





Editora chefe
Prof? Dr® Antonella Carvalho de Oliveira
Editora executiva
Natalia Oliveira
Assistente editorial
Flavia Roberta Bardo
Bibliotecaria
Janaina Ramos
Projeto grafico
Bruno Oliveira
Camila Alves de Cremo
Daphynny Pamplona 2022 by Atena Editora
Luiza Alves Batista  Copyright © Atena Editora
Natalia Sandrini de Azevedo Copyright do texto © 2022 Os autores
Imagens da capa Copyright da edicao © 2022 Atena Editora
iStock Direitos para esta edicdo cedidos a Atena
Edicdo de arte  Editora pelos autores.
Luiza Alves Batista Open access publication by Atena Editora

Todo o conteldo deste livro esta licenciado sob uma Licenca de Atribuicdo
@ Creative  Commons.  Atribuicao-Nao-Comercial-NaoDerivativos 4.0

Internacional (CC BY-NC-ND 4.0).

0 conteudo dos artigos e seus dados em sua forma, correcao e confiabilidade sdo de responsabilidade
exclusiva dos autores, inclusive nao representam necessariamente a posic¢ao oficial da Atena Editora.
Permitido o download da obra e o compartilhamento desde que sejam atribuidos créditos aos autores,
mas sem a possibilidade de altera-la de nenhuma forma ou utiliza-la para fins comerciais.

Todos os manuscritos foram previamente submetidos a avaliacdo cega pelos pares, membros do
Conselho Editorial desta Editora, tendo sido aprovados para a publicagdo com base em critérios de
neutralidade e imparcialidade académica.

A Atena Editora é comprometida em garantir a integridade editorial em todas as etapas do processo
de publicacado, evitando plagio, dados ou resultados fraudulentos e impedindo que interesses
financeiros comprometam os padrdes éticos da publicacdo. SituagOes suspeitas de ma conduta
cientifica serdo investigadas sob o mais alto padrao de rigor académico e ético.

Conselho Editorial

Ciéncias Biologicas e da Salide

Prof? Dr? Aline Silva da Fonte Santa Rosa de Oliveira - Hospital Federal de Bonsucesso
Prof® Dr® Ana Beatriz Duarte Vieira - Universidade de Brasilia

Prof? Dr® Ana Paula Peron - Universidade Tecnol6gica Federal do Parana

Prof. Dr. André Ribeiro da Silva - Universidade de Brasilia

Prof? Dr® Anelise Levay Murari - Universidade Federal de Pelotas

Prof. Dr. Benedito Rodrigues da Silva Neto - Universidade Federal de Goias


https://www.edocbrasil.com.br/
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4513496Y0&tokenCaptchar=03AGdBq2458SPEQEODzlpQokb908t-TrS0q2mqXiZD6E_s0Whm3-17m2vEy8T6m32llHGBw7IUUXUsDXsYl2ifZ6ylcJRVOwOu41x4ehDsFw5_UQnamyfWyea7fLGzOKX3erqFJvpeKNM5UCMiHww_gNsPDkpu45SBAl3Nq6SyjzbG9FK0SW5tkk0wxo1jwdXUwwqU_DekSrQRdbJEQr0_jmFvIxARjUZ6fb9LY216FLc2QY4i3famcP4_1ctxdQ9cS_w4WEzZWjNkOG0MmGd_Jgkv1mdc8xbWO9eSYAhq1o7MmLZN7Dy5LyJHpiOE0vwQKextWR30f6uvJLxQN6skwsQqnbHZqC82FAYK_4-VHMFabZ96ihZ_uNcsQ5koyhFJTSX9fuEZESvQkrnt3gn3XRWpa3ZyAErKG4F4IyARHmQxM3d6Y6JCW5RIg-Z1Tul4zl7gV9b55T2pKoT3r6Kn2SA27jtUyzT-zw
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do;jsessionid=EC728E48AFE16A98FFC773D5A8602CDB.buscatextual_0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do;jsessionid=EC728E48AFE16A98FFC773D5A8602CDB.buscatextual_0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do;jsessionid=3C9AE197E57189A69901A5CA9DA477A9.buscatextual_0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4267496U9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4773603E6
http://lattes.cnpq.br/5082780010357040

Prof. Dr. Cirénio de Almeida Barbosa - Universidade Federal de Ouro Preto

Prof® Dr® Daniela Reis Joaquim de Freitas - Universidade Federal do Piaui

Prof® Dr® Débora Luana Ribeiro Pessoa - Universidade Federal do Maranhao

Prof. Dr. Douglas Siqueira de Aimeida Chaves - Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro
Prof. Dr. Edson da Silva - Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri

Prof® Dr® Elizabeth Cordeiro Fernandes - Faculdade Integrada Medicina

Prof® Dr® Eleuza Rodrigues Machado - Faculdade Anhanguera de Brasilia

Prof® Dr® Elane Schwinden Prudéncio - Universidade Federal de Santa Catarina

Prof® Dr? Eysler Gongalves Maia Brasil - Universidade da Integragao Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira
Prof. Dr. Ferlando Lima Santos - Universidade Federal do Recéncavo da Bahia

Prof® Dr® Fernanda Miguel de Andrade - Universidade Federal de Pernambuco

Prof. Dr. Fernando Mendes - Instituto Politécnico de Coimbra - Escola Superior de Salide de Coimbra
Prof® Dr® Gabriela Vieira do Amaral - Universidade de Vassouras

Prof. Dr. Gianfabio Pimentel Franco - Universidade Federal de Santa Maria

Prof. Dr. Helio Franklin Rodrigues de Almeida - Universidade Federal de Rondénia

Prof® Dr? lara Licia Tescarollo - Universidade Sao Francisco

Prof. Dr. Igor Luiz Vieira de Lima Santos - Universidade Federal de Campina Grande

Prof. Dr. Jefferson Thiago Souza - Universidade Estadual do Ceara

Prof. Dr. Jesus Rodrigues Lemos - Universidade Federal do Piaui

Prof. Dr. Jonatas de Franca Barros - Universidade Federal do Rio Grande do Norte

Prof. Dr. José Aderval Aragéao - Universidade Federal de Sergipe

Prof. Dr. José Max Barbosa de Oliveira Junior - Universidade Federal do Oeste do Para

Prof® Dr® Juliana Santana de Curcio - Universidade Federal de Goias

Prof® Dr® Livia do Carmo Silva - Universidade Federal de Goias

Prof. Dr. Luis Paulo Souza e Souza - Universidade Federal do Amazonas

Prof? Dr® Magnélia de AraGjo Campos - Universidade Federal de Campina Grande

Prof. Dr. Marcus Fernando da Silva Praxedes - Universidade Federal do Recdncavo da Bahia
Prof® Dr® Maria Tatiane Goncalves Sa - Universidade do Estado do Para

Prof. Dr. Maurilio Antonio Varavallo - Universidade Federal do Tocantins

Prof? Dr® Mylena Andréa Oliveira Torres - Universidade Ceuma

Prof® Dr® Natiéli Piovesan - Instituto Federacl do Rio Grande do Norte

Prof. Dr. Paulo Inada - Universidade Estadual de Maringa

Prof. Dr. Rafael Henrique Silva - Hospital Universitario da Universidade Federal da Grande Dourados
Prof? Dr® Regiane Luz Carvalho - Centro Universitario das Faculdades Associadas de Ensino
Prof® Dr® Renata Mendes de Freitas - Universidade Federal de Juiz de Fora

Prof® Dr® Sheyla Mara Silva de Oliveira - Universidade do Estado do Para

Prof® Dr® Suely Lopes de Azevedo - Universidade Federal Fluminense

Prof® Dr® Vanessa da Fontoura Custédio Monteiro - Universidade do Vale do Sapucai

Prof? Dr® Vanessa Lima Gongalves - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof® Dr® Vanessa Bordin Viera - Universidade Federal de Campina Grande

Prof? Dr® Welma Emidio da Silva - Universidade Federal Rural de Pernambuco


http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4767996D6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4574690P9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4751642T1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4125932D9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4785541H8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4707037E3
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?metodo=apresentar&id=K4721661A9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4730006H5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4799345D2
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4431074H7
https://orcid.org/0000-0002-5205-8939
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4421455Y9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4777457H7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4732623J3&tokenCaptchar=03AGdBq24iB-Pof08yPIxT6yxqim-Gnz-Y1IERLxwCNF6X8B9QzolzMoUtSDkPD6WZqA3yZ9AocEA-Ms1KKdTiOsRHg3DhIQwGo4ezaV3L0m_jo_oNAt2bpDjn-YYZVFAVh_wflb5D7E2YzRSy1Owzi0PkDAULG_dxn3s8nGd7OI4JiQUTInBUYirVwP-tlf_CP0AcGDIRSR6_ywnG_r5InTp1TG4mF2qZpMSWM8YklIs672ldbN7qYBYirnIjtrefebeiYbxomms41FywGx-yEcO10Ztb8x6DRdgHU_a6cXS8Z5k5ISxMK1MurH5TXXMv9GTYdgr_kZ6P2pZflXWlKOY_cNoCwIwSPAUTQ1VJR-fpO869k8oAgy1VpCxPKUoVcP6Vb9d4XrDijweLhiAXfO1_iH0V6LyUyw
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4730979Y6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4770360J4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4177965H7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4762258U7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4769144H2&tokenCaptchar=03AGdBq24Yxzjqjp7LskrufFVo0QrNAEv_wS-y9Yis7IH_xN8FImtn8T7wzW4CuISziPu87d95GO0da-CoAH7yG2-Z2mAJEQjgvyA7RGZsPKjEBx32rZJKmJkeRFMazOtWfpab87pjaC_XpeRceOifpsHXhAnXcuOqREUS4W1iUHMb0B_kvJKY7FRdnJRer3EHn5Ez_79p0cFso7UE5Ym0ET4ptZXWlpQ4RcrS0hQDiJS-IDoKSOxiaCZF9pFNEWki2O6bRejqfEqUlEGc3UTwcq_vkXTUgvNSnjeSCGbS09fo5UGVZP1Q1YNrzuIHhujGsB_BvTjjlC7fLNxfU2r2qpuzV9xULL7P5sLJPBFGqY_mZQuN-2tBIEujGguY81LwJm0GB4sgtmYJDc-JU-tiU1QrsExBI9_OKg
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do
http://lattes.cnpq.br/1353014365045558
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4469747P8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4227371A7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4417033E2
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4723835T5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4208877H4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4467061D7&tokenCaptchar=03AGdBq267s04IEVTMOWiqwurh_lBmUoi-vS7BW6P--0eLLmrOX3otZcGuK9_kzkerITV0xTmMad5fjY73BQjeAr5HU9a3VsN-BCAhIdFq3Bt2GghD1Sac4QbYFTuCxGCEajtFe9GBasPKJhvDIpQspDMnFXYyXhHAERpCeeFfUl-iWYu92wzV213OW5WT39pXNY-Eox-fBJemXlD4lUsNjSNqJhZOaj3MQ-6ZihaP2Bg1nKJ0H9sKrRw-M0ZFfilSGsFeVwe3HiyIPVrLdZmeB7rN1ldWt1HHwAcgJKtUFD_QaprpSqT135HrPW6GG3n5UBd7lKNvk0MnETJZHSV49UlnpJDy3cXwa7ZZu2KGU4X3fIN6o1YHVJzMsQXodx0lT8nC0uhPIUElyD694XgZv0L-mmWMl1PrDw
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4208106A6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4465502U4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4728374J9&tokenCaptchar=03AOLTBLSd782i965vCUhSY1Tf89Z5X-2c8WmQvb5mB04zomll-Y2szBLd81HYsfkufWR-gBq5feMUL2LWVFOYezaaB_N8HJrg444SriTsScGQwNgFRlNqEFWVKgyr2LcdZC3TwBSOhFrHcx-fB9E_MLK9TEcuTIrweDsrLptGONUQHuGFs0w5Tq8zQpUJ1oBPW9PWJ8VOWknBRF_vyVj1043dMF4u7HT9lUeOC53CV1mxxrgJEBlXqXYuUVzFKRNUjZtRAg0W3aGDTT2BjW1kOtBkozSKnk_ZrFpMuxqzujBD_5zoN8hKsmKWbn3uvYuw3FAHhvtXhc6GbwtFn3NTSeOo1d4iFG-ODet7uvVFJJSRSVuPPDEtHMRVcm082SntHNs8rB_cBPJmK54nRqSxougSpTfA7kq3Zjn_SoOeKo22R-2b_C9U4nAfxhKkzip5nV4cA1A13DrZ2vOSMGmMiBVqvhhr5ywn6Quy_pPEuWwca5XKP15frqfeIQiObr5VsyngYyyE7JyIDfhQ1UDigdsGHLGH2ZEl_Y1Mf83-z6bui470oWfCD8hBgg9UBOgnyvJ91B6S1qDi
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4750685J6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4773701H6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4496674E1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4765517P4&tokenCaptchar=03AGdBq25L0ZeMenyvmbGxNKYMxIjTZE_z2C_MkOvUgthueD01gklc0ZTmcWYcnYkybfPMYonWrO6eO724-9ItpTYdLDvhGTCcartqOGt8BGblsu2kRVj0OY8DQZLY6SoGSTCfW9q6VtakFtQdluBPvPtQ2AxvjIwU-4lb5tiksAVt6oPhWe5S6V8XzRbPzussTkPtBJxx0-7feaS45R6KjgjmrVx-3CehyCnPDSMrlAaVtSKj9y3LNtUAHB05sbCL8JhdZLKsaXzJ4wOYHcT6L0kX2WipKTwj9uC0ILrBsOLBKqmKNw9YscHOTJUkXWTNGWZiPXCBdG5qgwPVjYeCX3DN1Nkz6ZfIyMOFs45XAi7fzyWo2GydjhoBktYm_9oIKPeSP2eTA07gAtlODiAOhtyRYDb_9X7gs-EZ-ybLGFTzQME-HmjOtfOAGWQinEMQ_cBP5fT9Cfj9dCED77E_dXydXoIDyEoDWg
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4708470J3
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4273971U7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4241566A7

Salde coletiva: uma construgao teérico-pratica permanente 5

Diagramacao:
Corregao:;
Indexagao:
Revisédo:
Organizador:

Camila Alves de Cremo
Mariane Aparecida Freitas
Amanda Kelly da Costa Veiga
Os autores

Luis Henrique Almeida Castro

Dados Internacionais de Catalogagé@o na Publicagao (CIP)

Formato: PDF

Inclui bibliografia

(Organizador). Il. Titulo.

S255  Saude coletiva: uma construgao tedrico-pratica permanente
5 / Organizador Luis Henrique Almeida Castro. - Ponta
Grossa - PR: Atena, 2022.

Requisitos de sistema: Adobe Acrobat Reader
Modo de acesso: World Wide Web

ISBN 978-65-258-0575-7
DOI: https://doi.org/10.22533/at.ed. 757221908

1. Saude. |. Castro, Luis Henrique Almeida

CDD 613

Elaborado por Bibliotecaria Janaina Ramos - CRB-8/9166

Atena Editora

Ponta Grossa - Parana - Brasil
Telefone: +55 (42) 3323-5493

www.atenaeditora.com.br
contato@atenaeditora.com.br



http://www.atenaeditora.com.br/

DECLARACAO DOS AUTORES

Os autores desta obra: 1. Atestam nao possuir qualquer interesse comercial que constitua um conflito
de interesses em relacdo ao artigo cientifico publicado; 2. Declaram que participaram ativamente da
construcao dos respectivos manuscritos, preferencialmente na: a) Concepcao do estudo, e/ou
aquisi¢ao de dados, e/ou anadlise e interpretacao de dados; b) Elaboragao do artigo ou revisao com
vistas a tornar o material intelectualmente relevante; c) Aprovagao final do manuscrito para
submissao.; 3. Certificam que os artigos cientificos publicados estdo completamente isentos de dados
e/ou resultados fraudulentos; 4. Confirmam a citagao e a referéncia correta de todos os dados e de
interpretacoes de dados de outras pesquisas; 5. Reconhecem terem informado todas as fontes de
financiamento recebidas para a consecucao da pesquisa; 6. Autorizam a edicao da obra, que incluem
os registros de ficha catalografica, ISBN, DOl e demais indexadores, projeto visual e criagao de capa,
diagramacao de miolo, assim como langamento e divulgacdo da mesma conforme critérios da Atena

Editora.



DECLARAGAO DA EDITORA

A Atena Editora declara, para os devidos fins de direito, que: 1. A presente publicagao constitui apenas
transferéncia temporaria dos direitos autorais, direito sobre a publicacao, inclusive ndo constitui
responsabilidade solidaria na criacao dos manuscritos publicados, nos termos previstos na Lei sobre
direitos autorais (Lei 9610/98), no art. 184 do Cédigo Penal e no art. 927 do Cddigo Civil; 2. Autoriza
e incentiva os autores a assinarem contratos com repositorios institucionais, com fins exclusivos de
divulgagao da obra, desde que com o devido reconhecimento de autoria e edicao e sem qualquer
finalidade comercial; 3. Todos os e-book sao open access, desta forma nao os comercializa em seu
site, sites parceiros, plataformas de e-commerce, ou qualquer outro meio virtual ou fisico, portanto,
esta isenta de repasses de direitos autorais aos autores; 4. Todos os membros do conselho editorial
sao doutores e vinculados a instituicdes de ensino superior pablicas, conforme recomendacao da
CAPES para obtenc¢ao do Qualis livro; 5. Nao cede, comercializa ou autoriza a utilizagdo dos nomes e
e-mails dos autores, bem como nenhum outro dado dos mesmos, para qualquer finalidade que nao o

escopo da divulgacao desta obra.



APRESENTACAO

A obra “Saude Coletiva: Uma construgéo teorico-pratica permanente 5” da Atena
Editora esta constituida de 17 artigos técnicos e cientificos acerca das teméaticas que
concernem a sal(de mental, principalmente na esfera publica do Sistema Unico de Saude
(SUS).

A organizacéo deste e-book em dois volumes levou em conta o tipo de abordagem
de cada texto para o tema da saude mental: o Volume IV contém predominantemente as
estratégias teoricas e praticas dos profissionais de salde que atuam nesta area e também
discussoes sobre temas derivados que impactam a vida do paciente em estado de salde
mental depletivo; ja& o Volume V contempla estudos epidemiologicos, revisbes e relatos/
estudos de caso da area de saude geral e mental.

Agradecemos aos autores por suas contribuicbes cientificas nesta tematica e
desejamos a todos uma boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro



SUMARIO

(071 =11 1 1] N0 X5 [T 1

CARACTERIZACAO DOS PROCEDIMENTOS CIRURGICOS NO CENTRO
OBSTETRICO DA MATERNIDADE ESCOLA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO
DE JANEIRO

Bianca Virginia Dantas

Helder Camilo Leite

Cristiane Barbosa Batista Saavedra
Jaqueline Souza da Silva

Danielle Lemos Querido

Ana Paula Vieira dos Santos Esteves
Micheli Marinho Melo

Priscila Vieira de Souza

Viviane Saraiva de Almeida

https://doi.org/10.22533/at.ed.7572219081

(07,1 =11 1 1] 1o X5 20 14

A OBESIDADE COMO UM POSSIVEL FATOR DE RISCO PARA A FASE MAIS SEVERA
E AUMENTO DA MORTALIDADE PELA COVID-19

Vinicius Gomes de Morais

Wander Junior Ribeiro

Samuel Machado Oliveira

Rodolfo Augusto Aquino Machado

Marilia Gabriella Mendes Maranhao

Raphael Camargo de Jesus

Caio Kenzo Piveta

Gabriela Zoldan Balena

Gabriela Wander de Almeida Braga

Darié Resende Vilela Cruvinel

Samilla Pereira Rodrigues

Camila Potrich Guareschi

https://doi.org/10.22533/at.ed.7572219082

(071 =11 1 1] N0 X< J0Uu 26

ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM PERIOPERATORIA EM PACIENTES COM
HIPERSENSIBILIDADE AO LATEX: REVISAO DE LITERATURA

Zenaide Paulo da Silveira

Adriana Maria Alexandre Henriques

Fabiane Bregalda

Ana Paula Narcizo Carcuchinski

Flavia Giendruczak da Silva

Ingrid da Silva Pires

Liege Segabinazzi Lunardi

https://doi.org/10.22533/at.ed.7572219083




(07,1 =11 1 1] W0 X0 ST 32

A PARALISIA INFANTIL E SUAS CONSEQUENCIAS PSICOSSOCIAIS NO IDOSO,
ASSOCIADO A INSTITUCIONALIZACAO

Maria Clara Granero do Prado
Lais Joverno Domingues
Nicole Migliorini

Julia Bettarello dos Santos
Jodo Gabriel de Melo Cury

https://doi.org/10.22533/at.ed.7572219084

(071 =11 1 1] N0 Y- J0 T 37

ESCALAS DE AVALIACAO DO NIVEL DE ADENQUAQAO DO SERVICO DE NOTIFICACAO
DE DOENGCAS E AGRAVOS DE NOTIFICACAO COMPULSORIA: UMA PROPOSTA EM
CONSTRUCAO

Maria Aparecida de Souza Melo

Ana Maria de Castro

Marilia Ferreira Dela Coleta

José Augusto Dela Coleta

José Clecildo Barreto Bezerra

Daniel Batista Gomes

Ana Luisa de Souza Melo

André Luiz Alves

Patricia Lima

Bruna Morais de Melo

Pollyana de Souza Melo

https://doi.org/10.22533/at.ed.7572219085

(071 =11 1 1] W0 X J0 64

IMPACTO DA FASE PRE-ANALITICA NA QUALIDADE DOS EXAMES REALIZADOS NO
SETOR DE HEMATOLOGIA: UMA REVISAO NARRATIVA

Zenaide Paulo da Silveira

Adriana Maria Alexandre Henriques

Denise Oliveira D’Avila

Adelita Noro

Paula de Cezaro

Vanessa Belo Reyes

Ana Paula Wunder Fernandes

Ingrid da Silva Pires

Cristiane Tavares Borges

Liege Segabinazzi Lunardi

https://doi.org/10.22533/at.ed.7572219086

[07.Y =11 1 1] W0 Y 20T 79

COMPARATIVO DA MORTALIDADE POR CANCER DO APARELHO GENITAL
FEMININO COM O NUMERO DE EXAMES DE COLPOCITOLOGIA ONCOTICA ENTRE
2016 E 2018

Vinicius Gomes de Morais



Suzana Guareschi

Rodolfo Augusto Aquino Machado
Thais Lima Dourado

Fernando Dias Araujo Filho
Matheus Cristiano de Melo Silva
Wander Junior Ribeiro

Marilia Gabriella Mendes Maranhao
Adriano Borges de Carvalho Filho
Samilla Pereira Rodrigues
Wellington Junnio Silva Gomes
Patricia de Oliveira Macedo

https://doi.org/10.22533/at.ed.7572219087

CAPITULO 8.....eeeeeeeeeeeeeeesasesssessssesnsnsasasassssssssssnsnsasasssssssssessnsasasassssassnsnsnsasassssnns 82

ASSISTENCIA EM HIV/AIDS NA ATENGCAO BASICA: UM ESTUDO DA REDE DE RIO
CLARO/SP

Cacilda Peixoto

Renata Bellenzani

Luciana Nogueira Fioroni

Elton Gean Araujo

Bernardino Geraldo Alves Souto

https://doi.org/10.22533/at.ed.7572219088

CAPITULO O....eeeeeeeeeeeeeeeeeseseseseseesmsnsasasasssssssessnsnsasassssasssessnsasasanssssassnenensasasasssnns 94

CITOLOGIA ONCOTICA: FATORES QUE OCASIONAM A NAO ADESAO DAS
MULHERES AO EXAME
Luzia Cibele de Souza Maximiano
Maria Jussara Medeiros Nunes
Gabiriel Victor Teodoro de Medeiros Marcos
LLuiz Carlos Pinheiro Barrozo
Palloma Rayane Alves de Oliveira Sinezio
Keylla Isabelle Sousa Duarte
Sarah Mikaelly Ferreira e Silva
Jany Sabino Leite
Edione Rodrigues Batista
Maria Laudinete de Menezes Oliveira
Suzana Carneiro de Azevedo Fernandes
Erika Fernandes da Silva Nogueira

https://doi.org/10.22533/at.ed.7572219089

CAPITULO T0..eeeeeeceeeeeeeeeeesesesesesessssesnsssssasasssssssessnsssasssssssssssnsnsasasssssssssnensasasasras 105

TRANSTORNO DO PANICO E ANSIEDADE: UM RELATO DE CASO
Jo&o Pedro Leal Miranda
Jodo Paulo Martins Trindade
Matheus Heiji Matsuda
Marcos Anténio Luchesi de Leado
Philip Caresia Wood




Matheus de Souza Campanholi Saber
Julia Bettarello dos Santos
Jo&o Gabriel de Melo Cury

https://doi.org/10.22533/at.ed.75722190810

CAPITULO T ceeeeeeeeeeeeeeeesesesessseesssssmsssasasassssssssssnsasassssssssssensnsasasasssssesenessasasasssas 111

SITUACAO DE SAUDE DE MANACAPURU, AMAZONIA: UM EXERCICIO DE ANALISE
Ana Paula de Alcantara Rocha
Gebes Vanderlei Parente Santos
Naomy Tavares Cisneros
Victor Vieira Pinheiro Corréa
Heliana Nunes Feijo Leite
Lucas Rodrigo Batista Leite

https://doi.org/10.22533/at.ed.75722190811

CAPITULO 12..eeeeeeeseeeseeeeeesesesessssasssasesesessssesasssasasasssasasasessssssssssssssssasasssasasessessnns 122

RELATO DE CASO: VARIZES E O TRATAMENTO COM ESCLEROTERAPIA E A ADESAO
TERAPEUTICA

Lara Ferraz Marcondes

Laura Scudeler Grando

Barbara Bastos Marcal

Julia Bettarello dos Santos

Jodo Gabriel de Melo Cury

https://doi.org/10.22533/at.ed.75722190812

CAPITULO 13...eeeeereeeseeeseeeeeeseseeessssasssasesessssssesasasassssasasasasessssesesessssssasasasasasessesenns 129

RELATO DE CASO: DIAGNOSTICO DE SINDROME METABOLICA E COMORBIDADES
ASSOCIADAS

Marcos Anténio Luchesi de Leado

Philip Caresia Wood

Matheus de Souza Campanholi Saber

Renata Palermo Dotta

Jodo Pedro Leal Miranda

Jodo Paulo Martins Trindade

Julia Bettarello dos Santos

Jodo Gabriel de Melo Cury

https://doi.org/10.22533/at.ed.75722190813

CAPITULO 1eeeeeereeeeeeeeeeseeeseessesasasasasesessssssasssasssasasasasasessssesssessssssasasasasasessssenns 136

REACOES ALERGICAS E TESTE CUTANEO DE DIAGNOSTICO
Rafael de Abreu Nocera Alves
Maria Eduarda Freitas Bertoluci
Vitoria Viana de Castro Paganucci
Caroline de Abreu Nocera Alves
Julia Bettarello dos Santos
Joao Gabriel de Melo Cury

https://doi.org/10.22533/at.ed.75722190814




(07 =11 1] W0 15 - F0 T 141

PERFIL EPIDEMIOLOGICO DA HANSENIASE NA IX REGIAO DE SAUDE DE
PERNAMBUCO
Romario Biano de Noronha
Paula Eloise de Sousa Campos
Cleilson Barbosa de Freitas
José Wilson Félix da Silva
Suiane Pereira Nunes
Ana Clicia Delmondes Ferraz
Ana Maria Parente de Brito
Gyllyandeson de Araujo Delmondes
Maiara Leite Barberino
Sarah Mourao de Sa

https://doi.org/10.22533/at.ed.75722190815

(07 =11 1 1] W0 15 [ 0T 157

PANORAMA SOCIO ETARIO E CULTURAL DA ENDOMETRIOSE NO ESTADO DE SAO
PAULO

Thaina Rodrigues de Freitas

Sara Rodrigues de Freitas

Leonardo Ribeiro Chavaglia

Tiago Bastos Romanello

Lais Miranda Balseiro

Elis Miranda Balseiro

Alvaro Augusto Trigo

https://doi.org/10.22533/at.ed.75722190816

(07 =11 1 1] W0 J5 I 2000 166

PERFIL DE PACIENTES COM DIAGNOSTICO DE HANSENIASE NO ESTADO DA BAHIA
Andressa Coelho Ferreira
Ingrid Jordana Muniz Ferreira
Keyla lane Donato Brito Costa
Charles Neris Moreira
Josiane dos Santos Amorim

https://doi.org/10.22533/at.ed.75722190817
SOBRE O ORGANIZADOR ......ooeoeeeereeeeeeeseesesesasasassssssssssnssasasssssensssnsnsasassssssnenns 177
INDICE REMISSIVO.....uoceeeeeeeeseseseseseesssssesasasasassssssssssnsasasassssssssssasasasassssssssssssasases 178




CAPITULO 10

TRANSTORNO DO PANICO E ANSIEDADE: UM

Data de aceite: 01/08/2022
Data de submissao: 29/06/2022

Joao Pedro Leal Miranda

Aluno do curso de Medicina da Universidade de
Franca - UNIFRAN

Franca-SP

Joao Paulo Martins Trindade

Aluno do curso de Medicina da Universidade de
Franca - UNIFRAN

Franca-SP

Matheus Heiji Matsuda

Aluno do curso de Medicina da Universidade de
Franca - UNIFRAN

Franca-SP

Marcos Antonio Luchesi de Ledo

Aluno do curso de Medicina da Universidade de
Franca - UNIFRAN

Franca-SP

Curriculo Lattes: 1795213888695451

Philip Caresia Wood

Aluno do curso de Medicina da Universidade de
Franca - UNIFRAN

Franca-SP

Matheus de Souza Campanholi Saber

Aluno do curso de Medicina da Universidade de
Franca - UNIFRAN

Franca-SP

Julia Bettarello dos Santos

Aluno do curso de Medicina da Universidade de
Franca - UNIFRAN

Franca-SP

Curriculo Lattes: 0147051985879396

Saude Coletiva: Uma construcao teorico-pratica permanente 5

RELATO DE CASO

Joao Gabriel de Melo Cury

Médico graduado pela Universidade de
Medicina de Franca - UNIFRAN
Franca-SP

Curriculo Lattes: 9090946315672817

RESUMO: O transtorno do péanico (TP) é
caracterizado pela presenga de ataques de panico
recorrentes que consistem em uma sensacgéo de
medo ou mal-estar intenso acompanhada de
sintomas fisicos e cognitivos e que se iniciam de
forma brusca, alcangando intensidade méaxima
em até 10 minutos. Estes ataques acarretam
preocupagbes persistentes ou modificacbes
importantes de comportamento em relagdo a
possibilidade de ocorréncia de novos ataques de
ansiedade. E muito importante o estabelecimento
de uma alianga terapéutica com o paciente de
forma a que ele venha a ter uma participagéo
ativa no tratamento e mantenha uma boa adeséo
as medidas terapéuticas. Por isso, este estudo
de caso ira relatar a experiéncia de um estudante
de medicina da sétima etapa, na Unidade
Basica de saude do Aeroporto |, em Franca —
Sao Paulo, e ira demonstrar os conhecimentos
sobre a anamnese psiquiatrica, quais sao as
dificuldades e as facilidades, como conseguir a
adesdo terapéutica por parte do paciente, o que
necessita de boa relacdo médico-paciente e qual
a postura o médico deve assumir frente a um
distarbio psiquiatrico.

PALAVRAS-CHAVE: Ansiedade generalizada,
transtorno do panico, disturbios psiquiatricos.
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PANIC DISORDER AND ANXIETY: A CASE REPORT

ABSTRACT: Panic disorder (PD) is characterized by the presence of recurrent panic attacks
that consist of a feeling of intense fear or unease accompanied by physical and cognitive
symptoms and that start suddenly, reaching maximum intensity in up to 10 minutes. These
attacks lead to persistent concerns or major changes in behavior regarding the possibility of
further anxiety attacks. It is very important to establish a therapeutic alliance with the patient so
that he or she will have an active participation in the treatment and maintain good adherence
to the therapeutic measures. Therefore, this case study will report the experience of a medical
student in the seventh stage, at the Basic Health Unit of Aeroporto I, in Franca - Séo Paulo,
and will demonstrate the knowledge about psychiatric anamnesis, what are the difficulties and
the facilities, how to achieve therapeutic adherence on the part of the patient, what needs a
good doctor-patient relationship and what position the doctor should assume in the face of a
psychiatric disorder.

KEYWORDS: Generalized anxiety, panic disorder, psychiatric disorders.

INTRODUCAO

O transtorno do pénico (TP) é caracterizado pela presenca de ataques de pénico
recorrentes que consistem em uma sensag¢ao de medo ou mal-estar intenso acompanhada
de sintomas fisicos e cognitivos e que se iniciam de forma brusca, alcangando intensidade
maxima em até 10 minutos. Estes ataques acarretam preocupacdes persistentes ou
modificagdes importantes de comportamento em relagdo a possibilidade de ocorréncia
de novos ataques de ansiedade. Diversos fatores séo atribuidos a etiologia do TP, sendo
que tanto fatores genéticos quanto ambientais parecem contribuir para esse transtorno
(Giovanni abrahdo salum. - 2009).

Estudos prévios tém associado experiéncias traumaticas na infancia ao
desenvolvimento do TP na idade adulta. Assim como, eventos estressantes na vida adulta
também estdo relacionados ao desenvolvimento de transtornos de ansiedade e ao TP,
sendo que cerca de 80% dos pacientes relataram estressores de vida nos 12 meses que
precederam o inicio do transtorno (Giovanni abrahdo salum. - 2009).

Dentro dos transtornos de ansiedade e especificamente em relagdo ao TP, espera-
se que genes tenham algum papel mais ligado a determinagao de fenoétipos intermediarios,
isto &, caracteristicas que sdo comuns, em maior ou menor grau, a todos os individuos,
e que estdo associados a um ou mais transtornos psiquiatricos de forma especifica ou
inespecifica (Giovanni abrahdo salum. - 2009).

Muitos pacientes passam a evitar situagdes ou lugares em que ja tiveram um ataque
de panico ou que consideram possivel sua ocorréncia, desenvolvendo uma esquiva,
denominada agorafobia (Associacao Brasileira de Psiquiatria- 2012).

O TP raramente ocorre na auséncia de outras comorbidades psiquiatricas.
Levantamentos comunitarios evidenciaram alta frequéncia de abuso de substancias,

depresséo e tentativas de suicidio nesses pacientes (Associacéo Brasileira de Psiquiatria
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-2012).

O TP esté classificado no Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders,
Fourth Edition, Text Revision (DSM-IV-TR), dentro do grupo de transtornos de ansiedade,
e os critérios definidos pelo DSM-IV-TR s&o muito semelhantes aos encontrados na
Classificagao Internacional de Doencas 10 (CID-10). O diagnéstico de TP é clinico (Giovanni
abrah&o salum. - 2009).

Os critérios para diagnostico de TP, segundo a CID-10 s&o:

»  Ataques recorrentes de uma ansiedade grave (ataques de péanico), que néao

ocorrem exclusivamente numa situacdo ou em circunstancias determinadas,
mas de fato sdo imprevisiveis; (Associa¢ao Brasileira de Psiquiatria. - 2012)

+  Sintomas comportam a ocorréncia brutal de palpitagéo e dores toracicas, sen-
sacdes de asfixia, tonturas e sentimentos de irrealidade (despersonalizagéo ou
desrealizacdo). Além disso, ha frequentemente um medo secundario de morrer,
perder o autocontrole ou de ficar louco. (Associacdo Brasileira de Psiquiatria.
-2012)

Uma vez estabelecido o diagnéstico ele deve ser comunicado ao paciente juntamente
com informagdes sobre o TP e as modalidades de tratamento. O esclarecimento sobre o
transtorno, especialmente que seus sintomas ndo ameagam a vida nem sao incomuns,
costuma produzir um alivio para o paciente. (Zuardi AW. -2017)

E muito importante o estabelecimento de uma alianca terapéutica com o paciente
de forma a que ele venha a ter uma participa¢édo ativa no tratamento e mantenha uma boa
adesdo as medidas terapéuticas. Nesse sentido, o esclarecimento dos passos que sao
esperados no tratamento é fundamental, por exemplo, muitos tratamentos farmacoldgicos,
de primeira escolha, estdo associados a um agravamento inicial da ansiedade e a uma
laténcia para a melhora dos sintomas, que se nédo forem devidamente esclarecidos podem
implicar na interrupcao do tratamento. (Zuardi AW. -2017)

As drogas de primeira escolha para o tratamento farmacolégico sdo os
antidepressivos, inibidores seletivos da recaptacao de serotonina ou inibidores seletivos da
recaptacdo de serotonina e noradrenalina, que em baixas doses predomina a inibi¢cdo de
serotonina, ou os triciclicos, que tem mdltiplos efeitos, entre eles a inibicdo da recaptacéao
de serotonina. Em razao da maior incidéncia de efeitos colaterais dos ftriciclicos, da-se
preferéncia para os inibidores seletivos. (Zuardi AW. -2017)

Da mesma forma, como acontece na ansiedade generalizada que se manifesta
como medo excessivo, preocupagdes ou sentimentos de panico exagerados e irracionais
a respeito de vérias situagdes. Estédo constantemente tensas e déo a impresséo de que
qualquer situacgéo é ou pode ser provocadora de ansiedade. (Ana regina GL castillo. - 2000)
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DESCRICAO DO CASO

Paciente sexo feminino, de 60 anos de idade, casada, natural e procedente de
Franca- SP. Comparece a Unidade de salde com queixa atual de que a medicagéo utilizada
atualmente, Clonazepam 20 gotas/dia, estava causando efeitos colaterais. A paciente foi
diagnosticada, no Hospital Regional de Franca, ha cinco anos com transtorno de ansiedade
generalizada e transtorno do panico.

A paciente esta em uso desta medicacdo desde seu diagnostico e ndo tem obtido
melhora dos sintomas, tem se apresentado com preocupagéo excessiva, impaciente, se
sente mal quando estda em multiddes, relatando que nessas situacdes, sente dispneia e
taquicardia. Além disso, a paciente sente medo ao sair a noite sozinha de casa, quando
tem algo para resolver.

Os efeitos adversos, referidos pela paciente, que a medicagéo tem causado sédo
inapeténcia, perda ponderal de 7kg em 1 ano, refere que a memoria recente esté afetada,
pois relata que tem esquecido facilmente das coisas de seu cotidiano, como datas de
aniversarios e outras datas importantes, o que ndo acontecia antes. Porém refere que
sem o uso da medicagdo apresenta insbnia, cefaleia intensa e taquicardia, sendo este o
motivo de ter mantido a medicagdo até a consulta atual. A paciente ja fez uso de outras
medicacbes para estes distirbios como a Sertralina, Diazepam e a Fluoxetina, sem
obtencé@o de melhora do quadro.

Ao exame paciente se apresentava comunicativa, bem vestida, colaborativa durante
a entrevista, estava acompanhada de sua filha, ndo se mostrou ansiosa ou impaciente.

Quando questionada sobre algum trauma psicolégico sofrido na infancia ou mesmo
na vida adulta a paciente ndo soube responder ao certo, relatou que todos passam por
momentos dificeis na vida.

Durante a entrevista, a paciente relata que sua qualidade de vida piorou muito no
decorrer dos anos, devido a doenca, pois sente-se mal constantemente e ndo consegue
sair de casa tranquila, e que tal condicdo atrapalha a paciente em sua vida social e isso a
deixa mais ansiosa.

Sendo assim, pela classificagdo do CID — 10, a paciente apresenta diagnéstico de
Transtorno do péanico (F41.0) e ansiedade generalizada (F41.1).

A conduta tomada foi a prescri¢gdo de Clonazepam 2,5 mg/ml — solugéo oral - gotas-
1 frasco para tomar 10 gotas de 12 em 12 horas, com a dose diminuida, em comparagéo
a dose em uso atual, na tentativa de retirada da medicacéo de maneira gradual para que a
paciente néo sinta os efeitos de maneira intensa.

DISCUSSAO

O controle agudo de uma crise de panico em curso é, geralmente, feito com
tranquilizantes da classe dos benzodiazepinicos, por exemplo, o diazepam. Estas drogas
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blogueiam crises de maneira rapida e eficaz, porém apresentam potencial de abuso e
dependéncia. O uso continuado pode levar a tolerancia e escalada de dose. Por isso, seu
uso limita-se, mais frequentemente, ao inicio do tratamento, para alivio sintomatolégico,
e também como para atuar como colaborador na aderéncia ao tratamento psicoterapico,
enquanto medicamentos anti péanico especificos (antidepressivos, especialmente os
serotoninérgicos) ainda ndo iniciaram uma ac¢ao mais efetiva, o que pode levar algumas
semanas. (Yuristella Yano, et al -2003)

Da mesma forma como foi observado no caso descrito, a paciente iniciou o
tratamento com Clonazepam porém este se manteve por 5 anos, o que deveria ter sido
utilizado por curto periodo devido a tolerancia que a paciente obteve deste medicamento,
referindo que 0 mesmo néo fazia mais efeito e que possuia 0s mesmos sintomas de antes
de iniciar o tratamento. Devido a dependéncia que este medicamento traz, seu uso deve
ser suspenso de forma gradual, como foi indicado neste caso.

O tratamento com antidepressivos, inicia-se com doses baixas e, posteriormente,
séo elevadas gradualmente até melhora ou controle das crises. Em alguns casos, observa-
se uma piora inicial, seguida de melhora. Nestes casos, pode-se ter o controle com o uso
de benzodiazepinicos. Quando as crises passam a ser controladas com o antidepressivo,
0 benzodiazepinico pode ser retirado gradualmente. A fluoxetina é um inibidor seletivo de
recaptacéo de serotonina mais utilizado no meio psiquiatrico. (Yuristella Yano, et al - 2003)

Atrelado a isso, a paciente referiu ja ter feito uso de Fluoxetina o que seria o
tratamento adequado, porém ndo se sabe se o médico que a acompanhava a orientou
em relagdo a possivel piora dos sintomas no inicio do tratamento, o que poderia levar a
desisténcia terapéutica e também a falta de informagdes a fez retirar a fluoxetina e manter
0 benzodiazepinico o que nao teria o efeito correto para o tratamento, como vimos.

Estudos feitos revelam que em fung¢do da baixa procura por tratamento, pacientes
com transtorno de ansiedade generalizada frequentemente perdem oportunidades de
crescimento pessoal e profissional, desenvolvendo auto-avaliagdo negativa e isolando-
se ainda mais na participacdo na sociedade. Desta forma, € de extrema importancia que
profissionais de salde possam encaminhar e orientar os pacientes quanto ao melhor
tratamento disponivel. (Michelle N. Levitan, et al - 2011)

E visto de maneira clara que a paciente apresenta certa exclusdo social, devido
aos medos, angustias e inseguranga que sente, neste caso, houve a procura terapéutica,
porém a medicacao néo foi adequada o que manteve os sintomas, atuando como se néo
houvesse a medicagdo, com os mesmos sintomas. Sendo funcdo do médico, manter o
acompanhamento do quadro para que nestes casos em que ndo ha o correto funcionamento
da medicagéo, possa ser trocada a medicagéo o mais rapido possivel, evitando desisténcia

e promovendo a melhoria na qualidade de vida da paciente.
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