizados por Cutler et al. (2010), Panda et al. (2008), Brown (2003)
demonstraram que um dos fatores mais provaveis para explicar a ocorréncia recen-

te de novas doengas é a expansdo da populacdo humana. Apesar da preocupacao
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com a escassez de recursos naturais e com o meio ambiente, estima-se que a popu-

lagdo mundial alcancara 10 bilhdes em 2050. Essa estimativa vem acompanhada de
um aumento chocante de urbanizacao da populagao de 39%, em 1980, para 46%, em
1997, previsto em 60% em 2030, o que significa elevagdo de densidade humana em

centros urbanos.

Conforme Loh (2015), CBD (2014) e Ue (2011), algumas epidemias surgem
como consequéncia da agdo humana (Figura 2), a exploragao excessiva dos recursos
naturais, ou seja, seu consumo a uma velocidade maior do que a sua regeneracao
natural e a degradacdo do ambiente tém consequéncias evidentes na redugao da
flora e fauna do planeta.

Figura 2 - Indicadores e estimativas da crise de biodiversidade em cursono planeta. Fonte: CBD
(2014); UE (2011).

= A velocidade amal de extingfio de espécies & 1000 veres superior & taxa natural;

= Aproximadamente 30 000 espécies de plantas e 5000 de animais enfrentam a extingdo;
= Aproximadamente 30%6 das racas pecuarias estio em risco de extingio;

= Aproximadamente 45% das florestas foram perdidas, maomanamente no século X008

CRISE DE

BIODIVERSIDADE
BIOLOGICA

= Mais de metade dos biomas temmestres: sofreu redugbes de direa por conversio em terrenos agricolas,
= Entre 10 & 20% dos recifes de coral foram perdidos.

Ja em 2005, Padilha e seus colaboradores, explicaram que em preservagao am-
biental é preciso levar em consideracdo nao s6 as empresas, mas sim a atitudes da
populacdo como um todo e as agdes que o governo pode realizar para um resultado
tinal satisfatério sendo que as pessoas serdo as maiores beneficiadas. Nesse contex-
to, a questdo ambiental esta liga a dificuldade de encontrar o equilibrio entre o de-
senvolvimento e o uso racional dos recursos e minimizagao dos impactos, havendo

assim um equilibrio de producao.

Gongalves (2008) em suas pesquisas demonstrou que a relagdo homem-nature-
za é tao antiga quanto a propria existéncia humana na Terra, tudo que estd ao redor
do homem advém da natureza, ela é a condicdo fundamental para a sobrevivéncia
humana. Neste sentido, o planeta vem sofrendo ao longo do tempo a interferéncia
direta do ser humano na natureza com fins na extracdo de matéria-prima, recursos
naturais ou obtencdo de alguma vantagem. O que se pode observar é a ocorréncia
de uma mudanca da visdo e comportamento do homem no decorrer da histéria,
consequentemente isso refletiu na relagdo que o homem tem com a natureza, uma
vez que a natureza ndo esta dissociada da histéria da humanidade nem das mani-

festagdes culturais que estdo inseridas neste contexto.

Dessa forma, pensar a relacdo entre ambiente e satide deve ser uma pratica
presente nas discussdes acerca da qualidade da sattde de uma populagdo e essa re-

lagdo com a preservacdo ambiental.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Atualmente as questdes relacionadas ao meio ambiente estdo cada vez mais
chamando a aten¢ao da sociedade a medida que o crescimento territorial e da alta
extragdo dos recursos naturais da Terra tem se tornado cada vez mais frequente.
Porém nota-se que existe uma maior inquietagdo com os danos causados pelas de-
sordens referentes as agdes antrépicas sobre o meio. No entanto, é notéria a impor-
tancia e a contribuicdo de preservar e restabelecer o equilibrio ecolégico para um
aproveitamento maior da natureza.

E preciso apresentar esses problemas para a sociedade, reafirmando a reflexao
de agdes sociais, em um contexto marcado pela degradacdo ambiental, vivenciadas
na atual situagdo com a COVID-19. Também é importante ressaltar os riscos de con-
taminacao e as consequéncias que podem acontecer sobre esses impactos ambien-
tais. Visto que o virus tem passado por mudangas genéticas em sua estrutura possi-
bilitando uma maior resisténcia e flexibilidade em sua dispersao global. A protecao
de 4reas naturais e a manutencdo de drea verde sdo de fundamental importancia,

para a protecao efetiva de todo ambiente.

A acdo humana tem alterado drasticamente o funcionamento e os fluxos natu-
rais do planeta ao promover intensas mudangas globais. Para reverter esses niime-
ros exige uma acao global e urgente quanto a alimentacao sustentavel, ao consumo
responsavel, as praticas de reciclagem, a restauracdo e promogao do uso sustentavel
dos ecossistemas, o gerenciamento de forma sustentavel das florestas, travando e
revertendo a degradagdo dos solos, combatendo a desertificacdo e freando a perda

da biodiversidade.

A sociedade carece de uma agenda ambiental, com um modelo de desenvol-
vimento econdmico sustentavel, pautado na conservagao e recuperagdo dos ecos-
sistemas para que novos surtos epidémicos nao tendam a acontecer, possibilitando
cendrios como a Covid-19.

Portanto, os governos precisam formular e adotar politicas de satide ptblica
que levem em consideragdo os varios fatores que aumentam o risco e dificulta o
controle das zoonoses, tais como, mudancas climaticas, desmatamento, incéndios
tlorestais que afetam a biodiversidade genética da vegetacdo e a destruicao do habi-
tat animal, aumento da relagdo entre humanos e animais selvagens, animais aban-

donados nas vias publicas, viagens intercontinentais, entre outros.
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RESUMO

sse artigo buscou ressaltar sobre os riscos, que apesar de minimos, a exo-

dontia de terceiros molares se relaciona com a fratura de mandibula. Para
isso foi realizado uma revisdo da literatura sendo consultado artigos de relevancia
retirados de acervo cientifico em sites académicos na internet. Para o especialista
em cirurgia buco maxilo-facial, a remogao de terceiros molares é um procedimento
habitual, por isso, torna-se imprescindivel abordar a ligagao entre esse procedimen-
to a complicagdes possiveis como a fratura de mandibula, que podem ocorrer por
diversos fatores como: posicao do elemento dentério, fragilidade 6ssea oriundas
de doengas sistémicas, fraturas anteriores, iatrogenia, entre outros. Fazendo-se ne-
cessdria a interacdo entre uma boa anamnese e a interpretacao de exames comple-
mentares para conducdo de um procedimento seguro minimizando a possibilidade
de um contratempo inesperado. merecendo um olhar de deferéncia. Esse assunto
deve ser abordado com clareza e recorréncia entre o meio académico, para uma boa
abordagem clinica, ndo devendo ser subestimado.

Palavras-chave: cirurgia. fratura de mandibula. exodontia.

ABSTRACT

This article sought to highlight the risks that, although minimal, third molar
exodontia is related to mandible fracture. To this end a review of the literature was
conducted and relevant articles taken from the scientific collection on academic si-
tes on the Internet were consulted. For oral and maxillofacial surgery specialists,
third molar removal is a common procedure, so it is essential to address the link be-
tween this procedure and possible complications such as mandible fracture, which
can occur due to various factors such as: tooth position, bone fragility due to syste-
mic diseases, previous fractures, iatrogeny, among others. It is necessary the inte-
raction between a good anamnesis and the interpretation of complementary exams
to conduct a safe procedure minimizing the possibility of an unexpected setback.
This subject must be approached with clarity and recurrence among the academic

environment, for a good clinical approach, and should not be underestimated.
Keywords: surgery. mandible fracture. Exodontia.

1 INTRODUCAO

A exodontia de terceiros molares inferiores, é um procedimento comumente
executado pelos cirurgides dentistas em especial os especialistas em cirurgia e trau-

matologia buco maxilo-facial e dentre as adversidades esté a fratura de mandibula
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que pode acontecer no trans e pds-operatorios, sendo ela de elevado grau de gravi-
dade.

Durante o ato cirtrgico muitas vezes sdo usados materiais auxiliares como:
brocas cirtrgicas para realizacdo de osteotomias e secgdes dentarias, alavancas para
luxagdo, como também forca excessiva para remogdo do elemento dentério sendo
esses fatores desencadeadores de um possivel traumatismo mandibular. Ap6s a ci-
rurgia condi¢des como a mastigacdo, traumas e bruxismo podem desencadear uma

fratura tardia

O planejamento cirargico é fundamental, baseando-se no exame clinico e ra-
diogréfico do paciente. Através do exame clinico obtém dados especificos da sat-
de geral do paciente bem como histéria médica e odontoldgica, e através o exame
radiogréfico compreende a dificuldade e complexidade para o ato cirtargico que
muitas vezes estd relacionado com a posicao ou forma do dente. Com planejamento
adequado é possivel prevenir acidentes no transoperatério e complicagdes no pds-

-operatorio. (Seguro D. e Oliveira RV 2014).

A fratura da mandibula, durante ou ap6s a remocgdo de terceiro molar inferior,
¢ uma complicagdo rara, e sua prevaléncia varia entre 0,0046 a 0,0075%. Pacientes
do sexo masculino, com idade superior a 40 anos e com denticdo completa possuem
um maior risco de sofrerem essa complicacdo. (Oliveira CCMX, Junior EZS, Junior
OB, et al., 2013).

Ap6s a fratura mandibular o paciente apresenta sinais e sintomas que impos-
sibilitam a correta mastigacao, fala e degluticdo que geralmente evolui com quadro
infeccioso, se ndo tratado de forma adequada. O tratamento dessas fraturas muitas
vezes necessita de internacdo hospitalar com anestesia geral e acessos cirargicos
intra ou extrabucais para instalagao de placas e parafusos. (Almeida ROP e Pereira
BB 2020).

O objetivo do presente estudo é através de uma revisao de literatura observar
a fratura de mandibula como uma complicagdo decorrente da exodontia de tercei-
ros molares como sendo relevante o conhecimento desse fato mesmo sendo uma

adversidade com baixa frequéncia de acontecimentos.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 Anatomia

A posicao anatomica dos terceiros molares impactados mostra variagdes im-
portantes que antecipam a dificuldade de extracao. Varios métodos tém sido utili-
zados para classificar a impactacao. Essa classificacdo é baseada em muitos fatores,
como o nivel de impactagao, a angulacdo dos terceiros molares e a relagdo com a
borda anterior do ramo. (Almeida ROP e Pereira BB 2020).

A regiado de angulo da mandibula é o local mais acometido, visto que ela se
localiza entre o corpo e o ramo mandibular, tornando-se uma 4rea com baixa resis-
téncia 6ssea contendo uma borda superior mais espessa e um osso basilar fino, além
de comumente possuir um terceiro molar em sua regido. Estes aspectos resultam

em uma area de fragilidade 6ssea e forgas. (Lima VN, et al. 2017).

A mandibula é o tnico osso mével da face, fraturas neste local que nado sao
diagnosticadas e tratadas podem causar prejuizos estaticos e funcionais na oclusao
e articulacdo temporomandibular, visto que a mandibula participa de fungdes im-

portantes como degluticdo, mastigacdo e fonacdo. (Bernardi JP, et al. 2015).

2.2 Etiologia

A Fratura de mandibula pode ocorrer no transoperatdrio e no pds-operatoério
por varios fatores, como: acidente automobilistico, quedas, processos patolégicos,
exodontias de terceiros molares, uso excessivo de forca, e também como principal, a

falta de um bom planejamento pelo cirurgido. (Junior COR, et al. 2019).

No transoperatoério a fratura de mandibula pode ocorrer devido a instrumenta-
¢do impropria e transmissao de forca excessiva e descontrolada ao osso mandibular,
como também a remocdo de osso trabecular através das osteotomias. A verdadeira
prevaléncia de fratura mandibulares no momento do procedimento é dificil de esta-
belecer. Acredita-se que a etiologia dessa complicacao é multifatorial e inclui: idade,
sexo, grau de compactagdo, o volume relativo do dente em relacdo a mandibula,

infeccdo preexistente, ou lesdes dsseas anteriores. (Oliveira CCMX, et al. 2013).

Outros fatores comumente associados as fraturas de mandibula no pés ope-
ratorio, chamado também de fratura tardia, esta a idade acima dos 40 anos, devido
a diminuicado da elasticidade 6ssea e hipercementose do dente impactado fazendo-
-se necessario maior osteotomia desses elementos. Paciente do sexo masculino tem
maior probabilidade, pois eles tendem a ter maior forca mastigatoria, nos dentados
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totais esse risco é ainda maior. A incidéncia de fratura tardia pode variar de 4,6 a
7,5 casos em 1.000 ocorrem normalmente ap6s duas semanas apds o ato cirtargico.
(Ishii, et al. 2012 e Seguro D, Oliveira RV, 2013).

2.3 Diagnostico

Ao exame clico pode ser observado ma-oclusdo, edema, e hematoma em re-

gido lingual, também se observa degrau 6sseo a palpacdo intra e extra- oral.

Em um caso relatado por blanski et al., ao exame fisico de sua paciente revelou
limitacdo da abertura bucal, alteracdo da oclusdao com mordida aberta posterior do
lado afetado, crepitagdo 6ssea mandibular e perda da sensibilidade em regiao men-
tual. Foram realizados exames de imagem que juntamente com os dados clinicos e
histéria da paciente confirmaram a presenca de fratura completa da regido de corpo

da mandibula.

E essencial o planejamento individual de cada caso, isso ajuda significativa-
mente na prevencao das fraturas. O exame radiografico é de suma importancia nas
exodontias de terceiros molares inferiores, verificando a presenca de neoplasias,
patologias, deformidades 6sseas e principalmente o grau de impactagdo, analisan-

do a possibilidade de um grande desgaste 6sseo. (Almeida ROP e Pereira BB 2020)

2.4 Tratamento

O tratamento deve levar em consideragao principal, aspectos de corregao ci-
rargica que reduza adequadamente a fratura visando obter uma oclusdo funcional,
através do bloqueio maxilo mandibular (BMM), colocando os segmentos fraturados

em relacionamento adequada. (Aradjo OC, et al. 2011).

E necessario demandar requisitos basicos para que as imobilizacdes cumpram
suas finalidades tais como propiciar a recuperacdo das feridas e conforto ao pacien-
te. (Oliveira CCMX, et al. 2013).

Esta indicado para tratar fratura de mandibula o tratamento conservador ou o
tratamento cirtrgico, mas com o surgimento das técnicas de fixacdo interna rigida,
o tratamento cirdrgico da fratura através do uso de placas tem sido o tratamento de
primeira escolha, pois é superior ao tratamento conservador visto que proporciona
uma reducdo mais estavel e com a vantagem de remocao do BMM logo apés a fixa-
¢do Ossea ainda o transoperatorio. Ando ao paciente a possibilidade de uma melhor
higienizagao bucal, fonética e nutricao adequada no pds-operatorio imediato, pre-

231



Tomas de Barros Souza, Douglas José Abreu da Silva Cristovam, Douglas Jodo
Capitulo 18 Silva dos Santos

vine a restricdo funcional da ATM e diminuigdo de complicagdes relacionadas ao

reparo 0sseo. (Rodrigues AR, et al. 2013).
3 METODOLOGIA

Esta pesquisa trata-se de uma revisao da literatura, onde foram coletados da-
dos referentes ao tema fratura de mandibula em paciente submetidos a exodontia
de terceiros molares. a coleta se deu através da consulta de artigos académicos pu-
blicados, disponiveis nos acervos de trabalhos cientificos na internet, foram coleta-
dos artigos a partir de 2010, encontrados em sites Como: google académico, scielo,

"o

utilizando palavras chaves como “fratura de mandibula”,” exodontia”, “terceiro

molar incluso”.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

4.1 A fratura mandibular apesar de ser uma complicacdo cirtrgica que pode
ser de natureza grave, é um evento incomum, com causas multifatoriais. Os fatores
de risco podem ser divididos em: achados que ocasionam uma diminuicdo da resis-

téncia do tecido 6sseo a fratura e aqueles relacionados a técnica cirtrgica utilizada.

4.2 Outros fatores erroneos relacionado com o emprego da técnica do cirurgido
estdo o planejamento incorreto, técnica inadequada com osteotomias excessivas,
odontosseccao incorreta, manobra indevida de tecidos moles envolvidos dificultan-
do a visualizagdo, instrumentais em falta ou incorretos para execucgdo da técnica, e

a aplicacdo de forca excessiva de alavancas.

4.3 Os autores falam da diminuicdo da resisténcia 6ssea como um fator pre-
disponente a fraturas de mandibula. estdo relacionados com esse fator, problemas
metabodlicos como osteoporoses, patologias dsseas como a presenga de cistos e tu-
mores, condi¢cdes malignas, grau de impactacdo volume relativo de dente como

também sexo e idade.

4.4 Segundo a maioria dos autores a fratura tardia ocorre nas primeiras duas
semanas do ato cirtrgico. Alguns autores falam em ocorréncia ate nas primeiras
quatro semanas, sendo essas quase improvaveis. A mastigagao foi a causa de maior

incidéncia de fratura de mandibula pés-operatoria de terceiros molares inferiores.

4.5 A partir de fatores de risco descritos supracitados, deve ser realizado um
estudo individual e detalhado para realizacdo de um planejamento cirargico levan-
do em consideragao a especificidade de cada paciente, a realizacdo de uma anamne-

se detalhada também é importante para atentar-se sobre idade, sexo, e realizacdes
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de cirurgias anteriores, como também patologias de natureza 6¢ssea, sendo indis-

pensével os exames radiogréficos.

4.6 A cirurgia de terceiros molares ¢ uma pratica realizada com grande fre-
quéncia, porém possui certo grau de dificuldade que podem levar a sérias com-
plicagdes, dentre elas a fratura mandibular, por isso o cuidado no planejamento
adequado deve ser imprescindivel, podendo evitar intercorréncias indesejaveis.
O cirurgido deve estar atento e ter conhecimento necessario para realizar exodon-
tias, pois quanto maior a complexidade do caso maior a probabilidade de acontecer
complicagdes tanto trans cirdrgicas como pos-cirargicas.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A fratura de mandibula relacionado com a exodontia de terceiros molares, é
um fendmeno incomum, porém é um assunto que deve ser abordado, pois quando
ocorre, pode ser um evento de elevada gravidade, por afetar diretamente as fungdes
ligadas a oclusao do paciente. O profissional cirurgido deve estar a par do assunto
para saber a conduta que podera ser utilizada nesses casos, trazendo mais segu-
ranca aos procedimentos de extracdo de terceiros molares inferiores, levando em
consideragao achados dos exames complementares para a elaboracdo de um pla-
nejamento cirargico adequado visando a diminuicdo de possiveis acontecimentos

indesejaveis.
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