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APRESENTACAO

A colecédo “Prevencédo e Promocéao de Saude” € uma obra composta de onze
volumes que apresenta de forma multidisciplinar artigos e trabalhos desenvolvidos em
todo o territério nacional estruturados de forma a oferecer ao leitor conhecimentos nos
diversos campos da preveng¢édo como educacéo, epidemiologia e novas tecnologias,
assim como no aspecto da promocao a saude girando em torno da saude fisica e
mental, das pesquisas basicas e das areas fundamentais da promogéao tais como a
medicina, enfermagem dentre outras.

Neste volume de maneira especial agregamos trabalhos desenvolvidos com a
metodologia da reviséo bibliografica e estudos de casos, uma ferramenta essencial
para consolidar conhecimentos especificos na area da saude. Em tempos de
avalanche de informacao, revisdes fundamentadas e sistematizadas séo essenciais
para consolidar o conhecimento.

Deste modo, o sexto volume da obra, aborda trabalhos de revisbes com
tematicas multidisciplinares e estudos de casos tais como, Educacdo em saude,
Doencas Ocupacionais, Atencdo Basica, Qualidade de vida, Terapia Ocupacional,
Contencao de Riscos Biologicos, Indicadores de Morbimortalidade, Emergéncias,
Nutricdo, Trauma toracico, Gestdo de Leitos, Violéncia Intrafamiliar, Terapias
Complementares, Seguranca do paciente; Fibrilagdo Atrial, Iniciacdo cientifica e
outros temas interdisciplinares.

Deste modo, a colecao “Prevencao e Promog¢ao de Saude” apresentaumateoria
bem fundamentada seja nas revisdes, estudos de caso ou nos resultados praticos
obtidos pelos pesquisadores, técnicos, docentes e discentes que desenvolveram
seus trabalhos aqui apresentados. Ressaltamos mais uma vez o quéo importante
€ a divulgacéo cientifica para o avanco da educacéo, e a Atena Editora torna esse
processo acessivel oferecendo uma plataforma consolidada e confiavel para que
diversos pesquisadores exponham e divulguem seus resultados.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Objetivo: Conhecer acbes internas
de melhoria de fluxo, visando o gerenciamento
dos leitos na unidade hospitalar, apresentando
as diretrizes que norteiam o monitoramento
da gestdo de leitos intra-hospitalares
Metodologia: Trata-se de revisdo de literatura,
por busca online nas bases de dados nacionais.
Discussao: A superlotacdo € um fenémeno
relacionado ao desempenho das organizagdes
Devera ter

hospitalares. insercdo com a

‘regulagdo urgéncia e emergéncia’, como
também com a regulagcéo interna de exames
e consultas. Composicao multiprofissional,
reunides semanais e objetivas, confeccdo de

Plano de Acéo e avaliagdo baseado nas metas
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do projeto. A regulacéo realizada de forma
eficaz, referenciada com a rede de atencao
a saude traz grandes beneficios ndo apenas
ao paciente, mais a instituicdo, municipio e
estado. Aumento ao numero de leitos/dia na
unidade tem uma interacdo e contribuicdo a
linha do cuidado e gestédo de leitos, como no
conflito de demandas, ac¢des equivocadas
e melhoria na adequacdo dos profissionais.
Deve ter sua andlise de maneira sistemética,
principalmente se concentra no nivel estadual,
por ser um eixo maior e mais complexo, pode
ser observado uma certa hesitagcdo em adotar
medidas mais corajosas em prol da autonomia.
Conclusao: O processo NIR devera favorecer a
resolucdo dos casos de forma eficaz e eficiente
com conhecimento aprofundado e dindmico na
rede de saude. Com avaliagao dos indicadores
como: média de pacientes-dia, média de
permanéncia, indice de renovacdo de leitos,
taxa de ocupacéo de leitos.

PALAVRAS-CHAVE:
Regulacédo, Gestao de Leitos, Hospitalizacao.

Nlcleo Interno de

BED MANAGEMENT: INTERNAL
REGULATION CORE AKEY TOOL IN THE
HOSPITAL UNIT

ABSTRACT: Objective: To know internal flow
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improvement actions, aiming at the management of beds in the hospital unit, presenting
the guidelines that guide the monitoring of in-hospital bed management. Methodology:
This is a literature review, by searching the databases online. from February to March
2018. Discussion: Overcrowding is a phenomenon related to the performance of hospital
organizations. It should have insertion with the “urgency and emergency regulation”,
as well as with the internal regulation of exams and consultations. Multiprofessional
composition, weekly and objective meetings, preparation of Action Plan and evaluation
based on project goals. Effective regulation, referenced with the health care network,
brings great benefits not only to the patient, but also to the institution, municipality
and state. Increasing the number of beds / day in the unit, there is an interaction and
contribution to the care and management of beds, as in the conflict of demands, wrong
actions and improvement in the adequacy of professionals. It should have its analysis
systematically, especially focusing on the state level, as it is a larger and more complex
axis, there may be some hesitation in taking more courageous measures for autonomy.
Conclusion: The NIR process should favor the resolution of cases effectively and
efficiently with in-depth and dynamic knowledge in the health network. With evaluation
of indicators such as: average patient days, average length of stay, bed renewal index,
bed occupancy rate.

KEYWORDS: Internal Regulation Center, Bed Management, Hospitalization.

INTRODUGCAO

O Ministério da Saude vem direcionando algumas estratégias para atender as
necessidades de saude da populacao, através de portarias que recomendam normas
e estratégias visando acesso a agdes e servicos necessarios para otimizagcdo dos
leitos e reorganizacao da assisténcia (RODRIGUES et.al., 2015).

O Nucleo Interno de Regulacao(NIR) trata-se de uma unidade técnico-
administrativa que possibilita monitoramento do paciente desse a sua chegada a
instituicdo, incluindo sua movimentagédo interna e externa até a alta hospitalar.E
definido no art. 6°, inciso IV da Portaria de Consolidagao n° 2 de 28 de setembro de
2017 instituida pela Politica de Nacional de Atencao Hospitalar (PNHOSP) (BRASIL,
2017).

O processo regulatério favorece a resolucao dos casos de forma eficiente,
permitindo um conhecimento mais aprofundado e dindmico de sua rede de saude,
e favorecendo a identificacdo de areas criticas e das necessidades de saude de
maneira ampliada (RODRIGUES e JULIANI, 2015).

Em 2013 através da Portaria n° 3.390 MS/MG de 2013, no Capitulo 1, artigo 5°,
XIV - Nucleo Interno de Regulacao (NIR): constitui a interface com as Centrais
de Regulacéo para delinear o perfil de complexidade da assisténcia que sua
instituicao representa no ambito do SUS e disponibilizar consultas ambulatoriais,
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servicos de apoio diagnoéstico e terapéutico, além dos leitos de internacgéo,
segundo critérios pré-estabelecidos para o atendimento, além de buscar vagas
de internacéao e apoio diagnodstico e terapéutico fora do hospital para os pacientes
internados, quando necessario (BARSIL, 2013).

Constitui praticas de regulacdo do NIR, a interface com as Centrais de
Regulacéo; delinear o perfil de complexidade de assisténcia no ambito do SUS;
realizar pactuagdes com a Rede de Atencdo a Saude, disponibilizando leitos de
internacdo, consultas ambulatoriais e servicos de apoio diagnésticos e terapéuticos
NIR (BRASIL, 2017).

ONoucleolnternode Regulacao (NIR) € um érgao colegiado ligado hierarquicamente
a diregdo das Unidades Hospitalares Publicas e conveniadas ao SUS podendo ser
composto por representantes do corpo clinico, setores ligados a admissao e alta,
informacdes, faturamento, coordenadores ou chefias das areas: clinica, cirdrgica,
de emergéncia, bem como de outros setores julgados como necessarios pela
diregao do estabelecimento de saude hospitalar (COREN/SP, 1016).

Nas atribuicbes do NIR & importante fornecer subsidios as coordenacgdes
assistenciais para que fagcam gerenciamento dos leitos, proporcionando trabalho
integrado e sinalizando contingéncias locais que possam comprometer a assisténcia,
ao avaliar os indicadores do processo como: média de pacientes-dia, média de
permanéncia, indice de renovacéao de leitos, taxa de ocupacao de leitos desmoostra-
se o efeito real das acdes desencadeadas pelos mesmos.

Justifica-se arealizacdo deste estudo emrazao das pesquisadoras acharem que
aimplantacao do NIR possa contribuir de maneira potente e auxiliar na qualificacdo do
gerenciamento do fluxo dos pacientes em observacéo ou internacéo na emergéncia
com gerenciamento hospitalar de leitos, assim como extra-hospitalar interligado a
Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE) e ao mesmo tempo fornecer indicadores de
gestado que ajudaram na melhoria a saude. O estudo tem como objetivo conhecer
acdes internas de melhoria de fluxo, visando o gerenciamento dos leitos na unidade
hospitalar, apresentando as diretrizes que norteiam o monitoramento da gestéo de

leitos intra-hospitalares.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa da literatura, onde algumas
etapas foram utilizadas para analisar os artigos:

12 etapa — Elaboracéo do tema que segue como linha norteadora: a) Elaborar
o tema, b) Realizar a pesquisa da literatura, c) Organizar os dados coletados, d)
Interpretar e avaliar os resultados do estudo.

2% etapa — Realizado pesquisa bibliografica na eletrénica de acesso aberto
SciELO (Scientific Eletronic Library Online) e nas bases de dados eletrbnicas
LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias de Saude) e
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BIREME (Biblioteca Virtual de Saude — BVS). Com palavras-chave: Nucleo Interno
de Regulacao, Gestao de Leitos, Hospitalizagao.

3% etapa — a leitura do titulo foi realizada, seguido do resumo. E, organizados
sem critérios de ano publicacéo ou por ordem alfabética dos autores.

42 etapa — foram utilizados os artigos disponiveis on-line com acesso livre.

Os critérios de inclusao de artigos cientificos que levaram em consideracao os
artigos publicados foram artigos com texto completo, publicados on-line, Manuais do
Ministério da Saude. Foram excluidos da pesquisa artigos ndo indexados nas bases
pesquisadas. A discussao foi realizada pelas pesquisadoras, pelo encontrado na
literatura e elecando a realidade a qual todas estao inseridas no ambiente hospitalar,
garantindo a assisténcia de maneira integral para que atendam ao preconizado nas
diretrizes que norteiam o monitoramento da gestao de leitos intra-hospitalares

DISCUSSAO

A superlotacao nos Servicos de Emergéncia Hospitalar (SEH) € um fenédmeno
mundial, caracteriza-se por: todos os leitos do SEH ocupados; pacientes acamados
nos corredores (COMMITTEC, 2007).A superlotacéo é considerada como expressao
de um fenémeno relacionado ao desempenho das organiza¢des hospitalares.

Segundo Bittencur & Hortale apud Duraes (2018) a superlotacdo pode ser
definida como situacéo que reflete a saturacéo do limite operacional nos servigos
de emergéncias hospitalares.A gestdo eficiente da capacidade instalada surge
como estratégia para superar a superlotacao hospitalar, problema observado em
diversos paises no mundo. Estudos mostram que taxas de ocupacao hospitalares
superiores a 85% comprometem a dindmica de acomodacédo de novas admissdes
via emergéncia, e quando este indicador ultrapassa os 90%, ocorre-se 0 bloqueio
de acesso devido a indisponibilidade de leitos livres nas unidades de internacéo
(SOARES, 2017)

Conforme o modelo conceitual de superlotacdo de emergéncias proposto por
ASPLIN et al.(2013) apud SOARES(2017) podemos dividir as diversas causas deste
problema em trés momentos do fluxo do paciente: input (demanda, estrutura da
rede de Atencao Primaria etc.), throughput (acolhimento, triagem, consulta, exames
e tratamento) e output (alta, transferéncia ou internacao).

E necessario que haja um sinergismo com a “regulacédo urgéncia e emergéncia’,
como também com a regulacédo interna de exames, consultas e procedimentos
cirargicos; otimizacdo da utilizagdo dos leitos, mantendo taxa de ocupag¢do nos
limites adequados e controle do tempo médio de permanéncia.

No pais, os servicos de emergéncia funcionam acima de sua capacidade, com
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taxa de ocupacéo de leitos acima de 100%, com numero insuficiente de profissionais
com profissionais sem treinamento ou reciclagem, com excesso de demanda,
com demanda inadequada, sem leitos de retaguarda e sem planejamento efetivo
(O’'DWER et al., 2009).Estudos brasileiros sobre os servigos de emergéncia tém
demonstrado a dificuldade de lidar com a demanda excessiva de pacientes nao
graves (JACOBS e MATQOS, 2005). Infelizmente a superlotacédo néo é exclusividade
de uma cidade ou estado, o problema da superlotagdo vai bem além. Para que a
superlotacdo seja minimizada é necessario a implantacéo e implementacéo do NIR
de maneira potente.

Em 2013, o Ministério da Saude (MS) instituiu a portaria da Politica Nacional
de Atencédo Hospitalar (PNHOSP) e descreveu diretrizes para organizacao
do componente hospitalar da Rede de Atencdo a Saude (RAS), tornando a
recomendacgao da criagdo dos Nucleos Internos de Regulacdo (NIR) nos hospitais
uma das estratégias de gestdo. No entanto, apenas em 2018 surgiu o primeiro
manual para padroniza¢éo de implantacao deste servico, o que fez com que diversas
instituicdes implantassem os NIR’s conforme suas necessidades, com equipes e
procedimentos customizados (LAURINDO et.al., 2019).

Muitos sé&o os fatores que superlotam os servicos de emergéncia, se faz
necessario a identificacdo dos entraves para que os pacientes procurem 0s servicos
de emergéncias. O NIR é uma gestado que se for implantada e implementada de
acordo com as Normas da Portaria fortalecera também a Gestao de Leitos como
KANBAN. Com a desospitalizagdo em tempo ideal sera disponibilizado mais leito/dia
e maior numero de pacientes sera atendido e, melhora no tempo para diagnédstico
e intervencéo de maneira adequada.

O gerenciamento de leitos é considerado uma ferramenta importante de
aprimoramento do fluxo de leitos, 0 manejo de leitos consiste em organizar as novas
admissodes para leitos vagos, através do conhecimento em tempo real do censo
hospitalar e da demanda por internagcao, além de a¢des que otimizam o processo
de internacao até a alta (SOARES, 2017).

A estrutura de recursos humanos €& multiprofissional, reunides semanais e
objetivas, confeccéo de Plano de Acéo e avaliagdo baseado nas metas do projeto,
sendo fundamental a implementacéo de trés pilares basicos: Praticas de Regulacéo,
Articulacdo com a Rede de Atencéao a Saude e Monitoramento dos indicadores desse
processo (BRASIL, 2017). A regulacéao realizada de forma eficaz, referenciada com
a rede de atencao a saude traz grandes beneficios ndo apenas ao paciente, mas a
instituicdo, municipio e estado.

Com uma interacdo e contribuicdo a linha do cuidado e gestdo de leitos
(KANBAN), como no conflito de demandas, acbes equivocadas e melhoria na
adequacéo dos profissionais. O NIR deve ter sua analise de maneira sistematica,
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principalmente se concentrada no nivel estadual, por ser um eixo maior e mais
complexo, pode ser observado uma certa hesitacdo em adotar medidas mais
corajosas em prol da autonomia (BRASIL, 2017).

A regulacdo é entendida como uma estratégia em estreita interface com o
planejamento, o controle, a avaliagdo e com os diversos niveis de complexidade da
assisténcia, visando garantir a assisténcia integral aos usuarios do SUS. E um dos
instrumentos de gestdo que viabiliza o ordenamento da relacdo dos usuarios com
os prestadores de saude.

E necessario reconhecer que superlotacdo ndo & consequéncia apenas
de eventuais rotinas disfuncionais deste departamento, mas sim um reflexo do
funcionamento de todo o hospital. A criagcdo de um NIR tem, portanto, como funcao
primordial promover o uso eficiente e racional dos leitos de internacéo. A criagdo de
um Nucleo Interno de Regulagédo gera grande potencial para o desenvolvimento de
acdes que resultem em uso eficiente da capacidade instalada hospitalar.

Neste sentido, a disseminacéo desses nucleos nos hospitais que dao suporte
ao Sistema Unico de Salde precisa ser vista pelo gestor piblico como estratégia para
enfrentar a escassez de leitos. O uso racional da estrutura hospitalar promovido por
este ndcleo precisa também ser reconhecido pelas instituicdes como fundamental
para sua sustentabilidade, independente do mercado em que atuam, se publico ou
privado.

O NIR como a interface com as Centrais de Regulagao para delinear o perfil
de complexidade da assisténcia que a instituicdo representa no ambito do SUS,
além de realizar gerenciamento de leitos, que se constitui num dispositivo para
otimizacdo da utilizacdo dos leitos, aumentando a rotatividade dentro de critérios
técnicos, visando diminuir o tempo de internagdo desnecessario e abrir novas vagas
para demandas represadas.

O fluxo de transferéncias interna e externa de pacientes, muitas vezes pode
causar um retardo na realizacdo de exames e, até mesmo da transferéncia ao
leito de retaguarda. Causando com isso fragmentacdo nos principios basicos
da administracdo, aumentando o tempo de internacdo, aumento das filas nos
corredores, aumento dos gastos, insatisfacdo dos usuarios. Logo, o NIR precisa
funcionar de maneira eficaz atendendo as necessidades inerentes as demandas
diarias e resolugcédo em tempo real.

O NIR constitui a interface com as Centrais de Regulacéo para delinear o
perfil de complexidade da assisténcia que sua instituicdo representa no ambito
do SUS e disponibiliza consultas ambulatoriais, servicos de apoio diagnéstico e
terapéutico, além dos leitos de internacéo, segundo critérios pré estabelecido para o
atendimento, além de buscar vagas de internacao e apoio diagnostico e terapéutico

fora do hospital para os pacientes internados, quando necessario.
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A regulacdo pode ser entendida como a acdo regulatoria ordenadora e
orientadora dos fluxos assistenciais, também sendo responsavel pelo mecanismo
de relacdo entre gestao e os varios servicos de saude, e pela disponibilizacao da
alternativa assistencial mais adequada as necessidades do cidadao, de forma
equanime, ordenada, oportuna e racional.

CONCLUSAO

A implantacdo do NIR possibilitard melhor distribuicdo das internacbes com
otimizacao da utilizacao de leitos e consequente reducdo do tempo médio de
permanéncia devera favorecer a resolucdo dos casos de forma eficaz e eficiente
com interface com a Rede de Atencédo a Saude pactuando leitos de retarguarda....
conhecimento aprofundado e dindmico na rede de saude, com avaliacdo dos
indicadores como: média de pacientes-dia, média de permanéncia, indice de
renovacao de leitos, taxa de ocupacgao de leitos.

O processo NIR devera favorecer a resolucdo dos casos de forma eficaz
e eficiente com conhecimento aprofundado e dindmico na rede de saude, com
avaliacao dos indicadores como: média de pacientes-dia, média de permanéncia,
indice de renovacao de leitos, taxa de ocupacao de leitos. Os resultados indicam a
necessidade de continuidade das acdes regulatorias, em especial em um sistema
de salde abrangente e complexo, como é o Sistema Unico de Saude (SUS) na
realidade brasileira, sendo fundamental ter um NIR, podendo atuar na regulacéo
dos pacientes e na regulacéo de leitos de modo digno, equénime, deixando evidente

a importéncia e funcionalidade deste setor dentro de uma institui¢ao.

REFERENCIAS

BARBIERI, A.R.; HORTALE, V.A. Relacdes entre regulagcao e controle na reforma administrativa e
suas implicacdes no sistema de salde brasileiro. Revista de Administracao. v. 26, n. 2, p. 181-193,
2002. Disponivel http://bibliotecadigital.fgv.br/ojs/index.php/rap/article/view/6435/5019 Acesso em: 4
set. 2019.

BITTENCOURT, R.J; HORTALE, V.A. Intervencgbes para solucionar a superlotacdo nos servigos de
emergéncia hospitalar: uma reviséo sistematica. Caderno Satde Publica. v. 25, n. 7, p. 1439-1454,
2009. Disponivel http://www.scielo.br/pdf/csp/v25n7/02.pdf. Acesso em: 6 set. 2019.

BRASIL, Ministério da Saude. Secretaria de Atengéo a Saude. Departamento de Atengédo Hospitalar e
Urgéncia. Manual de Implantacédo e Implementacdo NIR Nucleo Interno de Regulagéo para Hospitais
Gerais e Especializados. Brasilia, 2017. Disponivel http://redehumanizasus.net/lancamento-manual-
de-implantacao-e-implementacao-do-nucleo-interno-de-regulacao-nir/ Acesso em: 9 set. 2019.

. Ministério da Saude. Portaria n* 3.390 de 2013. Institui a Politica Nacional de Atengéao
Hospitalar (PNHOSP) no &mbito do Sistema Unico de Salde (SUS), estabelecendo- se as diretrizes
para a organizagdo do componente hospitalar da Rede de Atencédo a Saude (RAS). Brasilia. 2013.

Prevencéo e Promocéo de Saude 6 Capitulo 15



http://bibliotecadigital.fgv.br/ojs/index.php/rap/article/view/6435/5019
http://www.scielo.br/pdf/csp/v25n7/02.pdf
http://redehumanizasus.net/lancamento-manual-de-implantacao-e-implementacao-do-nucleo-interno-de-regulacao-nir/
http://redehumanizasus.net/lancamento-manual-de-implantacao-e-implementacao-do-nucleo-interno-de-regulacao-nir/

Committee on the Future of Emergency Care in the United States Health System. Hospital-based
emergency care: at the breaking point. Washington DC: National Academies Press; 2007.

COREN/SP. Conselho Regional de Enfermagem de Sao Paulo. Camara Técnica. Orientagao
Fundamentada n°® 076/2016. S&o Paulo. 2016.

DURAES, A.R. O curioso problema de superlotagdo nos servicos publicos de Emergéncia do Brasil.-
PEBMED-2018. Disponivel https//pebmed.com.br/o-curioso-proplema-da-superlotacao-nos-servico-
do-brasil/ Acesso em: 10 set. 2019.

JACOBS, P.C.; MATOS, E.P. Estudo exploratério dos atendimentos em unidade de emergéncia em
Salvador - Bahia. Rev.Assoc.Med. Bras. 2005; 51(6):348-353.

LANG, C.E. Modelo de gestéo assistencial para a Rede EBSERH baseado na cogestao, nacleo
interno de regulagcéo, Kanban e painel de indicadores. 2018. Dissertacdo de Mestrado. Brasil.

LAURINDO, M.C.; MORAIS, A.A.L.; FERREIRA, A.J.; CERANTOLA, R.; BARBOSA, L.B.; PEREIRA,
J.G.C.;et al.Aimplantacdo do Nucleo Interno de Regulagdo em Hospital Publico Terciario — A
experiéncia do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade
de S&o Paulo. Medicina (Ribeirdo Preto. Online.) v. 52, n. 1, p. 16-23, 2019. Disponivel http://dx.doi.
org/10.11606/issn.2176-7262.v52i1p16-23 Acesso em: 1 set. 2019.

LOPES, J. Os passos que antecedem a uma internag¢éo hospitalar junto ao ndcleo interno de
Regulacao e Central de Leitos do Hospital Nossa Senhora da Concei¢do do Grupo Hospitalar
Conceicao. 2016.

O’DWYER, G. O.; OLIVEIRA, S.P.; SETA, M.H. Avaliacdo dos servigos hospitalares de emergéncia do
programa QuiliSUS. Ciéncia & Saude. v. 14, n. 5, p. 1881-1890, 2009.

RODRIGUES, L.C.R.; JULIANI, C.M.C.M. Resultado da implantagcao de um Ndcleo Interno de
Regulacéo de Leitos nos indicadores administrativos-assistenciais em um hospital de ensino.
Einstein. v. 13, n. 1, p. 96-102, 2015. Disponivel http://www.scielo.br/pdf/eins/v13n1/pt_1679-4508-
eins-13-1-096.pdf Acesso em: 5 set. 2019.

SOARES, V.S. Analise dos Nucleos Internos de Regulacao hospitalares de uma capital. Einstein (S&o
Paulo), v. 15, n. 3, p. 339-343, 2017. Disponivel http://www.scielo.br/pdf/eins/v15n3/pt_1679-4508-
eins-15-03-0339.pdf Acesso em: 12 set. 2019.

Prevencéo e Promocéo de Saude 6 Capitulo 15



http://dx.doi.org/10.11606/issn.2176-7262.v52i1p16-23
http://dx.doi.org/10.11606/issn.2176-7262.v52i1p16-23
http://www.scielo.br/pdf/eins/v13n1/pt_1679-4508-eins-13-1-096.pdf
http://www.scielo.br/pdf/eins/v13n1/pt_1679-4508-eins-13-1-096.pdf
http://www.scielo.br/pdf/eins/v15n3/pt_1679-4508-eins-15-03-0339.pdf
http://www.scielo.br/pdf/eins/v15n3/pt_1679-4508-eins-15-03-0339.pdf

SOBRE O ORGANIZADOR

BENEDITO RODRIGUES DA SILVA NETO - Possui graduagcdo em Ciéncias Biologicas pela
Universidade do Estado de Mato Grosso (2005), com especializagdo na modalidade médica
em Analises Clinicas e Microbiologia (Universidade Candido Mendes - RJ). Em 2006 se
especializou em Educacédo no Instituto Araguaia de Pds graduacdo Pesquisa e Extenséo.
Obteve seu Mestrado em Biologia Celular e Molecular pelo Instituto de Ciéncias Biol6gicas
(2009) e o Doutorado em Medicina Tropical e Saude Publica pelo Instituto de Patologia
Tropical e Saude Publica (2013) da Universidade Federal de Goias. Pds-Doutorado em
Genética Molecular com concentragdo em Protedmica e Bioinformatica (2014). O segundo
Pés doutoramento foi realizado pelo Programa de P6s-Graduacgéao Stricto Sensu em Ciéncias
Aplicadas a Produtos para a Saude da Universidade Estadual de Goias (2015), trabalhando com
o projeto Andlise Global da Genémica Funcional do Fungo Trichoderma Harzianum e periodo
de aperfeicoamento no Institute of Transfusion Medicine at the Hospital Universitatsklinikum
Essen, Germany. Seu terceiro P6s-Doutorado foi concluido em 2018 na linha de bioinformatica
aplicada a descoberta de novos agentes antifingicos para fungos patogénicos de interesse
médico. Palestrante internacional com experiéncia nas areas de Genética e Biologia Molecular
aplicada a Microbiologia, atuando principalmente com os seguintes temas: Micologia Médica,
Biotecnologia, Bioinformética Estrutural e Funcional, Protebémica, Bioquimica, interacao
Pat6geno-Hospedeiro. Sécio fundador da Sociedade Brasileira de Ciéncias aplicadas a Saude
(SBCSaude) onde exerce o cargo de Diretor Executivo, e idealizador do projeto “Congresso
Nacional Multidisciplinar da Saude” (CoNMSaulde) realizado anualmente, desde 2016, no
centro-oeste do pais. Atua como Pesquisador consultor da Fundacao de Amparo e Pesquisa do
Estado de Goias - FAPEG. Atuou como Professor Doutor de Tutoria e Habilidades Profissionais
da Faculdade de Medicina Alfredo Nasser (FAMED-UNIFAN); Microbiologia, Biotecnologia,
Fisiologia Humana, Biologia Celular, Biologia Molecular, Micologia e Bacteriologia nos cursos
de Biomedicina, Fisioterapia e Enfermagem na Sociedade Goiana de Educacédo e Cultura
(Faculdade Padréao). Professor substituto de Microbiologia/Micologia junto ao Departamento
de Microbiologia, Parasitologia, Imunologia e Patologia do Instituto de Patologia Tropical
e Saude Pdublica (IPTSP) da Universidade Federal de Goias. Coordenador do curso de
Especializagdo em Medicina Genémica e Coordenador do curso de Biotecnologia e Inovacdes
em Saude no Instituto Nacional de Cursos. Atualmente o autor tem se dedicado a medicina
tropical desenvolvendo estudos na area da micologia médica com publicagdes relevantes em
periddicos nacionais e internacionais. Contato: dr.neto@ufg.br ou neto@doctor.com

Prevencéo e Promocéo de Saude 6 Sobre o organizador




INDICE REMISSIVO

A

Acidente vascular cerebral 153, 154, 190, 192

Adolescéncia 71, 75, 86, 87, 210, 211, 213, 214, 215, 216, 219, 220, 222, 236
Afetividade 22, 24, 25, 27

Aleitamento materno 85, 86, 203, 204, 205, 206, 208, 209, 229

Aluminio 132, 133, 134, 135, 136, 137, 138, 139, 140, 141, 142, 143
Anticoagulacao oral 152, 153, 154, 157, 159

Apéndice Atrial Esquerdo 152, 154, 155, 156, 158, 160

Assisténcia a saude 49, 79, 80, 129, 146, 148

Atencao Basica 14, 15, 17, 85, 87, 89, 90, 91, 92, 93, 118, 124, 130, 245, 246
Atividade grupal 34

B

Bisfosfonatos 161, 162, 170, 171

C

Carl Rogers 116

Causas Externas 52

Centros cirurgicos 43

CIA 57,58, 59, 60, 61, 62, 63, 64, 65, 66, 67

Comunicacgao interatrial 57, 58, 68, 69

Contencéo de Riscos Biologicos 44, 46

Crianca e adolescente 79, 82

Criancas 26, 62, 63, 70, 71, 74, 75, 76, 79, 81, 82, 84, 85, 86, 87, 88, 115, 116, 181, 182, 186,
187, 188, 243, 244

Crise tireotdxica 195, 196, 197, 198, 200, 201, 202

Cultura de Seguranca 130, 144, 145, 146, 147, 148, 150, 151

D

Defeito do septo atrial 57

Defesa da crianca e do adolescente 79, 216

Dente Deciduo 181

Dependentes quimicos 34, 35

Desenvolvimento 2, 24, 25, 27, 35, 59, 61, 62, 63, 79, 80, 81, 82, 84, 85, 86, 87, 88, 90, 92,
93, 108, 115, 116, 121, 122, 132, 134, 135, 148, 161, 162, 173, 174, 175, 177, 178, 179, 180,
182, 186, 187, 192, 204, 205, 211, 216, 218, 244, 245

Doenca de Graves 201, 202

Doencas Neurodegenerativas 132, 133, 134, 135, 141, 142

Doencas Ocupacionais 7, 9, 11, 12, 30

Prevencéo e Promocéo de Saude 6 indice Remissivo




Dor testicular aguda 70, 71, 72, 74, 75
Drenagem linfatica 111

E

Educacao 1, 2, 3, 6, 16, 21, 35, 39, 49, 82, 89, 90, 92, 93, 94, 119, 120, 121, 123, 124, 129,
131, 144, 145,147,148, 149, 150, 151, 173,175, 176, 177, 179, 203, 205, 206, 210, 211, 212,
213, 214, 215, 216, 219, 220, 221, 222, 236, 241, 242, 243, 244, 245, 247, 248

Educacao em saude 1, 2, 3, 93, 149, 175, 179, 203, 205, 206, 214, 216, 222, 241, 242
Educacao Médica 173, 176, 177, 179

Educacao Nutricional 89, 90, 93, 94

Emergéncias 54, 71, 98, 106, 107, 194

Enfermagem 7, 10, 11, 12, 13, 28, 40, 43, 47, 48, 49, 50, 51, 79, 81, 86, 87, 93, 110, 121, 124,
125, 126, 127,129, 130, 131, 142, 143, 144,147, 151, 201, 203, 205, 209, 210, 214, 216, 218,
222, 224, 226, 230, 231, 232, 236, 237, 241, 247, 248

Enfermeiras 80, 203, 205, 206, 208

Envolvimento do Paciente 144, 145, 146, 148

Equipe de Enfermagem 10, 12, 49, 51, 125, 127, 129, 201

Exercicio Fisico 14, 15, 16, 17, 19, 21

F

Fibrilacdo Atrial 63, 65, 66, 152, 153, 160, 198, 199, 200, 202

G

Gestao de Leitos 103, 105, 106, 107
Gravidez de alto risco 111

H

Higroma cistico 111, 112, 113

Hipertireoidismo 195, 196, 197, 198, 199, 200, 201, 202

Hospital 3,4,5,6,7,8,9,10,11, 12,13, 37, 43, 49, 57, 72, 73, 95, 96, 97, 101, 102, 103, 104,
105, 108, 110, 124, 125, 126, 128, 131, 140, 144, 161, 178, 192, 193, 195, 196, 197, 198, 205,
207, 209, 233, 248

Hospitalizagdo 45, 103, 106, 125, 126, 129, 131, 208

ldoso 19, 23, 24, 26, 27, 91, 125, 127, 130, 131, 241, 244, 246

ldosos 19, 21, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 31, 38, 40, 85, 89, 91, 93, 141, 199, 200, 201, 202,
243, 244

Indicadores de Morbimortalidade 52

Iniciacéo cientifica 137,173, 174,178, 179

Prevencéo e Promocéo de Saude 6 indice Remissivo




M

Mandibula 162, 184

Mantenedor de Espaco em Ortodontia 181
Material Bioldgico 7,9, 10, 11, 12, 13, 48, 49
Maxila 162

Monitoria 117, 118, 120, 122, 123

N

Neonato 203

Niveis séricos 132, 134, 135, 139

Nucleo Interno de Regulagdo 103, 104, 105, 106, 108, 109, 110
Nutricdo 17, 85, 89, 91, 94, 121, 143, 198, 201

o)

Oftalmologia 1, 3, 6
Orquidopexia 70, 71, 73, 76
Osteonecrose 161, 162, 170, 171

P

Perda de Dente 181

Pesquisa 10, 17, 19, 22, 23, 25, 29, 30, 31, 32, 38, 40, 41, 49, 51, 55, 57, 72, 88, 105, 106,
124,135, 141,144,146,173, 174,175, 176,177,178, 179, 210, 213, 214, 215, 216, 217, 218,
221, 222, 223, 224, 226, 228, 230, 231, 235, 236, 237, 248

Prematuro 203, 206, 207, 208

Prevencéo de Doencas 7, 11, 12, 16, 20, 44, 46, 86, 135, 204

Profissional da saude 38, 135, 148

Protocolos 124, 125, 127, 128, 129, 162, 176

Q

Qualidade de Vida 2, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 24, 25, 26, 27, 28, 30, 32, 33, 38, 39,
40, 41, 42, 120, 228, 241, 242, 244, 246, 247

R

Relacdes Comunidade-Instituicdo 1
Relato de Experiéncia 1, 14, 17, 29, 33, 37, 38, 89, 117, 119, 124, 125, 128, 173, 175, 208,
205, 237, 241, 243

S

Saude dos trabalhadores 29, 38, 49
Saude ocupacional 13, 21, 29
Seguranca do paciente 45, 124, 125, 127, 128, 130, 131, 144, 145, 146, 147, 148, 150, 151

Prevencéo e Promocéo de Saude 6 indice Remissivo




Sexualidade 210, 211, 212, 213, 214, 215, 216, 219, 220, 221, 222, 223, 228, 236
Stresse 29
Suicidio 52, 53, 54, 55, 56

T

Tamponamento cardiaco 95, 96, 97, 98, 99
Terapia Ocupacional 33, 34, 35, 36, 37, 42, 121
Terapias Complementares 117

Torcéo testicular 70, 71, 72,73, 74, 75, 76, 77
Trabalhador 11, 12, 30, 38, 39, 40, 48, 49, 244
Trauma toracico 95, 96, 97, 98

Trombogénese 152, 158

\'}

Violéncia Intrafamiliar 115, 116

yA

Zona de Ziedler 95

Prevencéo e Promocéo de Saude 6 indice Remissivo




Agéncia Brasileira do ISBN
ISBN 978-85-7247-838-0

977885727478380






