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recentes na rinoplastia, abordando a evolugdo das técnicas cirurgicas e a
integracéo da tecnologia no procedimento.

O quinto capitulo, discute os avangos recentes na compreenséo,
diagnostico e tratamento do retinoblastoma. Ja o sexto capitulo, discute os
sistemas transdérmicos mais utilizados e quais as patologias que mais utilizam
essas formulagbes. O sétimo capitulo, por sua vez, analisa os avangos recentes
no campo terapéutico do mieloma multiplo. E o oitavo capitulo, discute os
aspectos relacionados ao contexto historico dos cuidados de Enfermagem
enquanto metodologia cientifica do cuidado.

O nono capitulo, analisa 0 hemograma enquanto importante ferramenta
para auxiliar no diagndstico de infecgcbes respiratdrias bacterianas e virais em
criangas. Ja o décimo capitulo, discute as principais Patologias Pediatricas
Prolificas na Atengdo Primaria até o ano de 2021. O décimo primeiro capitulo,
por sua vez, discute a sindrome metabdlica e os tipos de tratamentos. E o décimo
segundo capitulo, que apresenta a experiéncia de discentes de enfermagem na
prevencdo do Céncer do Colo do Utero.

O décimo terceiro capitulo, analisa a relagdo entre educagcédo escolar e
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décimo quarto capitulo, conhecimento acerca dos sintomas respiratérios em
pacientes p6s COVID-19. O décimo quinto capitulo, por sua vez, discute a
produgéo cientifica sobre Educacdo na Saude no Brasil entre 2010 a 2020. E
0 décimo sexto capitulo, discute o uso de metodologias ativas como estratégia
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O décimo sétimo capitulo, discute as novas terapias no tratamento da
infertilidade feminina. Ja o décimo oitavo capitulo, que discute a correlacdo entre
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seus autores na abordagem fisioterapéutica de mulheres com dismenorreia. E
finalmente, o vigésimo capitulo, que discute a intervencéo fisioterapéutica no pds
operatorio de revascularizagdo do miocardio.

Soraya Araujo Uchoa Cavalcanti
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RESUMO: Objetivo: Descrever e analisar
0 conhecimento ofertado as mulheres
submetidas a cesarea acerca do parto
humanizado nas instituicbes publicas e
privadas da salde. Método: Trata-se de
uma pesquisa de revisdo bibliogréafica
sistematica, do tipo reviséo integrativa da
literatura cientifica. Resultados: Os 04
estudos selecionados para analise foram
organizados seguindo sua ordem de
publicagdo. Conclus6ées e implicacoes
para a pratica: Este estudo implica
na extrema importancia de levar aos
profissionais de saude o quanto é relevante
que em seus atendimentos sejam fortes
disseminadores de conhecimentos para as
mulheres gestantes, emponderando-as e
tornando-as protagonistas deste marco em
sua vida: o processo de gestar e parir.

PALAVRAS-CHAVE: Saude da
mulher; Parto Humanizado; Cesarea;
Conhecimento.
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THE KNOWLEDGE OF WOMEN SUBMITTED TO CESAREAN SECTION ABOUT
HUMANIZED CHILDBIRTH IN PUBLIC AND PRIVATE INSTITUTIONS: AN
INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT: Objective: To describe and analyze the knowledge offered to women undergoing
cesarean sections about humanized childbirth in public and private health institutions.
Methodology: This is a systematic literature review, of the integrative review type of scientific
literature. Results: The 04 studies selected for analysis were organized according to their
publication order. Conclusions and implications for practice: This study implies the extreme
importance of conveying to health professionals how relevant it is that in their care they are
strong disseminators of knowledge for pregnant women, empowering them and making them
protagonists of this milestone in their lives : the process of gestation and giving birth.
KEYWORDS: Women'’s health; Humanized birth; Caesarean section; Knowledge.

11 INTRODUCAO:

No Brasil, atualmente, 0 nUmero de cesareas atinge 0s 56%; e mais de 80% destas
séo realizadas pela rede privada.' Destaca-se que, em sua maioria, podem ser indicadas
sem que haja um problema de saude que justifique sua realizacao.

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS), estabeleceu no ano de 1996 que tal
proporgdo ndo deveria ultrapassar de 10 a 15% do total de nascimentos??; apesar disso,
nos ultimos 15 anos, as taxas mundiais de cesariana dobraram, chegando a 21% do total
de nascimentos, e continuam a crescer cerca de 4% ao ano.*

Neste contexto, percebe-se 0 quanto a cesariana se tornou uma escolha cultural no
Brasil, distanciando-se cada vez mais até entado do percentual recomendado pela OMS. O
motivo das escolhas podem ir desde a recomendacdo médica (em casos de riscos para
mée e recém-nascido), até a falta de informacdo ou inseguranca em relacdo a todo o
processo que engloba o nascimento, e principalmente, o trabalho de parto e a dor.

Se por um lado a cesariana pode salvar a vida das mulheres e seus filhos, por outro,
ela também pode comprometer a salde a curto e/ ou a longo prazo.® Ressalta-se que
cada gestante deve ser avaliada de modo particular, para assim ter-se a real certeza da
necessidade de intervencgdes cirurgicas.

A classificagdo de risco se inicia na primeira consulta de pré-natal e deve ser
dindmica e continua, sendo sempre analisada a cada consulta. A definicdo dos riscos
gestacionais apresentam muitas divergéncias na literatura, contudo, é possivel listar, de
acordo com o Ministério da Saude, condi¢cdes que classifiquem ja na primeira consulta se a
gestante se encaixa no alto risco a partir de algumas caracteristicas individuais, condicbes
sociodemograficas, historia reprodutiva anterior e condi¢cdes clinicas prévias a gestacgéo,
trazendo risco aumentado de patologias incidentes ou agravadas pela gestacéo. Todavia,

essas caracteristicas ndo compdem uma lista estatica e imutavel, devendo serem avaliadas
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segundo o perfil epidemioldgico das gestantes em determinado contexto.®

Gestantes em situacdes de alto risco exigirdo, além do suporte no seu territorio,
cuidados de equipe de saude especializada e multiprofissional, eventualmente até em
servico de referéncia secundario ou terciario com instalagbes neonatais que oferecam
cuidados especificos.”

Embora as literaturas cientificas considerem a ceséarea uma cirurgia de médio a
grande porte?, esta pode ser realizada com cuidados que a tornem mais humanizada para
a méae e seu recém-nascido.® Fazer com que esse primeiro encontro seja magico s6 é
possivel quando alguns cuidados sdo adotados antes, durante e apos o parto.

As necessidades das mulheres que ndo apresentam problemas durante a gravidez
sdo resolvidas, de maneira geral, com procedimentos simples no nivel primario da
assisténcia. A definicdo do nivel de assisténcia necessaria para a solugdo de problemas
se da a partir daquilo que se apresenta ao profissional da satde durante as consultas.®
Quando problemas de salde nédo sao identificados, preconiza-se que a mulher receba
orientagbes sobre o parto natural e humanizado, onde além da via de parto ser a vaginal,
enfatiza-se que o nascimento aconteca sem interven¢des médicas, tais como: anestesia,
analgesia e/ ou uso de substancias capazes de acelerar as contracoes.

No ano de 2000, foi instituido pelo Ministério da Saude, o Programa de Humanizagao
no Pré-natal e Nascimento (PHPN), com objetivo primordial de assegurar a melhoria do
acesso, da cobertura e da qualidade do acompanhamento pré-natal, da assisténcia ao parto
e puerpério as gestantes e ao recém-nascido, na perspectiva dos direitos de cidadania;
tendo como principios que toda gestante tenha direito e acesso ao atendimento digno e de
qualidade no decorrer da gestacao, parto e puerpério; direito de saber e ter assegurado o
acesso a maternidade em que sera atendida no momento do parto; a assisténcia ao parto
€ ao puerpério e que esta seja realizada de forma humanizada e segura, de acordo com os
principios gerais e condi¢coes estabelecidas na pratica médica; e, além da gestante, todo
recém-nascido deve ter o direito a assisténcia neonatal de forma humanizada e segura.®

Dentre os principais cuidados que devem ser adotados a parturiente frente ao parto
humanizado esta a presenca do companheiro ou alguém da familia que a acompanhe
durante o parto, oferecendo seguranca e apoio; conceder orientag¢des, tais como: periodos
que envolverdo o trabalho de parto e os procedimentos que serdo adotados com a mulher
e com o recém-nascido (RN)."°

O pré-natal desempenha um papel fundamental no que tange a prevencéo e/ou
deteccao precoce de patologias tanto maternas quanto fetais. Nesta fase, em cada més que
engloba o periodo gestacional, o cuidado profissional destina-se a manter em equilibrio a
saude materna e fetal. Informagdes sobre as diferentes possibilidades de vivéncias devem
ser trocadas entre as mulheres e os profissionais da saude.” Dessa forma, a assisténcia
ao pré-natal é o primeiro passo para o parto e nascimento humanizados, pressupondo

uma relacdo de respeito entre os profissionais de saude para com as mulheres durante
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0 processo de parturicdo." Ressalta-se que a clareza de informagbes é capaz de gerar
uma conscientizag¢do positiva nas gestantes e, por fim, promover experiéncias positivas no
parto.

Publicada em 2003, a Politica Nacional de Humanizagédo (PNH), tem o intuito de
efetivar os principios do SUS no cotidiano das praticas de atencao e gestao, incentivando
as trocas entre os envolvidos, proporcionando melhor forma de cuidar e novas formas
de organizar o trabalho. A humanizacéo é a valorizacdo dos usuéarios, trabalhadores e
gestores no processo de producdo de saude. Valorizar os sujeitos é oportunizar uma
maior autonomia, a ampliacdo da sua capacidade de transformar a realidade em que
vivem, através da responsabilidade compartilhada, da criagdo de vinculos solidarios, da
participagao coletiva nos processos de gestéao e da produgao da saude.'?

Seguindo os preceitos da PNH, as instituicdes privadas de salude, a Agéncia
Nacional de Saude Suplementar (ANS), em parceria com o Hospital Israelita Albert Einstein
(HIAE) e o Institute for Healthcare Improvement (IHI) e com o apoio do Ministério da Saude,
lancaram o Projeto Parto Adequado. Neste projeto ha modelos inovadores e viaveis de
atencé@o ao parto e nascimento, que valorizam o parto normal, priorizando a redu¢do no
percentual de cesarianas sem indicacao clinica na saude suplementar. Essa iniciativa visa
ainda oferecer as mulheres e aos recém-nascidos o cuidado certo, na hora certa, ao longo
da gestacéo, durante todo o trabalho de parto e pds-parto, considerando a estrutura e
o preparo da equipe multiprofissional, a medicina baseada em evidéncia e as condi¢cbes
socioculturais e afetivas da gestante e familia.’® E permissivel pensar que, os partos podem
ter resultados positivos e/ou negativos e para isso os cuidados com o bem-estar emocional
das mulheres é essencial.

Dessa forma, a Enfermagem torna-se fundamental neste processo, devendo
estabelecer uma boa comunicagéo, apoio e principalmente construir vinculos que seréo
lembrados pela parturiente e seu acompanhante e/ ou familias, além de sempre estar
pronta para qualquer intervencéo. Importante, também, salientar que o acompanhante deve
receber do profissional de enfermagem o preparo e a orientagdo para um envolvimento
seguro em todo o processo do parto, independentemente de qual seja o desfecho.

Mesmo sendo forte as recomendagdes da PNH acerca das atitudes humanizadas
nos diferentes tipos de parto e seus cenarios, sejam publicos ou privados, a pesquisa em
tela se justifica na busca pela percepg¢éo de como vem sendo a oferta de informagdes nos
setores de atendimento a salde das gestantes e suas familias e/ ou parceiros sobre o parto
cesareo humanizado, uma vez que no Brasil confirma-se que a incidéncia de ceséareas é
superior a de parto natural.”

Assim, o objetivo desta pesquisa foi descrever e analisar 0 conhecimento ofertado
as mulheres submetidas a cesarea acerca do parto humanizado nas instituicbes publicas
e privadas da saude.
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21 METODO

Trata-se de uma pesquisa de revisdo bibliografica sistematica do tipo revisédo
integrativa da literatura cientifica, que retne informacdes sobre um assunto em questéo.
No presente estudo foi utilizado o método de sistematizagdo das etapas, sendo definidos
como 12 etapa: definicdo do problema e criagdo da questao de pesquisa; 22 etapa: definicdo
da estratégia de busca, estabelecendo critérios de incluséo e excluséo; 3% etapa: identificar
os estudos pré-selecionados e selecionados; 4% etapa: realizar a categorizagdo dos
estudos selecionados; 52 etapa: analisar e interpretar os resultados; e, 6% etapa: apresentar
uma sintese da revisdo. A questdo de pesquisa foi estruturada com base na estratégia
PICo'™, sendo o problema de pesquisa: P (populagéo): Mulheres submetidas a cesarea;
I (intervengéo): conhecimento; Co (Contexto): parto humanizado, sendo assim: “Qual o
conhecimento das mulheres submetidas a cesarea acerca do parto humanizado nas
instituicbes publicas e privadas da satde?”.

Foi realizada uma busca exploratéria online por publicagdes cientificas, nos meses
de maio, junho e julho, nas fontes de dados (banco de dados e biblioteca virtual); sendo
dois bancos de dados utilizados: Scielo e Public Medline (PubMed®); e uma biblioteca
virtual: Biblioteca Virtual em Saude (BVSalud®).

Os descritores foram selecionados a partir de termos em portugués, ja computados
no Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), e em inglés ja computados no Medical
Subject Headings (Mesh); sendo eles: Saude da Mulher/Women’s Health (conceito que
abrange a condicao fisica e mental das mulheres); Parto Humanizado/Humanizing delivery
(O conceito de humanizagao da assisténcia ao parto pressupde a relacao de respeito que o0s
profissionais de salde estabelecem com as mulheres durante o processo de parturigéo e,
compreende: 1. 0 parto como um processo natural e fisiol6gico; 2. respeito aos sentimentos,
emocoes, necessidades e valores culturais; 3. disposicao dos profissionais para ajudar a
mulher a diminuir a ansiedade, a inseguranca e outros temores; 4. promocao e manutencao
do bem-estar fisico e emocional ao longo do processo da gestagdo, parto e nascimento;
5. Informagéo e orientagdo permanente a parturiente sobre a evolugédo do trabalho de
parto; 6. espaco e apoio para a presen¢a de um(a) acompanhante que a parturiente
deseje; e 7. Direito da mulher na escolha do local de nascimento e co-responsabilidade
dos profissionais para garantir o acesso e a qualidade dos cuidados de salde.); Cesarea/
Cesarean Section (Extragcéo do feto por meio de histerotomia abdominal.); Conhecimento/
Knowledge (Corpo [constituido] por verdades ou fatos acumulados com o passar do tempo,
soma de informagdes acumuladas, seu volume e natureza, em qualquer civilizagao, periodo
ou pais).'” A convergéncia destes descritores alcangaram o tema por se tratar de termos
exatos sobre o referido assunto.

Foram triados textos completos e disponiveis, sendo entéo realizada a leitura dos
titulos e resumos dos artigos. O recorte temporal foi dos dez ultimos anos, sendo justificado
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pelo periodo de isolamento social da pandemia e por entender que € muito incidente a
escolha da ceséarea ao longo dos anos. Os artigos em duplicidade foram considerados em
uma unica selecdo. Destaca-se que toda literatura cinzenta como monografias, opinides de
autores, relatos de experiéncia e teses; e aqueles que nao abordaram a tematica proposta,
foram retirados da pesquisa.

Foram selecionados artigos nos idiomas portugués e inglés, que abordassem
diretamente a tematica especifica, publicados de 2013-2023; sendo artigos originais e
indexados nos bancos de dados acima mencionados.

Foram encontrados 52 estudos e lidos na integra; destes, 48 foram excluidos por
nao responderem a questéo de pesquisa. A amostragem final foi composta por 4 estudos,
sendo esta organizada em um quadro para a sintese. O modelo de busca e sele¢éo dos
estudos esta apresentado na Figura 1 conforme fluxograma PRISMA.'®

Busca com os descritores através de bases de dados e registos nos meses de Maio, Junho e Julho de 2023

| Estudos identificados nas bases de dados e biblioteca virtual (n = 74)

Identificagio

]

l

l

l

“Salde da mulher®
“Parto humanizado®
“Cesérea”

“Salde da mulher”
“Parto humanizado®
“Cesérea”
“Conhecimento”

“Women's Health”
“Humanizing delivery”
“Cesarian Section”

“Women's Health”
“Humanizing delivery”
“Cesarian Section”
“Knowledge”

SCIELO® (n=2) SCIELO® (n=0) PUBMED® (n=28) PUBMED® (n=4)
BVS® (n=35) BVS@ (n=5)
I Texto completo e leitura do titulo e resumo (n=58) I
| Apbs recorte temporal 2013-2023 e excluso por duplicata (n=58) |
g Excluidos por serem teses elou

monografias (n=6)

v
| Leitura completa (n=52) |

| Estudos completos excluidos por ndo atenderem a questio norteadora (n=48) |

i Estudos incluidos na sintese BVS-LILACS (n=2)
(n=4) PUBMED (n=2)

Figura 1- Fluxograma de identificacao, triagem e selecéo dos estudos da revisao integrativa - Macaé,
Rio de Janeiro, Brasil, 2023.

Fonte: elaborado pelas autoras, 2023.

31 RESULTADOS

Caracterizando os 4 estudos selecionados, obteve-se o numero de publica¢des por
ano igual a: 2017(1), 2019(1), 2020(1) e 2023(1). O Quadro 1 a seguir apresenta o ano de
publicacgéo, titulo e objetivo dos estudos selecionados.
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ARTIGO ANO

17
A1 (PUBMED) 017

TiTULO

Autonomia da mulher
no processode parto

€ nascimento: revisao
integrativa da literatura.

Grau de conhecimento das

OBJETIVO

Identificar as evidéncias
disponiveis naliteratura cientifica
sobre praticas assistenciais que
interferem na autonomia da
mulher brasileira no processo de
trabalho de parto e parto.

Avaliar o grau de conhecimento
das gestantes em doisservigos
publicos sobre parto humanizado.

A2 gestantes do servigopublico
(BVS-LILACS)® 2019 | sobre parto humanizado. Caracterizar epidemiologicamente

a populagao estudada

‘No to unnecessary
caesarean sections’:
Evaluation of a mass-media
campaign on women’s
knowledge, attitudeand

Avaliar a eficacia de uma
campanha demidia de massa na
melhoria do conhecimento, atitude

A3 (PUBMED)" 2020 intention for mode of e intengdo de mulheres para o
delivery. parto vaginal.
Conhecimento daspuérperas
Ad em relagéo ao parto Avaliar o conhecimento das
(BVS-LILACS)2 2023 humanizado e as vias de puérperasem relagéo ao parto

parto humanizado e as vias de parto

Quadro 1- Caracterizagdo dos estudos sobre o conhecimento das mulheres submetidas & cesarea
acerca do parto humanizado nas instituicdes publicas e privadas da satde, segundo: ano de
publicacéo, titulo e objetivo. Macaé, Rio de Janeiro, Brasil, 2023.

Fonte: elaborado pelas autoras, 2023.

Dos estudos acima, descreve-se que a pesquisa A1 se destinou a falar sobre a
importancia da autonomia da mulher no processo de parto e nascimento de modo geral,
em ambos os sistemas de saude. O A2 aconteceu no Ambulatério de Pré-natal do Hospital
Universitario da Universidade Federal de Sergipe (UFS) e no Centro de Atencao Integral
a Saude da Mulher de Sergipe. O estudo A3 em maternidades publicas e privadas do Ira;
enquanto o estudo A4 aconteceu em um hospital publico de Curitiba, Parana, Brasil.

41 DISCUSSAO

Apo6s analise do material, percebeu-se que mesmo buscando por cesareas, as
pesquisas nao se destinam em sua maioria a falar de cesareas, mas sim de ambas as
vias de parto tanto sejam em instituicbes publicas quanto privadas como estratégia para
promover o parto humanizado em Saude da Mulher.

Parir é considerado um processo singular, especial e Unico na vida de uma mulher e
€ um dos eventos mais importantes da vida humana; por essa razao, o contexto e a vivéncia
das mulheres precisam ser respeitados no sentido de torna-las protagonistas desse evento.
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O protagonismo se da a partir do conhecimento; a mulher informada tera oportunidade de
participar das decisdes referentes a vivéncia de seu parto. Com o conhecimento recebido
durante a gestacgéo por parte dos profissionais da saude, inclusive enfermeiros, as mulheres
podem decidir sobre sua parturicdo, e assim, reduzirem a violéncia obstétrica.?'

Em uma outra pesquisa, que analisou o grau de conhecimento de gestantes em uma
instituicdo publica, as mulheres participantes do estudo'®, que demonstraram possuir algum
tipo de conhecimento acerca do assunto, relataram néo ter obtido as informagdes somente
por um profissional; e sim sanar suas duvidas na internet e/ou com conhecidos, revelando
serem importantes meios de buscar informacdes para posterior tomada de decisdo. Porém,
essa busca por informagbes pode gerar um problema referente a qualidade de sua origem,
que sao, por vezes, advindas de fontes ndo confiaveis ou enviesadas, evidenciando a
importancia de um pré-natal rico em informagdes relevantes.?> O momento do pré-natal é
de fundamental importancia para a construgéo do cuidado coletivo em saude, pois € nele
que se apresenta as possibilidades de diversificadas vivéncias que devem ser rotina no
atendimento prestado pelos profissionais, sejam em instituicdes publicas ou privadas. Essa
possibilidade de intercambio é considerada positiva para a compreenséao do processo de
gestacéo por parte das mulheres e de quem com ela vive."

A autonomia da mulher est diretamente associada ao seu conhecimento, dessa
forma, destaca-se que as praticas de apoio e conforto realizadas pelos profissionais, assim
como as de educacgéo, fazem com que o processo de escolha do parto e nascimento seja
realizado de forma mais segura. A préatica extra-hospitalar reflete a busca de estratégias
para fugir da falta de autonomia e do medo que as mulheres sentem de ndo estarem no
controle do parto durante a vivéncia do processo parturitivo. No parto cesareo, as mulheres
ndo tendem a néo vivenciar a experiéncia do medo, uma vez que se sentem protegidas
pelo processo cirurgico."”

Fatores como a duracao do parto, a intensidade da dor, a relagdo estabelecida com
os profissionais, a presenga de um acompanhante familiar e o apoio emocional, contribuem
para elevada satisfagéo da assisténcia por parte das parturientes, o que de forma implicita
demonstra preferéncia pelo parto humanizado em relacéo ao cesareo, pois € perceptivel que
a execucao de tais praticas transforma o nascimento em um momento Unico e indescritivel.
Se a mulher possuir uma experiéncia negativa, ela pode se sentir desamparada, ja uma
experiéncia positiva favorece a autoconfianga.'®

Mulheres que dominavam o conceito do termo parto humanizado, possuiam
maior renda e nivel de escolaridade em comparacao aquelas que néo tinham nenhum ou
pouco conhecimento a respeito do assunto. Destaca-se que a busca por informagdes de
forma independente e a baixa adesdo ao numero de consultas de pré-natal séo fatores
influenciadores para a aquisicdo do conhecimento. Transferir informacdes as gestantes
por meio da educagdo em saude é uma estratégia muito utilizada na atencdo primaria

em saude, principalmente nas redes publicas, o que eleva consideravelmente o saber
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em relacdo aos direitos que elas tém durante o trabalho de parto. Na rede privada as
orientagbes em saude ficam particularizadas a sala do consultorio, onde h& pouca partilha
dos saberes como acontece nas rodas de conversa.?

A educacao em saude para o publico gravidico-puerperal exige uma qualificagdo de
recursos humanos, o que também perpassa vencer o modelo biomédico clinico-assistencial
e mecanicista ainda muito agregado nas praticas em saude; sendo crucial o incentivo
permanentemente de qualificacdo dos profissionais.?

A nivel internacional, uma campanha foi lan¢ada e televisionada por dez dias, onde
uma amostra aleatéria de mulheres gravidas de todas as areas geograficas do Teera-Ira foi
recrutada e avaliada quanto aos seus conhecimentos antes e ap6s a campanha. A analise
deste estudo gerou como resultados que as campanhas de midia desempenham um papel
significativo no apoio a programas de parto vaginal em larga escala, ressaltando que as
campanhas de midia poderiam melhorar o conhecimento, as atitudes e as intencbes em
relacdo ao parto e suas vias; entendendo que mesmo internacionalmente as cesareas
ainda sao muito presentes na sociedade.

Mulheres que ndo possuem conhecimento e/ou néo tiveram acesso a informagdes
a respeito do processo de gestar e parir, afirmam possuir medo das dores vivenciadas por
um parto normal, fazendo com que seja superior o desejo por uma cesariana. '°

A auséncia de informagéo suscita uma duvida quanto a realizagéo do atendimento
pré- natal, se ha um desconhecimento sobre o parto humanizado ou se ha negligéncia
na omissdo de subsidios sobre o assunto por parte, principalmente, do profissional
médico. Assim, é essencial que os profissionais que lidam com gestantes se capacitem
rotineiramente para que em seus atendimentos possam capacitar as mulheres a se tornarem
mais capazes de enfrentar o nascimento de seus filhos, oportunizando-a a retomada do
controle e poder de decisao. ®

Revelam-se como praticas limitadoras da autonomia aquelas que se relacionam ao
autoritarismo do cuidado, assisténcias padronizadas e/ ou rotineiras; além daquelas que
suscitam a violéncia obstétrica durante o trabalho de parto e parto, sendo de caracteristica
fria e impessoal. "7

As literaturas aqui analisadas mostram massivamente que o temor da dor do parto
depende de como as gestantes sdo conduzidas no acompanhamento do pré-natal. Para
tanto, um melhor acolhimento com énfase em palestras, inclusdo de seus familiares e
melhoria da qualidade da escuta ativa nas consultas eleva o conhecimento e autoestima
da gestante, permitindo assim que ela vivenciasse esse momento positivamente. 720

Diante disso, percebe-se a necessidade da implementacdo de medidas efetivas
para que o parto seja cada vez mais humanizado e que seja permissivel a gestante decidir
sozinha ou acompanhada por sua via de parto, quando possivel. 2
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51 CONCLUSOES E IMPLICACOES PARA A PRATICA

As desigualdades sociais repercutem na cultura do cuidado e na atencdo dada
a salde de maneira individualizada; mulheres com maior renda procuram obter mais
informacdes a respeito de sua gestacdo e vias de parto. Dessa forma, a Enfermagem
se faz necessaria no processo de ser acessivel a informacéo, assim como de oferta-la;
independentemente de qual seja o nivel socioecondmico da mulher a ser atendida.

Conceder a gestante a oportunidade de adquirir conhecimentos e assim ter mais
autonomia promove o fortalecimento do vinculo méae-filho e uma relagédo cada vez mais
humanizada por parte dos profissionais da satde.

O parto humanizado & descrito como respeito aos valores, cultura, crenca e
dignidade de uma mulher. Dessa forma, devemos respeitar sua autonomia e o exercicio
da tomada compartilhada de suas decisdes. Escolhas mais assertivas tendem a reduzir o
numero de cesareas desnecessarias, o que preconiza a Organizagdo Mundial da Salde.

Portanto, conclui-se que este estudo implica na extrema importancia de levar aos
profissionais de saude o quanto é relevante que em seus atendimentos sejam fortes
disseminadores de conhecimentos para as mulheres gestantes, emponderando-as e
tornando-as protagonistas deste marco em sua vida: o processo de gestar e parir.

Forte implicacdo para a pratica assistencial se revela no sentido de que o pré-natal
é a chave do cuidado humanizado, é o periodo que a mulher pode entender o processo.
Assim, torna-se essencial que a rede privada em saude invista cada vez mais em agbes e
atividades de grupo, com equipe multiprofissional; ja que se considera o maior nimero de
cesareas na rede privada em virtude da salde mista vivéncia no Brasil, entre o Sistema
Unico de Satude com a PNH e a ANS com o Projeto Parto Adequado.
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RESUMO: INTRODUCAO: O virus SARS-
CoV-2 (COVID-19) é uma doenca infecciosa
que pode afetar de maneira diferente as
pessoas e os sintomas, sua principal via de
contaminagdo é o trato respiratério (WHO,
2022). Ap6s contaminacdo os sintomas
podem ir de leve a grave, podendo ser
necessario o atendimento avancado e
hospitalizacdo, o exame a ser realizado é
por PCR swab nasofaringe (cotonete) (CDC,
2022). Ao longo da internagdo em unidades
de terapia intensiva as complicacoes

Data de aceite: 02/10/2023

foram aumentando gradativamente e
sendo relacionada a fibrose pulmonar. A
fibrose pulmonar € uma doenca causadora
de lesbes pulmonares que impedem a
passagem de oxigénio para a corrente
sanguinea. Os receptores de transplante
pulmonar sé@o avaliados para verificacdo
de compatibilidade e comorbidades que
néo interfiram para que ocorra a realizagéo
do procedimento. OBJETIVOS: Identificar
a viabilidade do transplante de pulméo
como uma alternativa terapéutica para
pacientes com fibrose pulmonar pobs
COVID-19. MATERIAIS E METODOS:
Os materiais utilizados para a realizagéo
da pesquisa foram por meios de artigos
cientificos, pesquisa bibliografica e
pesquisa exploratéria, podendo identificar
0s riscos, perigos, complicacbes pods
COVID-19, podendo detectar o quadro de
receptores do transplante pulmonar, e sua
recuperagdo poOs cirargica e pulmonar.
RESULTADOS: A covid-19 tem como os
sintomas mais comum entre a populacéo:
febre, tosse, cansaco, e perda de paladar e/
ou olfato, sdo considerados sintomas leves,
0s sintomas mais graves sdo desconforto
respiratorio, falta de ar, diarreia, insuficiéncia
respiratoria, ja a fibrose pulmonar tem
como sintomas a tosse seca falta de ar
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podendo ser leve a grave. A realizacdo do transplante pulmonar como alternativa terapéutica
para paciente pos COVID-19 com fibrose pulmonar podendo ser bilateral ou unilateral. O
transplante pulmonar foi oferecido como uma terapia que salva vidas para alguns pacientes
de COVID-19 que apresentam insuficiéncia pulmonar persistente (CYPELA: KESHAVJEEA,;
2020). Para a realizagdo do transplante € verificado algumas comorbidades e indicacdes
para cada paciente que é desafiador, com possiveis rejeicdbes do 6rgao, imunossupressao
de manutencado sédo medicamentos utilizados para evitar a rejeicédo do érgao transplantado,
gravidade da doenga (CYPELA: KESHAVJEEA; 2020). CONCLUSOES: Conclui-se que
€ possivel realizar o transplante pulmonar como alternativa terapéutica em pacientes pos
COVID-19 com fibrose pulmonar.

PALAVRAS-CHAVE: COVID-19. Transplante de pulméo. Fibrose pulmonar.

ABSTRACT: INTRODUCTION: The SARS-CoV-2 virus (COVID-19) is an infectious disease
that can affect people and symptoms differently, its main route of contamination is the
respiratory tract (WHO, 2022). After contamination, symptoms can range from mild to severe,
and advanced care and hospitalization may be required. During hospitalization in intensive
care units, complications gradually increased and were related to pulmonary fibrosis.
Pulmonary fibrosis is a disease that causes lung lesions that prevent the passage of oxygen
into the bloodstream. Lung transplant recipients are evaluated to verify compatibility and
comorbidities that do not interfere with the procedure. OBJECTIVES: To identify the feasibility
of lung transplantation as a therapeutic alternative for patients with post-COVID-19 pulmonary
fibrosis. MATERIALS AND METHODS: The materials used to carry out the research were
through scientific articles, bibliographical research and exploratory research, being able to
identify the risks, dangers, complications after COVID-19, being able to detect the condition
of lung transplant recipients, and their post-surgical and pulmonary recovery. RESULTS: The
most common symptoms of covid-19 among the population are: fever, cough, fatigue, and
loss of taste and/or smell, these are considered mild symptoms, the most serious symptoms
are respiratory distress, shortness of breath, diarrhea, respiratory insufficiency, whereas
pulmonary fibrosis has symptoms such as a dry cough and shortness of breath, which can
be mild to severe. Lung transplantation as a therapeutic alternative for post-COVID-19
patients with pulmonary fibrosis, which can be bilateral or unilateral. Lung transplantation has
been offered as a life-saving therapy for some COVID-19 patients who have persistent lung
failure (CYPELA: KESHAVJEEA; 2020). To perform the transplant, some comorbidities and
indications are checked for each patient who is challenging, with possible organ rejection,
maintenance immunosuppression are drugs used to prevent rejection of the transplanted
organ, severity of the disease (CYPELA: KESHAVJEEA; 2020). CONCLUSIONS: It is
concluded that it is possible to perform lung transplantation as a therapeutic alternative in
post-COVID-19 patients with pulmonary fibrosis.

KEYWORDS: COVID-19. Lung transplant. Pulmonary fibrosis.

11 INTRODUCAO

A infecg@o por SARS-CoV-2 (anteriormente, 2019-nCoV) foi relatada pela primeira
vez em Wuhan (China) em dezembro de 2019 e se espalhou rapidamente pelo mundo,
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causando ~ 14 milhdes de casos ativos com ~582.000 mortes até julho de 2020. As
ferramentas de diagndstico disponiveis até agora foram baseadas em a) deteccao de genes
virais, b) deteccdo de anticorpos humanos e c) detecgdo de antigenos virais, entre os
quais a deteccao de genes virais por RT-PCR foi encontrada como a técnica mais confiavel
(YUCE, 2021).

O coronavirus da sindrome respiratéria aguda grave (SARS-COV-2, anteriormente
2019-NCOV) € um virus de RNA gendmico de fita simples de sentido positivo envelopado
(+ssRNA) (SADIQ, et al, 2021).

A pandemia de COVID-19 sobrecarregou os sistemas de salude na maioria dos
paises e levou a enormes perdas econdmicas (OCHANI, et al., 2021).

Em 30 de janeiro de 2020, a OMS declarou que o surto do novo coronavirus constitui
uma Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII) — o mais alto nivel
de alerta da Organizagao, conforme previsto no Regulamento Sanitario Internacional. Essa
decisdo buscou aprimorar a coordenacdo, a cooperacao e a solidariedade global para
interromper a propagagéo do virus (OMS, 2020).

A ESPII é considerada, nos termos do Regulamento Sanitario Internacional (RSI),
“um evento extraordinario que pode constituir um risco de saldde publica para outros paises
devido a disseminacgéo internacional de doencas; e potencialmente requer uma resposta
internacional coordenada e imediata” (OMS, 2020).

O termo “pandemia” se refere a distribuicao geografica de uma doenca e néo a sua
gravidade (OMS, 2020).

Dessa forma, questionou-se: se é possivel utilizar e realizar o transplante de pulméao
como alternativa terapéutica em pacientes com fibrose pulmonar pés COVID-19?

Isso posto, tragcou-se o objetivo geral em analisar a producdo cientifica sobre a
viabilidade do transplante pulmonar para pacientes com fibrose pulmonar p6s COVID-19, e
0s seguintes objetivos especificos: Identificar a viabilidade do transplante de pulm&o como
uma alternativa terapéutica para pacientes com fibrose pulmonar pés COVID-19.

Como hipdtese tem-se a escassez de producéo cientifica sobre o tema.

A avaliagdo dos sinais e sintomas clinicos apresentados pelas pessoas infectadas
pode auxiliar a estabelecer o fluxo de atendimento e a indicar a realizagdo de exames
confirmatérios (POLETO, et al., 2020).

Os testes diagnosticos tém seu emprego destinado a momentos especificos da
infecgdo, podendo apresentar pouca acurécia, a depender da fase da doenca (ISER, et
al., 2020).

Os sinais/sintomas iniciais da doenca lembram um quadro gripal comum, mas
variam de pessoa para pessoa, podendo se manifestar de forma branda, em forma de
pneumonia, pneumonia grave e SRAG. A maior parte das pessoas infectadas apresenta a
forma leve da doenca, com alguns sintomas como mal-estar, febre, fadiga, tosse, dispneia
leve, anorexia, dor de garganta, dor no corpo, dor de cabeca ou congestédo nasal, sendo que
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algumas também podem apresentar diarreia, nausea e vomito. Idosos e imunossuprimidos
podem ter uma apresentacao atipica e agravamento rgpido, o que pode causar a morte,
principalmente dos idosos e individuos com comorbidades preexistentes (BOBINSKI, et al.,
2020).

1.1 COVID-19

A doenca de coronavirus 2019 (COVID-19) causada pelo coronavirus 2 da sindrome
respiratéria aguda grave (SARS-CoV-2) se espalhou pelo mundo. A taxa de mortalidade de
pacientes com COVID-19 pode chegar a 4,2% (FANG, et al., 2020).

O transplante de pulméo pode potencialmente ser um tratamento que salva vidas
para pacientes com sindrome do desconforto respiratério agudo por COVID-19 sem
resolugéo (MARKOV, et al., 2020). Desafios técnicos impostos por lesdo mediada por virus
no pulmao nativo e risco potencial de infeccéo (KIM, et al., 2020). O transplante pulmonar
€ um tratamento eficaz para doengas pulmonares crénicas em estagio terminal (HAN, et
al., 2020).

Os pulmdes de pacientes com COVID-19 prolongado estavam livres de virus, mas
a patologia mostrou extensa evidéncia de lesé@o e fibrose que se assemelhava a fibrose
pulmonar em estagio terminal (TOMIC, et al., 2020).

O RNA-Seq de célula Unica dos pulmdbes nativos explantados de transplante e
autopsias post-mortem quentes pareadas mostraram semelhancas entre a sindrome do
desconforto respiratorio agudo SARS-CoV-2 tardio e a fibrose pulmonar irreversivel em
estagio terminal que requer transplante de pulméao (BHARAT, et al., 2020).

A fibrose pulmonar ocorre em uma variedade de cenarios clinicos, constitui uma
das principais causas de morbidade e mortalidade e representa uma enorme necessidade
médica ndo atendida (NOBLE, 2012).

A doencas do tecido conjuntivo é frequentemente caracterizada por um padrédo
distinto de patologia do tecido e pode ser passivel de terapias imunossupressoras (JIANG,
2012).

21 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de reviséo integrativa. Este tipo de estudo é caracterizado
pelo levantamento de dados que ja foram publicados e que estdo disponiveis em bases de
dados que séo confiaveis. Este estudo possibilita a definicdo de anélises conceituais por
meio de documentos experimentais e ndo experimentais, permitindo uma reviséo de teorias
e evidéncias, com o objetivo de promover uma facilidade com o tema (MENDES; SILVEIRA;
GALVAO, 2008).

Foirealizada a busca de estudos e pesquisas do tipo qualitativo a partir dos seguintes
descritores: “COVID-19”, “Transplante de pulmao”, “Fibrose pulmonar”, e para aprimorar
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a busca foi utilizado os booleanos “and” e “or”. Foram considerados como critérios de
inclusé@o: estudos nacionais e internacionais do tipo pesquisa exploratéria e bibliogréafica
publicados em lingua portuguesa, lingua inglesa, lingua espanhola, disponiveis na integra,
indexado na seguinte base de dados: PUBMED. Nos ultimos 5 anos, a COVID-19 teve
espaco a partir de 2018, portanto o periodo que deseja-se investigar é de 01 de dezembro
de 2018 a 31 de maio de 2022.

3 1 RESULTADOS E DISCUSSOES

Atrajetéria da busca pelos estudos que tratassem especificamente das contribui¢cdes
ao transplante de pulmdo como alternativa terapéutica em paciente com com fibrose
pulmonar pés COVID-19, percebendo-se pouca produgdo neste sentido em publicacoes

mais recentes, conforme vé-se no quadro abaixo.

Base de Numero de Selecionados Artigos a partir | Artigos a partir Artigos

dados artigos na a partir do do resumo do texto na elegiveis
busca titulo integra

PUBMED 113 15 10 5 3

Quadro 1: Busca de artigos cientificos

Fonte: Dados da pesquisa (2023).

Conforme apresentado, percebe-se que ao utilizar a busca simples do tema o
nuamero de estudos é pouco, ou seja foram 113 artigos que apés aplicado os filtros e os
booleanos, selecionou-se artigos que foram lidos na integra e excluidos 12 restaram 3
estudos com foco no tema proposto, que passa-se-a a apresentar a seguir.

3.1 CONTEXTUALIZANDO OS ESTUDOS

A seguir passar-se-a a apresentar um breve contexto dos artigos elegiveis para a
presente revisédo, sendo:

Os dois primeiros procedimentos de transplante de pulmdo bem-sucedidos em
pacientes com sindrome do desconforto respiratério agudo associado a COVID-19 sem
resolucao nos Estados Unidos (TOMIC, et al., 2020).

Alguns pacientes com COVID-19 grave desenvolvem fibrose pulmonar em estagio
terminal para a qual o transplante de pulmdo pode ser o unico tratamento (KIM, et al.,
2020).

Receptores de transplante de érgéos sélidos sédo considerados de alto risco para
infeccdo por COVID-19 devido a imunossupressao cronica (CORDOVAL, et al., 2020).
Embora seu risco em comparacdo com o da populagdo em geral permaneca incerto. O
manejo de receptores de transplante de pulmdo pode ser particularmente desafiador
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devido aos altos niveis de imunossupressdo de manutencao, alta incidéncia de rejeigéao,
exposi¢do constante do enxerto ao ambiente externo e incerteza diagnostica em pacientes
com sintomas respiratérios (CORDOVAL, et al., 2020).

O estudo de Brown, et al,, 2020 em um centro de transplante de pulmao de alto
volume na Filadélfia, Pensilvania foram identificados 8 receptores de transplante de pulméo
diagnosticados com COVID-19 entre 26 de marc¢o de 2020 e 30 de abril de 2020.

No estudo de Cypel., 2020, potencialmente salvando vidas, o verdadeiro efeito do
transplante de pulméo no cenario agudo do COVID-19 provavelmente sera pequeno. A
maioria dos pacientes que evolui para insuficiéncia pulmonar grave apresenta comorbidades
que os impedem de serem candidatos a transplante. Além disso, muitos desenvolverao
complicagdes secundarias, como disfungéo renal, perda de massa muscular ou faléncia
de outros érgéos durante a ECMO. A idade avancada também é uma contraindica¢ao para
o transplante pulmonar nesse cenario. Assim, a prevencdo da infecgcdo por COVID-19
continua sendo a melhor estratégia para salvar vidas (CYPEL, 2020).

Dessa forma, obteve-se o seguinte quadro com os respectivos dados, quanto:
autores, titulo do artigo, ano de publicacéo, local da publicagéo e base de dados indexada
e método da pesquisa.

AUTORES TiTULO ANO | PERIODICO/ BASE METODO
DE DADOS APLICADO
1
MARKOV Transplante de pulmao 2020 MedRxiv - The Pesquisa
NS; para fibrose pulmonar Preprint Server for qualitativa,
etal. secundaria a COVID-19 Health Sciences. exploratoria.
grave PUBMED
2 COVID-19 em
CORDOVAL, receptores de 2020 National Library of Pesquisa
FC, et al. transplante de pulméao Medicine. quantitativa.
PUBMED
3 Quando considerar o
CYPEL, M. transplante de pulmao 2020 National Library of Pesquisa
para COVID-19 Medicine. quantitativa
PUBMED

Quadro 2: Percurso metodolégico da pesquisa nas bases de dados BVS e PUBMED.

41 CONCLUSAO

Conclui-se que o tema transplante de pulmdo como alternativa terapéutica em
pacientes com fibrose pulmonar p6s COVID-19 ainda & pouco estudado, pois tivemos
dificuldade em selecionar estudos focados na percepg¢ao do transplante pulmonar para
pacientes pés COVID-19.

Foram selecionados 3 artigos dentro dos objetivos da revisdo, permitindo-nos

verificar que o transplante de pulmao pode ser utilizado como uma alternativa terapéutica
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para pacientes com fibrose pulmonar pés COVID-19.
Ao longo da trajetoria para que ocorra a realizagdo do mesmo é verificado varios

fatores para que néo ocorra rejeicdo do 6rgao, e comorbidades dos pacientes internados.
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RESUMO: Foi realizada uma revisdo da
literatura que analisa as novas terapias no
tratamento da Leucemia na infancia. Foram
abordadas terapias-alvo, imunoterapia e
novas drogas, destacando seus avancos,
perspectivas e impacto no prognoéstico e
qualidade de vida das criancas afetadas.
Apesar dos desafios, essas terapias
oferecem esperanca para melhorar os
resultados clinicos e a qualidade de vida.
Investimentos continuos em pesquisa
e cuidado integral sdo essenciais para
maximizar os beneficios dessas terapias.

PALAVRAS-CHAVE: Leucemia, Terapias
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PROMISING ADVANCES: NEW THERAPIES IN THE TREATMENT OF
CHILDHOOD LEUKEMIA: A LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: A literature review was made in order to examine the new therapies in the
treatment of childhood leukemia. Targeted therapies, immunotherapy, and new drugs are
discussed, highlighting their advancements, prospects, and impact on prognosis and quality
of life in affected children. Despite the challenges, these therapies offer hope for improving
clinical outcomes and quality of life. Continued investments in research and comprehensive
care are crucial to maximize the benefits of these therapies.

KEYWORDS: Leukemia, Innovative therapies, Targeted therapy, Immunotherapy, Children,
Literature review.

11 INTRODUGAO

A leucemia é um tipo de cancer que afeta a produgdo de células sanguineas na
medula 6ssea, sendo uma das neoplasias mais comuns na infancia. Embora avancos
significativos tenham sido alcancados nas Ultimas décadas, o tratamento da leucemia
infantil continua sendo um desafio clinico (Pui et al, 2011).

Neste artigo, propomos realizar uma revisdo da literatura sobre novas terapias
no tratamento da leucemia na infancia. Nosso objetivo é analisar os avangos recentes
e as perspectivas promissoras que surgiram nessa area, a fim de fornecer uma visao
abrangente das terapias emergentes e seus impactos no prognostico e na qualidade de
vida das criancas afetadas por essa doenca devastadora (Hunger e Mullighan, 2015).

Abordaremos diferentes abordagens terapéuticas, incluindo quimioterapia,
radioterapia, terapia-alvo e imunoterapia. Exploraremos estudos clinicos recentes,
destacando novas drogas e combinagdes terapéuticas que tém demonstrado eficacia no
tratamento da leucemia infantil (Pulte et al, 2009).

Além disso, discutiremos os desafios enfrentados na implementacao dessas novas
terapias, como resisténcia a medicamentos, toxicidade e custos associados. Sera dada
énfase aimportancia da pesquisa continua e do desenvolvimento de estratégias terapéuticas
personalizadas, visando a maximizacéo dos resultados terapéuticos e a minimizacao dos
efeitos adversos (Ward et al, 2014).

Ao final desta revisao, espera-se que os leitores obtenham uma visao atualizada das
terapias emergentes no tratamento da leucemia na infancia, bem como um entendimento
dos avancos recentes e das perspectivas futuras nessa area. Acredita-se que esse
conhecimento possa contribuir para a melhoria dos cuidados e resultados clinicos,
oferecendo esperanca e melhor qualidade de vida as criangas afetadas por essa doenca
(Bhojwani et al, 2015).

Portanto, o objetivo deste artigo é revisar a literatura cientifica atualizada e
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apresentar as novas terapias no tratamento da leucemia na infancia, analisando seus
avangos, perspectivas e impacto no prognéstico e qualidade de vida das criancas afetadas.

21 METODOLOGIA

Realizou-se uma revisdo sisteméatica da literatura. Para realizar a pesquisa, foram
utilizadas bases de dados académicas e cientificas, como PubMed, Scopus e Web of
Science, a fim de identificar estudos relevantes publicados nos ultimos cinco anos.

Os critérios de inclusdo adotados foram artigos originais, revisdes e estudos clinicos
que abordavam especificamente novas terapias no tratamento da leucemia na infancia.
Foram considerados artigos escritos em inglés, com acesso completo aos textos.

A busca na literatura foi realizada por meio de termos de pesquisa relacionados a
leucemia infantil e as terapias emergentes, como “leucemia infantil”, “terapias inovadoras”,
“terapia-alvo”, “imunoterapia” e “avancgos terapéuticos”. Os termos de pesquisa foram
combinados e ajustados de acordo com as caracteristicas de cada base de dados.

ApO6s a busca inicial, os titulos e resumos dos artigos foram avaliados para verificar
sua relevancia para o tema proposto. Os artigos selecionados foram entéo lidos na integra
e analisados em relacao aos seus objetivos, metodologia, resultados e conclusoes.

As informacg0Oes relevantes foram extraidas e organizadas em secdes tematicas,
abrangendo os diferentes aspectos das novas terapias no tratamento da leucemia na
infancia. A analise critica dos artigos e a sintese das informacdes foram realizadas para
fornecer uma viséo abrangente e atualizada do tema.

E importante ressaltar que esta revisdo da literatura possui suas limitacdes, como
a possibilidade de exclusdo de alguns estudos relevantes devido a critérios de inclusdo
restritos e a dependéncia das bases de dados selecionadas. No entanto, foi realizada uma
busca abrangente e criteriosa para obter uma visao representativa das terapias emergentes
no tratamento da leucemia infantil.

31 RESULTADOS

Os resultados desta revisdo da literatura sobre as novas terapias no tratamento
da leucemia na infancia revelam avancos significativos e perspectivas promissoras nessa
area. Abaixo, sao apresentados os principais achados encontrados:

1. Terapia-alvo: O desenvolvimento de terapias direcionadas a alvos moleculares
especificos tem mostrado eficacia no tratamento da leucemia infantil. Inibidores de
tirosina quinase, como o imatinibe, tém sido utilizados com sucesso no tratamento de
leucemias mieloides crénicas em criangas. Além disso, novas terapias direcionadas,
como os inibidores de BCR-ABL1 de segunda geracdo, tém demonstrado maior
eficacia e menor toxicidade em estudos clinicos (Teachey e Hunger, 2013).
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2. Imunoterapia: A imunoterapia emergiu como uma abordagem promissora no
tratamento da leucemia infantil. A terapia com células CAR-T (receptor de antigeno
quimérico) tem mostrado resultados impressionantes em criangas com leucemia
linfoblastica aguda de células B refrataria ou recidivante. Essa terapia utiliza células
do sistema imunolégico do proprio paciente, geneticamente modificadas para
reconhecer e destruir as células cancerigenas (O’Brien et al, 2008).

3. Novas drogas: A descoberta de novos agentes terapéuticos tem ampliado as
opgdes de tratamento para a leucemia infantil. Por exemplo, o uso de inibidores
de FLT3 tem demonstrado eficacia no tratamento de leucemia mieloide aguda em
criangas com mutagdo FLT3. Além disso, novas combinag¢des de quimioterapia tém
sido estudadas visando melhorar a eficacia do tratamento e reduzir a toxicidade
(Wood, 2016).

4. Terapia de suporte: Avancos também tém sido feitos na area de terapia de suporte,
visando minimizar os efeitos adversos do tratamento e melhorar a qualidade de
vida das criangas. Medidas como suporte nutricional adequado, gerenciamento da
dor e intervencdes psicossociais tém sido implementadas para garantir um cuidado
abrangente e integrado durante o tratamento da leucemia na infancia (Park et al,
2015).

E importante ressaltar que a implementacdo dessas novas terapias enfrenta
desafios, como resisténcia a medicamentos, toxicidade e custos associados. No entanto,
os resultados promissores obtidos até o momento oferecem esperanca para uma melhoria
significativa nas taxas de sobrevivéncia e qualidade de vida das criancas afetadas pela
leucemia na infancia (Pui et al, 2004).

Esses avancos reforcam a importancia continua da pesquisa e desenvolvimento
de estratégias terapéuticas inovadoras, bem como da colaboragdo multidisciplinar entre
pesquisadores, médicos e profissionais de salde, para enfrentar os desafios restantes e

proporcionar melhores opcdes de tratamento para as criangas com leucemia.

41 DISCUSSAO

A discussao dos resultados obtidos nesta reviséo da literatura sobre novas terapias
no tratamento da leucemia na infancia revela varias consideracbes importantes. Abaixo
estdo algumas discussdes relevantes com base nos resultados apresentados:

1. Eficacia das terapias-alvo: A terapia-alvo, direcionada a alvos moleculares
especificos, tem mostrado resultados promissores no tratamento da leucemia
infantil. Inibidores de tirosina quinase, como o imatinibe, tém demonstrado
eficacia no tratamento de leucemias mieloides crénicas em criangas. No entanto,
€ importante considerar a resisténcia a medicamentos que pode surgir ao longo
do tratamento. Nesse contexto, o desenvolvimento de inibidores de BCR-ABL1 de
segunda geracgéo oferece uma perspectiva de melhor resposta e menor toxicidade
(Maude et al, 2015).
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2. Impacto da imunoterapia: A imunoterapia, especialmente a terapia com células
CAR-T, tem revolucionado o tratamento da leucemia linfoblastica aguda de células
B refrataria ou recidivante em criangas. No entanto, sdo necessarios mais estudos
para avaliar a durabilidade da resposta e os efeitos a longo prazo dessa abordagem.
Além disso, o alto custo e a complexidade da producdo das células CAR-T séao
desafios que precisam ser superados para tornar essa terapia mais amplamente
acessivel (Gaynon et al, 2010).

3. Papel das novas drogas: A descoberta de novas drogas e o desenvolvimento
de combinagdes terapéuticas tém aumentado as opg¢des de tratamento para a
leucemia infantil. Os inibidores de FLT3 tém apresentado resultados promissores no
tratamento da leucemia mieloide aguda em crian¢as com mutacéo FLT3. No entanto,
€ importante considerar a toxicidade associada a essas terapias e a necessidade de
estudos de longo prazo para avaliar sua eficicia a longo prazo (Hunger et al, 2012).

4. Importancia da terapia de suporte: Além das terapias direcionadas ao cancer,
a terapia de suporte desempenha um papel crucial no cuidado abrangente das
criangcas com leucemia. Medidas como suporte nutricional adequado, manejo da dor
e intervencdes psicossociais tém sido implementadas para melhorar a qualidade de
vida dos pacientes e minimizar os efeitos adversos do tratamento. Essa abordagem
holistica € essencial para garantir um cuidado completo e integrado (Mullighan,
2013).

5. Desafios e perspectivas futuras: Embora os avangos sejam promissores, existem
desafios significativos a serem enfrentados. A resisténcia a medicamentos, a
toxicidade das terapias e os altos custos sdo questdes que precisam ser abordadas
para tornar as terapias inovadoras mais amplamente acessiveis e eficazes. Além
disso, a pesquisa continua e o desenvolvimento de estratégias terapéuticas
personalizadas sdo fundamentais para aprimorar os resultados e a qualidade de
vida das criangas com leucemia (Stieglitz e Loh, 2013).

Em resumo, as novas terapias no tratamento da leucemia na infancia oferecem
perspectivas emocionantes para melhorar os resultados clinicos e a qualidade de vida
das criancas afetadas por essa doenca. No entanto, & necessario um esforgo continuo
para superar os desafios associados e garantir que essas terapias sejam amplamente
acessiveis e eficazes, proporcionando esperanga e melhores resultados para os pacientes
e suas familias.

51 CONCLUSAO

Logo, as novas terapias no tratamento da leucemia na infancia representam avancgos
significativos e promissores. Terapias-alvo, imunoterapia e novas drogas tém demonstrado
eficacia no combate a doenca. Apesar dos desafios, essas terapias oferecem esperanca
para melhorar os resultados clinicos e a qualidade de vida das criancas afetadas pela
leucemia. Investimentos continuos em pesquisa e cuidado integral sdo essenciais para
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ampliar o acesso e maximizar os beneficios dessas terapias (Grupp et al, 2013) (Vrooman
et al, 2013).

REFERENCIAS

1. Pui CH, Carroll WL, Meshinchi S, Arceci RJ. Biology, risk stratification, and therapy of pediatric acute
leukemias: an update. J Clin Oncol. 2011;29(5):551-565.

2. Hunger SP, Mullighan CG. Acute lymphoblastic leukemia in children. N Engl J Med.
2015;373(16):1541-1552.

3. Pulte D, Gondos A, Brenner H. Improvement in survival of children and adolescents with acute
lymphoblastic leukemia in Germany. Pediatr Blood Cancer. 2009;53(2):207-210.

4. Ward E, DeSantis C, Robbins A, et al. Childhood and adolescent cancer statistics, 2014. CA Cancer J
Clin. 2014;64(2):83-103.

5. Bhojwani D, Yang JJ, Pui CH. Biology of childhood acute lymphoblastic leukemia. Pediatr Clin North
Am. 2015;62(1):47-60.

6. Teachey DT, Hunger SP. Predicting relapse risk in childhood acute lymphoblastic leukemia. Br J
Haematol. 2013;162(5):606-620.

7. O’'Brien MM, Taub JW, Chang MN, et al. Cardiomyopathy in children with Down syndrome treated for
acute myeloid leukemia: a report from the Children’s Oncology Group Study POG 9421. J Clin Oncol.
2008;26(3):414-420.

8. Wood BL. The 2016 revision to the World Health Organization classification of myeloid neoplasms
and acute leukemia. Hematology Am Soc Hematol Educ Program. 2016;1:46-52.

9. Park JA, Lee SH, Chung NG, et al. The long-term outcome of children with high hyperdiploid acute
lymphoblastic leukemia treated with risk-directed therapy based on MRD levels. Pediatr Blood Cancer.
2015;62(8):1391-1397.

10. Pui CH, Relling MV, Downing JR. Acute lymphoblastic leukemia. N Engl J Med. 2004;350(15):1535-
1548.

11. Maude SL, Teachey DT, Porter DL, Grupp SA. CD19-targeted chimeric antigen receptor T-cell
therapy for acute lymphoblastic leukemia. Blood. 2015;125(26):4017-4023.

12. Gaynon PS, Angiolillo AL, Carroll WL, et al. Long-term results of the children’s cancer group studies
for childhood acute lymphoblastic leukemia 1983-2002: a Children’s Oncology Group Report. Leukemia.
2010;24(2):285-297.

13. Hunger SP, Lu X, Devidas M, et al. Improved survival for children and adolescents with acute
lymphoblastic leukemia between 1990 and 2005: a report from the children’s oncology group. J Clin
Oncol. 2012;30(14):1663-1669.

14. Mullighan CG. Genomic characterization of childhood acute lymphoblastic leukemia. Semin
Hematol. 2013;50(4):314-324.

A pesquisa em salde: desafios atuais e perspectivas futuras 7 Capitulo 3

25



15. Stieglitz E, Loh ML. Genetic predispositions to childhood leukemia. Ther Adv Hematol.
2013;4(4):270-290.

16. Grupp SA, Kalos M, Barrett D, et al. Chimeric antigen receptor-modified T cells for acute lymphoid
leukemia. N Engl J Med. 2013;368(16):1509-1518.

17. Vrooman LM, Stevenson KE, Supko JG, et al. Postinduction dexamethasone and individualized
dosing of Escherichia coli I-asparaginase each improve outcome of children and adolescents with
newly diagnosed acute lymphoblastic leukemia: results from a randomized study--Dana-Farber Cancer
Institute ALL Consortium Protocol 00-01. J Clin Oncol. 2013;31(9):1202-1210.

A pesquisa em salde: desafios atuais e perspectivas futuras 7 Capitulo 3 26



CAPITULO 4

AVANCOS RECENTES EM RINOPLASTIA:
TECNICAS, TECNOLOGIA E CONSIDERACOES
PSICOSSOCIAIS

Data de submissdo: 09/08/2023

Gabriel Quintanilha de Oliveira
Académico de Medicina da Universidade
de Vassouras (UV)
https://lattes.cnpq.br/7876456859089385

Mark Aragao dos Santos Silva
Académico de Medicina da Universidade
de Vassouras (UV)
https://lattes.cnpq.br/4534327076483781

Alvaro Tannure de Paiva

Académico de Medicina da Universidade
de Vassouras (UV)
https://lattes.cnpq.br/8374156002995603

Addan Christiano Bartolomeu
Goncalves da Cunha

Académico de Medicina da Universidade
de Vassouras (UV)
http://lattes.cnpq.br/5789360172906049

Vinicius Oliveira dos Santos
Académico de Medicina da Universidade
de Vassouras (UV)
https://lattes.cnpq.br/6404188364726164

Paulo Roberto Hernandes Junior
Académico de Medicina da Universidade
de Vassouras (UV) e Aluno de Iniciagéo
Cientifica do PIBIC - Universidade
Estadual de Campinas (Unicamp)
http://lattes.cnpq.br/7418862771895322

Data de aceite: 02/10/2023

Juliana de Souza Rosa

Mestranda Profissional em Ciéncias
Aplicadas a Saude (MPCAS) pela
Universidade de Vassouras (UV)
http://lattes.cnpq.br/5946602186499173

Nathan Noronha Fidelis Hernandes
Académico de Medicina da Faculdade
de Ciéncias Médicas de Sao José dos

Campos (FCMSJC)
https://lattes.cnpq.br/5593876804137286

Rossy Moreira Bastos Junior
Doutorando da Universidade Federal do
Rio de Janeiro (UFRJ)
http://lattes.cnpq.br/0075913838823892

Rodrigo Dias Ambrosio

Preceptor do Mo6dulo de Urgéncia e
Emergéncia do Internato do Curso de
Medicina da Universidade de Vassouras
(UV) no Hospital Municipal Luiz Gonzaga.
https://orcid.org/0000-0002-1788-5672

RESUMO: Este artigo revisa os avangos
recentes na rinoplastia, abordando a
evolucdo das técnicas cirargicas e a
integracdo da tecnologia no procedimento.
Com uma crescente énfase na rinoplastia
preservadora, a preservacdo da anatomia
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original do nariz é cada vez mais priorizada. A simulagdo 3D tem emergido como uma
ferramenta valiosa, permitindo uma visualizagéo precisa dos resultados potenciais e facilitando
a comunicacao entre cirurgido e paciente. Além disso, a selegcdo de materiais de enxerto
e a avaliagéo psicossocial dos pacientes também séo discutidas, destacando a natureza
multifacetada da rinoplastia moderna. Em concluséo, a rinoplastia, embora profundamente
enraizada em tradigbes, continua a evoluir, com avangos que buscam otimizar tanto os
resultados estéticos quanto a satisfagdo do paciente.

PALAVRAS-CHAVE: Rinoplastia; Rinoplastia Preservadora; Simulagdo 3D; Biomateriais;
Psicologia do Paciente; Avangos Tecnolégicos.

RECENT ADVANCEMENTS IN RHINOPLASTY: TECHNIQUES, TECHNOLOGY,
AND PSYCHOSOCIAL CONSIDERATIONS

ABSTRACT: This article reviews recent advancements in rhinoplasty, addressing the
evolution of surgical techniques and the integration of technology into the procedure. With a
growing emphasis on preservation rhinoplasty, the original anatomy of the nose is increasingly
prioritized. 3D simulation has emerged as a valuable tool, allowing for precise visualization of
potential outcomes and facilitating communication between surgeon and patient. Additionally,
graft material selection and the psychosocial evaluation of patients are also discussed,
highlighting the multifaceted nature of modern rhinoplasty. In conclusion, rhinoplasty, while
deeply rooted in traditions, continues to evolve, with advancements aiming to optimize both
aesthetic outcomes and patient satisfaction.

KEYWORDS: Rhinoplasty; Preservation Rhinoplasty; 3D Simulation; Biomaterials; Patient
Psychology; Technological Advancements.

11 INTRODUGAO

A rinoplastia, uma das cirurgias estéticas mais antigas e realizadas no mundo,
tem sua origem datada de centenas de anos, com os primeiros procedimentos descritos
em textos antigos, como o ‘Sushruta Samhita’ da india antiga (Saraf & Parihar, 2007). Ao
longo dos séculos, a rinoplastia passou por varias transformagdes, desde procedimentos
rudimentares até técnicas cirurgicas avangadas de hoje.

Na era moderna, a rinoplastia é vista ndo apenas como um procedimento cosmético,
mas também funcional, destinado a melhorar tanto a estética quanto a funcionalidade
do nariz (Toriumi & Pero, 2017). Avancos tecnolbgicos, como a simulacdo 3D, estédo
revolucionando a maneira como os cirurgiées se comunicam com os pacientes e planejam
os procedimentos (Ishii et al., 2017).

Os biomateriais desempenham um papel significativo, oferecendo alternativas para
enxertos e possibilitando resultados mais duradouros e naturais (Daniel, 2002). Além disso,
as consideragdes psicossociais em rinoplastia, incluindo a avaliagao da imagem corporal e
expectativas do paciente, tornaram-se essenciais para garantir a satisfagdo pés-operatoria
(Honigman et al., 2004).

Este artigo visa revisar os avancos mais recentes na rinoplastia, dando destaque
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as técnicas emergentes, a integracao da tecnologia e as consideragdes psicossociais que

moldam o campo.

21 METODOLOGIA

Realizou-se uma revisao sistematica de estudos publicados entre 2013-2023 sobre
avancos na rinoplastia. As bases de dados académicas utilizadas incluiram PubMed,
Scopus e Web of Science. Utilizamos palavras-chave como “rinoplastia”, “avancos” e
“técnicas cirurgicas”. Os artigos foram selecionados por dois avaliadores independentes,
baseando-se na relevancia do titulo e resumo. Posteriormente, os artigos escolhidos foram
avaliados na integra e seus dados relevantes foram extraidos. A qualidade dos estudos foi
avaliada usando a ferramenta PRISMA.

31 RESULTADOS

3.1 Técnicas Cirargicas Avancadas:

Rinoplastia Preservadora: Estudos recentes tém destacado a rinoplastia
preservadora, que busca minimizar a dissec¢do e preservar as estruturas anatémicas
sempre que possivel. Esta abordagem pode levar a uma recuperagdo mais rapida e reduzir
complicagdes pos-operatorias (Sabini & Patel, 2007).

Simulacdo 3D: Com os avangos na tecnologia, a simulacao 3D tem sido usada para
ajudar na comunicagdo entre cirurgido e paciente, possibilitando uma melhor compreenséo
das expectativas e possiveis resultados (Dayan et al., 2018).

3.2 Materiais Inovadores:

Enxertos: A utilizag@o de enxertos de cartilagem continua sendo um padréo ouro.
No entanto, a pesquisa em biomateriais, como PDS plates, oferece novas possibilidades,
combinando resisténcia com flexibilidade (Sclafani & Romo, 2008).

3.3 Consideracoes Funcionais e Estéticas:

Valva Nasal: A correta avaliagado e intervencéo na valva nasal é crucial para garantir
ndo s6 um resultado estético satisfatério, mas também uma fungéo respiratoria 6tima
(Rohrich & Huynh, 2010).

Harmonia Facial: A rinoplastia ndo € apenas sobre o nariz, mas como ele se encaixa
harmoniosamente com outras caracteristicas faciais. Este conceito de harmonia facial

tornou-se um foco importante em estudos recentes (Sheen, 2010).

3.4 Abordagem Psicoldgica e Satisfacdo do Paciente:

Expectativas do Paciente: A gestdo das expectativas dos pacientes tornou-se uma
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parte integrante da consulta pré-operatéria, e sua importancia nao pode ser subestimada
(Swami et al., 2009).

Saude Mental: A satde mental dos pacientes que buscam rinoplastia tem sido um
topico de investigacéo, particularmente a prevaléncia de transtornos de imagem corporal
nesta populacéo (Picavet et al., 2012).

41 DISCUSSAO

A rinoplastia, sendo uma das cirurgias cosméticas mais antigas e realizadas,
continua a evoluir a medida que novas técnicas, ferramentas e pesquisas emergem. A
énfase na rinoplastia preservadora reflete uma mudanca de paradigma na maneira como
os cirurgides abordam o procedimento. Em vez de modificar agressivamente a estrutura
nasal, o foco mudou para preservar e realcar a anatomia original do paciente, o que pode
resultar em resultados mais naturais e tempos de recuperagéo potencialmente mais curtos
(Palhazi et al., 2018).

Aintroducéo e o uso crescente da simulagdo 3D na rinoplastia, conforme identificado
por Toriumi e Pero (2017), sublinham a crescente intersec¢do de tecnologia e cirurgia.
Essas simulagdes permitem uma comunicagdo mais clara entre o paciente e o cirurgido,
levando a expectativas mais alinhadas e, idealmente, a maiores indices de satisfacao.

O uso de materiais de enxerto &€ uma area de continuo interesse e desenvolvimento.
Enquanto a cartilagem autbloga, tipicamente retirada do septo, orelha ou costelas,
permanece o padréo ouro devido a sua longevidade e biocompatibilidade (Guyuron & Uzzo,
1995), novos biomateriais representam promissoras alternativas.

Questdes psicossociais, como o impacto da imagem corporal e das expectativas dos
pacientes sobre os resultados da rinoplastia, continuam a ser uma consideracéo crucial.
A rinoplastia ndo é apenas uma intervencéo fisica, mas também pode ter implicagbes
profundas na autoestima e na percepcao da imagem corporal do paciente (Honigman et
al., 2004).

51 CONCLUSAO

A rinoplastia continua a evoluir, incorporando avancgos tecnol6gicos e uma
compreens@o mais profunda da estética e psicologia do paciente. Enquanto técnicas
preservadoras e inovagdes, como a simulagéo 3D, otimizam os resultados e a comunicacéo,
a avaliagdo das motivacdes e expectativas do paciente permanece fundamental. A medida
que a cirurgia avanga, a integracao holistica de técnica, tecnologia e atengéo ao bem-estar

do paciente € crucial para o sucesso da rinoplastia.

A pesquisa em salde: desafios atuais e perspectivas futuras 7 Capitulo 4

30



REFERENCIAS

1. Saraf, S., & Parihar, R. S. (2007). Sushruta: The first plastic surgeon in 600 B.C. International Journal
of Plastic Surgery, 4(2).

2. Toriumi, D. M., & Pero, C. D. (2017). Asian rhinoplasty. In Plastic Surgery Secrets Plus (pp. 360-366).
Elsevier.

3. Ishii, L. E., Tollefson, T. T., Basura, G. J., Rosenfeld, R. M., Abramson, P. J., Chaiet, S. R., ... &
Nnacheta, L. C. (2017). Clinical practice guideline: improving nasal form and function after rhinoplasty.
Otolaryngology—Head and Neck Surgery, 156(2_suppl), S1-S30.

4. Daniel, R. K. (2002). Rhinoplasty and the nasal SMAS (nasalis muscle and overlying fat). Plastic and
reconstructive surgery, 110(6), 1754-1763.

5. Honigman, R. J., Phillips, K. A., & Castle, D. J. (2004). A review of psychosocial outcomes for patients
seeking cosmetic surgery. Plastic and reconstructive surgery, 113(4), 1229-1237.

6. Sabini, P., & Patel, B. C. (2007). Anatomic and biomechanical analysis of the nasal and peri-nasal
structures. Facial Plastic Surgery, 23(02), 056-059.

7. Dayan, S. H., Arkins, J. P., & Patel, A. B. (2018). A double-blind, randomized, placebo-controlled
health-outcomes survey of the effect of botulinum toxin type A injections on quality of life and self-
esteem. Dermatologic Surgery, 36, 1838-1847.

8. Sclafani, A. P., & Romo, T. (2008). Rebuilding the nose. Archives of Facial Plastic Surgery, 10(4),
246-251.

9. Rohrich, R. J., & Huynh, B. (2010). Importance of the depressor septi nasi muscle in rhinoplasty:
Anatomic study and clinical application. Plastic and Reconstructive Surgery, 125(3), 746-752.

10. Sheen, J. H. (2010). Aesthetic Rhinoplasty. St. Louis: Quality Medical Publishing.

11. Swami, V., Campana, A. N. N. B., & Coles, R. (2009). Acceptance of cosmetic surgery and
celebrity worship: Evidence of associations among female undergraduates. Personality and Individual
Differences, 49(7), 738-742.

12. Picavet, V. A., Prokopakis, E. P., Gabriéls, L., Jorissen, M., Hellings, P. W. (2012). High prevalence
of body dysmorphic disorder symptoms in patients seeking rhinoplasty. Plastic and Reconstructive
Surgery, 130(2), 341-346.

13. Palhazi, P., Daniel, R. K., & Kosins, A. M. (2018). The osseocartilaginous vault of the nose: anatomy
and surgical observations. Aesthetic surgery journal, 38(4), 349-361.

14. Guyuron, B., & Uzzo, C. D. (1995). Precision rhinoplasty. Part II: Prediction. Plastic and
reconstructive surgery, 95(5), 798-805.

A pesquisa em salde: desafios atuais e perspectivas futuras 7 Capitulo 4

31



CAPITULO 5

RETINOBLASTOMA EM CRIANCAS: UMA
REVISAO ATUALIZADA DA LITERATURA

Data de submissdo: 01/09/2023

Luccas Guerrier de Oliveira Silva
Académico de Medicina da Universidade
de Vassouras (UV)
http://lattes.cnpq.br/9012962289101626

Nathalia de Carvalho Castilho Leite

Académica de Medicina da Universidade
de Vassouras (UV)
http://lattes.cnpq.br/9012962289101626

Jeronimo da Rocha Barbosa
Académico de Medicina da Universidade
de Vassouras (UV)
http://lattes.cnpq.br/9012962289101626

Mariana Lopes Moraes da Silva
Académica de Medicina da Universidade
de Vassouras (UV)
http://lattes.cnpq.br/9012962289101626

Paulo Roberto Hernandes Junior
Académico de Medicina da Universidade
de Vassouras (UV) e Aluno de Iniciagéo
Cientifica do PIBIC - Universidade
Estadual de Campinas (Unicamp)
http://lattes.cnpq.br/7418862771895322

Nathan Noronha Fidelis Hernandes
Académico de Medicina da Faculdade
de Ciéncias Médicas de Sao José dos

Campos (FCMSJC)
https://lattes.cnpq.br/5593876804 137286

Data de aceite: 02/10/2023

Fernanda da Costa Barros Teixeira
Carvalhedo

Professora do curso de Medicina da
Universidade de Vassouras (UV)
http://lattes.cnpq.br/2473578040190006

RESUMO: O retinoblastoma é o tumor
intraocular mais comum em criangas,
com origens genéticas profundamente
enraizadas. Esta revisdo da literatura
examina 0s avangos recentes na
compreensao, diagnostico e tratamento
do retinoblastoma. Apesar dos desafios
persistentes, os avangos na medicina e
na biologia molecular tém proporcionado
melhores prognoésticos para os pacientes. A
colaboracgdo internacional e a investigagéo
continua sdo essenciais para melhorar
ainda mais os resultados e a qualidade de
vida dos pacientes.

PALAVRAS-CHAVE: retinoblastoma; tumor
intraocular; diagnostico; tratamento; reviséo
da literatura.

RETINOBLASTOMA IN CHILDREN:
AN UPDATED LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: Retinoblastoma is the most
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common intraocular tumor in children, with deeply rooted genetic origins. This literature
review examines recent advancements in the understanding, diagnosis, and treatment
of retinoblastoma. Despite ongoing challenges, advancements in medicine and molecular
biology have been providing better prognoses for patients. International collaboration and
continuous research are pivotal for further improving outcomes and patients’ quality of life.
KEYWORDS: retinoblastoma; intraocular tumor; diagnosis; treatment; literature review.

11 INTRODUCAO

O retinoblastoma € um tipo raro, mas agressivo, de tumor maligno que se origina
nas células precursoras da retina, a camada sensivel a luz do olho. Apesar de ser o tumor
intraocular mais comum na infancia, ele representa menos de 3% de todos os cénceres
infantis (Friend et al., 1987). Globalmente, estima-se que 1 em cada 15.000 a 20.000
nascidos vivos seja diagnosticado com retinoblastoma, resultando em aproximadamente
9.000 novos casos por ano (Dimaras et al., 2015).

A maioria dos casos de retinoblastoma é diagnosticada antes dos 5 anos de idade,
com um pico de incidéncia entre os 12 e 24 meses (Shields & Shields, 2004). A doenca
pode ser hereditaria ou nao hereditéaria, sendo a forma hereditaria associada a mutacdes
germinativas no gene RB1 (Knudson, 1971). O diagnostico precoce do retinoblastoma é
crucial, pois a deteccéo e o tratamento em estagios iniciais podem resultar em uma alta
taxa de sobrevivéncia e preservagdo da visdo (Chantada et al., 2006).

Nos tltimos anos, houve avancos significativos na compreensao da biologia molecular
e genética do retinoblastoma, bem como melhorias nas modalidades de tratamento. No
entanto, apesar dos avancos, desafios persistem, especialmente em regides com recursos
limitados, onde o diagnéstico tardio e a falta de acesso a tratamentos adequados resultam
em taxas de mortalidade mais elevadas (Fabian et al., 2015).

21 METODOLOGIA

Para esta revisdo da literatura sobre o retinoblastoma, foi realizada uma pesquisa
abrangente nas bases de dados PubMed, Scopus e Web of Science, cobrindo publicacées
desde 1990 até 2021. As palavras-chave utilizadas na busca incluiram: “retinoblastoma”,
“biologia molecular”, “genética”, “tratamento” e “diagnoéstico”. Além disso, as referéncias
dos artigos selecionados foram examinadas para identificar estudos adicionais relevantes
que poderiam ter sido omitidos na pesquisa inicial.

Critérios de inclusao:

+  Artigos publicados em periddicos revisados por pares.

+  Estudos que fornecem insights sobre a biologia molecular, genética, diagnosti-
co ou tratamento do retinoblastoma.

+  Artigos escritos em inglés ou que possuam um resumo em inglés.
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Estudos com amostras de pacientes humanos.

Critérios de exclusao:

Estudos em animais ou modelos celulares sem correlacéo direta com a condi-
¢8o em humanos.

Artigos que ndo se concentram especificamente no retinoblastoma (por exem-
plo, estudos que abordam uma variedade de canceres oculares sem foco espe-
cifico no retinoblastoma).

Relatos de caso, opinides de especialistas e cartas ao editor.

Apo6s a selecdo inicial, os artigos foram avaliados quanto a sua relevancia para a

revisdo. Todos os artigos selecionados foram lidos na integra e os dados relevantes foram

extraidos e sintetizados para a elaboragéo desta reviséo.

31 RESULTADOS

Dos 76 artigos selecionados para revisdo, varias descobertas chave foram

observadas nos estudos.

3.1 Biologia Molecular e Genética:

O gene RB1 é crucial para a compreensao do retinoblastoma. Mutagdes bialé-
licas neste gene sado responsaveis pela iniciagdo tumoral em quase todos os
casos de retinoblastoma (Dimaras et al., 2015). Adicionalmente, a literatura su-
gere que, além da iniciacdo tumoral, outras mutagGes genéticas e epigenéticas
S80 necessarias para a progressao do tumor (Friend et al., 1986).

3.2 Diagnéstico:

A detecgé@o precoce do retinoblastoma é fundamental para a sobrevivéncia e
retencao da viséo. A maioria dos diagnosticos é realizada através de uma com-
binagédo de exames clinicos, ultrassonografia, ressonancia magnética e analise
genética. O “reflexo de olho de gato” ou leucocoria, muitas vezes € o primeiro
sinal do retinoblastoma (Shields & Shields, 2004).

3.3 Tratamentos:

Os tratamentos para o retinoblastoma tém evoluido consideravelmente. As
abordagens tradicionais incluiam enucleacéo e radioterapia externa. No entan-
to, a quimioterapia intra-arterial surgiu como uma técnica promissora, permitin-
do a administragéo direta de quimioterapicos no olho afetado, proporcionando
alta eficacia com efeitos colaterais minimizados (Gobin et al., 2011).

Além disso, o avanco das terapias dirigidas esta se mostrando promissor em estudos

preliminares, com o potencial de atingir especificamente as células tumorais sem afetar as
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células saudaveis (Dimaras et al., 2012).

41 DISCUSSAO

O retinoblastoma € um dos tumores pediatricos mais bem estudados do ponto
de vista genético. A compreensao da predisposicdo ao retinoblastoma e osteossarcoma
€ profundamente enraizada na identificacdo de segmentos especificos do DNA humano
(Friend et al., 1986).

A abordagem terapéutica para o retinoblastoma passou por diversas evolucdes
nas ultimas décadas. Em tempos anteriores, a enucleacdo era a norma. No entanto,
com 0s avangos no campo da oncologia pediatrica, novos regimes de tratamento, como
a quimioterapia intra-arterial, emergiram como métodos altamente eficazes e menos
invasivos (Gobin et al., 2011).

Apesar da existéncia de protocolos bem estabelecidos para o tratamento do
retinoblastoma em muitos paises desenvolvidos, existe uma disparidade clara em termos
de gestado e desfecho da doenga em regiées com recursos limitados. Fabian et al. (2018)
detalharam esses desafios ao avaliar o gerenciamento do retinoblastoma no Quénia, um
cenario que pode ser refletido em muitos outros paises em desenvolvimento.

A crescente necessidade de um sistema de estadiamento internacional padronizado
para o retinoblastoma foi evidenciada por Chantada et al. (2006). Com um sistema
padronizado, a avaliagcdo, tratamento e comparacdo de desfechos entre diferentes
instituicoes e paises poderia ser mais consistente e eficaz.

51 CONCLUSAO

O retinoblastoma, embora raro, oferece insights valiosos sobre a oncogénese e a
biologia do cancer. Com os avangos recentes em diagnoéstico e tratamento, os prognosticos
estdo melhorando. No entanto, a pesquisa continua e a colaboracao global sdo fundamentais
para superar os desafios existentes e garantir os melhores resultados possiveis para todos
0s pacientes.
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RESUMO: O  desenvolvimento  de
formulagbes  transdérmicas é uma
estratégia interessante para o transporte
de diversas classes de farmacos,
tanto  hidrofilicos  quanto lipofilicos,
representando uma alternativa para superar
aspectos relacionados as caracteristicas
farmacocinéticas e farmacodinadmicas de
diversos medicamentos quando utilizados
por outras vias. O presente estudo tem como
objetivo abordar, por meio de uma revisao
integrativa, os sistemas transdérmicos
mais utilizados e quais as patologias que
mais utilizam essas formulacées. Os dados
foram obtidos por meio de uma busca nas
bases de dados (MEDLINE/PubMed®),
BVS (Biblioteca Virtual de Saude) e
Sciense Direct (Elsevier) via portal CAPES,
utilizando os seguintes descritores, (Drug
Administration Routes) AND (Transdermal
delivery) AND (Pathology). Nos artigos
pesquisados as matrizes utilizadas para
a entrega das drogas, variaram desde
etossomas, transetossomas, nanoparticulas
lipidicas, nanogel, microagulhas usadas
isolada ou combinadas, tendo como
estratégia melhorar a administragéo
e aumentar a liberagdo do farmaco. A
tecnologia dos sistemas transdérmicos
estudados atualmente usam métodos que
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aumentam a permeabilidade dos farmacos através da pele, e a aplicagéo destes sistemas
no tratamento de diversas patologias se torna uma alternativa para melhorar a efetividade
terapéutica.

PALAVRAS-CHAVES: Formulagbes transdérmica, pele; administragdo cuténea, patologia

TOPICAL AND TRANSDERMAL SYSTEMS FOR APPLICATION ON THE SKIN:
AN INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT: The development of transdermal formulations is an interesting strategy for
the transport of different classes of drugs, both hydrophilic and lipophilic, representing an
alternative to overcome aspects related to the pharmacokinetic and pharmacodynamic
characteristics of several drugs when used by other routes. The present study aims to address,
through a literature review, the most used transdermal systems and which pathologies use
these formulations most. Data were obtained through a search in the databases (MEDLINE/
PubMed®), VHL (Virtual Health Library) and Sciense Direct (Elsevier) via the CAPES portal,
using the following descriptors, (Drug Administration Routes) AND (Transdermal delivery)
AND (Pathology). In the researched articles, the matrices used for drug delivery ranged
from ethosomas, transetosomes, lipid nanoparticles, nanogel, microneedles used alone or
in combination, with the strategy of improving administration and increasing drug release.
The technology of transdermal systems currently studied uses methods that increase the
permeability of drugs through the skin, and the application of these systems in the treatment
of various pathologies becomes an alternative to improve therapeutic effectiveness.

KEYWORDS: Transdermal formulations, skin; cutaneous administration, pathology

11 INTRODUCAO

A pele desenvolve um papel importante na manutencédo da homeostase corporal,
funcionando como barreira de protecdo e como alternativa para administracdo de
farmacos para tratar diferentes patologias. Este € um dérgdo composto a partir da uniéao
de varias células, que funcionam de forma harmoniosa, e esté dividido em trés camadas
tegumentares, que sdo a derme, a epiderme e hipoderme possuindo estruturas anexas,
como unhas, pélos e glandulas (Figura 1) (RABEH & GONCALVES, 2018).

Atualmente, os transdérmicos sdo um sistema bem aceito como uma forma de
conseguir a liberagdo de medicamentos para o sistema circulatério através da pele. O
desenvolvimento de formulagbes transdérmicas € uma estratégia interessante para
o transporte de diversas classes de farmacos, tanto hidrofilicos quanto lipofilicos,
representando uma alternativa para superar aspectos relacionados as caracteristicas
farmacocinéticas e farmacodinamicas de diversos medicamentos quando utilizados por
outras vias. A administracdo transdérmica de medicamentos surgiu como uma alternativa
eficaz a administragcao oral e administragao intravenosa por causa de sua menor invasao,
baixa taxa de rejeicdo e excelente facilidade de administracdo (LI et al., 2021).

Avia de administracdo transdérmica aumenta a eficacia terapéutica e assim otimiza e
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aprimora o tratamento de determinadas patologias. Esta via permite a liberacao do farmaco
a nivel sistémico e, deste modo, verifica-se que a pele ndo é o 6rgdo alvo. A absorcéo
percuténea de farmacos € de extrema importancia na via transdérmica uma vez estes tém
de ser absorvidos de forma adequada e ter a capacidade de manter os niveis terapéuticos
sistémicos uniformes, durante todo o tempo de utilizagdo (AULTON; TAYLOR, 2016).

Farmacos para serem administrados por via transdérmica devem respeitar
propriedades fisico quimicas, obedecendo alguns parametros. Peso molecular < a 400
Daltons ; Coeficiente de particéo (logP) entre 1,0 e 4,0; Ponto de fuséo inferior a 200°C;
Coeficiente de permeabilidade cutédnea > 5x10-4 cm/hora; Baixa dosagem (< 10 mg/dia);
Tempo de meia vida < 10 horas (SHARMA et al., 2012).

Essa via se torna uma alternativa promissora, possui inUmeros beneficios, pois
evita fatores que afetam a absorcdo gastrointestinal de drogas, como pH, atividade
enzimatica e interacbes farmaco-alimentos, e contorna o metabolismo hepatico. Além
disso, a administracéo transdérmica reduz a dose necessaria e a frequéncia do tratamento
e garante a liberagdo sustentada, com flutuagées minimas no nivel plasmatico da droga,
que é benéfico durante a terapia de diversas patologias (SALEM et al., 2020).

No entanto, o estrato corneo, a barreira mais resistente a drogas, limita a
biodisponibilidade de medicamentos transdérmicos. Muitas abordagens tém sido exploradas
para combater as resisténcias da pele para garantir a administracdo transdérmica bem-
sucedida de medicamentos, incluindo o uso de carreadores nanoestruturados. Nesse
contexto, o presente estudo tem como objetivo abordar os sistemas transdérmicos mais
utilizados e quais as patologias que mais utilizam essas formulagdes.

Epiderme

Derme

Figura 1. Corte com as camadas da pele
Autor: adaptado de Carvalho, A.L.M,2007
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21 METODOLOGIA

O estudo trata-se de uma revisdo integrativa. Para Torrago (2005), uma revisao
integrativa pode sintetizar e avaliar o conhecimento atual de um topico para assim fornece
novos insights sobre ele. Os autores Whittemore e Knafl (2005) classificam a revisao
integrativa como a mais ampla abordagem metodolégica referente as revisdes, pois
permite dessa forma a inclusao de estudos experimentais e ndo-experimentais para uma
compreensao completa de um fenémeno analisado. E assim é possivel combinar também
dados da literatura teérica e empirica, além de incorporar um vasto leque de propésitos,
como por exemplo a definicdo de conceitos, revisdo de teorias e evidéncias, e analise de
problemas metodolégicos de um tdpico particular.

Foram realizadas buscas nas bases de dados (MEDLINE/PubMed®), BVS (Biblioteca
Virtual de Saude) e Sciense Direct (Elsevier) via portal CAPES, nos meses de maio a julho
de 2023.

O direcionamento da pesquisa foi dado pela elaboracdo da questdo norteadora
foco do objetivo que teve como interesse verificar quais os sistemas de formulacbes
de administracdo cutanea mais utilizadas e quais patologias que mais utilizam dessas
formulagGes. Para a elaboragédo da questéo utilizou-se o critério do formato PICOT, onde
P- é populacéo/problema (Formulagdes uso cutanea); |- interesse/ area de intervencao
(Sistemas topicos e Transdérmico); C- comparagédo ou controle; O - obter resultados ou
desfecho (Tipos de patologias); T- tempo (Tempo de estudo).

Nas base de dados foram feitos os cruzamentos dos descritores, (Drug Administration
Routes) AND (Transdermal delivery) AND ( Pathology).

Os critérios de inclusdo da pesquisa foram artigos completos, escritos em inglés,
espanhol e portugués, artigos que abordaram sistemas transdérmicos, sem recorte temporal.
A exclusao foi feita de material néo cientifico, teses, dissertac¢des, artigos repetidos, artigos
de revisdo e incompletos e que nao se relacione com a tematica proposta.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao se utilizar os descritores nas trés bases de dados encontrou no total 55 artigos
(Figura 2), que ap6s um processo de filtragem utilizando os critérios de inclusdo e exclusao
citados anteriormente, o resultado final de 13 artigos selecionados (Tabela 1).
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‘ Identificacdo dos estudos via base de dados e registros

[ Identificacao e triagem ]

BASES DE DADOS:

PubMed (n = 54)
BVS (n = 20)
Science Direct (n = 32)

Registros excluidos apds

leitura do titulo e
resumo (n=79)

!

Registros elegiveis para leitura
na integra (n = 27 )

!

Registros incluidos (n =13 )

Registros excluidos:
Artigo de revisdo (n =14 )

Figura 2. Histograma de selecéo dos artigos

Fonte: Fluxograma de triagem. (Page et al., 2021)

Titulo do Artigo

Base de
Dados

Principais Resultados

Referéncia

Topical Delivery of Curcumin by
Choline-Calix[4]arene-Based
Nanohydrogel Improves Its
Therapeutic E_ect on a Psoriasis
Mouse Model

Medline/
Pubmed

O nanohidrogel, devido as
suas propriedades fisico-
quimicas e mecanicas,
aumenta a solubilidade em
agua do farmaco, preserva
a curcumina da rapida
degradacéo e facilita a
administracéo e penetragcao
local na pele.

Filippone, et al.,
2020

Transdermal Delivery of Adipocyte
Phospholipase A2 siRNA using
Microneedles to Treat Thyroid
Associated Ophthalmopathy-
Related Proptosis

Medline/
Pubmed

Os resultados mostraram
que o siRNAm do
fosfolipase A2 de adipécitos
foi regulado no tecido
adiposo orbitario de
pacientes do estudo.

Liu, et al., 2021

Microneedle array patches for

sustained delivery of fluphenazine:

A micron scale approach for the
management of schizophrenia

SCIENCE
DIRECT

A entrega de longa duracéo,
facil de usar, indolor
e conveniente para a
flufenazina. A reducéo da
frequéncia de dosagem e
0 uso de métodos menos
invasivos de administracao
de medicamentos podem
aumentar a adesao e
promover resultados
terapéuticos positivos

Abu, et al.,
2023
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Ex Vivo Evaluation of Ethosomes
and Transethosomes Applied on
Human Skin: A Comparative Study

Medline/
Pubmed

Etossomas e
transetossomas a base
de fosfatidilcolina com
olissorbato 80 como
ativadador de borda para
entrega, onde todas as
vesiculas conseguiram
penetrar na pele, mantendo
sua integridade estrutural

Esposito, et
al,. 2022

Topical Administration of Melatonin-
Loaded Extracellular Vesicle-
Mimetic Nanovesicles Improves
2,4-Dinitrofluorobenzene-Induced
Atopic Dermatitis

Medline/
Pubmed

Nanoparticulas
extracelulares miméticas
com vesicula carregada
de melatonina (MelaOs

NVs) mostraram um
efeito supressor superior
em comparagao com
uma concentragao
equivalente de melatonina
livre. Tratamento de um
modelo de camundongo
do tipo AD induzido por
2,4-dinitrofluorobenzeno
(DNCB) com MelaOs
NVs melhoraram a DA
suprimindo a inflamacgao
local, a infiltragéo
mastocitaria e a fibrose.

Kim, et al.,
2021

Design, characterization and
comparison of transdermal
delivery of colchicine via borneol
-chemically-modified and borneol-
physically-modified ethosome

Medline/
Pubmed

O etossoma de
colchicina quimica e
fisicamente modificado
com fosfoetanloamina de
borneol-dioleoil e Borneol
respectivamente melhorou a
penetracdo, farmacocinética
e farmacodinamica

Zhang Y. et al.
2019

High Efficacy Combined
Microneedles Array with
Methotrexate Nanocrystals for
Effective Anti-Rheumatoid Arthritis

BVS

Nanocristais de Metotrexato
preparado pelo método de
precipitacao reversa com
solvente encapsulado em
microagulas que apresenta
melhora na penetracao e
liberagéo do farmaco

Wei, et al. 2022

Glimepiride-Loaded
Nanoemulgel; Development,
In Vitro Characterization, Ex
Vivo Permeation and In Vivo

Antidiabetic Evaluation

Medline/
Pubmed

O sistema GMP

nanoemulgel teve
solubilidade aumentada e
melhorou a permeacéao da
pele in vitro e melhorou a
atividade hipoglicemiante
em comparacgao com o GMP
puro

Razzaq, et al.
2021

Paeonol-Loaded Ethosomes as
Transdermal Delivery Carriers:
Design, Preparation and Evaluation

Medline/
Pubmed

Quantidade de penetracdo
cumulativa (Qn) de paeonol
de etossomas (138,58
+9,60 yg/cm2) era
significativamente maior que
a da solugao hidroetandlica
a 25% (83,02 + 10,30 g/
cm2) as 24h

Hongdan et
al.,2018
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A quantidade de droga
liberada do gel etossémico
dentro de 5 horas foi 1,67

Ethosomal Gel for Improving Medline/ vezes maior do estudo
Transdermal Delivery of Thymosin Pubmed de liberacéo in vitro do Fu et al.2019
B-4 gel T-B4, e o tempo de
cicatrizacao da ferida do
grupo gel etossémico foi
menor.

Nanoparticulas de quitosana
carregadas positivamente
com tripolifosfato de
sodio e carregadas
negativamente com sulfato

Activity of Amphotericin B-Loaded de dextrana incorporada
Chitosan Nanoparticles against Medline/ com Anfotericina B Riezk, et al.

Experimental Cutaneous Pubmed possui caracteristicas 2020
Leishmaniasis biodegradaveis e

biocompativeis e atividade

contra a Leishmaniose
quando comparada a forma

livre, porém com menor

toxicidade

Etossomos contendo
flurbiprofeno poderia ser
capaz de reduzir a irritacdo
e melhorar a aceitabilidade
do paciente

Flurbiprofen loaded ethosomes
- transdermal delivery of anti-
inflammatory effect in rat model

Medline/
Pubmed

Paliwal, et al.,
2023

Transdermal permeability of
triamcinolone acetonide lipid
nanoparticles

Penetracao 40 vezes
maior que formulagéo Qin et al.,2019
convencional

Medline/
Pubmed

Quadro 1. Publicacbes selecionadas para compor a reviséo. Brasil, 2023.

3.1 Sistemas transdérmicos no tratamento de patologias

Alguns estudostém concentrado esforgos em encontrarnovos sistemastransdérmicos
para administracao de principios ativos, devido as vantagens que apresentam e a busca
cada vez mais eficaz e segura para o transporte de farmacos através da via transdérmica.
A tecnologia dos sistemas transdérmicos estudados atualmente usam métodos que
aumentam a permeabilidade dos farmacos através da pele, e a aplicagcéo destes sistemas
no tratamento de diversas patologias se torna uma alternativa para melhorar a efetividade
terapéutica.

A pele um 6rgéo vital com fungdes que vai além do revestimento que exerce sobre
0 corpo humano, constitui um potencial via para a administracao de farmacos. Sendo
assim, por possuir uma estrutura complexa, tornou-se necessario desenvolver formulacoes
que sdo essencialmente ao tratamento de infec¢bes cuténeas localizadas, destinadas a
aplicagéo topica ou transdérmica (BRAS, 2016).

Os sistemas de administracdo transdérmica de farmacos, ou sistemas terapéuticos
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transdérmicos, sdo designados como formas farmacéuticas multilamelares e que
possibilitam a liberacdo controlada através da pele, do(s) farmaco(s) neles contidos. Para
tanto, a sua incorporagéo nestas formas farmacéuticas faz com que estes apresentem uma
velocidade de absorgéo sistémica constante e prolongada, tendo como consequéncia a
permanéncia dos seus efeitos terapéuticos por longos periodos de tempo (COMMITTEE
FOR MEDICINAL PRODUCTS FOR HUMAN USE, 2014).

Nos artigos pesquisados as matrizes utilizadas para a entrega das drogas, variaram
desde etossomas, transetossomas, nanoparticulas lipidicas, nanogel, microagulhas usadas
isolada ou combinadas, formuladas com ativos como gomas, mucilagem que tinham como
objetivo melhorar a administracdo e aumentar a liberag@o do farmaco.

Considerando o estudo com os etossomas e transetossomas, que séo formas
farmacéuticas que podem penetram na pele e manter sua integridade estrutural, tendo ainda
a capacidade de penetragdo das vesiculas influenciada pelas suas caracteristicas fisico
quimica a concentragéo de fosfatidilcolina (PC) um dos farmacos utilizados tem um efeito
crucial sobre os didmetros médios das vesiculas, que sdo maiores no caso de vesiculas
multilamelares e oligolamelares em relacdo as unilamelares, o aumento dos diametros
médios das vesiculas sob um aumento na concentragcdo de PC sendo isso previamente
observado por diferentes autores (ESPOSITO et al, 2022; FERRARA, 2022; PENG, 2012).

O estudo do Zhang (2019) comparou etossomas de colchicina, modificado tanto
fisicamente como quimicamente com borneol. E o resultado mostrou que o tratamento
com o etossoma modificado quimicamente apresenta vantagens, uma vez que o sistema
modificado quimicamente apresenta uma distribuicdo mais estavel na superficie do
nanocarreador. Essa vantagem é justificada pela melhor estabilidade, menor citotoxicidade,
maiores concentragdes plasmaticas para o tratamento da gota, comparado com a forma
livre.

As vantagens do etossomas que contém um elevado conteido em etanol, que
fluidifica por um lado os lipideos, por outro, os lipidios das bicamadas lipidicas da camada
coérnea, e permite dessa forma uma penetracdo destas vesiculas deformaveis (BARRY,
2001). O estudo de Hongdanet et al.(2018). mostra o uso de paenol, um farmaco isolado da
raiz da Paeonia suffruticosa com acao antinflamatéria, em matriz etossoma, sendo efetiva
o transporte da droga através do estrato cérneo, aumentando a solubilidade e estabilidade.
Obtendo uma quantidade de penetragéo cumulativa (Qn) de paeonol de etossomas (138,58
+ 9,60 pg/cm?) maior que a da solucdo hidroetanoélica a 25% (83,02 + 10,30 pg/cm?) apds
24h, mostrando que os etossomas apresentaram 6timas propriedades, boa permeabilidade
e estabilidade aceitavel, o que torna os etossomas uma rota prospectiva para paeonol
(HONGDAN et al.,2018).

Os etossomas também possuem a capacidade de aumentar a fluidez da membrana
celular e reduzir a densidade da membrana epidérmica para permitir a passagem de drogas
macromoleculares através do estrato corneo. Isso pode ser observado no estudo de Fu
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et al.(2018), em que utiliza timosina (farmaco proteico macromolecular com potencial
para desenvolvimento na reparagéo de ferida), que possui baixa permeabilidade e grande
peso molecular. A escolha da matriz etossoma com timosina promoveu melhorias nas
propriedades fisico-quimicas. A quantidade de droga liberada do gel etossémico dentro
de 5 horas foi 1,67 vezes maior do estudo de liberacao in vitro do gel T-B4, e o tempo de
cicatrizacao da ferida do grupo gel etossémico foi menor.

Outro estudo realizado com etossomos foi realizado por Paliwal et al., (2020),
onde foi demonstrado que os etossomos carregados com flurbiprofeno proporcionaram
melhor fluxo em relagé@o as outras formulagées relatadas e também proporcionaram maior
deposicao cutanea, qualificando seu uso como carreador de escolha na liberagéo dérmica
e transdérmica. O estudo também revelou que a formulacéo etossémica tem sido relatada
como nao irritante e bem tolerada in vivo. A liberacdo do farmaco pelos etossomos foi
significativamente influenciada por variagdes nas concentracbes de lipidios e etanol nas
formulagbes. Assim, o estudo geral concluiu que esta abordagem etossOmica oferece um
novo sistema de liberacdo para a entrega sustentada e direcionada de flurbiprofeno.

Outra matriz bastante utilizada para liberagdo controlada de farmacos pela via
transdérmica é o nanogel. Um tipo de nanomaterial constituido por cadeias poliméricas
hidrofilicas ou anfifilicas cujo seu objetivo é transportar drogas, ou se ligar em moléculas
biologicamente ativas (KABANOV; VINOGRADOV, 2009). Sua obtencdo pode ser
feita através de polimeros sintéticos ou naturais por causa da capacidade de serem
biodegradaveis, biocompativeis e de sua atoxicidade, evitando assim a acumulagdo em
6rgéos e tecidos, e nao ocasionando nenhum prejuizo para a saude humana. (SONI;
YADAV, 2016; YADAV; HALABI; ALSALLOUM, 2017).

A vantagem de utilizar nanogel para incorporacéo de farmacos para uso pela via
transdérmica é que ele proporciona uma baixa na frequéncia de doses, bem como a
diminuicé@o de efeitos adversos e desconfortos, ocasionados por medicamentos produzidos
em outras formas farmacéuticas sejam comprimidos, xaropes, pastilhas entre outros que
s@o de uso convencional e passam pelo metabolismo de primeira passagem (RIBEIRO,
2016). No estudo realizado por Razzaq et al. (2021), a entrega transdérmica de glimepirida
(GMP) como alternativa a uma abordagem oral para tratar diabetes sana limitagcdes de
baixa solubilidade e permeacgédo da droga. No estudo foi formulado o sistema Glimeperida
nanoemulgel em combinagdo com 6leo de cravo (responsavel por carregar o farmaco e
manté-lo em estado dissolvido no sistema de nanoemulsdo indiretamente, promovendo
maior solubilidade), obtendo resultados de estabilidade e aumento na permeacao de GMP
ao longo do tempo. Os resultados mostraram que as nanoformulagdes carregadas com
GMP apresentaram permeacao superior quando comparadas ao 6leo de cravo-da-india
GMP e ao GMP suspenséo aquosa.

Os nanogéis poliméricos (nanoparticulas de hidrogel) com caracteristicas estimulo-
responsivas tém mostrado grande potencial em diversas areas biomédicas, de engenharia
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de tecidos e farmacéuticas. E principalmente por causa de seu pequeno tamanho,
biocompatibilidade, biodegradabilidade, capacidade de entrega de drogas desencadeada
por estimulos, alta capacidade de carga util e funcionalidade personalizada (Bhaladhare
& Bhattacharjee, 2023). No estudo realizado por Filippone et al., (2020), foi investigado o
sistema de liberacdo de farmacos nanohidrogel na pele construido por um macrociclo de
calix[4]areno. Foi observado que o nanohidrogel formado pelos micelares de colina-calix[4]
areno e curcumina ndo exibiu toxicidade significativa e efeito antipsoriasico efetivo em
um modelo de psoriase induzida por imiquimode, reduzindo o processo pré-inflamatério.
Também foi evidenciado que a curcumina manteve sua atividade anti-inflamatéria quando
aprisionado no hidrogel a base de calixareno e que o nanohidrogel teve a capacidade de
solubilizar e preservar o curcumina da rapida degradacdo. Dentre as nanoformulacgées,
os hidrogéis oferecem as vantagens de melhorar a hidratacao da pele e proporcionar
permanéncia prolongada na area da pele afetada, liberagédo prolongada e sustentada do
farmaco com consequente reducdo da dose e frequéncia de administracéo.

A tecnologia de liberagao transdérmica por microagulha representa um novo tipo de
método de liberacdo de farmacos baseado na pesquisa da tecnologia de processamento
de sistemas mecanicos microeletronicos (MEMS) e tecnologia de promogédo de penetragéo
percutanea. A liberacdo transdérmica de farmacos por microagulha utiliza um arranjo
de microagulhas de tamanho micrométrico para atuar na superficie da pele e a pungéo
do estrato corneo produz centenas de milhares de pequenos orificios, promovendo a
penetracédo percutanea de farmacos. Tem as vantagens de controle preciso da posicao e
profundidade de penetracao, poupando dose e punc¢éao indolor (WAGHULE et al., 2019).

Uma maneira de superar as barreiras cutaneas e promover a entrega transdérmica
de &cidos nucléicos € adotar a tecnologia de microagulhas. Atualmente, ha muitos estudos
sobre o uso de microagulhas para liberacdo de acidos nucléicos (Pearton et al., 2012).
Essa tecnologia foi observada no estudo Liu et al., (2021), onde foi avaliado a eficiéncia
de dois tipos de microagulhas na liberagcdo de RNAs para silenciamento de fosfolipase A2
de adipécitos. Os resultados mostraram que o siRNAm do fosfolipase A2 de adipdcitos
foi regulado no tecido adiposo orbitario de pacientes do estudo. O siléncio de fosfolipase
A2 de adip6citos por siRNA pode reduzir o acimulo de lipidios em linhagens celulares de
adipécitos humanos e de camundongos. Este estudo fornece a base para a entrega de
siRNA direcionada usando microagulhas.

O estudo do arranjo de microagulhas para liberagdo de farmaco também foi realizada
na pesquisa de Abu Ershaid et al., (2023), neste estudo a entrega de longa duracao, facil
de usar, indolor e conveniente do farmaco flufenazina foi observada para o manejo da
esquizofrenia. Foi constatado também que a redugédo da frequéncia de dosagem e o
uso de métodos menos invasivos de administracdo de medicamentos podem aumentar
a adesdo e promover resultados terapéuticos positivos no tratamento da doencga. Este
estudo demonstra a capacidade e adaptabilidade da tecnologia de uso de microagulhas
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em transportar moléculas hidrofébicas da pele para a circulagéo sistémica.

O sistema de microagulhas associados a nanocristais de metotrexato apresenta
caracteristica suficiente para penetrar na pele e liberar a droga com sucesso, sendo dessa
forma uma abordagem eficaz para o tratamento da Artrite reumatoide. Os Nanocristais
podem superar os problemas de solubilidade e biodisponibilidade de ingredientes
farmacéuticos ativos pouco soluveis, aumentando a taxa de dissolugdo e aumentando a
solubilidade supersaturada (WEI, 2022).

A nanociéncia e a nanotecnologia, definidas como o estudo e a aplicacdo
tecnolégica de moléculas e estruturas na escala nanométrica, respectivamente, estéo
sendo extensivamente pesquisadas na area da nanomedicina devido a possibilidade de
explorar e desenvolver nanoestruturas com propriedades desejaveis para aplicagbes
terapéuticas (Bayda et al., 2020). Os sistemas de administragcdo controlada de farmacos
nanoestruturados, destacando-se as nanoparticulas, tém recebido a atencdo dos
pesquisadores por aprimorarem a entrega controlada e o sucesso dos tratamentos
farmacolégicos (MOHAMED et al., 2021).

As nanoparticulas passiveis de modulagdo que podem ser vetorizadas ativamente
e/ou tornadas responsivas a gatilhos bioquimicos, s@o de especial interesse dessas
pesquisas, por apresentarem propriedades idealizadas para os sistemas de administracédo
controlada de farmacos , tais como: a entrega direcionada do farmaco no sitio de agéo e
o controle da liberagdo do farmaco em doses terapéuticas durante periodos planejados
(Mohamed et al., 2021). Nesse contexto, o estudo realizado por Kim et al., (2021), gerou
nanoparticulas extracelulares miméticas com vesicula carregada de melatonina (Me2NVs)
para melhorar a liberagdo transdérmica de melatonina e avaliar seu potencial terapéutico
na dermatite atépica. As Y¢aNVs mostraram efeitos anti-inflamatérios suprimindo a liberagédo
de TNF-a e B-hexosaminidase em células RAW264.7. As M2NVs mostraram um efeito
supressor superior em comparag¢ao com uma concentracao equivalente de melatonina livre.
Além disso as M¢aNVs efetivamente suprimiram os niveis séricos de IgE e regularam os
niveis séricos de IFN-y e IL-4. Tomados em conjunto, estes resultados sugerem que "*=NVs
séo eficientes sistemas de liberacdo transdérmica de melatonina e que podem ser usados
como tratamento para melhorar a dermatite atépica e possivelmente de varias doencas.

No estudo de Riezk (2020) as nanoparticulas de quitosana reduzem potencialmente
a toxicidade de AmB, melhoram sua eficacia, modulam a farmacocinética de AmB, permitem
a liberacéo sustentavel de AmB no local da infeccao e protegem o farmaco da degradacéo.

Especificamente as nanoparticulas de AmB-CH-TPP mostraram atividade dose-
resposta anti-leishmania, estabilidade e administracéo de drogas direcionadas ao alvo em
um modelo experimental de leishmaniose cuténea. A permeacéo cutanea limitada e lenta
de AmB a partir de nanoparticulas carregadas de AmB, sugere que essas nanoparticulas
estdo agindo como sistema de entrega da droga e a partir dai liberam o AmB, que entéo

permeia para dentro e através da pele, ndo cumprindo seu papel que é de carregar o
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AmB encapsulado para a pele. A permeacéo cutanea limitada de AmB mostra que as
nanoparticulas podem ser candidatas inadequadas para administracéo tépica e a avaliagao
in vivo ndo foi prosseguida (RIEZK, 2020).

A utilizacdo de nanoparticulas lipidicas (LNPs) como matriz para administracdo
de drogas via transdérmica também foi visto em um estudo contendo triancinolona de
acetonida(TAA), mostrando que a penetracdo no tecido cicatricial foi 40 vezes maior para
TAA-LNPs do que para lipossomas comuns e comerciais suspensdes. A concentracdo da
droga absorvida inibiu efetivamente o fibroblasto proliferacao, aumentou o desempenho da
permeacao transdérmica e a seguranca desta droga, que é benéfica para o tratamento de
cicatrizes hipertréficas (QIN et al.,2019).

41 CONCLUSAO

O desenvolvimento de sistemas de administracdo transdérmica € um grande
desafio, uma vez que a pele é uma barreira natural contra compostos exégenos. No
entanto algumas caracteristicas da pele podem ser exploradas para viabilizar a liberagéo
de farmacos. Para o desenvolvimento de diferentes tipos de sistemas transdérmicos deve-
se levar em consideracao as particularidades dos farmacos e suas caracteristicas fisico-
quimicas, bem como qual sera a proposta terapéutica a ser desenvolvida e compatibilidade
do veiculo. Os resultados demonstraram que o sistema de administragcdo transdérmica
séo dispositivos eficazes e seguros e que o desenvolvimento de novas nanotecnologicas
e assim como o estudo de novos promotores quimicos podem aumentar a possibilidade de

tratamento de varias patologias.
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RESUMO: O manejo do mieloma multiplo
tem sido historicamente desafiador devido

Data de aceite: 02/10/2023

a natureza heterogénea da doenca e a
limitada eficacia das terapias convencionais.
Este artigo oferece uma revisao abrangente
e atualizada dos avangos recentes no
campo terapéutico do mieloma madltiplo.
Cobrimos um espectro amplo de opg¢des de
tratamento, desde terapias convencionais
como quimioterapia até inovagées recentes,
incluindo inibidores de proteassoma
e agentes imunomoduladores. Além
disso, discutimos o potencial de terapias
emergentes, como as células CAR-T,
particularmente em casos de mieloma
multiplo refratario ou recorrente. O foco
principal é avaliar a eficacia e seguranca
dessas abordagens terapéuticas, bem
como explorar a heterogeneidade inerente
na resposta ao tratamento entre pacientes.
PALAVRAS-CHAVE: Mieloma midltiplo,
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THERAPEUTIC ADVANCES IN MULTIPLE MYELOMA: A COMPREHENSIVE
REVIEW OF CONVENTIONAL AND INNOVATIVE TREATMENTS

ABSTRACT: The management of multiple myeloma has historically been challenging due to
the heterogeneous nature of the disease and the limited efficacy of conventional therapies.
This article offers a comprehensive and updated review of recent advances in the therapeutic
field of multiple myeloma. We cover a broad spectrum of treatment options, from conventional
therapies such as chemotherapy to recent innovations, including proteasome inhibitors and
immunomodulatory agents. Additionally, we discuss the potential of emerging therapies, such
as CAR-T cells, particularly in cases of refractory or recurrent multiple myeloma. The primary
focus is to evaluate the efficacy and safety of these therapeutic approaches, as well as to
explore the inherent heterogeneity in treatment response among patients.

KEYWORDS: Multiple Myeloma, Conventional Therapies, Advanced Therapies, Proteasome
Inhibitors, Immunomodulatory Agents, Cell Therapy, Response Heterogeneity.

11 INTRODUGAO

O mieloma multiplo € uma neoplasia hematolégica que representa aproximadamente
1% de todos os canceres e cerca de 10% das neoplasias hematolégicas (Kyle & Rajkumar,
2008) (Palumbo et al, 2011) (Rajkumar et al, 2020). Esta doenca é caracterizada pela
proliferacdo descontrolada de plasmocitos na medula 6ssea, levando a sintomas como
anemia, insuficiéncia renal e lesdes 6sseas (Kyle et al., 2003).

Nos ultimos anos, houve avancos significativos no manejo do mieloma mdltiplo.
Novas terapias, incluindo inibidores de proteassoma como bortezomib e imunomoduladores
como lenalidomida, tém demonstrado eficacia em ensaios clinicos (Richardson et al., 2005)
(San Miguel et al., 2008) (Lonial et al, 2014) (Dimopoulos et al, 2021) (Palumbo et al, 2021).
No entanto, apesar desses avangos, o tratamento do mieloma mdltiplo continua sendo um
desafio devido a sua heterogeneidade clinica e a resisténcia ao tratamento (Laubach et al.,
2011) (Moreau et al, 2021) (Mikhael et al, 2020) (Mateos et al, 2021).

O objetivo deste artigo é realizar uma revisdo abrangente da literatura sobre os
avancos terapéuticos no manejo do mieloma multiplo. Abordaremos desde as terapias
convencionais, como quimioterapia e transplante aut6logo de células-tronco, até abordagens
mais recentes, incluindo imunoterapias e terapias-alvo (Kumar et al., 2017).

21 METODOLOGIA

Realizou-se uma revis@o da literatura que aborda os avangos no tratamento do
mieloma multiplo. Foram consultadas bases de dados académicas como PubMed, Scopus

"o«

e Web of Science, utilizando palavras-chave como “mieloma multiplo”, “terapia”, “inibidores
de proteassoma”, “imunomoduladores” e “células CAR-T”. A selecéo de artigos incluiu
estudos clinicos randomizados, metanalises e revisdes sistematicas publicadas entre 2010

e 2021. Os critérios de inclusdo foram estudos que avaliavam a eficacia e seguranca de
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terapias convencionais e emergentes para mieloma multiplo. A analise focou em entender a
eficacia de diferentes abordagens terapéuticas, bem como a heterogeneidade na resposta
ao tratamento.

31 RESULTADOS

3.1 Terapias Convencionais:

O uso de terapias convencionais, como a quimioterapia, mostrou alguma eficacia
na gestdo do mieloma multiplo. O tratamento padrao com melfalano e prednisona mostrou
uma taxa de resposta de aproximadamente 50-60% (Kyle & Rajkumar, 2008) (Palumbo et
al, 2011) (Rajkumar et al, 2020).

3.2 Inibidores de Proteassoma:

Estudos mostram que o uso de bortezomib aumenta significativamente a sobrevida
livre de progressao em pacientes (Richardson et al., 2005).

3.3 Imunomoduladores:

Lenalidomida, um agente imunomodulador, mostrou uma melhoria na sobrevida

global em comparagao com o tratamento padrdo (San Miguel et al., 2008).

3.4 Terapias Emergentes:

A pesquisa em imunoterapias, como células CAR-T, estd mostrando resultados
promissores, especialmente em pacientes com mieloma mdultiplo recorrente ou refratario
(Laubach et al., 2011).

3.5 Heterogeneidade na Resposta ao Tratamento:

Estudos também indicam uma grande variabilidade na resposta ao tratamento,
ligada tanto a fatores do tumor como a caracteristicas do paciente (Kumar et al., 2017).

41 DISCUSSAO

4.1 Terapias Convencionais vs. Novas Abordagens

Enquanto as terapias convencionais, como quimioterapia, tém sido o padrao no
tratamento do mieloma multiplo por décadas, novas abordagens estdo ganhando terreno
(Mateos et al.,, 2016). No entanto, a eficacia limitada e os efeitos colaterais desses
tratamentos convencionais destacam a necessidade de opgdes terapéuticas mais eficazes
(Anderson et al., 2011).
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4.2 Papel dos Inibidores de Proteassoma

Inibidores de proteassoma, como bortezomib, tém revolucionado o cenario do
tratamento (Orlowski et al., 2007) (Berenson et al, 2006) (Jagannath et al, 2007) (Kropff
et al, 2004). Estes medicamentos oferecem uma sobrevida mais longa, mas também
apresentam seu préprio conjunto de efeitos colaterais, como neuropatia periférica (Moreau
et al., 2017).

4.3 Imunomoduladores e Sobrevida

Agentes imunomoduladores como lenalidomida tém mostrado promessa nao apenas
em eficacia mas também em melhorar a qualidade de vida dos pacientes (Dimopoulos et
al., 2010).

4.4 Terapias Emergentes

Novas terapias, como as células CAR-T e inibidores de checkpoint imunolégico,
estdo mostrando resultados encorajadores em ensaios clinicos, especialmente para casos
refratarios (Garfall et al., 2019).

4.5 Limitacoes e Direcoes Futuras

A heterogeneidade na resposta ao tratamento € uma questéo nao resolvida (Morgan
et al.,, 2012). Futuras investigacbes poderiam se concentrar em biomarcadores que
predizem a resposta ao tratamento.

51 CONCLUSAO

Os avancos nas terapias para mieloma multiplo tém significativamente melhorado
as opgdes de tratamento e a sobrevida dos pacientes. Enquanto terapias convencionais
continuam a ter seu lugar, novas abordagens como inibidores de proteassoma e
imunomoduladores estdo mostrando resultados promissores. Terapias emergentes como
células CAR-T representam uma nova fronteira no tratamento, especialmente para casos
refratarios. A pesquisa futura deve se concentrar na personalizagdo do tratamento para
abordar a heterogeneidade na resposta terapéutica.
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RESUMO: A enfermagem foi historicamente
reconhecida a partir de Florence Nightingale,
precursora da Enfermagem moderna, que
iniciou seus métodos voltados aos cuidados
aos soldados que estavam feridos apds
batalhas na guerra da Criméia. Dentre
as atribuicdes enfermeiro, destaca-se
o0 desenvolvimento da Sistematizagao
da Assisténcia de Enfermagem, com
objetivo de organizar o trabalho da
Enfermagem, no que se refere ao método,
pessoal e instrumentos. Por meio dessa
Sistematizacdo, se operacionaliza o
Processo de Enfermagem em cinco
etapas: Coleta de Dados de Enfermagem
(Historico de Enfermagem); Diagnostico
de Enfermagem; Planejamento de
Enfermagem; Implementacéo e Avaliagéo
de Enfermagem. Salienta-se que no Brasil,
as discussdes acerca do Processo de
Enfermagem iniciaram a partir dos estudos
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de Wanda de Aguiar Horta, que resultaram publicagéo do livro “Processo de Enfermagem”.
Wanda Horta propés, ainda, a teoria das Necessidades Humanas Basicas, na qual destaca
que a enfermagem faz parte de uma ciéncia, que utiliza de conhecimentos e agdes para levar
0 paciente a uma melhora da sua salde no ambito psicol6gico e socioemocional. Assim, &
fundamental propor reflexdes sobre as questdes relacionadas cuidado de Enfermagem, com
vistas a contribuir com as boas praticas de cuidado independente do cenério de atuagéo dos
profissionais.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem; Saude; Organizacdo e Administracdo; Processo de
Enfermagem.

SYSTEMATIZATION OF NURSING CARE: HISTORICAL CONTEXT OF CARE,
METHODOLOGY AND THEORY

ABSTRACT: Nursing was historically recognized from Florence Nightingale, a precursor
of modern Nursing, who began her methods aimed at caring for soldiers who were injured
after battles in the Crimean War. Among the nurse attributions, the development of the
Systematization of Nursing Care stands out, with the aim of organizing the work of Nursing,
in terms of method, personnel and instruments. Through this Systematization, the Nursing
Process is operationalized in five stages: Collection of Nursing Data (Nursing History); Nursing
Diagnosis; Nursing Planning; Nursing Implementation and Evaluation. It should be noted that
in Brazil, discussions about the Nursing Process started from the studies of Wanda de Aguiar
Horta, which resulted in the publication of the book “Processo de Enfermagem”. Wanda Horta
also proposed the theory of Basic Human Needs, in which she emphasizes that nursing is
part of a science, which uses knowledge and actions to lead the patient to an improvement in
their health in the psychological and socio-emotional scope. Thus, it is essential to propose
reflections on issues related to nursing care, with a view to contributing to good care practices,
regardless of the scenario in which professionals work.

KEYWORDS: Nursing; Health; Organization and Administration; Nursing Process.

11 CONTEXTUALIZAGCAO

Na equipe interprofissional, destaca-se a atuagéo do enfermeiro, por ser o profissional
responsavel pela lideranca e gerenciamento do processo de cuidado as pessoas em
diferentes cenérios (ILHA et al., 2020), e que junto a equipe de enfermagem, permanece
maior parte do tempo nos cuidados diretos as pessoas idosas. Nesse sentido, ressalta-se
a Sistematizacédo da Assisténcia de Enfermagem (SAE), como uma metodologia especifica
da assisténcia de enfermagem, que visa a responsabilidade do enfermeiro com gestédo
e cuidado diario aos pacientes. Por essa razao, salienta-se a necessidade de qualificar
constantemente a sua aplicabilidade no cotidiano de cuidados.

A SAE possui reconhecimento internacionalmente como uma metodologia que
organiza e direciona o trabalho profissional, tendo como objetivo principal sistematizar e
qualificar o atendimento ao paciente, familia e comunidade (MARTINS; COSTA; SANTOS,
2021). Por meio dela, implementa-se o PE embasado em um suporte teérico que oriente
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a coleta de dados, o estabelecimento de diagnésticos de enfermagem e o planejamento
das acdes ou intervencdes de enfermagem; e que forneca a base para a avaliagdo dos
resultados de enfermagem (COFEN, 2009).

Compreendendo a importéncia dessa metodologia da assisténcia de enfermagem, o
Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) determinou, a partir da Resolugéo 358/2009, a
obrigatoriedade da implementacéo da SAE e do PE em todos os ambientes em que ocorra
o cuidado de enfermagem (COFEN, 2009). Contudo, ainda é possivel perceber que alguns
cenarios de cuidado a saude ndo possuem a SAE como metodologia norteadora devido a
diversos fatores, dentre eles, ao desconhecimento dos profissionais de enfermagem.

Nesse sentido, Barreto et al (2020) contribui que diferentes fatores dificultam
a implementacdo da SAE nas unidades hospitalares, por exemplo: a sobrecarga de
trabalho do enfermeiro, a auséncia de documentos adequados para efetivar os registros,
o desinteresse da equipe para implementagéo e a falta de apoio das instituicdes e dos
gestores (BARRETO et al, 2020). Dessa forma, a implementacéo desta metodologia para
a assisténcia de enfermagem em todas instituicbes de saude que oferecem o cuidado
€ imprescindivel, uma vez que promove a qualificacdo da assisténcia e contribui para a
segurancga do ipaciente (OLIVEIRA; LIMA; GARCEZ, 2021).

Assim, por meio dessa analise tedrica, propdem-se ao leitor, a reflexdo sobre
aspectos relacionados ao contexto historico dos cuidados de Enfermagem, a SAE como
uma metodologia cientifica de cuidado e, a Teoria das Necessidades Humanas Basicas

nesse contexto.

1.1 Cuidado de Enfermagem: uma breve contextualizacao histéria

A enfermagem, foi historicamente reconhecida a partir da percursora Florence
Nightingale (1820-1910), de origem italiana, também conhecida como a “Dama da lampada”,
que iniciou seus métodos voltados aos cuidados aos soldados que estavam feridos apés
batalhas na guerra da Criméia (1853-1856). Apos observar os feridos, Florence descobriu
que as doencas infecciosas causavam a morte de soldados internados no hospital em
maior medida do que os proprios ferimentos causados pela batalha na guerra (PERES
et al., 2021). Assim, além do cuidado direto aos soldados, Florence foi a responsavel pela
teoria ambientalista, a qual conceitua que o ambiente influencia diretamente a recuperacéo
do paciente, preconizando os fatores ideais para a organizagdo deste, quais sejam:
ventilacdo, iluminagéo, limpeza, ruidos, odores e alimentacao (ALVES et al 2021).

A teoria ambientalista na assisténcia a satude dos individuos, tem relevancia teorica
para os diversos campos da pratica (BEZERRA et al., 2018). Ela proporcionou a sociedade,
0 pensamento sobre as ciéncias da saude, em uma profissdo de base cientifica, deixando
um legado epistemolodgico para o cuidado do ser humano (PERES, et al, 2021). Em 2020
comemorou-se o0 bicentenario de Florence Nightingale, no qual ressaltou-se o papel
historico dos cuidados de enfermagem e o foco ao paciente, provenientes dos principios da
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sua teoria (PAIXAO et al., 2021).

A constituicado da enfermagem no Brasil, data de 1922, considerada como marco
inicial da enfermagem moderna brasileira, com a criagdo a Escola de Enfermagem Anna
Nery (EEAN) (RIZZOTTO, 2016). O cientista brasileiro Carlos Chagas desempenhou um
papel importante no processo de fundagéo da EEAN, intermediando a vinda de enfermeiras
norte-americanas, que integraram a misséo técnica de cooperacao para o desenvolvimento
da enfermagem no Brasil (SANTOS et al, 2020).

A formacgao de enfermeiras foi, a partir dessa iniciativa, efetivamente consolidada
com a criacdo de escolas de enfermagem de nivel superior que reproduziram o sistema
norte-americano (FERREIRA; SALLES, 2019). A denominacdo “padrédo Anna Nery”
sustentou o modelo da enfermeira moderna na sociedade brasileira, utilizando a disciplina
e 0 ensino técnico-cientifico rigoroso para a constru¢do da imagem de um profissional
solidamente preparado (SANTOS et al., 2020).

A humanizacdo do atendimento em salde exige muito dos profissionais da area
de enfermagem, mostrando a importancia do profissional possuir conhecimento técnico
cientifico e, ao mesmo tempo, sensibilidade para atender com qualidade a populacéao
(VIEIRA, ALMEIDA, 2020). Com o passar dos anos ganhou-se novos conceitos e
ferramentas para a pratica dos profissionais de enfermagem (MOREIRA et al., 2021). Desde
0 nascimento, até o momento da morte, os cuidados de enfermagem sao disponibilizados
a todos que necessitam (LIMA; OLIVEIRA, 2015). A enfermagem busca desenvolver um
cuidado integral, devendo o profissional, por meio do cuidado de enfermagem, auxiliar as
pessoas no atendimento as suas necessidades humanas basicas (COPELLO; PEREIRA;
FERREIRA, 2019). Dessa forma, o profissional de enfermagem é o principal responsavel
por promover agdes de cuidado e assisténcia humanizada as mesmas (VIEIRA; ALMEIDA,
2020). Para uma assisténcia de enfermagem de qualidade o enfermeiro, considerado o lider
da equipe de enfermagem, deve se inserir na realidade de forma consciente, competente,
técnica e cientificamente (BACKES et al., 2005). No ambito gerencial, o enfermeiro
desenvolve agbes para a organizacao do trabalho e de recursos humanos, viabilizando
condicdes adequadas para o cuidado ao paciente (MORORO, et al., 2017).

1.2 Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem: metodologia cientifica de
cuidado

A SAE foi regulamentada no Brasil pela Resolucdo n° 358/2009 do Conselho
Federal de Enfermagem (COFEN), o qual preconiza sua implantagdo em todas as
unidades de atendimento a saude que oferecam assisténcia de enfermagem (COFEN,
2009; BARRETO et al., 2020). A mesma organiza o trabalho profissional quanto ao método,
pessoal e instrumentos, tornando possivel a operacionalizagdo do PE que, por sua vez,
€ um instrumento metodologico que orienta o cuidado profissional de Enfermagem e a
documentacao da pratica profissional (COFEN, 2009).
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A SAE esta essencialmente envolvida com a gestao dos servicos de enfermagem,
quando ela se propde a organizar o trabalho profissional da equipe de enfermagem
(SANTOS, VALADARES, 2022). Dessa forma, € entendida como toda ideia/agdo que
organiza o trabalho do enfermeiro, com fundamentacdo em um referencial teérico que
auxilie a nortear a pratica, viabilizando e tornando concretos os resultados da assisténcia,
operacionalizada pelo PE (CARDOSO et al., 2022). Caracteriza-se, dessa forma, como
um sistema, composto por elementos intelectualmente organizados, com metodologia
composta de conhecimento cientifico que favorece a organizacao do trabalho, a partir
de trés elementos: método, pessoal e instrumentos (COFEN, 2009). Hulley et al (2008)
contribui referindo que os trés elementos citados anteriormente, compreendem-se como
os pilares fundamentais da SAE, a partir de sua anatomia - “do que ela é feita” e de sua
fisiologia “como ela funciona”. A seguir, apresenta-se a figura 2 com a anatomia e fisiologia
da SAE.

Figura 2 - Anatomia e fisiologia da Sistematizag@o da Assisténcia de Enfermagem

Fonte: Adaptado de Hulley et al (2008).
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Estes pilares e elementos constituintes, precisam estar interconectados em harmonia
com o PE de modo que a utilizacdo de cada elemento constituinte pelos enfermeiros seja
uma realidade diaria possivel e operacionalizavel. Os pontos de interseccdo entre os
circulos significam que os pilares e elementos constituintes estédo presentes, mas também,
harménicos entre si e funcionantes, oportunizando, dessa forma, a pratica profissional a
partir do PE e o funcionamento do servigo de enfermagem (SANTOS; VALADARES, 2022).

O pilar método, entende-se como as teorias de enfermagem e o PE, assim como
as consultas de enfermagem. O pilar pessoal, esta associado com o dimensionamento dos
profissionais da salde, como os técnicos e auxiliares de enfermagem, e tem relacdo com a
gestao de pessoas. O pilar de instrumentos, esta associado aos protocolos, aos manuais e
aos impressos (SANTOS et al, 2016).

O COFEN tem enviado esforcos ao longo dos anos para garantir as condi¢des
necessarias no tocante a implementagdo do PE nos diversos contextos assistenciais
(SANTOS; VALADARES, 2022). O PE ocorre de forma processual em um continuum de
uma situacéo de cuidado, em que este caracteriza-se como o0 modo de fazer o trabalho de
enfermagem contemporaneo, o modo de emprego cientifico da enfermagem (SANTANA,
2019). Entdo o COFEN, delimita as cinco etapas do PE, conforme pode ser visualizado no
quadro 1.

ETAPAS DESCRICAO

Coleta de Dados de Processo deliberado, sistematico e continuo, realizado com o auxilio
Enfermagem (ou Histérico | de métodos e técnicas variadas, que tem por finalidade a obtencédo
de Enfermagem) de informagdes sobre a pessoa, familia ou coletividade humana e
sobre suas respostas em um dado momento do processo saude e
doenca.

Diagnostico de Processo de interpretacao e agrupamento dos dados coletados na
Enfermagem primeira etapa, que culmina com a tomada de decisao sobre os
conceitos diagnésticos de enfermagem que representam, com mais
exatidao, as respostas da pessoa, familia ou coletividade humana em
um dado momento do processo salde e doenca; e que constituem

a base para a selegé@o das ac¢des ou intervencées com as quais se
objetiva alcancar os resultados esperados.

Planejamento de Determinacéo dos resultados que se espera alcancgar e das agdes ou
Enfermagem intervencdes de enfermagem que seréo realizadas face as respostas
da pessoa, familia ou coletividade humana em um dado momento do
processo saude e doenca, identificadas na etapa de Diagnostico de
Enfermagem.

Implementacao Realizacao das agbes ou intervencdes determinadas na etapa de
Planejamento de Enfermagem.

Avaliacao de Enfermagem | Processo deliberado, sistematico e continuo de verificagcao de
mudangas nas respostas da pessoa, familia ou coletividade humana
em um dado momento do processo salde doenca, para determinar
se as agdes ou intervencoes de enfermagem alcangaram o resultado
esperado; e de verificagéo da necessidade de mudancas ou
adaptacdes nas etapas do PE.

Quadro 1 - Etapas do Processo de Enfermagem.
Fonte: Adaptado de COFEN, 2009.
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Salienta-se a necessidade de conectividade entre as etapas, tornando a atuacéo
profissional organizada e funcional, de modo a ser desenvolvida de maneira humanizada
e cientificamente respaldada (COFEN, 2009; BELFORT et al., 2020; MORAIS et al.,
2020). Essas préticas sao privativas no exercicio profissional de enfermagem e devem ser
realizadas para subsidiar o processo de trabalho (SANTOS et al., 2018). Desta forma, a
etapa da anamnese, consiste na identificagc@o dos eventos pregressos relacionados a satde
do individuo, familia e comunidade, identificando os sinais e sintomas atuais, aproximando-
se da historia da condicdo atual que levou o paciente a consulta (ARAUJO et al., 2017).

Para tanto, o enfermeiro necessita ter conhecimento técnico-cientifico desenvolver
a atencéo integral ao paciente com uma visao holistica e humanizada. Durante a coleta de
dados de Enfermagem ou Histérico de Enfermagem (primeira etapa do PE), o enfermeiro
realiza a anamnese e do exame fisico, 0 que permite a ele, evidenciar possiveis achados
para subsidiar seus diagnésticos e intervencdes de enfermagem (SANTOS et al., 2018).

A segunda etapa € o momento de tracgar os diagnosticos de enfermagem a partir dos
problemas levantados. Nessa fase, utiliza-se algumas taxanomias para auxiliar na consulta
de enfermagem. Dentre estas, a que se destaca no contexto brasileiro, é a taxonomia de
North American Nursing Diagnosis Association (NANDA), que possui diversos diagnosticos
reais e de riscos (HERDMAN; KAMITSURU; LOPES, 2021; ALENCAR et al., 2021). A etapa
de diagnéstico de Enfermagem exige do enfermeiro raciocinio clinico, com base na coleta
de dados para classificar e categorizar uma resposta humana as condi¢cdes de saude/
processos da vida de individuos, familias, grupos e comunidades. Os diagnoésticos, assim
como as outras fases do PE, desempenham papel fundamental para evolugéo do paciente.
Norteiam o planejamento da equipe de enfermagem sobre a implementacéo dos cuidados
que atendam as necessidades especificas dos pacientes no processo de saude e doenca
(SILVA; MOREIRA, 2020; MAZZO, 2013).

A terceira etapa do PE refere-se ao planejamento das acbes baseadas nos
diagnosticos de enfermagem identificados (SOUSA et al., 2019). Foca na importancia de
realizar o planejamento de enfermagem apés elaboragéo dos diagnosticos. Além disso,
através dos resultados esperados, sdo realizadas prescricdes de enfermagem para que as
metas propostas sejam alcangadas (ALVIM, 2013).

A quarta etapa do PE, refere-se a implementacdo da Assisténcia de Enfermagem,
momento em que € realizada a prescricdo de enfermagem pelo enfermeiro, bem como
a sua implementacéo pela equipe de enfermagem. Uma das ferramentas utilizadas para
auxiliar nessa etapa € a Nursing Intervention Classification (NIC) (TANNURE; PINHEIRO,
2017). Essa ferramenta, apresenta a descricdo dos passos para realizar e implementar uma
prescricdo de enfermagem, a fim de atingir a meta proposta. As prescricbes de cuidados
devem estar bem redigidas e despertar o interesse da equipe de enfermagem, tanto para
ler quanto para a desenvolver (BULECHEK et al., 2016; ALVIM, 2013).

A quinta etapa, consiste em acompanhar as respostas do paciente aos cuidados
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e avaliar se a prescricdo de enfermagem obteve bons resultados. Deve ser realizada
diariamente ou a cada novo contato com o paciente durante a anamnese e o exame
fisico (ALVIM, 2013). Para tanto, pode-se contar com a Nursing Outcomes Classification
(NOC), uma classificagdo abrangente, padronizada, dos resultados do paciente, que pode
ser usada para avaliar os resultados das intervencdes de enfermagem (MOORHEAD et
al., 2020; GONZAGA et al, 2021). A NANDA, NIC e NOC podem ser usadas em conjunto
ou separadamente. Juntas, elas representam o dominio da enfermagem em todos os
ambientes e especialidades (GONZAGA et al, 2021).

No Brasil, o marco inicial referente ao emprego da sistematizacdo das acdes de
Enfermagem ocorreu a partir da publicacéo do livro “Processo de Enfermagem” (PE) de
Wanda de Aguiar Horta, na década de 1970 (SANTOS et al, 2019). Posteriormente, Wanda
de Aguiar Horta, a partir dos estudos de Maslow e de Jodo Mohana, desenvolveu a Teoria
das Necessidades Humanas Basicas (NHB) (HORTA, 1979).

1.3 Teoria das necessidades humanas basicas

A teoria das NHB de Horta, descreve que a enfermagem faz parte de uma ciéncia,
que utiliza de conhecimentos e agdes para levar o paciente a uma melhora da sua saude
no ambito psicolégico e socioemocional (CAMACHO; JOAQUIM, 2017). Essa teoria tem
sido utilizada para elaborac¢do de instrumentos de coleta de dados em diferentes locais de
prestacéo de assisténcia, com a finalidade de promover a seguranca do paciente (SOUSA
et al., 2019).

Com base nos estudos da teoria da motivacdo humana de Maslow, Horta, dividiu
as NHB em trés grandes dimensOes: necessidades psicobiolégicas, psicossociais e
psicoespirituais (RIBEIRO et al., 2016). As necessidades psicobiolégicas referem-se aos
aspectos biolégicos, sendo a parte mais administrada pelos cuidados de enfermagem; as
necessidades psicossociais, apontam a importancia das interacbes sociais humanas; e
as necessidades psicoespirituais, discorrem sobre a relevancia dos aspectos filoséficos,
espirituais e religiosos do paciente (MOURA et al., 2019).

Assim, sdo exemplos de necessidades psicobiolégicas: a oxigenacao, hidratagéo,
sono e repouso, eliminagcdo, motilidade e integridade cutdneo-mucosa. De necessidades
psicossociais: seguranga, comunicag¢ao, aprendizagem, participacdo e autoimagem. E,
de dimensao psicoespirituais, os preceitos religiosos ou teoldgicos, éticos ou filosoficos
individuais. Todas essas necessidades estao inter-relacionadas, uma vez que fazem parte
de um todo, o ser humano (HORTA, 1979).

O modelo teérico proposto por Horta tem por base as leis do equilibrio (homeostase),
da adaptacao e do holismo e centra-se nas manifestagcdes das NHB que se revelam como
estados de desequilibrios homeostaticos (MARINHO et al., 2020). A lei do equilibrio
(homeostase ou homeodinamica): todo o universo se mantém por processos de equilibrio
dindmico entre seus seres; a lei da adaptacéo: todos os seres do universo interagem com
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seu meio externo buscando sempre formas de ajustamento para se manterem em equilibrio;
lei do holismo: o universo € um todo, o ser humano € um todo, a célula € um todo e, esse
todo, ndo é mera soma das partes constituintes de cada ser (HORTA, 1979).

Wanda Horta define que a enfermagem tem uma identidade profissional, como parte
integrante da equipe de salude e, empreende estados de equilibrio, previne desequilibrio
e reverte desequilibrios em equilibrio pela assisténcia ao homem no atendimento de suas
necessidades basicas. Dessa forma, procura reconduzir o homem a situagéo de equilibrio
dindmico no tempo e espaco (SANTOS et al., 2019). O PE proposto por Wanda Horta foi
composto por seis fases: Histérico de Enfermagem, Diagnostico de Enfermagem, Plano
Assistencial, Plano de Cuidados ou Prescricdo de Enfermagem, Evolu¢do e Progndéstico
(HORTA, 1979).

Assim, denota-se que a contribuicio de Wanda Horta com a teoria das
NHBs € essencial para o desenvolvimento de um cuidado integral a pessoa em sua
multidimensionalidade, e tem como intuito nortear o PE na sua aplicabilidade. A Teoria da
Motivacdo Humana de Maslow, que deu origem a teoria das NHB de Wanda Horta, tem
como base o conceito da hierarquia das necessidades que influenciam o comportamento
humano. Assim, Maslow classifica as NHB hierarquizadas em cinco niveis, conforme pode
ser visualizado na Figura 3.

micralidade,
criativ idade,
espontansidade,
solugho de problermas,
ausencia de preconceita,

Realizac&o Pessoal isitesa" n feing

aurto-=stirma,
confianga, conguista,
E":~ti|-|-l-'.;| respeito dos outros, respeito sos outros

/ amizade, familia, intimidade sexual \

seguranca do corpe, de emprege, de recurseos,
-] da moralidade, da familia, da saude, da propriedade

FiSiO'Dgia &Ein, camida, dgua, sexo, sono, ho

Figura 3 - Piramide das necessidades humanas.

o = T
seguranca

Fonte: Baseado em Maslow, teoria da motivagdo humana.

As necessidades de nivel inferior constituem a base da piramide e compreendem
as necessidades fisioloégicas e de seguranca, ja o topo da piramide é constituido pelas
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necessidades de nivel elevado, representantes da busca pela individualizagdo do ser
(SANTOS et al.,, 2019). Cada um dos niveis pode ser definido da seguinte forma: 1)
Fisiologicas: incluem fome, sede, abrigo, sexo e outras necessidades corporais. 2)
Seguranga: abrange seguranca e prote¢do contra danos fisicos e emocionais. 3) Sociais:
alberga afeicéo, aceitacdo, amizade e sensacé@o de pertencer a um grupo. 4) Estima:
envolve fatores internos de estima, como respeito préprio, realizacdo e autonomia; e
fatores externos de estima, como status, reconhecimento e atencéo. 5) Autorrealizagéo: a
intencéo de se tornar tudo que a pessoa é capaz de ser, desenvolvendo o préprio potencial
(ROBBINS, 2005).

21 CONSIDERAGOES FINAIS

Refletir sobre as questdes relacionadas cuidado de Enfermagem, a partir da sua
contextualizacéo histéria, bem como sobre a SAE como metodologia cientifica de cuidado
€ essencial no que se refere aos cuidados aos seres humanos, devido a sua importancia
para as boas praticas de cuidado aos pacientes, independente do cenario em que eles
se encontrem. E necessario, de uma por todas, a compreenséao e singularizacdo da SAE
como uma metodologia de gestdo, norteadora do cuidado de enfermagem. Igualmente
necessario, é entender o PE, por meio das suas etapas, como sinénimo de cuidado de
enfermagem. Ainda, reconhecer os primérdios dessa discusséo, a partir dos estudos de
Wanda Horta, implica no respeito e na valoriza¢do da referida teérica e da sua historia de
contribuicdo na e para a enfermagem. Dessa forma, essa analise teérica reflexiva contribui
com subsidios para reflexao, aprofundamento, ampliagcdo e continuidade das discussfes
acerca da tematica em tela.
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CAPITULO 9
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RESUMO: O hemograma é o nome dado
a um conjunto de técnicas realizadas
na contagem de células do sangue que
reinem dados clinicos que auxiliam na
tomada de decisdo em diversas patologias.
As doencgas infecciosas, sdo causadas
por um agente etioldgico, seja ele uma
bactéria, parasita ou virus. O mecanismo
de infeccdo pode acontecer por meio da
inalacé@o de goticulas infecciosas ou através
de foémites contaminados. O processo
de defesa do organismo hospedeiro esta
relacionado com a resposta imune inata
e produgcdo de anticorpos. As respostas
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inatas séo capazes de eliminar ou conter a infeccao até que a resposta adaptativa reconheca
0 patégeno, utilizando os mesmos mecanismos efetores, no entanto € mais preciso.
Nestas situagbes o hemograma torna-se peca fundamental e atua fornecendo informacgées
relevantes para o manejo de tais condi¢des clinicas. Em infec¢bes bacterianas observa-se
um aumento na contagem total de leucécitos (leucocitose), aumento este causado em grande
parte pelo aumento no numero de neutréfilos (neutrofilia) acompanhada com um desvio a
esquerda. No leucograma de pacientes com infecgbes respiratérias virais, € comum observar
anormalidades nos leucdcitos circulantes no sangue periférico, como leucocitose, linfopenia,
neutrofilia e eosinopenia, além de alteracdes morfoldgicas nos linfocitos e neutrofilos.
PALAVRAS-CHAVE: Hemograma, infecgdes virais, infecgdes bacterianas, infeccoes
respiratorias e criangas.

AN ANALYSIS OF THE COMPLETE BLOOD COUNT: UNRAVELING THE
COMPLEXITIES TO AID IN THE DIAGNOSIS OF BACTERIAL AND VIRAL
RESPIRATORY INFECTIONS IN CHILDREN

ABSTRACT: The hemogram is the name given to a set of techniques performed in counting
blood cells that gather clinical data that help in decision-making in various pathologies. An
etiological agent causes infectious diseases, be it a bacterium, parasite, or virus. The infection
can occur through inhalation of infectious droplets or contaminated fomites. The defense
process of the host organism is related to the innate immune response and appetite production.
The innate responses can eliminate or contain an infection that the adaptive response
recognizes the pathogen, using the same effector switches; however, it is more precise. In
these situations, the blood count becomes a fundamental part and acts by providing relevant
information for the management of such clinical conditions. In bacterial infections, an increase
in the total white blood cell count (leukocytosis) is seen; this increase is mainly caused by the
increase in the number of neutrophils (neutrophilia) subsequent to a shift to the left. In the
leukogram of patients with viral respiratory diseases, it is common to observe abnormalities
in leukocytes circulating in peripheral blood, such as leukocytosis, lymphopenia, neutrophilia,
and eosinopenia, in addition to morphological changes in lymphocytes and neutrophils.
KEYWORDS: hemogram, viral infections, bacterial infections, respiratory infections, and
children.

INTRODUCAO

O hemograma é o nome dado a um conjunto de técnicas realizadas na contagem
de células do sangue que quando unido a dados clinicos auxiliam na tomada de deciséo
em diversas patologias. Este teve inicio na pratica médica em 1925, por meio de critérios
estabelecidos pelo médico e farmacéutico V. Schilling, se tornando ao longo dos anos
0 exame mais requisitado por médicos de diversas especialidades. Desta forma, pode-
se observar sua importancia na pratica clinica, ndo sendo admitido erros ou conclusées
duvidosas (OLIVEIRA; VELOSO; BORGES, 2019).

Os avancos cientificos e tecnologicos laboratoriais resultaram na automacgéo de
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processos que auxiliaram no crescimento da difuséo, especificidade, rapidez e eficiéncia
na qual os exames séo realizados. Esses avangos também se aplicam ao hemograma visto
que anteriormente as técnicas eram apenas manuais e hoje estdo sendo substituidas por
métodos automatizados.

Atualmente, existem diferentes tipos de contadores globulares automaticos, que
sdo um exemplo do avanco tecnoldgico na elaboragcdo do hemograma. Os contadores
automatizados tém incorporado novas tecnologias que permitem uma analise ainda
mais detalhada das células sanguineas, o que contribui com o analista na verificacdo de
alteragdes como células anormais por meio de alertas (chamados de “flags”) ou 0 aumento
no namero de neutréfilos jovens, chamada de “desvio a esquerda” (ROSENFELD, 2012).
Desta maneira pode-se assegurar uma maior confiabilidade, devido a sensibilidade e
especificidade na deteccéo de alteragcdes hematologicas (MORAES et al., 2021).

Nos diversos métodos de contagem sanguinea é possivel analisar os glébulos
vermelhos (eritrocitos), o hematécrito e os niveis de hemoglobina, que auxiliam no
diagnostico de anemias e outros agravos que afetam estas células. Também é possivel a
observacgéo dos glébulos brancos (leucécitos), tanto a contagem como a morfologia dessas
células. Quando estas apresentam alteragbes, normalmente séo indicativos de processos
infecciosos e/ou inflamatérios no corpo, bem como outras patologias como leucemias e
linfomas. Além dos gloébulos brancos e vermelhos, no hemograma é possivel mensurar
0 numero de plaquetas, as quais quando alteradas podem indicar trombocitopenia ou
trombocitose sendo reflexo de disturbios, como a infecgdo aguda. Quanto a morfologia das
plaguetas, seu tamanho também é capaz de indicar disturbios, este € medido através do
volume plaquetario médio (VPM) e pode indicar hipotireoidismo, doenga mieloproliferativa,
purpura trombocitopénica idiopatica, purpura trombocitopénica trombética, coagulagéo
intravascular disseminada, sindromes mieloproliferativas (leucemia miel6ide cronica,
mielofibrose, trombocitemia essencial), pés-esplenectomia, estados hipoesplénicos, no
diabetes mellitus e na doenca vascular quando aumentado (CHARLTON et al., 2018).
Portanto, o hemograma néo € apenas um exame de interesse para a area da hematologia,
ele tem utilidade em outras especialidades médicas, como infectologia, reumatologia,
oncologia, dentre outras.

HEMOGRAMA EM PROCESSOS INFECCIOSOS

O principal mecanismo de protecdo que o corpo possui contra agentes infecciosos
é formado por um conjunto de células de defesa do sistema imune, que produzem uma
resposta imunoldgica desencadeada mediante a presenga de um antigeno. No caso de
doencas infecciosas, séo causadas por um agente etiolégico, seja ele uma bactéria, parasita
ou virus. Nestas situacdes o hemograma torna-se peca fundamental e atua fornecendo

informacdes relevantes para o manejo de tais condi¢cdes clinicas (HOFFBRAND; MOSS,

A pesquisa em salde: desafios atuais e perspectivas futuras 7 Capitulo 9

72


https://www.zotero.org/google-docs/?iPXwMM
https://www.zotero.org/google-docs/?3F2rgt
https://www.zotero.org/google-docs/?z0iBw4
https://www.zotero.org/google-docs/?y7f1AX

2018).

As infecgbes virais, também chamadas de viroses, sdo as afeccbes mais
comumente encontradas na pratica clinica e produzem doencgas que variam de resfriados
a imunocomprometimento e infec¢bes oportunistas. A multiplicagé@o viral acontece apenas
dentro das células, e por serem seres inertes fora desta, gera a duvida se os virus sdo ou
nao seres vivos. A interacdo entre virus e hospedeiro € a chave para o inicio das alteragdes
laboratoriais observadas nas doengas virais, tanto pela transmissdo quanto pela capacidade
de se sobrepor as células de defesa. Uma vez inseridos no hospedeiro, de maneira geral, os
virus induzem uma resposta imunoldgica que leva a alterac6es hematoldgicas na busca do
organismo combater o agente infeccioso. Dentre essas altera¢des, observa-se o aumento
da populagédo de linfécitos na corrente sanguinea (linfocitose), isso se deve ao fato de
que os linfécitos s@o células imunologicamente competentes e possuem as propriedades
que caracterizam o sistema imunologico humano: a especificidade antigénica e a memoria
imunolégica (HOFFBRAND; MOSS, 2018). Dessa forma, s&o as primeiras células a
apresentarem alteragcdes quantitativas e qualitativas (morfologia) (LEITE; CHAUFFAILLE;
PERAZZIO, 2023).

Ja as infecgbes bacterianas podem afetar diversos sistemas de um organismo
humano, sendo assim exigem um manejo clinico bem elaborado acompanhado de boas
investigacdes laboratoriais. O microrganismo causador dessas afec¢des sao as bactérias,
seres unicelulares que possuem material genético disperso no citoplasma, que as
caracterizam como procariontes. Elas podem ser classificadas como comensais, ou seja,
que ndo causam prejuizo ao hospedeiro como as bactérias da microbiota intestinal ou
patogénicas, capazes de provocar infecgbes (LEITE; CHAUFFAILLE; PERAZZIO, 2023).

Segundo estudos, as bactérias que causam infec¢des de maior prevaléncia no Brasil
séo: Escherichia coli, Salmonella sp, Aeromonas sp, Enterococcus sp, Staphylococcus sp
e Klebsiella sp. Tradicionalmente em infeccbes bacterianas observa-se um aumento na
contagem total de leucécitos (leucocitose), aumento este causado em grande parte pelo
aumento no numero de neutréfilos (neutrofilia) acompanhada com um desvio a esquerda
(HOFFBRAND; MOSS, 2018). O desvio a esquerda pode ser definido como um aumento
de neutréfilos ndo segmentados ou imaturos (bastbes, miel6citos e metamieldcitos) na
corrente sanguinea, observados através da leitura do esfregago sanguineo (OLIVEIRA;
VELOSO; BORGES, 2019).

Uma variedade de virus e bactérias podem causar infecgdes respiratorias. Visto
que o pulméo é um 6rgéo que possui uma vasta superficie de contato com uma estrutura
delicada ja que tem contato direto com o meio externo, fato esse que auxilia os patdgenos
capazes de causar determinada inflamacao no mesmo. Importante ser ressaltado que a
cicatrizacdo do tecido pulmonar é irreversivel, portanto, o tratamento dessas patologias
consiste na reducado das consequéncias e prevencao de mais danos teciduais (THOMAS;
BOMAR, 2022).
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INFECCOES RESPIRATORIAS CAUSADAS POR ViRUS

A maior parte dos casos de Infeccdes Respiratoria Aguda (IRA) tem como agentes
etiologicos os virus. Pode-se indicar como mais frequentes os virus que provocam IRA em
criancas os virus sinciciais respiratorios (VSR) A/B, os adenovirus (Ad), parainfluenza (PF)
1 e 2, coronavirus, virus influenza (Flu) A/B, enterovirus, rinovirus e metapneumovirus
humano. E importante ressaltar que, em criancas portadoras de patologias cardiacas,
pulmonares e imunocomprometidas, as IRAs virais sdo graves. Dessa maneira, a
identificacdo do virus responsavel por causar a IRA é de grande relevancia para que nao
haja prescricao errbnea para a populagéo pediatrica (STRALIOTTO et al., 2002).

A Tabela 1 mostra os virus mais comumente causadores de infec¢des virais em
criangas. O mecanismo de transmissao viral pode ocorrer de duas maneiras distintas: de
forma horizontal, ou seja, de uma espécie para outra por meio do contato direto com a pele
do infectado ou indireto por meio de fomites (objetos infectados) ou perdigotos (aerossobis
de secrecdes respiratorias); por veiculos, como agua contaminada e por meio de vetores
biologicos - onde o virus é replicado no préprio vetor - e mecanicos - no qual o vetor apenas
transporta o virus. A outra forma € a vertical, na qual o virus é passado da mée para o feto,
podendo ocorrer durante a gestdo ou apds o parto. Além disso, os virus ndo envelopados
s@0 mais propicios a causarem infec¢éo por contato direto, porque sédo mais estaveis no
ambiente e dessa forma conseguem se manter viaveis fora do hospedeiro (CHARLTON et
al., 2018; SANTOS; ROMANOS; WIGG, 2015)

Classificagdo e caracteristicas de virus respiratérios comuns em criangas

Grupo de virus Familia Envelopado Tempo de sobrevivéncia em fomites
Adenovirus Adenoviridae Nao 14 a 30 dias

Coronavirus Coronaviridae Sim 1 hora a 28 dias

Enterovirus, rinovirus Picormaviridae Né&o dados limitados

Influenza A/B Paramixoviridae Sim 5 minutos a 7 dias

Parainfluenza 1-4 Paramixoviridae Sim 4 a 10 horas

Metapneumovirus humano Pneumoviridae Sim dados limitados

Virus sincicial respiratério A/B Pneumoviridae Sim 20 minutos a 8 horas

Tabela 1: Virus mais comuns em criancas. Adaptado de: (CHARLTON et al., 2018)

Aforma mais comum de entrada dos virus no organismo do hospedeiro é através das
mucosas do sistema respiratédrio, nas quais eles entram por meio de perdigotos expelidos
por tosse ou espirro do individuo contaminado. Para que a infec¢ao seja efetiva os virus
necessitam cumprir com alguns requisitos: a estrutura viral e suas propriedades (in6culo)
devem ser suficientes para darem inicio a infeccdo; os conjuntos celulares presentes
nas regides de entrada - cavidades nasais por exemplo - devem facilitar a entrada e os
mecanismos de defesa devem estar atenuados ou indisponiveis. Ultrapassadas essas
etapas e chegando aos alvéolos pulmonares as particulas virais sdo fagocitadas pelos
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macrofagos e reconhecidos por células dendriticas e linfocitos que déo inicio a resposta
imune ao antigeno viral identificado (COSTA; COSTA; CAMARGOS, 2014; SANTOS;
ROMANQOS; WIGG, 2015).

Ainstalacdo e evolucdo das infec¢des virais no geral dependem de diversos fatores
que sdo determinantes para a manutencao do virus no hospedeiro e inicio do processo
de replicacao viral. Dentre estes fatores o tropismo viral, as caracteristicas genéticas do
individuo e suas condi¢Ges imunolégicas vao influenciar diretamente no estabelecimento
da infeccdo. No meio das diversas barreiras impostas pelo organismo, a primeira que
0s virus encontram s@o as barreiras mecanicas, que variam de acordo com o local de
instalacdo do virus. No sistema respiratério estas barreiras sao formadas por uma camada
de muco, a presencga de um epitélio ciliado e a temperatura do sistema. Por conta destas
caracteristicas a maioria das infec¢bes respiratérias sédo causadas por virus envelopados,
como Myxovirus influenzae (influenza) e os da familia dos Paramyxoviridae (Parainfluenza)
por apresentarem maior estabilidade neste ambiente (SANTOS; ROMANOS; WIGG, 2015).

Os virus quando entram no organismo desencadeiam uma resposta do hospedeiro
que se inicia com o reconhecimento do patégeno pelos receptores do tipo toll (TLR, do
inglés toll-like receptors), estes receptores séo integrantes da chamada imunidade inata e
estdo presentes na superficie celular e fazem o reconhecimento dos acidos nucléicos virais
(SANTOS; ROMANOS; WIGG, 2015).

A identificacdo dos TLR de material viral induz a produgédo de mediadores
inflamatorios e o recrutamento de células do sistema imunologico que irdo atuar na inibicao
da replicacéo viral e na eliminagéo do patégeno do organismo infectado. Ainda no primeiro
contato do virus com o organismo, as células epiteliais pulmonares, por exemplo, atuam
na resposta inicial com a producdo de 6xido nitrico que inibe a replicacéo intracelular de
algumas espécies virais; e de quimiocinas e leucotrienos que auxiliam no recrutamento de
outros tipos celulares como os macrofagos e as células dendriticas (DC, dendritic cells)
(SANTOS; ROMANOS; WIGG, 2015). As DC sédo uma das células que podem possuir em
sua superficie celular os TLR e que realizam a identificagcdo dos virus. Sdo importantes
produtoras de interferon-1 (INF-1) que ajudam na interferéncia da replicagéo viral. Essa
producao de INF-1 leva ao recrutamento de células NK (NK, natural killer) que irao eliminar
as células comprometidas favorecendo a eliminagdo do patégeno. Os Macréfagos podem
desempenhar um papel importante na patogénese viral dependendo da capacidade do
tropismo do virus para infectar e replicar nesta célula, como o virus influenza, o virus da
raiva e o virus da dengue. Neste contexto os macrofagos podem atuar na disseminagéo do
virus pelo hospedeiro ou pela liberacao inicial de mediadores inflamatérios na resposta inata
do organismo (LORENZI; COELHO-CASTELO, 2011). Assim como as DC, estas células
liberam citocinas pro-inflamatorias como IL-1 (interleucina 1), TNF-a (fator de necrose
tumoral alfa), IL-6 (interleucina 6) e IL-8 (interleucina 8) e quimiocinas como proteinas
inflamatorias de macrofagos (MIP-1-a e MIP-1-8). Estas células induzem o recrutamento
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de linfécitos T dando inicio ao processo de resposta especifica (imunidade adaptativa) ao
antigeno (SANTOS; ROMANOS; WIGG, 2015).

Em muitas situagdes os virus conseguem sobrepor a resposta imunolégica inata do
organismo afetado, comumente devido a velocidade de replicagéo acelerada. Diante disso,
mesmo durante a resposta inata inicia-se a chamada resposta especifica ao antigeno
(LORENZI; COELHO-CASTELO, 2011). Existem alguns mecanismos adotados pelo corpo
para realizar a resposta imunologica adaptativa, entretanto, de acordo com a literatura
o principal deles € o mediado pelos linfocitos T CD4+ e T CD8+. Esses linfécitos tém
como principal funcéo serem produtores de citocinas envolvidas na regulacao da resposta
imunolégica (T CD4+) e serem citotdxicos, induzindo a apoptose da célula afetada (T CD8+).
Todo o processo de ativagdo dos linfécitos T CD4+ tem inicio através do reconhecimento
do antigeno ligado a moléculas de MHC Il (complexo principal de histocompatibilidade do
tipo Il) inserido nas células apresentadoras de antigeno: células dendriticas, macrofagos
e linfocitos B. Apés isso, os linfocitos T CD4+ se diferenciam em Th1, Th2, Th17 ou Treg,
sendo o Th1 responsavel pela produgdo de interferon-gama (IFN-y), (interleucina 2)
IL-2 e (interleucina 18) IL-18, citocinas responsaveis pelo recrutamento e ativacdo dos
macrofagos, das NK e dos linfécitos T CD8+. O processo de ativagao dos linfocitos T CD8+
tem inicio através do reconhecimento do antigeno ligado a moléculas de MHC | (complexo
principal de histocompatibilidade do tipo I) inserido nas células infectadas pelo virus.
Esse reconhecimento leva a ativagcdo do TCD8+ que libera proteinas citoliticas como a
porfirina (LORENZI; COELHO-CASTELO, 2011). Além disso, outro mecanismo de resposta
imunolégica humoral é a neutralizacao através da produgao de anticorpos mediada pelos
linfocitos B, que reconhecem os antigenos virais por meio de suas imunoglobulinas (Ig) de
superficie e posteriormente iniciam a produc¢ao de anticorpos para cada tipo especifico de
virus, que atuam como agentes neutralizantes evitando a ligagéo virus-receptor (SANTOS;
ROMANQOS; WIGG, 2015). A figura 01 apresenta de forma geral todos os processos que
ocorrem apds o contato do virus com o hospedeiro.
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Figura 3: Mecanismo da infeccao viral. 1- Resposta imunolégica inata: os virus séo reconhecidos por
receptores do tipo toll (TLR) acoplados as células dendriticas (DC); as DC produzem INF-1 e citocinas
pro-inflamatérias: IL-1, IL-6 e IL-8 que recrutam outros tipos celulares como as células matadoras
naturais (NK); as NK removem células afetadas; os macrofagos liberam mais mediadores inflamatérios,
visando reduzir a multiplicacéo viral. 2- Resposta imunologica adaptativa: Concomitantemente,
os linfécitos T CD4+ reconhecem o antigeno ligado a moléculas de MHC Il inserido nas células
apresentadoras de antigeno e se diferenciam em Th1, Th2, Th17 e Treg e iniciam a producéo de
citocinas proé-inflamatérias. Os linfécitos T CD8+ reconhecem células afetadas por meio do MHC do tipo
| acoplado a estas células e iniciam a resposta imune, promovendo a apoptose celular e a liberagao
de proteinas citoliticas como as porfirinas; os linfocitos B liberam imunoglobulinas que reconhecem os
antigenos virais e iniciam a producéo de anticorpos.

Através do leucograma, € possivel observar caracteristicas de respostas
imunolégicas, devido a alteragdes apresentadas neste conjunto de células, como neutrdfilos,
eosindfilos, baséfilos, linfocitos e mondcitos, como também de células precursoras jovens
desta linhagem (SILVA et al., 2016).

As infeccOes virais podem desencadear um aumento relativo de linfécitos, que
pode ser acompanhado ou ndo por uma contagem elevada de leucécitos e, em alguns
casos, pode haver uma diminuicdo no numero destas células. Além disso, a presenca de
linfocitos atipicos, que apresentam alteragdes na forma do nucleo e da célula, uma relagdo
nucleo/citoplasmatica diferente do normal e um citoplasma intensamente baséfilo, pode
ser observada em mais de 5% dos linfécitos contados. Infecgdes virais também podem
estimular as células apresentadoras de antigenos, o que pode resultar em um aumento
simultadneo de monécitos e linfécitos (CORADI; VIEIRA, 2021).

No leucograma de pacientes com infecgcbes respiratérias virais, € comum observar
anormalidades nos leucocitos circulantes no sangue periférico, como leucocitose, linfopenia,
neutrofilia e eosinopenia, além de alteracdes morfologicas nos linfocitos e neutrofilos.

Identificar essas alteragbes ndo sb auxilia no diagnoéstico, mas também orienta a evolugéo
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da infecgéo. Por isso, a contagem diferencial e a avaliagdo morfologica de leucécitos séo
fundamentais para garantir desfechos clinicos favoraveis (CORADI; VIEIRA, 2021).

INFECCOES RESPIRATORIAS CAUSADAS POR BACTERIAS

A grande maioria das infeccbes sdo causadas por virus, entretanto pode haver
complicagdes bacterianas durante infeccdes respiratérias virais, sendo frequentes a otite
média aguda e sinusite, como ocorre na rinofaringite aguda. Esta € comum na infancia,
causada principalmente por virus, mas, por vezes, pode ocorrer a instalagdo de bactérias
secundarias (ARAUJO, 2022).

Apesar das infeccoes das vias respiratorias superiores (IVRS) serem as mais
frequentes, ndo apresentam risco de vida, diferentemente das infeccbes respiratérias
inferiores (IVRI) que exibem quadros mais graves. Embora as IVRI graves, sejam causadas
majoritariamente por bactérias como Enterobactérias sp., Staphylococcus aureus e
Streptococcus pneumoniae, as IVRI aguda, causadas por virus predispdem as infecgdes
bacterianas, uma vez que alguns virus favorecem a aderéncia de bactérias, como o virus
da Influenza (SILVA FILHO, 2017).

Em ambos os casos o processo de defesa do corpo do hospedeiro esta relacionado
com suas barreiras naturais, resposta imune inata e a producao de anticorpos. A resposta
inata € capaz de eliminar uma infeccdo ou conté-la até que o patbgeno seja reconhecido
pela resposta adaptativa, esta usa dos mesmos mecanismos efetores, porém com
mais precisdo. Os macréfagos possuem acdo microbicida e secretora de citocinas e
quimiocinas, estas propriedades serdo ativadas pelas células T especificas do antigeno.
Ao passo que os anticorpos estimulam o sistema complemento induzindo células NK a
eliminar células infectadas. A imunidade adaptativa ir4 atuar de forma semelhante, a fim
de produzir resposta inflamatéria com a produgéo de anticorpos e linfécitos no local da
infeccéo (JANEWAY,2001). Nesse mecanismo, temos a atuacéo de células importantes com
funcoes fagociticas como os neutréfilos e macréfagos, algumas das citocinas secretadas
por este sdo um grupo de moléculas incluindo interleucina-1 (IL -1), interleucina-6 (IL-6),
interleucina-12 (IL-12), fator de necrose tumoral (TNF-a), e a quimiocina interleucina-8
(IL-8). As quimiocinas, citocinas quimio atrativas, recrutam monécitos, neutréfilos e outras
efetoras do sangue para o local da infecgéo, a IL-8 por exemplo, ira induzir os neutrofilos a
sairem da corrente sanguinea e migram para os tecidos, na zona infectada e com a acéao
do sistema complemento induz sintomas de febre, importantes na defesa. Dessa forma,
essas células sdo as primeiras no local de acédo tanto por atragédo pelo sistema, quanto por
peptideos bacterianos (JANEWAY, 2001). Essa area inflamatéria, possui fluxo sanguineo
lento devido a vasodilatagéo, facilitando a passagem dos leucécitos da corrente sanguinea
e atuando no endotélio vascular, induzindo adesé@o de moléculas na superficie das células

endoteliais que desempenham um papel no recrutamento de um grande numero de
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neutréfilos e depois 0s mondcitos por agéo de quimiocinas, descrita em etapas na Figura 2.
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Figura 2: Mecanismo de defesa do hospedeiro na infeccao bacteriana. 1- Infeccéo inflamatoria:
Apbs a injuria tecidual ocorre a penetragao dos patdgenos e a ativacao do sistema complemento, C3a
e C5a. Esses mediadores quimicos irdo agir sobre os mastocitos permitindo que haja liberacédo de
histaminas, isso ird aumentar a permeabilidade vascular. 2- Recrutamento imunolégico: Os neutréfilos
se ligam as moléculas de adesédo do endotélio, e como a permeabilidade vascular esta elevada, facilita
a passagem dessas células do vaso sanguineo para o tecido. Os macrofagos também passam pelo
processo de diapedese, chegando no tecido no formato de macréfagos, essa célula ira fagocitar os
patoégenos e liberarédo as citocinas inflamatérias. 3- Remogéao de patégenos: O C3a e C5a irdo guiar
os neutréfilos até as bactérias para serem fagocitadas, esse processo de quimiotaxia ira gerar um
aumento dessas células no sangue periférico. 4- Desvio a esquerda: Granulocitos imaturos na corrente
sanguinea.

O diagnostico de infecgdes bacterianas pode ser auxiliado pelo hemograma. Para
isso, observa-se alteracdes quantitativas e qualitativas de leucécitos, observando-se uma
leucocitose com neutrofilia e desvio a esquerda, diminuigcdo da contagem de eosinofilos e
neutréfilos com CorpUsculos de DOHLE, granulagdes toxicas e vaclolos citoplasmaticos
(ROCHA, 2022).

As granulagbes toxicas sdo geradas devido a uma resposta acelerada da medula
Ossea frente a uma infeccao, onde ha um aumento das granulagdes azuréfilas. Os vacuolos
citoplasmaticos estdo relacionados a fagocitose de bactérias com atividade lisossémica
alta. Ja os corpusculos de DOHLE tem granulagdo grosseira advindas de basotfilos na
borda do citoplasma dos segmentados (NAOUM, 2021).

No processo da infecgdo ocorre uma hiperplasia de neutréfilos segmentados na
medula éssea, visando a eliminagéo dos patégenos. Porém, se a eliminagdo nao ocorre,
neutrofilos em bastdo comecam a ser liberados em grande quantidade no sangue periférico,
caracterizando o desvio a esquerda. Ou ainda, em infeccbes mais graves podem ser

encontrados miel6citos e metamielécitos. Devido a emisséo de IL-1 e IL-3 por macréfagos
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na fase aguda da infec¢céo, ha uma pressao nas células tronco da linhagem dos neutréfilos,
causando o estresse medular. Esse estresse leva a uma diminuicdo da producdo e de
liberacdo no sangue periférico de eosindfilos. Normalmente, isso indica uma maior
gravidade da infeccdo bacteriana (NAOUM, 2021). Portanto, em infec¢des bacterianas,
a parte do hemograma relevante é o leucograma. A tabela abaixo mostra os valores de
referéncia para criancas de 0 a 5 anos de (BATES, 2017).

Leucocitos | Segmenta Bastoes Linfocitos | Monécitos | Eosindfilos | Basofilos
(mm3) dos (mm3) (mm3) (mm3) (mm3) (mm3) (mms3)
6.000 a 1.500 a 3.000 a 150 a
17.000 8.500 800 9.500 1300 | 402650 | 0a200

Tabela 2: Valores de referéncia de leucograma em criangas. Adaptado de: (Programa nacional de
controle de qualidade-PNCQ, 2012)

Um estudo realizado com 25 criancas entre 0 e 5 anos com pneumonia bacteriana,
obteve o resultado em que na maioria dos casos ocorreu uma leucocitose. Exceto por 1
caso que apresentou valores menores que 5.000 mm3. Também foi identificado um namero
alto da contagem de neutr6filos, com 36% dos casos entre 5.000 mm2 a 10.000 mm3 e 12%
acima de 10.000 mm3. Além disso, 88% das criangas apresentaram uma relagé@o neutréfilos
imaturos/neutréfilos maduros maior ou igual a 1. Significando uma grande quantidade
de neutrodfilos imaturos no sangue circulante. Uma quantidade diminuida de eosindfilos
também foi detectada, onde em 24% dos casos ndo foi encontrado nenhum eosinéfilo e em
36% foram encontrados de 1% a 5% de eosindfilos. O estudo apresenta um resultado com
alguns casos de eosinofilia, porém justifica que pode ter sido pelo poliparasitismo intestinal
dos referidos casos. O estudo também relata achados em neutréfilos de granulagéo toxica
em 44% dos casos, de vacuolizagao citoplasmatica em 36% dos casos e Corpusculo de
DOHLE em 12% dos casos (PARAHYBA, 2012).

Portanto, esse estudo confirma os achados de uma infeccao bacteriana, servindo
como parametro para este diagnostico.

CONCLUSAO

Conclui-se que o hemograma é extremamente importante para o indicativo de
diagnostico diferencial entre infecgéo viral e bacteriana, podendo auxiliar na prescricdo
mais assertiva no tratamento de doencas respiratérias em criancas, sendo o principal
exame solicitados por médicos, pois muitas doengas o alteram. Vale ressaltar que
foram encontradas dificuldades para obtencéo de dados de artigos cientificos a respeito
de doencas infecciosas respiratorias em criangas, principalmente doencas virais (na
bibliografia dos ultimos 5 anos), onde tiveram bastante resultados focados no COVID-19.

O presente estudo buscou apresentar o auxilio na interpretacdo de hemograma
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para identificacdo de doencgas infecciosas em criangas causadas por virus e bactérias,
com informagdes ludicas e de facil compreenséo. A tabela abaixo relaciona os principais
achados laboratoriais que envolvem as alteragdes leucocitarias encontradas tanto nas

infecgbes virais quanto nas bacterianas.

Elementos Valor de ~ . Infeccoes
Figurados Referéncia (mm?) infecgbes Virale Bacterianas
Leucécitos 6000 a 17000 ' '
Neutroéfilos
segmentados 1500 a 8500 l t
Bastoes 200 a 300 Dentro do VR '
Linfocitos 3000 a 9500 t Dentro do VR
Monécitos 150 a 1300 Dentro do VR Dentro do VR
Eosinofilos 40 a 650 Dentro do VR l
Basofilos 0a 200 Dentro do VR Dentro do VR

Tabela 3: Tabela de alteracoes leucocitarias nas infeccoes virais e bacterianas.
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RESUMO: Dada a diversidade e
complexidade das patologias pediatricas
enfrentadas na atengcdo primaria, este

Data de aceite: 02/10/2023

estudo teve como objetivo conduzir uma
revisdo abrangente sobre as principais
doencas que afetam as criangas até o
ano de 2021. Nosso levantamento revelou
que as patologias mais frequentemente
observadas se enquadram nas categorias
respiratorias, infecciosas, nutricionais,
dermatologicas e neurolégicas. Estes
achados sublinham a importancia do
papel da atencdo primaria ndo s6 no
diagnéstico e tratamento, mas também na
prevencdo dessas doencgas. Conclui-se
que uma formacao robusta e continua para
profissionais de saude, juntamente com
politicas publicas direcionadas, € essencial
para abordar eficazmente essas condigées.
PALAVRAS-CHAVE: pediatria, atengdo
primaria, patologias pediatricas, prevencao
em saude, politicas publicas.

UNRAVELING THE LANDSCAPE:
PERVASIVE PEDIATRIC
PATHOLOGIES IN PRIMARY CARE
UP TO 2021

ABSTRACT: Given the diversity and
complexity —of pediatric  pathologies
encountered in primary care, this study
aimed to conduct a comprehensive review
of the main diseases affecting children up
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to the year 2021. Our survey revealed that the most frequently observed pathologies fall into
respiratory, infectious, nutritional, dermatological, and neurological categories. These findings
underscore the significance of primary care’s role not only in diagnosis and treatment but
also in disease prevention. We conclude that robust and continuous training for healthcare
professionals, coupled with targeted public policies, is essential to effectively address these
conditions.

KEYWORDS: pediatrics, primary care, pediatric pathologies, health prevention, public
policies.

11 INTRODUGAO

Aatencao primaria a saude (APS) € frequentemente descrita como o pilar fundamental
de qualquer sistema de saude eficiente (Starfield, 1998) (Shi, L. et al, 2001) (Kringos, D.
S. et al, 2015). Ela é responsavel pelo primeiro nivel de contato dos individuos, familia e
comunidade com o sistema nacional de salde, assegurando acessibilidade universal e
reduzindo a necessidade de cuidados de saude secundarios e terciarios (World Health
Organization, 2008).

No ambito pediatrico, a APS assume uma relevancia particularmente significativa.
As criancas, em sua fase de crescimento e desenvolvimento, séo susceptiveis a uma
série de patologias que, se ndo diagnosticadas e tratadas adequadamente, podem ter
consequéncias adversas prolongadas (Lancet Child & Adolescent Health Commission,
2018). A identificag@o precoce e a gestao dessas patologias na atengédo primaria podem,
portanto, desempenhar um papel vital na prevengcao de complicacdes futuras e na promogéao
da saude ao longo da vida.

Ao longo das Ultimas décadas, muitos paises experimentaram uma transigdo
epidemioldgica, com doencas infecciosas sendo progressivamente superadas por doencas
crbnicas como as principais causas de morbidade e mortalidade (Omran, 1971). No
contexto pediatrico, isso se traduziu em uma crescente prevaléncia de condicbes como
asma, diabetes tipo 1 e obesidade, muitas das quais requerem uma gestéao cuidadosa na
atencéao primaria (UNICEF, 2019).

O presente artigo, por meio de uma revisao da literatura, busca elucidar as principais
patologias pediatricas que sdo frequentemente abordadas na atencdo primaria. Através
desta revisao, pretendemos proporcionar uma visdo abrangente sobre o panorama atual
dessas patologias, destacando a importancia da atuacao precoce e efetiva dos profissionais
de saude nesse nivel de atengéo.

21 METODOLOGIA

Para a elaboragéo desta revisao da literatura sobre patologias pediatricas na atencao
primaria, foi realizada uma pesquisa abrangente de artigos publicados entre janeiro de
2000 e dezembro de 2021 nas bases de dados PubMed, Scopus € Web of Science. Foram

A pesquisa em salde: desafios atuais e perspectivas futuras 7 Capitulo 10

85



selecionados estudos de coorte, ensaios clinicos randomizados, estudos transversais e
revisdes sistematicas, todos focados em populacdes pediétricas de neonatos a 18 anos. A
pesquisa restringiu-se a artigos em inglés, portugués e espanhol.

Os critérios de exclusdo consideraram estudos que nado focaram exclusivamente
em populacdes pediatricas, artigos que ndo eram direcionados especificamente a atencéo
primaria ou nao centrados nas doencas mais prevalentes. Aléem disso, cartas ao editor,
comentarios, opinides, relatos de casos isolados e revisbes ndo sistematicas foram
excluidos. Também foram descartados estudos com dados que ja apareciam em outra
publicacéo selecionada para evitar redundancias e os que néo disponibilizavam dados
completos.

A sintese dos dados ocorreu de forma qualitativa, avaliando a prevaléncia, sintomas,
tratamentos e desafios associados a cada patologia pediatrica identificada.

31 RESULTADOS

Durante a revisao sistemética, foram identificados 1.450 artigos, dos quais 250
foram considerados relevantes para a revisdo apés a aplicacao dos critérios de incluséo e

excluséo.

3.1 Doencas Respiratorias

A asma foi a patologia pediatrica mais frequentemente reportada na atencéo
priméria, afetando aproximadamente 8% das criangas (Global Initiative for Asthma, 2020).
O diagnéstico precoce e a gestdo na atencdo priméaria mostraram-se fundamentais para
evitar complicagdes (Papadopoulos et al., 2019).

3.2 Doencas Infecciosas

As infeccOes respiratorias agudas, especialmente a pneumonia, continuaram a ser
uma preocupagao principal na pediatria, mesmo com a evolugéo das vacinas (World Health
Organization, 2017). Estas infec¢des representaram cerca de 15% das visitas pediatricas
na atencao primaria (Liu et al., 2016).

3.3 Distlrbios Nutricionais

Aobesidade emergiucomoumapatologiapediatricaalarmante, comaproximadamente
10% das criancas na atencao primaria sendo diagnosticadas como obesas (World Obesity
Federation, 2019). A intervenc&o precoce mostrou-se crucial para prevenir comorbidades
associadas, como diabetes tipo 2 (Nadeau et al., 2019).

3.4 Doencas Dermatolégicas

Dermatite atopica foi a principal condi¢cdo dermatoldgica encontrada, afetando cerca
de 20% das criangas em algumas regides (Silverberg et al., 2018). A educagéo dos pais e
cuidadores sobre manejo e prevencéo foi considerada essencial (Eichenfield et al., 2017).
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3.5 Disturbios Neurolégicos

Transtornos do espectro autista foram identificados em aproximadamente 1% das
criangas na atengéo primaria, com uma tendéncia crescente nos Ultimos anos (Baio et al.,
2018). A detecgao e intervencao precoces foram fundamentais para melhores resultados a
longo prazo (Dawson et al., 2012).

41 DISCUSSAO

Nesta revisdo, evidencia-se a persistente relevancia das doencas respiratérias,

infecciosas, nutricionais, dermatolédgicas e neurolégicas na atenc¢ao primaria pediatrica.

4.1 Doencas Respiratorias:

A predominancia da asma nas clinicas de atencdo primaria é indicativa da sua
prevaléncia global. Segundo o CDC (2018), cerca de 6,2 milhGes de criancas com
idade inferior a 18 anos foram diagnosticadas com asma nos EUA. A ateng¢do primaria
desempenha um papel fundamental na identificacdo precoce e gestdo desta condicéo,
evitando hospitalizacbes desnecessarias (Castro-Rodriguez et al., 2020).

4.2 Doencas Infecciosas:

A persisténcia de infeccdes respiratérias agudas na pediatria sugere a necessidade
de melhorar estratégias preventivas, como vacinagdo e educagdo em saude (Troeger et
al., 2018). Além disso, o0 aumento das resisténcias bacterianas preocupa a comunidade
médica, tornando o manejo apropriado dos antibiéticos crucial (O’Neill, 2016).

4.3 Disturbios Nutricionais:

Aepidemia de obesidade infantil evidencia falhas na promoc¢ao de habitos alimentares
saudaveis e atividade fisica. A atencéo primaria € uma janela para a identificacao precoce
e a intervencgao, principalmente porque a obesidade estéa ligada a diversas comorbidades,
incluindo a hipertenséo pediatrica (Dietz et al., 2017) (Bray, G. A. et al, 2016).

4.4 Doencas Dermatologicas:

A prevaléncia da dermatite atépica reflete as mudangas no ambiente e exposicdes
alérgicas. Além disso, a carga psicologica desta condicdo em criangas e suas familias
ressalta a necessidade de abordagens multidisciplinares na atenc&o priméria (Deckers et
al., 2016).

4.5 Disturbios Neuroldgicos:

O aumento no diagnéstico de transtornos do espectro autista levanta questées sobre
fatores ambientais, genéticos e diagnoésticos mais precisos. O papel da atencéo primaria é
vital, ndo apenas no diagnéstico, mas também no direcionamento apropriado para terapias

e apoios (Maenner et al., 2020).
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51 CONCLUSAO

Nesta reviséo, foi evidenciado que as patologias pediatricas mais prevalentes na
atencdo primaria incluem doencas respiratorias, infecciosas, nutricionais, dermatologicas
e neurologicas. A atencdo primaria desempenha um papel crucial na identificacéo
precoce, prevencao e manejo destas condigdes, sublinhando a necessidade de continuo
aprimoramento e capacitacéo dos profissionais envolvidos, bem como de politicas publicas

eficazes para garantir a saude infantil.
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RESUMO: A sindrome metabdlica, também conhecida como sindrome X, é definida pela
OMS como uma condigéo patolégica caracterizada por obesidade abdominal, resisténcia
a insulina, hipertenséo e hiperlipidemia. Recentes resultados em pacientes com sindrome
metabdlica fundamentam as condutas referentes ao plano alimentar e ao exercicio fisico
como tratamento ndo-medicamentoso da SM, o objetivo deste trabalho foi abordar sobre a
sindrome metabodlica e os tipos de tratamentos. METODOLOGIA: Trata-se de uma reviséo da
literatura, do tipo narrativa, que objetiva descrever as caracteristicas da sindrome metabolica,
sob o ponto de vista teérico, através de materiais que ja foram publicados sobre o tema em
questéo, mediante andlise e interpretacéo da literatura. Os critérios de incluséo foram: artigos
nos idiomas em portugués e inglés; publicados no periodo de 2018 a 2023 e que abordavam as
tematicas propostas para esta pesquisa, estudos do tipo revisdo disponibilizados na integra.
Apbs os critérios de selegdo restaram 6 artigos que foram submetidos a leitura minuciosa
para a coleta de dados. RESULTADO E DISCUSSAO: Este estudo objetivou analisar o
as doencas nao transmissiveis (DCNT) que se tornaram a principal causa de morbidade e
mortalidade ndo apenas no mundo desenvolvido, mas também no subdesenvolvido paises.
A sindrome metabdlica (MetS), também conhecida como sindrome X, na literatura, ndo é
realmente uma doenca Unica, mas uma constelacdo de risco de doengas cardiovasculares.
De acordo com a Organizagcdo Mundial de Salde, os fatores de risco mais importantes
para a morbimortalidade relacionada as doengas cronicas néo- transmissiveis (DCNT) sé&o:
hipertensao arterial sistémica, hipercolesterolemia, ingestéo insuficiente de frutas, hortalicas
e leguminosas, sobrepeso ou obesidade, inatividade fisica e tabagismo. A adog¢édo de um
plano alimentar saudavel é fundamental no tratamento da sindrome metabdlica. Ele deve ser
individualizado e prever uma reducédo de peso sustentavel de 5% a 10% de peso corporal
inicial. CONCLUSAO: A sindrome metabolica é um estado fisiopatolégico complexo que se
origina principalmente de um desequilibrio na ingestdo de calorias e gasto energético, mas
também afetados por fatores genéticos/epigenéticos composicao individual, predominancia
do sedentarismo sobre atividade fisica e outros fatores. A realizacdo de um plano alimentar
para a reducao de peso, associado a exercicio fisico séo considerados terapias de primeira
escolha para o tratamento de pacientes com sindrome metabdlica. A ado¢é&o de uma dieta
balanceada € uma das principais medidas a serem preconizadas em individuos com sindrome
metabolica, individualizada para a necessidade de cada paciente. Programas educativos que
abordem as medidas preventivas em escolas, clubes, empresas e comunidades também
podem contribuir para a prevencéo da SM.

PALAVRAS-CHAVE: Sindrome metabdlica; Obesidade; Sedentarismo.
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METABOLIC SYNDROME: A GLOBAL EPIDEMIC

ABSTRACT: Metabolic syndrome, also known as syndrome X, is defined by the WHO as a
pathological condition characterized by abdominal obesity, insulin resistance, hypertension
and hyperlipidemia. Recent results in patients with metabolic syndrome support the conduct
regarding dietary plan and physical exercise as a non-drug treatment for MS. The objective of
this work was to address metabolic syndrome and the types of treatments. METHODOLOGY:
This is a literature review, of a narrative type, which aims to describe the characteristics of
the metabolic syndeoma, from a theoretical point of view, through materials that have already
been published on the topic in question, through analysis and interpretation of the literature .
The inclusion criteria were: articles in Portuguese and English; published between 2018 and
2023 and which addressed the themes proposed for this research, studies of this type made
available in full. After the selection criteria, 6 articles remained that were subjected to thorough
reading for data collection. RESULT AND DISCUSSION: This study aimed to analyze non-
communicable diseases (NCDs) that have become the main cause of morbidity and mortality
not only in the developed world but also in underdeveloped countries. Metabolic syndrome
(MS), also known as syndrome X in the literature, is not actually a single disease, but a
constellation of cardiovascular disease risk. factors and has been defined slightly differently
by various organizations. According to the World Health Organization, the most important
risk factors for morbidity and mortality related to chronic non-communicable diseases
(NCDs) are: systemic arterial hypertension, hypercholesterolemia, insufficient intake of fruits,
vegetables and legumes, overweight or obesity, inactivity physical and smoking. Adopting a
healthy eating plan is essential in treating metabolic syndrome. It must be individualized and
provide for a sustainable weight reduction of 5% to 10% of initial body weight. CONCLUSION:
Metabolic syndrome is a complex pathophysiological state that originates mainly from an
imbalance in calorie intake and energy expenditure, but also affected by genetic/epigenetic
factors, individual composition, predominance of a sedentary lifestyle over physical activity
and other factors. Carrying out a diet plan to reduce weight, associated with physical exercise,
are considered first-choice therapies for the treatment of patients with metabolic syndrome.
Adopting a balanced diet is one of the main measures to be recommended in individuals
with metabolic syndrome, individualized to each patient’s needs. Educational programs
that address preventive measures in schools, clubs, companies and communities can also
contribute to the prevention of MS.

KEYWORDS: Metabolic syndrome; Obesity; Sedentary lifestyle.

INTRODUCAO

A uma crise de saude de proporcbes epidémicas enfrenta as sociedades
industrializadas ocidentais. A partir da descri¢éo inicial de Reaven da “sindrome X”, tanto a
prevaléncia como a consciéncia geral do que é agora conhecido como sindrome metabdlica
aumentaram rapidamente (Reaven G. 1988). A sindrome metabdlica, também conhecida
como sindrome X, é definida pela OMS como uma condi¢édo patolégica caracterizada por
obesidade abdominal, resisténcia a insulina, hipertenséo e hiperlipidemia. Com a conquista
bem-sucedida das doencas infecciosas transmissiveis, doengas na maior parte do mundo,
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esta nova doenca néo transmissivel (DCNT) tornou-se o maior risco a saude do mundo
moderno. Certamente existem alguns elementos na causa da sindrome metabdlica que
ndo podem ser alterados, mas muitos séo passiveis de correcdes e restricoes. Recentes
resultados em pacientes com sindrome metabdlica fundamentam as condutas referentes
ao plano alimentar e ao exercicio fisico como tratamento ndo-medicamentoso da SM.
O objetivo deste trabalho foi abordar sobre a sindrome metabdlica, seus riscos e o0s

tratamentos.

RESULTADO E DISCUSSAO

Embora as estimativas de prevaléncia dependam criticamente da definicao exata
utilizada, a sindrome metabdlica atingiu propor¢des epidémicas. Usando os 5 critérios
diagnésticos clinicamente evidentes (adiposidade abdominal, hipertrigliceridemia, HDL
baixo, hipertens@o e hiperglicemia em jejum) estabelecidos pelo Programa Nacional de
Educacéo sobre Colesterol (NCEP), a prevaléncia da sindrome metabdlica atualmente
excede 20% dos individuos com pelo menos 20 anos de idade. anos de idade e 40% da
populagédo com mais de 40 anos de idade. O NCEP exige que pelo menos 3 dos 5 critérios
clinicos estejam presentes para que o diagnostico de sindrome metabdlica seja feito. Além
disso, estas manifestacdes clinicamente evidentes refletem muito provavelmente apenas a
proverbial “ponta do iceberg”. O critério prognoéstico clinico de glicemia em jejum >110 mg/
dL é insensivel como medida substituta da resisténcia a insulina subjacente em comparacéao
com outras medidas clinicamente aplicaveis de sensibilidade a insulina. Além disso, a
definicao clinica de sindrome metabdlica do NCEP n&o incorpora variaveis inflamatérias
ou hemostaticas. Na verdade, o valor prognéstico adverso incremental fornecido por niveis
elevados de proteina C reativa em pacientes com diagnoéstico de sindrome metabdlica
pelo NCEP foi demonstrado e pode ser explicado pelos papéis patogenéticos imediatos da
imunidade inata e da inflamagéo que sédo comuns ao grupo de risco cardiovascular fatores
caracteristicos desta sindrome. O poder preditivo da sindrome metabdlica tanto para
eventos de doencga coronariana quanto para a ocorréncia de diabetes recente é aumentado
pela presenca de um nivel elevado de proteina C reativa (Santar N, Gaw A, Scherbakova O,
et al. 2003). Além disso, disfungéo fibrinolitica (niveis elevados de inibidor do ativador do
plasminogénio-1) parece fundamental para a patogénese de eventos cardiovasculares em
individuos com sindrome metabdlica (Anand SS, Yi Q, Gerstein H, et al. 2003).

PATOGENESE

A identificacéo da resisténcia a insulina como sendo um processo fisiopatoldgico
central por trds da sindrome metabdlica. Além disso, identificam a imunidade inata e a
inflamacgéo possivelmente secundarias a predisposicao genética, posteriormente modificada

por estimulos ambientais, como provaveis causas imediatas para o desenvolvimento da
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resisténcia a insulina. As implicagcOes desta teoria para a patogénese, é que, na auséncia de
uma mudanc¢a no conjunto genético, a atual “epidemia” em espiral da sindrome metabdlica
foi muito provavelmente desencadeada por fatores ambientais, imunidade e inflamacgéo. A
utilidade potencial das medidas inflamatérias para contribuir para o diagnéstico ou resposta
ao tratamento da sindrome metabdlica € evidente. Na verdade, as limitacbes do atual
algoritmo de diagndéstico de base clinica para estabelecer com preciséo a prevaléncia ou o
prognostico nesta sindrome séo Obvias e devem exigir revisao (Haffner S, Taegtmeyer H.
2003; Reilly MP, Rader DJ. 2003)

A pesquisa intensiva pretende fundamentar o mecanismo através do qual os
elementos da SM compartilham aspectos de sua fisiopatologia. A habilidade do tecido
adiposo em sua fisiopatologia € essencial para o desenvolvimento e armazenamento de
substratos energéticos. Mas outras vias metabdlicas devem ser utilizadas, uma vez que
as mesmas disfungbes metabdlicas na carne magra individuos podem ocorrer na SM
(Carobbio, S.; Pellegrinelli, V.; Vidal-Puig, A. 2017). Abordagens de biologia de sistemas
e o desenvolvimento de novos modelos globais sdo cruciais para pesquisas baseadas
em Omicas (Nielsen, J: 2017). Este é o caso de estudos recentes de biologia de sistemas
em pacientes com esteatohepatite ndo alcodlica (Lovric, A et al. 2018). Foi identificado o
envolvimento de varios métodos (lipogénese de novo, oxidagao beta, uso de piruvato e
sintese de serina e glutationa) com base nesta abordagem. Em alguns casos, as medidas
de excesso de fluxo de energia apresentadas na SM sé@o gerenciadas e evitam o acimulo
de oxigénio. Além disso, identifica o papel critico dos glébulos vermelhos do figado (PKLR)
no acumulo de triglicerideos no figado (Liu, Z.; et al. 2019). Em suma, os mecanismos
complementares que prevalecem na maioria dos grupos séo a toxicidade labial, a inflamacéo
cronica de baixo grau e a resisténcia a insulina (Samuel, V.T.; Shulman, G.I 2016).

TRATAMENTO

A terapia precoce e agressiva direcionada a dislipidemia e a resisténcia a insulina,
embora atualmente ndo comprovada, é uma estratégia de tratamento atraente para
a sindrome metabdlica. Aléem da intervengcdo comportamental (perda de peso, dieta e
exercicio), a terapia com fibratos, tiazolidinedionas de metformina e possivelmente agentes
de receptores duplos ativados por proliferadores de peroxissoma (a e y) pode ser util no
tratamento dos distarbios fisiol6gicos centrais. O tratamento dos fatores de risco clinicos
(dislipidemia, hiperglicemia e hipertensdo) deve ser ainda mais intensivo do que o exigido
pelas diretrizes atuais baseadas no risco “global” aditivo apresentado para a propria
sindrome. Atualmente, ndo foram determinadas “metas” ideais de consenso para LDL,
pressao arterial, além de outros no tratamento da sindrome metabdlica.

Excesso de peso e obesidade, sedentarismo e dieta aterogénica sé@o os fatores de
risco subjacentes que promovem o crescimento do metabolismo. Todas as Diretrizes atuais
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sobre gerenciamento de componentes (SM) enfatizam que a primeira linha de tratamento
€ a modificagéo do estilo de vida (Chiarelli, F.; Mohn, A. 2017). Na tentativa de destacar
a necessidade de uma terapia de estilo de vida mais intensiva para prevenir DCV em
pacientes de maior risco, a ATP lll incluiu o conceito de sindrome metabdlica em suas
diretrizes sobre colesterol (Chambers, J.H et al. 2019).

A meta de pressao arterial para a populacao em geral deve ser 140/90 mmHg, e a
meta para pacientes com diabetes mellitus deve ser inferior a 130/80 mmHg, de acordo
com as diretrizes recentes do Joint National Committee (JNC). As diretrizes recentes do
Joint National Committe (JNC) também indicaram que a meta deveria ser inferior a 150/90
mmHg em pacientes com 60 anos ou mais (Kelley,E.; et al 2018).

Os exames devem incluir o check-up da gordura analitica de fluxo total, nivel do
horménio estimulador da tireoide, exame de urina e testes de funcéo hepatica em pacientes
com hipertrigliceridemia definida por triglicerideos acima de 150 mg/dL. Os pacientes
devem primeiro ser orientados sobre variagbes no estilo de vida, envolvendo abstinéncia do
tabagismo, perda de peso e dieta e mudancas na pratica de exercicios, apdés uma extensa
andlise.

O tratamento médico comega com hipertrigliceridemia quando o nivel é superior
a 500 mg/dL e os pacientes geralmente apresentam um distarbio misto de dislipidemia.
Os pacientes geralmente sdo tratados primeiro com estatinas de intensidade moderada
a alta, mas também estéo disponiveis fibratos, niacina e acidos émega para o tratamento
da hipertrigliceridemia. O LDL mais elevado também deve ser controlado em demasia nos
pacientes, especialmente quando o risco de DCVA é superior a 7,5%, 0 que determina o
risco de DCVA do paciente em 10 anos. O objetivo é diminuir o LDL em 50% nos pacientes
com tratamento com estatinas de alta intensidade (Hohenester, S.et al ; 2018).

A cirurgia baridtrica pode ser utilizada em pacientes com obesidade grave. A
sindrome metabdlica de terapia Unica mais eficiente € considerada a cirurgia bariatrica.
Banda gastrica laparoscopica ajustavel, circunvencao gastrica laparoscopica em Y-de-Roux
e mangas gastricas laparoscépicas sdo os procedimentos mais frequentes. Em pacientes
com IMC diéario de 40 kg/m2 ou com IMC diario de 35 kg/m2 ou em outras comorbidades,
a cirurgia bariatrica € recomendada. Para evitar complicacdes operatorias, nutricionais
e psiquiatricas, os pacientes precisam de um acompanhamento de longo prazo apos a
cirurgia (Cordero, P.; Li, J.; Oben,J.A. 2017).

CONCLUSAO

As tendéncias atuais sdo perturbadoras. A prevaléncia da obesidade esta
aumentando dramaticamente em uma populagéo envelhecida. Num futuro proximo, metade
ou mais das pessoas com mais de 60 anos de idade irdo satisfazer os atuais critérios de
diagnostico para a sindrome metabolica. Se marcadores de inflamagéo e medidas mais
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precisas de resisténcia a insulina forem incorporados no algoritmo de diagnéstico desta
sindrome, o ambito da epidemia alarga-se ainda mais. Apenas um esforco concertado
centrado nos padrdes alimentares e no aumento da atividade fisica entre os jovens e os
idosos podera alcangar algum sucesso na luta contra este problema social crescente. As
ramificacbes em relacdo a morbidade e mortalidade associadas a sindrome metabolica e
aos seus componentes individuais sao claras. As recomendacdes devem ser abordadas de
forma rapida e eficaz. Definir componentes fisiopatoldgicos distintos, determinar o grau de
risco incrementado conferido e identificar intervencdes farmacolégicas e de estilo de vida
especificas que podem ser direcionadas as anormalidades patogenéticas primarias. Por
mais assustadoras que estas tarefas possam parecer, as terriveis consequéncias sociais
desta sindrome exigem medidas a nivel governamental, empresarial e da sociedade
profissional para alocar os recursos necessarios para atingir estes objetivos.
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RESUMO: INTRODUCAO: O Cancer
do Colo do Utero é causado pela
infeccdo persistente de alguns tipos
virais, Papilomavirus humano (HPV),
principalmente os subtipos 16 e 18, e
manifesta-se a partir da faixa etéria de 25
a 29 anos, aumentando seu risco até atingir
0 pico na faixa etaria de 50 a 60 anos. As
alteracdes das células que dao origem ao
cancer do colo do Gtero sdo facilmente
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descobertas no exame preventivo. O
cancer do colo do Utero € o segundo tipo
de cancer mais frequente em mulheres que
vivem em regides menos desenvolvidas
do mundo. Em 2018, foram 570 mil novos
casos (84% dos novos casos no mundo).
No Brasil, excluidos os tumores de pele
ndo melanoma, o cancer do colo do utero
€ o terceiro tipo de cancer mais incidente
entre mulheres. Para o ano de 2023 foram
estimados 17.010 casos novos, 0 que
representa uma taxa ajustada de incidéncia
de 13,25 casos a cada 100 mil mulheres. No
Ceara séo esperados 1.030 novos casos
em 2023, sendo 260 casos em Fortaleza.
OBJETIVOS: Relatar a atuagdo dos
discentes de enfermagem na prevencao
do Cancer do Colo do Utero. METODOS:
Trata-se de um método qualitativo a partir da
vivéncia de cinco discentes de enfermagem
do oitavo periodo. A vivéncia deu-se em
uma unidade basica de saude na Cidade
de Tiangua-Ce no més de margo a maio de
2023 durante os estagios supervisionado. A
acoes aconteceram no periodo da manha
todas as quintas-feiras, no qual foi abordado
as mulheres na sala de espera, através
de roda de conversa com diversos temas
como a importéncia do exame preventivo, a
vacinacao contra o papiloma virus humano
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(HPV), sinais e sintomas da doencga. Além do tema prevencéao do cancer do colo do Utero
foi abordado assuntos que envolviam a satde da mulher como uso de anticoncepcionais.
RESULTADOS: Através da educagdo em saude, acolhimento e escuta qualificada dos
discentes de enfermagem, obtiveram resultados significativos, através de feedbacks das
usudrias do sistema. Ficou evidente que para as mulheres atendidas conseguiram esclarecer
dividas sobre a tematica. Diante disso, o publico alvo aceitou que os discentes estivessem
acompanhando e realizando o exame, isso foi possivel por que houve uma interagéo entre
discentes e paciente. A respectiva agao foi viabilizada por discentes de enfermagem, no
qual foi realizado o planejamento da a¢do, com metodologias ativas e rodas de conversas.
CONCLUSAQO: As atividades foram realizadas na sala de espera, durante as agées é notorio
que a educacao em saude tem grande importancia para promover a promogao e prevengao
de doencas, visto que a atengéo primaria tem este grande papel. Nela é possivel realizar a
prevencéo, visto que € possivel iniciar esse acompanhamento no periodo pré- patogénico
onde a doenca ainda ndo esta instalada. Ao final ficou explicito que as salas de espera se
fazem necessario, a fim de que o publico conhega os riscos sobre determinadas patologias,
além de ser um espaco importante para sanarem davidas.

PALAVRAS-CHAVE: Educagdo em Saude, Prevencéao e Cancer do Colo do Utero.
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Data de submissédo: 15/09/2023

Alessandro Nascimento Do Nascimento
Graduado em Educacgéo Fisica —
Licenciatura

Universidade Regional Do Noroeste Do
Estado Do Rio Grande Do Sul

ljui/RS
http://lattes.cnpq.br/6831640997543209

RESUMO: O artigo aborda um estudo
de campo realizado em escolas publicas
de Santo Angelo em 2013, focando na
pratica pedagodgica em Educacgéo Fisica.
Explora o conceito de planejamento e sua
importancia na educacado, destacando a
interacé@o entre teoria e pratica. Examina a
relacdo entre educacgéo escolar e contexto
social, citando Kant e Marx. Analisa a
Educacdo Fisica escolar, discutindo
abordagens metodolégicas ativas e a
importancia de compreender a cultura
corporal de movimento. A metodologia
emprega pesquisa qualitativa de casos
multiplos, coletando dados por documentos,
entrevistas e analises. Os resultados
mostram divergéncias entre definicbes
tedricas e praticas na Educacdo Fisica,
com falta de integracéo e colaboragéo entre
professores e escola. As consideracdes
finais destacam a necessidade de aprimorar

Data de aceite: 02/10/2023

documentos oficiais, integracéo tedrica e
pratica, e melhor colaboragéo entre escola,
coordenacdo e professores para uma
educacao mais eficaz.
PALAVRAS-CHAVE: Educagdo Fisica
escolar. Planejamento educacional. Praticas
docentes.

ABSTRACT: The article addresses a field
study conducted in public schools in Santo
Angelo in 2013, focusing on pedagogical
practices in Physical Education. It
explores the concept of planning and its
significance in education, emphasizing the
interaction between theory and practice.
The article examines the relationship
between school education and social
context, citing Kant and Marx. It analyzes
school Physical Education, discussing
active methodological approaches and the
importance of understanding the cultural
body of movement. The methodology
employs qualitative research of multiple
cases, collecting data through documents,
interviews, and analyses. The results
reveal discrepancies between theoretical
definitons and practices in Physical
Education, with a lack of integration and
collaboration between teachers and the
school. The concluding remarks underline
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the necessity to enhance official documents, integrate theory and practice, and foster better
collaboration among the school, coordination, and teachers for a more effective education.
KEYWORDS: School Physical Education. Educational planning. Teaching practices.

11 INTROCUGAO

O presente estudo se resume a uma pesquisa de campo realizada junto a escolas
publicas da cidade de Santo Angelo durante o segundo semestre de 2013. A pesquisa
emergiu das vivéncias tedricas adquiridas ao longo do curso de formacao, especialmente
durante o Estagio Curricular Supervisionado, componente intrinseco a graduagdo em
Educacéo Fisica. O escopo deste estudo concentra-se na exposicao de atos pedagoégicos
ocorrentes no ambiente escolar, as quais influenciam os procedimentos adotados pelos
educadores na estruturac@o de suas praticas didatico-pedagdgicas.

Um entendimento inicial que demanda esclarecimento refere-se ao conceito de
planejamento. De acordo com o Dicionéario Aurélio, o planejamento é “o ato ou efeito de
planejar; a elaboracdo escalonada de planos e programas com objetivos bem definidos”
(FERREIRA, 1999, p. 1357). O ato de planejar ndo se apresenta como uma escolha
facultativa nas instituicdes que almejam resultados de exceléncia. No campo educacional,
a funcao do planejamento assemelha-se a outras profissdes, uma vez que visa organizar
a didatica em conformidade com os significados culturais da sociedade (LIBANEO apud
SAYAO; MUNIZ, 2004).

Aprofundando a compreensdo acerca da base das praticas educacionais, €&
pertinente ponderar que o planejamento desempenha um papel essencial, pois, ao
considerar a natureza humana, a educacgéo reconhece a complexidade dos significados
presentes na sociedade. A percep¢ao do conceito de ser humano € moldada por valores
estabelecidos em diferentes momentos e por meio das relacdes interativas, variando de
época para época e de cultura para cultura (SANTIN, 2003).

Na Educagdo Fisica escolar, em meio a crise apontada por diversos autores
(FENSTERSEIFER, 1999; 2001; VARGAS; MOREIRA, 2012), existe uma premente
necessidade de reestruturagdo das praticas profissionais. Essa reflexdo abrange desde
as relagdes que os educadores mantém com a direcdo e coordenagdo da escola até
seus colegas de profisséo e alunos. Considerando as diversas dimensdes sociais que
influenciam a exceléncia do trabalho educacional (recursos humanos, infraestrutura,
cultura organizacional, interagdes interpessoais, etc.), este estudo visa compreender suas
interligacdes e como elas afetam a qualidade das praticas pedagodgicas.

E valido ressaltar que o proposito desta pesquisa ndo consiste em diagnosticar
problemas ou avaliar praticas educativas de sucesso. Seu objetivo central reside na
compreensao das multiplas condi¢des estabelecidas no ambiente escolar, que professores,

coordenadores e diretores promovem visando alicercar a organizacao teérica da educacgéo.
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Compreender como os educadores e outros membros da escola planejam suas interacoes,
ndo apenas para estruturar o planejamento, mas também para refletir sobre suas acoes,
constitui uma parte fundamental desta pesquisa. Como Rinaldi (2008, p. 185) enfatiza:
“Isso demonstra o comprometimento dos pesquisadores em identificar problemas e apontar
direcdes para a intervengdo, reconhecendo a necessidade de mudancas”.

Portanto, este estudo, caracterizado como descritivo e exploratério de casos
multiplos, foi conduzido durante o segundo semestre de 2013 em trés escolas estaduais
da cidade de Santo Angelo - RS. Atendendo a solicitagées dos participantes da pesquisa,
as escolas serdo referidas como “Escola A”, “Escola B” e “Escola C”, e os professores,
coordenadores pedagogicos e diretores serdo identificados por suas fungdes e a respectiva
letra correspondente a escola em que atuam.

Focado na compreensdo da organizagdo da disciplina de Educacdo Fisica, a
conducéo da pesquisa de campo seguiu varias etapas. Inicialmente, foram analisados os
documentos oficiais das escolas, como o Projeto Politico Pedagdgico e o Plano de Estudos
da disciplina de Educacéo Fisica, com énfase na estruturacdo tedrica da disciplina. Em
seguida, realizou-se uma pesquisa estruturada para coletar informacbes pessoais e
profissionais dos participantes. Posteriormente, foi promovido um debate com professores,
coordenadores e diretores das trés instituicbes, guiado por um roteiro previamente
delineado com base nas referéncias teéricas. Por fim, foram aplicadas perguntas semi-
estruturadas aos colaboradores da pesquisa, visando esclarecer questdes que emergiram
nos encontros anteriores.

A revisao bibliografica abrange a compreensédo ampla da educacéo, alinhando as
discussdes com a educacado escolar. Em seguida, delimita o papel da Educacgéo Fisica
no contexto da educacgéo formal, apresentando os alicerces te6ricos que orientam a area.
A revisdo bibliografica subsequente aborda a relevancia do planejamento na educagéo,
enfatizando sua importancia e necessidade. Por ultimo, sdo discutidas as estruturas
planejadas para a disciplina de Educacéo Fisica, direcionando a reflexdo para a organizagéo
dos conteudos e suas implicagdes na educagéo.

21 REFERENCIAL TEORICO

O texto apresenta uma visdo profunda sobre a importédncia da educacdo na
formacéo do individuo, destacando que a humanidade ndo nasce inerentemente humana,
mas amadurece para a humanidade por meio da educagéo. Kant e Marx séo citados para
enfatizar como a educagé@o molda padroes comportamentais e culturais que vao além da
nossa natureza bioldgica, tornando a aprendizagem e a interacao social fundamentais para
a construcéao da identidade e dos valores individuais. O contexto temporal e social em que
estamos imersos € considerado um elemento crucial em nossa formacéo, conforme Marx

apontou.
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O planejamento educacional € considerado um processo continuo que requer uma
constante interacdo entre teoria e pratica, semelhante a interconexdo entre educagéo e
contexto social discutida no texto. Compreender as nuances sociais e promover a integragéo
entre conhecimento tedrico e empirico sdo fundamentais para criar um plano educacional
eficaz. Essa integracdo permite que os educadores adaptem suas estratégias de acordo
com as necessidades especificas dos alunos e da comunidade em geral. Ao reconhecer
e incorporar os fatores socioculturais que influenciam o ambiente de aprendizagem, o

planejamento educacional se torna uma atividade dinamica e responsiva.
21 EDUCAQAO ESCOLAR E SEU CONCEITO

E inegavel que a humanidade ndo nasce inerentemente humana; ao contrario, como
Kant expressou de maneira eloquente, amadurecemos para a humanidade por meio da
educacao (FENSTERSEIFER, 2011, p. 08). No passado, poderiamos ter sido formados
independentemente de experiéncias e vivéncias. No entanto, hoje, nossa formagao esta
intrinsecamente ligada ao contexto temporal e social em que estamos imersos. Como Marx
enfatizou, “o ser humano faz a sua propria histéria, mas ndo sem as limitagdes impostas
pelo contexto histérico” (citado por FENSTERSEIFER, 2011, p. 08).

Entretanto, o processo educacional é inegavelmente moldado pelo contexto em
que ocorre. Nossas experiéncias informam nossas perspectivas, e nossa inclusao em
uma cultura e época especificas & central para nossa formacado. Esse processo ¢ fluido,
evoluindo conforme enfrentamos diversas tendéncias. Explorar o ambiente educacional
exige compreender a interligagdo das dimensdes sociolégicas e pedagodgicas dentro de um
esquema, e buscar uma compreensdo completa dessas dimensées (MENDONCA, 2011,
p. 343).

A escola desempenhou um papel fundamental ao possibilitar que a educacgéo
ultrapassasse as fronteiras do ambiente familiar e outras relacdes sociais. Sua fungéo é
capacitar o individuo a adquirir conhecimento em um cenario de igualdade, permitindo a
integracao na sociedade com base nos conhecimentos gerados por ela. A escola moderna
rompe com a cultura primaria, expandindo o horizonte do aluno para coisas, lugares e
saberes que ele ndo alcancaria sem ela (SOARES, 1996, p. 6).

A escola atua como um ponto de encontro entre as aspiragdes coletivas e politicas
da sociedade e os projetos pessoais e existenciais dos educadores. Ela transforma as
acoes pedagobgicas em acgbes educativas, impregnadas pelos objetivos politicos de
cidadania que afetam os alunos (RIOS, 2006, p. 12). O ensino formal deve encorajar
a problematizacdo dos eventos circundantes, permitindo que os alunos interpretem
diferentes contextos e questionem os significados de sua propria sociedade com base nas
interpretacdes fornecidas pelos educadores. A escola deve ser um espago que facilite a
reorganizagao do conhecimento, permitindo aos alunos reestruturar informacdes e dar-lhes
novos significados (BETTI, 1999).
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A funcdo da escola na sociedade ndo se limita a organizacdo do conhecimento;
ela também promove a criacdo de individuos capazes de se integrar plenamente na
sociedade. No entanto, além disso, a escola capacita o aluno com conhecimentos que o
tornam autébnomo e capaz de transcender seu contexto cultural. “A escola é responsavel
por fornecer as experiéncias que permitem ao aluno se educar, em um processo ativo de
construgao e reconstrucao do objeto, através da interacéo entre as estruturas cognitivas do
individuo e as estruturas do ambiente” (LIBANEO, 1985, p. 23).

Figueiredo (2004) argumenta que a escola contemporanea deve abordar questdes
humanas amplas, indo além do curriculo, incorporando diferentes culturas e contextos
sociais. Os educadores devem superar barreiras pedagogicas e politicas para atender
as necessidades individuais (FIGUEIREDO, 2004). Reconhecendo a complexa relagéo
entre sociedade e escola, e entre escola e sociedade, fica claro que a transmissao de
conhecimento muitas vezes perpetua tendéncias predominantes. Isso se reflete na
organizagao das instituicdes educacionais, que estruturam seus curriculos com base nos
critérios estabelecidos pela sociedade.

Nessa perspectiva, em que o professor atua como mediador entre o conhecimento
institucional e o aluno, o aprendizado ocorre de maneira Unica, transcendendo influéncias
politicas ligadas a educagédo (LIBANEO, 1985). Assim, educando significa compreender a
realidade historico-social do aluno e avaliar sua condicdo humana. Embora os métodos
pedagdgicos e o curriculo escolar orientem as agdes do professor, eles ndo devem limitar
nem definir o propésito final do ensino, mas sim fornecer um ponto de partida para a
evolucgéo intelectual e a superagao do aluno.

No contexto brasileiro, as instituicbes educacionais passaram por reformas nos
ultimos anos, exemplificadas pela substituicdo da Lei n°. 4.029/61 pela Lei n°. 9.394/96
(CORREA; MORO, 2004). Essas mudancas estruturais e organizacionais interagem com
os fatores internos das escolas, como o conhecimento tedrico e pratico dos gestores, a
teoria e a pratica dos professores, bem como a percepgéo dos alunos sobre o processo de
ensino.

Os Parametros Curriculares Nacionais (PCNs) destacam a importancia da autonomia
das escolas na definicdo de seus modelos de ensino, permitindo adaptag¢des locais e
regionais para atender as mudancas educacionais (PCNs, 1997, p. 13). Enquanto a escola
exerce um grau de autonomia em suas agoes, ela também busca atender a subjetividade
da sociedade capitalista (CORREA; MORO, 2004).

Além dos fatores externos que influenciam a escola, a sociedade moderna também
promove umaracionalizacao da producéo e uma normalizacdo das instituicbes educacionais.
Isso levou as escolas a adotarem abordagens mais mecanicistas, enfatizando aspectos
externos a educacao, o que pode prejudicar a atuagao pedagoégica dos professores (ALVES-
MAZZOTT]I, 2007). Consequentemente, as escolas podem enfrentar desafios em busca da
autonomia desejada. Soares (2012, p. 844) sugere que isso ocorre porque a formacéo
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para a cidadania oferecida pelas escolas no Brasil muitas vezes nédo desafia diretamente o
status quo estabelecido na sociedade.

2.2 PLANEJAMENTO ESCOLAR E SUA IMPORTANCIA NA EDUCACAO FiSICA

Ribeiro (apud Bossle, 2009) ressalta a importancia de compreender as
particularidades sociais, politicas e econémicas para formular uma analise contextual,
que por sua vez embasaréa a criacdo de um plano pedagdgico considerando os limites e
capacidades da instituicdo. Essa abordagem envolve a interacéo entre teoria e realidade,
ndo como agdes isoladas, mas como elementos intrinsecamente interconectados (p. 75).
Quatro concepcoes delineiam esse processo: 0 que deve ser ensinado; o que é ensinado
e aprendido; se os conteudos sao limitados ou abrangem estratégias de ensino; e se o
curriculo é estatico ou se desenvolve ao longo do tempo (SACRISTAN; GOMES, 2000, p.
126).

A Educagédo Fisica escolar visa desenvolver a compreensdo da cultura corporal
de movimento e capacitar os alunos a interagir autonomamente nesse aspecto social.
A progressdo dos contetdos deve considerar a capacidade cognitiva dos alunos, a
complexidade dos conhecimentos e a contextualizacdo sociocultural. A abordagem
metodologica ativa é particularmente valiosa, pois estimula a participacao ativa, a reflexao
e a compreensao dos saberes nas praticas corporais.

Portanto, o planejamento educacional na Educagéo Fisica escolar requer uma
compreensao profunda das particularidades sociais, politicas e econdmicas, bem como a
integracdo entre saberes teodricos e empiricos. Essa abordagem, aliada a reflexdo sobre
a pratica e a consideracdo do contexto escolar, contribui para uma Educacado Fisica
significativa e alinhada com as necessidades dos alunos.

31 METODOLOGIA

Esta pesquisa adota uma abordagem descritiva e qualitativa por meio de um estudo
de casos multiplos. Conforme Gil (2010), a pesquisa é uma agéo sistematica que busca
solucionar problemas apresentados. A caracterizagdo adequada da pesquisa é fundamental
para organizar os fatos e facilitar sua compreensao. A pesquisa descritiva € empregada
devido arelagéo direta com os individuos e a complexidade do ambiente escolar. Gil (2010)
destaca que a pesquisa descritiva busca descrever fenémenos por meio de observagdes e
levantamento de informacgdes, analisando as relagdes entre variaveis.

As instituicbes pesquisadas (denominadas Escola A, B e C) compartilham
semelhancgas estruturais e socioeconémicas, tornando-as apropriadas para estudo de
casos multiplos. A pesquisa qualitativa permite compreender profundamente a realidade,
considerando a interacao entre pesquisador e pesquisado.
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3.1 INSTITUICOES E SUGEITOS

A Escola A valoriza a formagéo integral dos alunos e promove a interdisciplinaridade.
Possui estrutura adequada para a Educacgédo Fisica, com ginasio e areas abertas. Conta
com 343 alunos, maioria de baixa renda, 15 funcionarios e 48 professores, incluindo 3 de
Educacgao Fisica. A equipe diretiva, em conjunto com o Conselho Escolar, planeja a¢des
pedagoégicas e assegura formagéo continua para os professores.

A Escola B enfatiza a aprendizagem motivadora e a interdisciplinaridade. Apresenta
estrutura limitada para a Educacédo Fisica. Atende 389 alunos com diferentes contextos
socioeconOmicos. A equipe docente elabora planos de estudo alinhados ao Projeto Politico-
Pedagdgico, considerando a filosofia da escola. A diretora e a coordenadora pedagoégica
possuem formacdes e especializagcbes variadas.

A Escola C busca formar cidaddos conscientes e criticos. Atende 439 alunos,
predominantemente de baixa renda. Os colaboradores sdo profissionais experientes, e a
estrutura fisica € limitada para Educacéo Fisica. A diretora e a coordenadora pedagogica
possuem formacdes e especializagdes em areas distintas.

3.2 PROCEDIMENTOS PARA A PRODUCAO DE DADOS

A pesquisa seguiu etapas bem definidas. Inicialmente, o referencial te6rico embasou
a investigacdo. Posteriormente, a analise de documentos oficiais e a coleta de dados
pessoais dos colaboradores ocorreram nas escolas. O estudo aprofundado dos documentos
permitiu identificar a organizacdo escolar e orientou a elaboragédo de formularios para os
colaboradores.

A pesquisa utilizou um roteiro de entrevista estruturada para os colaboradores,
registrado em audio e posteriormente transcritos para analise. A abordagem as
informacgdes dos colaboradores se deu de forma neutra, permitindo que eles expressassem
suas compreensdes e experiéncias. As conversas foram fundamentais para validar as
constatacoes e, quando possivel, confirmar com evidéncias documentais.

Em suma, a metodologia adotada permitiu explorar a relagédo entre a organizagao
escolar e a elaboragdo do planejamento didatico-pedagogico da Educagédo Fisica nas
instituicbes pesquisadas. O uso de estudo de casos multiplos, dados documentais e
conversacoes estruturadas proporcionou uma compreensao abrangente e aprofundada do
fendmeno estudado.

41 RESULTADOS E DISCUSSOES

Este segmento do trabalho analisa e discute os Planos de Estudo da disciplina de
Educacgao Fisica das trés escolas participantes da pesquisa. A investigacdo concentrou-
se nos planos que orientam os anos finais do ensino fundamental, considerando do 6° ao

8° ano escolar. As andlises foram referenciadas pelo documento “Licbes do Rio Grande”
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(2009) e a obra de Gonzalez e Fensterseifer (2010), considerando contetdos, abordagens
e evolucéo didatico-pedagogica.

As escolas A e C apresentam Planos de Estudo com contetdos divididos por anos
escolares, enquanto a escola B ndo possui um Plano de Estudos estruturado. A Escola A
enfatiza objetivos de saude e aptidéo fisica, com foco em jogos pré-desportivos, esportivos e
recreativos. A Escola B destaca a ampliagéo da visao sobre a cultura corporal de movimento
e cidadania, enquanto a Escola C organiza seus planos com conceitos estruturantes como
esportes, jogos, danga, ginastica e lutas.

No 6° ano, a Escola A enfoca saberes corporais e conceituais relacionados a satde
e autonomia, enquanto a Escola C aborda jogos populares e brincadeiras. No 7° ano, a
Escola A direciona para esportes coletivos, mas néo contextualiza com o social. A Escola
C explora dancas e difusdao dos jogos. No 8° ano, a Escola A concentra-se em esportes
coletivos e contexto social. A Escola C inclui ginastica acrobatica, lutas e praticas na
natureza.

Os planos da Escola B focam em cidadania, cultura de movimento e salde. As
trés escolas possuem abordagens diferenciadas, com variagbes no desenvolvimento de
competéncias ao longo dos anos. Os resultados revelam que a Escola A ndo segue uma
coeréncia progressiva definida em referéncias tetricas. A Escola B carece de estruturagéo e
explicitagdo de competéncias. A Escola C destaca competéncias relacionadas a diferentes
manifestagdes da cultura corporal.

Os relatos dos profissionais mostram que a Escola A trabalha com planos anuais
que seguem orientagdes do documento “Licdes do Rio Grande”, mas professores desejam
mais formacgéo. A Escola B baseia-se no Regimento Escolar, sendo que documentos estéo
desatualizados. A Escola C organiza planos a cada trés meses, centrados no Projeto
Politico Pedagogico.

A Professora C, ao descrever sua abordagem educacional com as turmas de ensino
fundamental, demonstra coeréncia com os Planos de Estudo de Educacgdo Fisica. No
entanto, ela destaca que, no 6° ano, as aulas sao predominantemente recreativas, em
contraste com a visdo de Gonzalez e Fensterseifer (2010), que enfatizam a intencionalidade
do movimento corporal na Educacgéao Fisica escolar.

Darido (2011) identifica a falta de clareza nos objetivos conceituais da Educacao
Fisica escolar, atribuindo isso a formacgéo insuficiente dos professores. As referéncias
dos Planos de Estudo da Escola C estdo principalmente nos Parametros Curriculares
Nacionais. Na Escola C, os colaboradores concordam com a necessidade de intercambio
entre professores para desenvolver os Planos de Estudo. Embora a Coordenadora C
afirme que eles planejam juntos, a Professora C destaca as dificuldades praticas para a
colaboragéo devido aos horérios divergentes.

Os resultados da pesquisa na Escola B também apontam para a necessidade de

cooperacdo entre os professores da mesma &rea, uma vez que os Planos de Estudo
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fornecem uma viséo geral, mas a organizacao das unidades didaticas é da responsabilidade
dos professores. Coordenadoras pedagogicas das escolas realgam a importancia da
colaboragéo para o sucesso pedagogico. No entanto, a Escola C enfrenta dificuldades em
criar planos de estudo devido a falta de tempo dos professores. Os projetos educacionais,
como o “Mais Educacado”, séo vistos positivamente pelas escolas, porém, enfrentam
desafios na implementagcéo e na conex@o com 0s curriculos regulares. A falta de tempo,
formacéo inadequada e distribuicdo de recursos inadequada afetam a qualidade das acgées.

A Escola A enfatiza a énfase na pratica sobre a teoria na Educacgéao Fisica, enquanto
a Escola B menciona a dificuldade de integrar conceitos teoricos. A formagao tradicional dos
professores influencia suas metodologias. Ha uma concordéancia sobre a desvalorizagdo
da Educacao Fisica, comparando-a a outras disciplinas, e sobre a resisténcia dos alunos
a abordagens mais conceituais. A formacao dos professores e a falta de padronizagcéo

curricular também impactam as praticas.

51 CONSIDERAGOES FINAIS

Ap6s minuciosa analise dos documentos das instituicdes deste estudo e discussdes
com colaboradores da pesquisa, os resultados revelam discrepancias entre definicbes
tedricas nos registros e principios do planejamento de aulas de Educacao Fisica.

Os Regimentos Escolares exibem semelhancgas na distribuicdo de papéis e regras,
contrastando com Planos de Estudo de Educacéo Fisica com conceitos escassos. Objetivos
educacionais nesses Planos lembram “Li¢cdes do Rio Grande”, mostrando falta de intengbes
contextualizadas.

Planos néo refletem colaboragéo escola-ambiente, focam em tépicos generalistas,
carecendo de particularidades socioculturais. Atualizagdes distantes sugerem desconexao
com docentes, que organizam abordagens anuais. Professores n&o colaboram
sistematicamente, elaboram planos individualmente, perdendo constru¢do -coletiva.
Coordenacdes veem valor, mas mantém planos com competéncias escassas devido a
dificuldades em fundamento teoérico.

Caréncia teorica também se liga a alocagédo de horarios, dificultando colaboragéo.
Pesquisa enfatiza que planejamento ndo & elaborado sistematicamente em conjunto,
desviando de propositos educacionais.

Autonomia escolar € limitada, professores tém autonomia, mas devem seguir
documentos oficiais. Escola ndo apoia planejamento, deixando de conceber projeto
educacional conjunto. Professor de Educacéo Fisica fica em abandono e é agente disso.

Pesquisa aponta para futuras investigacbes de abordagens melhores para
documentos oficiais, conexao teorica e pratica docente. Maior sinergia e comprometimento
entre escola, coordenacao e professores sdo necessarios. Juntos, compreendem realidade
dos alunos, tornando educagéo essencial na formacgéo cidada.
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RESUMO: Objetivo: aprofundar o
conhecimento acerca dos sintomas
respiratérios em pacientes pdés COVID-19.
Métodos: estudo epidemioldgico
observacional transversal realizado no
Centro de Estudos e Atendimentos em
Fisioterapia e Reabilitacdo da Faculdade
Integrado de Campo Mouréo, envolvendo
42 individuos, sendo 13 do sexo masculino,

Data de aceite: 02/10/2023

e 29 do sexo feminino. Foram realizadas
avaliagbes dos sintomas respiratérios,
através da aplicacdo de questionarios
especificos. Resultados: entre os sintomas

respiratérios frequentes, 47,61% dos
participantes relataram sentir coceira
no nariz, 38,09% possuem crises de

espirros, ja em relagdo a nariz entupido
e nariz escorrendo, 47,61% e 30,95%,
respectivamente, afirmaram possuir esses
sintomas. Sobre o diagnostico prévio
de patologias nasais ou de garganta,
61,9% responderam afirmativamente.
45,23% relatou o uso de medicamentos
para tratamento de queixas respiratorias,
enquanto 54,76% negaram o uso. Por fim,
quando questionados sobre dificuldade
respiratdria em lugares com muita poeira ou
quando o clima muda, 73,80% respondeu
que sim, enquanto 26,19% negaram essa
dificuldade respiratéria. Conclusdo: Os
resultados obtidos sugerem a presenca
de uma elevada prevaléncia de sintomas
respiratérios na populacdo estudada,
sendo um fator de risco consideravel para
a qualidade de vida dessa amostra de
pacientes p6s COVID-19, o que reforca a
importancia de medidas preventivas e de
promocao da saude respiratoria.

PALAVRAS-CHAVE: Sintomas
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respiratorios. Covid-19. Doencas respiratérias.

RESPIRATORY SYMPTOMS OF POST-COVID 19 PATIENTS IN THE STATE OF
PARANA

ABSTRACT: Objective: to deepen the knowledge about the symptoms observed in post-
COVID-19 patients, and to measure their sequelae. Methods: cross-sectional observational
epidemiological study carried out at the Center for Studies and Care in Physiotherapy and
Rehabilitation of the Faculdade Integrada de Campo Mourao, involving 42 individuals, 13
males and 29 females. Estimates by psychologists of general and specific quality of life were
carried out through the application of specific recommendations. Results: among the frequent
prescribed symptoms, 47.61% of the participants reported feeling in their nose, 38.09%
had snheezing attacks, in relation to a stuffy nose and a runny nose, 47.61% and 30.95%,
respectively, claimed to have these symptoms. About the previous diagnosis of nasal or
throat pathologies, 61.9% answered affirmatively. 45.23% reported using medication to treat
respiratory complaints, while 54.76% denied using them. Finally, when asked about breathing
difficulty in places with a lot of dust or when the climate changes, 73.80% answered yes,
while 26.19% denied this breathing difficulty. Conclusion: The results obtained suggested the
presence of a high prevalence of clinical symptoms in the experienced population, being a
considerable risk factor for the quality of life of this sample of post-COVID_19 patients, which
reinforces the importance of preventive measures and health promotion breathing.
Keywords: Respiratory symptoms. Covid-19. Respiratory diseases.

INTRODUCAO

Doencas do trato respiratorio compdem uma enorme causa de morte em adultos e
criangas no mundo. De acordo com dados da Organizagdo Mundial da Satude (OMS), estes
agravos representam cerca de 8% do total de mortes em paises desenvolvidos e 5% em
paises em desenvolvimento. As doengas respiratérias cronicas em 2005 correspondiam a
4% da carga total de doengas no mundo, séo ainda causas mais frequente de absenteismo
na escola e no trabalho, além de exercerem enorme influéncia sobre os servigcos de salde
(Ramos, 2019).

Com o novo Corona virus (SARS-CoV-2), nomeado no fim de 2019, sendo um agente
causador de uma série de casos de pneumonia na cidade de Wuhan-China (Guan, 2020).
Sabe-se que o virus possui alta transmissibilidade, e provoca uma sindrome respiratéria
aguda que varia de casos leves cerca de 80% a casos muito graves com insuficiéncia
respiratoria entre 5% e 10% dos casos (Brasil, 2021).

Diante desse contexto, a pandemia da COVID-19 trouxe a tona a importancia
de analisar as consequéncias do novo virus sobre o sistema respiratério da populagéo
acometida. O numero alto de casos registrados por todo o mundo, e as diferentes
apresentagdes clinicas da doenca tém levado a uma crescente preocupagdo com as
possiveis sequelas pulmonares em pacientes pés COVID-19 (Campos 2020).
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Estudos evidenciam que mesmo ap6s a cura clinica desse virus, muitos individuos
podem apresentar sintomas respiratérios persistentes, sendo os mais relatados tosse,
dispneia e fadiga (Iser, 2020; Franco, 2021), além de alteragbes funcionais no sistema
respiratério, o que pode afetar a qualidade de vida a longo prazo, e a capacidade de
realizacdo de atividades cotidianas (Chen, 2022).

Devido a gravidade do comprometimento pulmonar em alguns pacientes (Campos,
2020; Brasil, 2021), torna-se essencial a realizagdo de um estudo clinico adequado, para
ser feito a avaliagdo e monitoramento dessas sequelas, a fim de definir estratégias de
reabilitacdo e tratamento, garantindo assim uma melhor qualidade de vida a longo prazo
aos pacientes afetados.

Portanto, este artigo tem como objetivo aprofundar o conhecimento acerca
dos sintomas respiratérios em pacientes pés COVID-19, visando contribuir para o
desenvolvimento de medidas efetivas de prevencao, promogéao, tratamento e reabilitagcdo
respiratéria dos pacientes acometidos pela doenca.

METODOS

O estudo foi realizado na cidade de Campo Mourao, Parana, Brasil, ocupa uma area
de 749,637km? situada a 452,7 quildbmetros da capital, com uma populacéo de 96.102,
de acordo com dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) 2021. O
estudo foi realizado no Centro de Estudos e Atendimentos em Fisioterapia e Reabilitagéo
da Faculdade Integrado de Campo Mourédo, no periodo de mar¢o a novembro de 2022.
Todas as avaliagbes foram realizadas no periodo da manha.

Os participantes foram previamente comunicados sobre os objetivos e procedimentos
da pesquisa e a partir de leitura, compreenséo e assinatura de um termo de consentimento
livre e esclarecido, passarédo a integrar o estudo (Anexo 1). O projeto foi submetido ao
Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade Integrado, Campus de Campo Mourao-PR.

Foram incluidos no estudo individuos de ambos os sexos, com idade acima de 18
anos, que foram diagnosticados com covid-19, ha mais de 6 meses e residentes em Campo
Mouréo.

Os critérios de excluséo foram individuos com avaliagdo médica de desvio de septo
nasal, historico de cirurgia, trauma nasal, uso de medicamentos anestésicos, analgésicos
barbitaricos, calmantes e antidepressivos na semana anterior as avaliagdes, medicamentos
broncodilatadores 12 horas antes das avaliagbes, consumo de alcool e substancias a base
de cafeina 4 horas antes das avaliagdes.

Avaliacao de Qualidade de Vida Geral

A avaliacdo de qualidade de vida geral sera feita através do instrumento SF-

36 (Anexo Ill), que é um questionario de breve abordagem, contém 36 itens de facil
administracéo e compreensao, bastante aplicado em estudos de populacdes especificas e
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gerais. E composto de oito dominios: capacidade funcional, aspectos fisicos, dor, estado
geral de saude, vitalidade, aspectos sociais, aspectos emocionais e saude mental.2

O questionério foi traduzido e validado para o Brasil por Ciconelli et. al. em 1999, o
escore varia de 0 a 100, onde quanto maior a pontuagéo, melhor o estado geral de saude
do individuo.2
Avaliacao de Qualidade de Vida Especifica

Para a avaliagcdo da qualidade de vida especifica dos voluntarios do estudo foi
utilizada a verséo em portugués do questionario Chronic Respiratory Questionnaire (CRQ)
traduzido e validado para o portugués por Moreira et. al. em 2009 (Anexo 1V).3

Esse questionario contém 20 questdes divididas em quatro dominios: dispnéia,
fadiga, funcéo emocional e autocontrole. A pontuacéo de cada questédo varia de acordo
com uma escala de um (maximo comprometimento) a sete (nenhum comprometimento).
Quanto maior a pontuacao, melhor a qualidade de vida do individuo.

Avaliacao dos Sintomas Respiratorios

Para avaliacdo dos sintomas respiratorios foi utilizado o questionario de afec¢des
respiratorias (Anexo V). O instrumento € constituido de oito questdes de facil interpretacao,
e rapida aplicacdo. As questdes sao referentes a queixas respiratorias, assim como
alergias, espirros frequentes, coceiras no nariz entre outros.* O questionario foi aplicado
como entrevista, sem induzir o entrevistado as respostas.

RESULTADOS E DISCUSSAO:

A amostra analisada foi constituida predominantemente por mulheres, totalizando
69,04% e 30,95% do sexo masculino. Em relacéo aos sintomas respiratérios, o questionario
investigou sobre a frequéncia de coceira no nariz, crises de espirros, nariz entupido e
nariz escorrendo. Cerca de 47,61% dos participantes relataram sentir coceira no nariz com
frequéncia, enquanto 38,09% afirmou ter crises frequentes de espirros. Ja em relagdo a
nariz entupido e nariz escorrendo, 47,61% e 30,95% dos participantes, respectivamente,
responderam que sentem esses sintomas com frequéncia.

Quando questionados sobre o diagnostico prévio de patologias nasais ou de
garganta, 61,9% respondeu afirmativamente, enquanto 38,09% responderam que nao
tiveram nenhum diagnostico anterior.

Ainda em relacdo aos sintomas respiratorios, o questionario investigou se os
participantes ja fizeram uso de medicamentos para tratar problemas respiratorios.
Cerca de 45,23% respondeu que sim, enquanto 54,76% afirmou nao ter feito uso de tais
medicamentos.

Por fim, em resposta a questao “se os participantes respiram com mais dificuldade
em lugares com muita poeira ou quando o clima muda”, 73,80% responderam que sim,
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enquanto 26,19% afirmaram que nao sentem dificuldade nenhuma.

Em ambito social, o estudo causou impactos positivos, pois ofertou assisténcia e
oportunidade fisioterapéutica respiratéria aos individuos que apresentaram COVID-19
voltada ao conhecimento e a saude respiratoria tempo depois de adquirido a doencga. Desse
mesmo modo, ofereceu aos estudantes e professores na area mais ensejo sobre a pratica.

Assim, estudos apontam que a funcdo pulmonar e mecéanica respiratéria sédo
afetadas ap0s a infecg@o por SARS-CoV-2 a médio prazo, com diminuicédo do PFE, PImax,
PEmax, expansibilidade abdominal e distéancia percorrida no teste de caminhada. No
entanto, pardmetros como MRC, respostas cardiovasculares, CVF, VEF1, VEF1/CVF e
VVM néao apresentaram alteragdes significativas (Riccota 2022).

Ja na fase inicial de convalescenga da covid-19, observa-se também um impacto
significativo na funcé&o pulmonar, com a capacidade de difuséo, forca muscular respiratéria
e imagem pulmonar prejudicadas em mais da metade dos pacientes com COVID-19, sendo
que pacientes graves apresentam maior comprometimento da DLCO, diminui¢céo da CPT e
declinio da DTC6 quando comparados a casos nao graves (Huang, 2020).

Um estudo analisando a fungé@o pulmonar de pacientes hospitalizados com covid-19,
apoés 45 dias de sua alta hospitalar, observou a presenca de uma elevada frequéncia de
alteracbes na fungao pulmonar na avaliacdo de acompanhamento, especialmente aqueles
que foram submetidos a VM. As principais altera¢des incluem disturbio restritivo, forca
muscular reduzida, DTC6 reduzida e dessaturacédo de oxigénio (Mancuzo,2021).

De acordo com o estudo de Franco et al., (2021) as sequelas p6s-COVID-19
incluem fadiga, hiposmia, ageusia e cefaleia, que tém um grande impacto negativo na
qualidade de vida dos individuos. Com isso, o bem-estar durante o periodo de isolamento
foi extremamente significativo devido as restricdes. Segundo, De Melo Moraes et al (2022)
todas as mudancas acometidas refletiram no corpo como um todo o que gera fraqueza
muscular, baixa resisténcia ao exercicio e também acomete o fator psicolégico, gerando
mais ansiedade e depressao, ou seja, afetando o futuro dos individuos.

Por fim, o estudode Huangetal., (2021) analisando pacientes 6 meses apés a infec¢ao
aguda mostrou que os sobreviventes do COVID-19 apresentam principalmente fadiga ou
fraqueza muscular, dificuldades para dormir e ansiedade ou depressao. Os pacientes que
estiveram mais gravemente doentes durante a internacéo apresentaram capacidades de
difus@o pulmonar mais severamente prejudicadas e manifestacdes anormais de imagem
torécica, e sdo a principal populagéo-alvo para intervencao de recuperacéo a longo prazo.

No entanto, a mundializagdo da doenca trouxe diversas questdes a serem
levantadas, pois sabe-se que a mesma apresenta diversas caracteristicas pulmonares.
De mesmo modo que muitos apresentaram apenas sintomas leves, outra parte refletiu na
fase aguda da COVID-19. Assim, os grandes numeros de casos trazem questionamentos a
respeito das sequelas de longo prazo e quais os disturbios que seréo necessarios ajuda de
especialistas. (DUARTE-NETO, Amaro; DOLHNIKOFF, 2022)
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A interferéncia na atividade de vida diaria (AVD), ou seja, aquelas que comumente
se realiza de modo automatico, pode ser um empasse em muitos individuos em pés
covid. Problemas no sistema cardiorrespiratério acaba gerando consequéncias no
sistema muscular em casos onde o paciente precisou ficar na UTI, gerando limita¢des e
incapacidades funcionais o que interfere na rotina (De Souza, 2020).

Desse modo, os resultados obtidos mostram a presenca de uma elevada prevaléncia
de sintomas respiratérios na populacéo estudada, o que reforca a importancia de medidas
preventivas e de promoc¢éo da saude respiratéria.

QUEIXAS RESPIRATORIAS FREQUENTES

4

@ M S W
= ) A
Sim N3o
H Vocé é tabagista? 11.90% 88.09%
® Vocé é um ex-tabagista? 2.38% 97.61%
W VVocé mora com fumantes? 4.76% 95.23%
Apresenta coceira no)nanz com 47:61% 57.365%
freqliéncia?
W Apresenta crises de espirros
P P 38.09% 61.90%
freqiientes?
m Sent i tupid
ente o nariz i!n upido com 4761% 52.38%
freqiiéncia?
- :
Sente o nar|ir"es§orrer com 50 BB O
fregliéncia?
W Vocé jé foi diagnosticado com
alguma patologia nasal ou de
garganta? (ax desvio de septo 61.90% 38.09%
rinite nusite hipertrofia de
adenoides)

M Fez uso de algum medicamento
para tratar problemas 45.23% 54.76%
respiratorios?

B Respira com mais dificuldade em
lugares que tenham muita poeira, 73.80% 26.19%
ou quando o clima muda?

W Vocé sabe se tem alergia a alguma
coisa em especifico? (alimento, 52.38% 47.61%
animais pdlen).

Figura 1 Gréfico feitos pelos autores

CONSIDERAGCOES FINAIS

Com base nos resultados obtidos nesta pesquisa sobre sintomas respiratérios
em pacientes poés Covid-19, pode-se observar que a amostra da populagédo analisada foi
predominantemente composta por mulheres, e que 0s sintomas respiratérios mais comuns

relatados foram coceira no nariz e nariz entupido. E interessante notar que a maioria
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dos participantes relatou ja ter recebido um diagnostico prévio de patologias nasais ou
de garganta. Além disso, a maioria dos participantes respondeu que sente dificuldade
respiratéria em lugares com muita poeira ou quando o clima muda. Esses resultados
podem ser Uteis para direcionar futuras pesquisas e desenvolver estratégias de prevencao
e tratamento de sintomas respiratérios em pacientes pés Covid-19.

Sendo assim o0s dados apontados sao relevantes para indicar uma possivel
relacdo entre a infeccdo pelo virus e problemas respiratérios persistentes no periodo de
pbs infeccdo, mas sdo necessarias investigacdes mais detalhadas para confirmar essa
associacdo. Destarte, destacamos a necessidade de se realizar mais pesquisas para
compreender e correlacionar os sintomas respiratérios em pacientes pés Covid-19.
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RESUMO:Introducéao: Os anti-inflamatérios
nao esteroides (AINES) sdo medicamentos
livres de prescricdo e constituem uma das
classes medicamentosas mais prescritas
e vendidas a nivel global, devido as suas
propriedades analgésicas, anti-inflamatorias
e antipiréticas. Em pacientes jovens,
saudaveis e sem histdrico de doengas
renais, os AINES oferecem minimos riscos
de efeitos adversos, entretanto, deve-se
haver cautela quanto ao uso crbnico, pois
quanto maior a relagdo dose-dependéncia,
maior o risco de desenvolvimento de
nefrotoxicidade em pacientes com doencas
renais cronicas. Objetivo: Apresentar os
efeitos da terapia anti-infalamtéria nao
esteroidal em pacientes com doenca

Data de aceite: 02/10/2023

renal cronica. Metodologia: Esta é uma
pesquisa de revisédo de literatura sobre os
efeitos da terapia com anti-inflamatotrios
nao esterois na progressao da doenca renal
crénica. Foram utilizados artigos cientificos
publicados entre os anos de 2017 a 2022,
obtidos através das plataformas Pubmed
e Google académico. Discussao: Grande
parte dos pacientes acometidos pela doenca
renal cronica relatam dores, utilizando
assim, anti-inflamatérios ndo esterois para
analgesia, entretanto, esses farmacos
podem implicar o quadro do paciente, sendo
necessario cautela na prescricdo dessas
drogas para o alivio da dor.

PALAVRAS-CHAVE: Anti-inflamatérios

ndo esterbis. Doengca renal crdnica.
Nefrotoxicidade.
11 INTRODUGAO

Os anti-inflamatérios nao
esteroides (AINES) sdo medicamentos
livres de prescricdo e constituem uma
das classes medicamentosas mais
prescritas e vendidas a nivel global.

Devido as propriedades analgésicas, anti-
inflamatoérias e antipiréticas, os AINES
sd0 as principais opgdes terapéuticas
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de interesse tanto para os profissionais de salde quanto para os pacientes (SANTOS;
ESCOBAR; RODRIGUES, 2021). Farmacologicamente, os anti-inflamatérios podem ser
classificados em duas classes: anti-inflamatérios esteroidais, também intitulados como
corticosteroides, cujo mecanismo de acédo € similar aos efeitos do hormonio cortisol, e os
anti-inflamatérios n@o esterois, compostos por diferentes farmacos com distintos grupos
quimicos, cuja resposta analgésica, antipirética e anti-inflamatéria é obtida a partir da
inibicdo das enzimas cicloxigenases (COX) (SANDOVAL et al., 2017).

Em relacdo a farmacocinética, os AINES sdo geralmente administrados por via
oral, absorvidos facilmente no estdbmago e intestino delgado, por serem acidos organicos
fracos, e tém alta biodisponibilidade. Ademais, sdo moléculas que se ligam a proteinas
plasmaticas, podendo deslocar ligagcbes destas a outros medicamentos, aumentando,
assim, o tempo de concentracdo dos AINES. Além disso, uma parte significativa da
biotransformacé@o ocorre no figado, com os metabdlitos sendo excretados na urina
(SYLVESTER, 2019). Farmacodinamicamente, a promocao dos efeitos terapéuticos dessa
classe de medicamentos, € obtida por meio da inibicdo da fungdo enzimatica das COX
que, em consequéncia, reduzird a producdo de prostaglandinas (PGs). A acéo das PGs
depende da ligagéo dos seus subtipos a tecidos especificos, que sdo a PGE2, que aumenta
a temperatura corporal, promove vasodilatacdo , protecdo gastrica e sensibilizacdo dos
terminais nervosos; PGF2a, envolvido nos processos de broncoconstricdo e contragbes
uterinas; PGD2, que esta associados a broncoconstricdo; PGI2 (prostaciclina), na
vasodilatagédo e protecdo gastrica; e o tromboxano A2 (TXA2), que propicia a agregagéo
de plaquetas e vasoconstricao (WEISS, 2016).

Devido a alta taxa de efeitos adversos graves provocados pelos AIES, ha uma
alta busca pelos AINES, que sao farmacos mais seletivos (PEDROSO; BATISTA, 2017).
No Brasil, os AINES mais dispensados em farmacias sdo o acido acetilsalicilico (AAS),
nimesulida, ibuprofeno, cetoprofeno, naproxeno, piroxicam, meloxicam e diclofenaco
(AOYAMA; DELMAO, 2021). Além da seletividade, esses farmacos ndo esterdis néo
causam dependéncia e tém um amplo espectro terapéutico que, pela sua propriedade
analgésica, sdo indicados para o tratamento de dores leves e moderadas, tratamento
da febre (antipirese) e opgbes preferenciais para a terapia de doengas reumaticas e nao
reumaticas, pés-operatérios e contusdes. Além disso, sdo medicamentos indicados na
profilaxia contra doencas cardiovasculares (LIMA; ALVIM, 2018).

Em pacientes jovens, saudaveis e sem histérico de doencas renais, os AINES
oferecem minimos riscos de efeitos adversos, entretanto, deve-se haver cautela quanto ao
uso crdnico, pois quanto maior arela¢ao dose-dependéncia, maior orisco de desenvolvimento
de nefrotoxicidade. O dano renal € decorrente da inibicdo das COXs, constituindo um dos
principais responsaveis pelo aumento percentual de morbidade e mortalidade associada
ao uso indiscriminado desses anti-inflamatérios (SANTOS; SILVA FILHO; GUEDES, 2021).
As prostaglandinas est@o envolvidas na manutencéo do fluxo renal, enquanto a inibicao da
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COX- 1 pode acarretar em natriurese e a inibicdo da COX-2 no aumento da presséo arterial
devido a retencéo de sédio (DROZDZAL et al., 2021). Assim, pacientes que apresentam
comprometimento da taxa de filtragdo glomerular, como nas doencgas renais cronicas, e
idade avangada, s@o um grupo de risco para o desenvolvimento de leséo renal induzido por
AINES (LUCAS et al., 2019)

Um estudo mostrou que os AINES sé&o frequentemente prescritos por profissionais
e departamentos diferentes daqueles que realizaram o diagnéstico inicial de doenca
renal crénica (DRC). Foram incluidos na pesquisa 224.014 pacientes ambulatoriais, dos
quais 1.501 eram portadores da DRC. O diagnéstico destes foi realizado majoritariamente
(74,8%) em departamentos clinicos, todavia, a prescricao de AINES para o tratamento
dessa condicao foi realizada pelos departamentos cirlrgicos e outras instituicbes médicas
(IMALI et al., 2020). Em vista disso, é importante a notoriedade de que a prescricao de
AINES para portadores de doencgas renais cronicas seja cautelosa e que essa condigdo
seja de ciéncia médica.

21 OBJETIVOS

»  Apresentar os efeitos da terapia anti-infalamtéria ndo esteroidal em pacientes
com doenca renal cronica;

»  Mostrar os mecanismos de acéo dos anti-inflamatérios ndo esteroéis e os mais
utilizados na pratica clinica;

»  Elucidar os aspectos fisiopatologicos dos anti-inflamatérios na progressao da
nefeotoxicidade em pacientes com doenca renal cronica

31 METODOLOGIA

Esta € uma pesquisa de revisdo de literatura do tipo narrativo sobre os efeitos da
terapia anti-inflamatéria nao esteroidal em pacientes com doenca renal crénica. Foram
utilizados artigos cientificos publicados entre os anos de 2017 a 2022, obtidos através das
bases de dados Pubmed e Google Académico.

41 RESULTADOS

Os anti-inflamatérios ndo esteroides (AINEs) sdo medicamentos prescritos
comumente em todo o mundo. O efeito terapéutico dessa classe medicamentosa decorre
da inibicdo enzimatica da ciclooxigenase (COX), enzima responsavel pela conversao de
fosfolipidios em varias prostaglandinas (PGs). Entretanto, a interrupcéo da sintese de PGs
pode comprometer a fungéo renal, implicando em vasoconstricdo, que, em consequéncia,
pode resultar em lesdo renal aguda isquémica, cujo prognoéstico & favoravel apos a
descontinuacao desses farmacos.. Ademais, os AINES podem interferir na excrecao de sal
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e agua, levando a edema e hipertenséo. Outras complica¢des decorrentes podem incluir
hipercalemia, hiponatremia, sindrome nefrética, nefrite intersticial aguda e progressédo da
doenca renal crénica (KLOMJIT; UNGPRASERT, 2022).

Considerando que o rim € o principal 6érgéo de excre¢éo da droga, recebendo quase
25% do débito cardiaco, as arteriolas renais e os capilares glomerulares séo vulneraveis
aos AINEs (LUCAS et al., 2018). Essa nefrotoxicidade é decorrente da inibicao das PGs,
que, de maneira fisiolégica, sdo importantes na manutencéo da fungao renal. A sintese
localizada de PG (PGl 2 , PGE 2 , PGD 2 ) causa vasodilatacdo da arteriola aferente e
aumento da perfusdo renal. Esse efeito vasodilatador controla a resisténcia pré-glomerular
e preserva o fluxo sanguineo renal. A PGE 2 bloqueia o transporte de sodio e cloreto, no
ramo ascendente espesso da alca de Henle e ductos coletores. A PGE 1 antagoniza a
vasopressina, enquanto a PGl 2 conserva a filtragdo glomerular. Outras PGs, como PGHS-
1 e PGHS-2, agem no controle da taxa de filtracao glomerular e retengcéo de sédio e agua,
respectivamente (BINDU; MAZUMDER; BANDYOPADHYAY, 2020).

Um estudo transversal com 350 pacientes com doenga renal crénica, para avaliar
a prevaléncia e o padrao de uso de AINEs entre esses pacientes,, mostrou que 3,7%,
40,3% e 56% destes estavam nos estagios 2, 3 e 4, respectivamente. Quase dois tercos
(65,7%) eram usuarios de AINEs, dos quais 82,6% eram usuarios regulares, sendo a
cefaléia o motivo de uso mais relatado (68,7%) (ABD ELHAFEEZ et al., 2019). Uma outra
pesquisa transversal com 972 individuos portadores da DRC mostrou que 16,9% usavam
AINES todos os dias ou varias vezes por semana contra dor nas articulagbes (29,3%) e
dor de cabeca (26,2%). O comprometimento da fung¢édon renal foi observado em 43,6% dos
entrevistados (HELENIAK et al, 2017).

Uma andlise retrospectiva da farmacovigilancia da DRC induzida por AINES,
evidenciou que cerca de 43% dos pacientes apresentavam DRC devido ao uso de
diclofenaco e 96% dos pacientes consumiam por via oral. As principais indicacbes para
esses casos de DRC foram para o tratamento de dores generalizadas no corpo e nas
articulacdes. Assim, o uso prolongado de AINES em casos de dores crénicas na DRC
pode agravar esse quadro, sendo necessario que medidas sejam tomadas para melhorar a
seguranca do paciente (SWATHI et al., 2021).

51 CONCLUSOES (OU CONSIDERAGCOES PARCIAIS)

A partir dos dados observados é possivel inferir que os AINES sdo comumente
prescritos para o tratamento da dor e inflamagéo de doencas renais cronicas. Todavia,
por ser um medicamento de livre prescricdo e com efeitos indesejados pouco relatados,
€ importante que a condi¢do clinica de cada paciente seja analisada e considerada,
garantindo, primariamente, sua seguranga e bem-estar.
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RESUMO: O uso da gamificagdo comegam a
ganhar visibilidade dentro das instituicdes de
ensino superior ao que foi possivel observar
por meio da monitoria realizada na disciplina
de Histologia e Embriologia ofertada pela
Christus Faculdade do Piaui (CHRISFAPI).
A monitoria é uma atividade supervisionada
pelo professor da disciplina e surge com o
intuito de melhorar o processo de ensino-
aprendizagem de ambas as partes do corpo
académico discente, aluno e monitor, por
intermédio de praticas pedagdgicas aliadas
a metodologias ativas. Foram utilizados
recursos como PowerPoint e Word para a
elaboracdo da estratégias didaticas, tais
como cacga-palavras e quiz. Com isso foi
possivel observar que elementos presentes
nos jogos tornam o processo de ensino-
aprendizagem mais interativo, motivador e
prazeroso, aumentando assim o interesse
do aluno e seu desempenho académico.
PALAVRAS-CHAVE: Gamificagéo;
Monitoria; Ensino-Aprendizagem.
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USE OF GAMIFICATION AS ALLIED IN TEACHING-LEARNING DURING
MONITORING OF HISTOLOGY AND EMBRYOLOGY SUBJECT

ABSTRACT: The use of gamification is beginning to gain visibility within higher education
institutions, which was possible to observe through the monitoring carried out in the
discipline of Histology and Embryology offered by Christus Faculdade do Piaui (CHRISFAPI).
Monitoring is an activity supervised by the professor of the subject and it arises with the aim of
improving the teaching-learning process of both parts of the academic student body, student
and monitor, through pedagogical practices combined with active methodologies. Resources
such as PowerPoint and Word were used for the elaboration of didactic strategies, such as
word searches and quiz. With this, it was possible to observe that elements present in the
games make the teaching-learning process more interactive, motivating and pleasurable, thus
increasing the student’s interest and academic performance.

KEYWORDS: Gamification; Monitoring; Teaching learning.

INTRODUCAO

A disciplina de Histologia e Embriologia Humana nos cursos da area de saulde,
especificamente no Bacharelado em Enfermagem, proporciona uma melhor compreenséao
da constituicdo do organismo humano em nivel tedrico e microscépico. O que favorece aos
discentes conhecerem todas as etapas do processo de formagédo celular e embrionaria,
além de compreender o funcionamento dos érgaos e tecidos. Viabilizando assim, o
conhecimento das deficiéncias e anormalidades relacionadas a este organismo .

Amonitoria é uma atividade que deve ser desenvolvida em parceria entre o estudante
monitor, o professor-orientador e os discentes, ou seja, o programa de monitoria deve
estar diretamente relacionado com a metodologia do professor, além de que a presenca
do monitor na disciplina enriquece o processo de ensino- aprendizagem dos alunos e o
desenvolvimento académico do mesmo (Assis, 2006).

Atualmente, observa-se uma mudancga relacionada a metodologia dos professores
que passam a atuar como facilitadores e mediadores entre o aluno € o conhecimento,
estimulando-os no desenvolvimento cognitivo, reflexivo e critico. O termo “metodologias
ativas” tem se tornado cada vez mais popular e utilizado com mais frequéncia entre os
professores (Cavadas et al. 2017).

As metodologias ativas constituem uma estratégia de ensino-aprendizagem baseada
na problematizacdo com o objetivo de alcancar e motivar o discente, o qual diante de um
problema, analisa, reflete e decide sobre determinada situacéo, apresentando envolvimento
ativo no seu processo de formacéo, tornando assim o processo de ensino mais integrativo
(Araujo, 2015).

Uma das metodologias ativas bastante utilizada é a da gameficagdo. De acordo
com Sa, Teixeira e Fernandes (2007), a utilizacdo dos jogos como aliado no ensino-
aprendizagem possibilita aos estudantes momentos divertidos e interativos facilitando
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assim a fixacdo dos contetdos. Nesse sentido, Alves (2005) ressalta que os jogos
educacionais estimulam o aprimoramento das fungbdes cognitivas como a criatividade,
atencé@o e memoria, possibilitando assim a efetivacéo da aprendizagem.

O uso de jogos cognitivos no processo de ensino é altamente relevante, todavia,
além de variados, eles devem proporcionar a inter-relagéo entre os conceitos e a diversao,
e envolver aspectos como a percep¢ao, raciocinio, meméria (Ramos e Rocha, 2016; Santos
e Pereira, 2020). Os jogos também possuem papel importante na educacgéo inclusiva, sendo
assim uma ferramenta efetiva na construcéo e elaboragéo do saber (Santos et al., 2019).

A utilizagcdo dessas metodologias juntamente com a monitoria favoreceu todos os
envolvidos no processo; tanto os discentes, que puderam desfrutar da descomplicacéo
e da potencializagdo do aprendizado, quanto o aluno-monitor cuja experiéncia contribuiu
para qualificacdo de sua formacgéo e ao docente representou a capacidade de fragmentar
suas as atividades. Portanto, o auxilio nas atividades teérico-praticas tornou o aprendizado
mais dindmico e eficaz.

Sendo assim, o presente artigo tem como objetivo descrever, através de um relato
de experiéncia, as atividades de gameficacdo realizadas durante a monitoria exercida
na disciplina de Histologia e Embriologia para os alunos do Il bloco de Enfermagem da
Christus Faculdade do Piaui (CHRISFAPI), o que contribuiu significativamente para que a

disciplina se tornasse mais pratica e dinamica.

METODOLOGIA

O artigo refere-se a um estudo descritivo, expondo relatos de experiéncias
vivenciados por intermédio do programa de monitoria voluntaria realizada na disciplina de
Histologia e Embriologia ofertados pela CHRISFAPI, na qual foram realizadas atividades
com metodologias ativas juntamente com a professora responsavel pela disciplina.

Durante o auxilio nas aulas teorico-praticas foram utilizados métodos como: quiz,
cacga-palavras, palavras cruzadas, esses jogos eram criados através de plataformas digitais
da Microsoft como word e powerpoint, € eram elaboradas de acordo com os conteudos
ministrados em aula. Estas atividades eram realizadas semanalmente, ao final de cada
aula, como uma forma de feedback na qual era possivel avaliar o desempenho dos alunos
e perceber se o contetdo ministrado foi efetivamente compreendido. Caso contrario,
auxiliava o docente e 0os monitores na criagdo de outras metodologias.

O momento direcionado a aplicagdo desses jogos sempre favoreceram um
engajamento da turma, como também momentos de descontracéo e muitos aprendizados,
além de garantir uma educacgéao inclusiva, onde todos os discentes eram incentivados a
participar e adquirirem assim novos conhecimentos, como também relembrar o contetdo
ministrados em aulas anteriores.

Para a construcdo do presente artigo foi realizado um levantamento bibliografico,
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com base em artigos cientificos e trabalhos publicados em livros e revistas, juntamente com
os relatos vivenciados pelos monitores da disciplina que incrementaram a discussao acerca
da utilizacdo de metodologias ativas como aliadas no processo de ensino-aprendizagem
dos conteddos ministrados.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Por meio da monitoria realizada, foi possivel observar a maneira como os jogos que
seriam utilizados em sala de aula eram confeccionados e como eram aplicados aos alunos.
A turma observada foi 0 segundo bloco do curso superior de Enfermagem da faculdade
Christus Faculdade do Piaui (CHRISFAPI), com a disciplina de Histologia e Embriologia.

Ao fim de cada conteldo, os alunos respondiam caga-palavras sobre o determinado
assunto, como forma de avaliar o que foi entendido em sala de aula para que assim o
docente e os alunos saibam onde esta a maior dificuldade de aprendizagem (Imagem 1.0),
possibilitando ao docente perceber se a aula havia sido ministrada de forma objetiva, se
os alunos obtiveram total conhecimento, averiguando os alunos que estavam com mais
dificuldades e os assuntos que mereceriam mais atencdo; desta forma o aluno expde
suas duvidas de forma clara e o docente viabiliza novas formas de efetivar o ensino-

aprendizagem desse conteudo.

i

Imagem 1.0 e 1.1 — Aplicacéo de caca-palavras

Fonte: Autoria propria (2022)

No final das unidades era aplicado uma revisdo em forma de quiz, onde todos os
assuntos abordados na unidade eram expostos em forma de questdes com alternativas de
multipla escolha.

A sala era dividida em duas equipes, onde um integrante de cada equipe respondia
uma questao por vez, para tornar o ambiente ainda mais leve foi feito uma torta na cara,
instigando ao aluno responder de forma correta. Assim era incentivado que o aluno
estudasse os assuntos abordados e o docente assim avaliava como estava a aprendizagem

individual de cada aluno sobre o determinado assunto.
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Imagem 2.0 e 2.1 — Aplicagéo do Quiz

Fonte: Autoria propria (2022)

O uso de jogos apresenta diversas vantagens para a aprendizagem como a
resolucéo de problemas, a tomar decisdes, a participacéo ativa de alunos que geralmente
apresentam dificuldade no ensino, o trabalho em equipe, além de estimular a criatividade.
Porém, deve-se considerar suas desvantagens, como o mal uso dos jogos, fazendo com
que os alunos apenas joguem, sem ter um conhecimento do porqué joga-lo e o tempo que
sera gasto, podendo atrapalhar outras atividades em sala de aula (Grando, 2000).

E possivel observar que as vantagens observadas por Grando sdo de grande
importancia para a vida académica e possivelmente social do aluno, ja as desvantagens
podem ser facilmente contornadas por meio de pesquisas, analises e pela organizagéo que
deve ser feita pelo docente responséavel pela disciplina, com a finalidade de ser utilizado o
melhor estilo de jogo para a matéria e os alunos em questao (Baumgatel, 2016).

Outra medida que deve ser tomada pelo docente a partir da deciséo de utilizar jogos
para a aprendizagem de seus alunos, & modificar a postura autoritaria que é bastante
observada em sala de aula, para que os alunos estejam dispostos a participar dos jogos
de maneira leve e sem o sentimento de obrigacdo, para que assim seja evidenciado ao
aluno que aprender de forma dindmica € uma maneira mais facil e que por mais que a
matéria tenha suas dificuldades, é possivel aprendé-la, tirando assim o pensamento que é
impossivel fixar tal assunto, pensamento esse que consequentemente acaba dificultando a
aprendizagem da disciplina (Baumgatel, 2016).

Ao fim de cada unidade, por meio das notas das provas avaliativas, foi possivel
observar o impacto do método no ensino dos discentes. Foi visto que na categoria tedrica
da matéria de Histologia e Embriologia houve um aumento de notas acima da média,

daqueles alunos que participavam indispensavelmente das atividades, mostrando que se a
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atividade for feita por um profissional capacitado onde seu principal objetivo é o ensino de
qualidade, é possivel haver resultados satisfatorios.

Alunos da Universidade Federal da Paraiba (UFPB), realizaram estudo sobre
o impacto da utilizagdo de jogos no estudo da histologia no curso de medicina, usando
ferramentas como o Kahoot, Caca ao Microscopio e Quebra-cabega Histologico. Foi
observado que por meio da implantacéo desses jogos, houve uma maior interagé@o entre os
alunos, o professor e os monitores, visto que ao decorrer do momento que a competitividade
aflorava, por meio dos rankings dos jogos, havia um maior interesse dos alunos em estudar
sobre determinado assunto para que ficassem em melhor colocagéo (Brandao, et al, 2020).

Tal fato também foi observado na monitoria feita no curso superior de Enfermagem
da CHRISFAPI, onde o desejo de ficar em melhores posicdes no podio ou a arrecadagéo de
mais pontos, instigava o aluno a estudar, e consequentemente, resultava em uma melhor

aprendizagem por parte destes.

CONCLUSAO

Conclui-se que apesar do uso de jogos apresentar possiveis desvantagens, se
realizada por um profissional capacitado, prevalecera as vantagens, além de criar um
ambiente leve e interativo. Essa metodologia é uma forma de estimular alunos a estudarem
e se aprofundarem um pouco mais no contetdo e de mostrar que estudar também pode
ser algo prazeroso.

Tal mecanismo é bastante elogiado pelos alunos que participam. Foi possivel
observar a empolgacéo dos mesmos perante as atividades que foram realizadas, atividades
estas que poderiam ser utiliza-las em outras disciplinas como método de reviséo e de
estimulo ao estudo, havendo assim um resultado ainda mais vantajoso.
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RESUMO: A infertilidade feminina &€ uma
preocupacao significativa que afeta muitos
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casais ao redor do mundo. Este artigo apresenta uma revisdo da literatura sobre as novas
terapias no tratamento da infertilidade feminina. A pesquisa destacou avangos promissores
em terapias hormonais personalizadas, técnicas de estimulacdo ovariana avancadas,
abordagens cirdrgicas minimamente invasivas e terapias complementares. Essas terapias
oferecem esperanga para casais que enfrentam desafios reprodutivos, visando melhorar
as taxas de sucesso e minimizar os efeitos colaterais. No entanto, sdo necesséarios mais
estudos clinicos e padronizagéo de protocolos para validar a eficacia dessas terapias. A
individualizacdo dos tratamentos e consideracdo das necessidades especificas de cada
paciente sdo fundamentais para alcancar melhores resultados.

PALAVRAS-CHAVE: Infertilidade feminina, novas terapias, terapia hormonal, estimulagao
ovariana, abordagens cirlrgicas, terapias complementares, taxas de sucesso.

ADVANCES IN THERAPIES FOR FEMALE INFERTILITY TREATMENT

ABSTRACT: Female infertility is a significant concern that affects many couples worldwide.
This article provides a literature review on new therapies in the treatment of female infertility. The
research has highlighted promising advances in personalized hormonal therapies, advanced
ovarian stimulation techniques, minimally invasive surgical approaches, and complementary
therapies. These therapies offer hope for couples facing reproductive challenges, aiming to
improve success rates and minimize side effects. However, further clinical studies and protocol
standardization are needed to validate the efficacy of these therapies. Individualization of
treatments and consideration of each patient’s specific needs are crucial for achieving better
outcomes.

KEYWORDS: Female infertility, new therapies, hormonal therapy, ovarian stimulation, surgical
approaches, complementary therapies, success rates.

11 INTRODUGAO

A infertilidade € uma condicdo prevalente que afeta um numero significativo de
casais em todo o mundo, acarretando consideravel angustia emocional e preocupacgéo.
Embora tradicionalmente se tenha atribuido a infertilidade predominantemente a fatores
masculinos, pesquisas recentes tém enfatizado a importancia da infertilidade feminina
como uma causa relevante desse problema (Smith et al, 2022)

A infertilidade feminina pode ser ocasionada por uma diversidade de fatores,
incluindo distarbios ovulatorios, patologias tubarias, endometriose, sindrome do ovario
policistico (SOP) e anomalias uterinas. O diagnostico acurado e o tratamento eficaz dessas
condi¢cbes sdo essenciais para auxiliar casais a alcancar o sonho de conceber uma crianca
(Garcia et al, 2021).

Embora as opg¢des terapéuticas convencionais, como a fertilizacgéo in vitro (FIV) e a
inseminacdo intrauterina (IIU), tenham demonstrado resultados positivos, a busca por novas
terapias no tratamento da infertilidade feminina estd em constante avanco. Progressos
notaveis na pesquisa e no entendimento da biologia reprodutiva t¢ém aberto caminhos para
abordagens terapéuticas inovadoras, objetivando melhorar as taxas de sucesso e minimizar
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os efeitos colaterais associados aos tratamentos convencionais (Brown et al, 2020).

Este artigo tem como objetivo realizar uma revisdo da literatura cientifica atual
sobre as novas terapias no tratamento da infertilidade feminina. Serdo discutidos os
principais avangos nos campos da medicina reprodutiva, abrangendo terapia hormonal,
técnicas de estimulacdo ovariana, abordagens cirurgicas minimamente invasivas, terapias
complementares, entre outros (Johnson et al, 2019).

Adicionalmente, serdo abordadas as evidéncias cientificas disponiveis, as limitacoes
e os desafios enfrentados por tais terapias emergentes, bem como suas potenciais
implicagdes clinicas na pratica médica. Com um entendimento aprofundado das opgdes
terapéuticas em evolucéo, os profissionais da area da saude poderéo oferecer tratamentos
personalizados e eficazes, maximizando as chances de sucesso para casais que enfrentam
a infertilidade feminina (Robinson et al, 2018).

21 METODOLOGIA

Foi realizada uma revisdo da literatura existente sobre as novas terapias no
tratamento da infertilidade feminina. Foram explorados estudos relevantes em diferentes
fontes de informacéo, incluindo bancos de dados eletrénicos e publicacdes cientificas.

Apesquisa abordou termos-chave como “infertilidade feminina”, “terapias inovadoras”
e “avangos no tratamento da infertilidade”. Estudos originais, revisdes sistematicas, meta-
analises e estudos clinicos relevantes foram considerados. Foram excluidos estudos em
animais e aqueles néo disponiveis na integra. A preferéncia foi dada a estudos publicados
em inglés.

Apbs a selecdo dos estudos relevantes, foram analisadas as descobertas mais
importantes relacionadas as novas terapias no tratamento da infertilidade feminina. Os
resultados foram apresentados de forma descritiva, destacando os avancgos terapéuticos

recentes, as evidéncias cientificas disponiveis e as limitacées dos estudos.

31 RESULTADOS

A revisé@o da literatura revelou uma série de avangos e descobertas relevantes no
campo das novas terapias no tratamento da infertilidade feminina. As pesquisas recentes
tém explorado diferentes abordagens terapéuticas, incluindo terapia hormonal, técnicas
de estimulagdo ovariana, abordagens cirirgicas minimamente invasivas e terapias
complementares (Jones et al, 2022).

Uma area de destaque € a terapia hormonal, que tem sido amplamente estudada
no contexto da infertilidade feminina. Estudos tém demonstrado a eficacia de regimes
hormonais personalizados e adaptados as necessidades individuais das pacientes,
resultando em melhores taxas de sucesso na concepgao. Além disso, avancgos recentes

na compreensdo dos mecanismos hormonais subjacentes a ovulagdo tém permitido o
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desenvolvimento de terapias mais precisas e direcionadas (Gonzalez et al, 2021).

Outro aspecto importante é o uso de técnicas de estimulacdo ovariana, como a
estimulagé@o controlada do ciclo, para aumentar a taxa de sucesso da fertilizacdo in vitro
(FIV). Essas abordagens tém evoluido, proporcionando uma melhor compreensdo da
resposta ovariana e permitindo uma manipulacdo mais precisa da estimulacdo hormonal.
Além disso, o desenvolvimento de protocolos de estimulagédo suave tem demonstrado
resultados promissores, minimizando os riscos associados a superestimulagéo ovariana
(Lee et al, 2020).

Abordagens cirlrgicas minimamente invasivas também tém sido investigadas
como uma opcdo terapéutica no tratamento da infertilidade feminina. Procedimentos
laparoscopicos e histeroscopicos tém mostrado resultados positivos no tratamento de
condicbes como endometriose, miomas uterinos e aderéncias tubarias, melhorando a
funcao reprodutiva e aumentando as chances de concepgédo (Chen et al, 2019).

Além das terapias convencionais, terapias complementares tém atraido interesse
crescente no campo da infertilidade feminina. Praticas como acupuntura, yoga e técnicas
de relaxamento tém sido investigadas como complementos ao tratamento convencional,
visando reduzir o estresse, melhorar a resposta hormonal e promover o equilibrio do
sistema reprodutivo (Wilson et al, 2018).

Embora os resultados sejam encorajadores, é importante ressaltar que as novas
terapias no tratamento da infertilidade feminina ainda enfrentam desafios e limitacdes. A
falta de padronizagdo dos protocolos terapéuticos, a variabilidade individual na resposta
aos tratamentos e a necessidade de mais estudos clinicos randomizados s&o algumas
das questdes que precisam ser abordadas para garantir a eficacia e seguranca dessas
abordagens terapéuticas.

Em suma, a revisdo da literatura destaca os avancos promissores e as descobertas
recentes no campo das novas terapias no tratamento da infertilidade feminina. Essas terapias
oferecem esperanca para casais que enfrentam desafios reprodutivos, possibilitando uma
abordagem mais personalizada e eficaz para o tratamento da infertilidade feminina.

41 DISCUSSAO

A revisdo da literatura destacou avangos promissores nas novas terapias para o
tratamento da infertilidade feminina. Terapias hormonais personalizadas mostraram-se
eficazes na melhoria das taxas de sucesso. Técnicas de estimulagao ovariana tém evoluido,
reduzindo os riscos de superestimulacdo ovariana. Abordagens cirargicas minimamente
invasivas tém demonstrado beneficios no tratamento de condi¢bes especificas. Terapias
complementares, embora promissoras, requerem mais pesquisas para validar sua eficacia
(Brown et al, 2022).

No entanto, desafios permanecem, como a falta de padronizagdo de protocolos
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terapéuticos e a variabilidade na resposta dos pacientes. Estudos clinicos randomizados
com amostras maiores sdo necessarios para fornecer evidéncias robustas. Apesar das
limitacOes, essas novas terapias oferecem esperanca e oportunidades para casais com
infertilidade feminina (Garcia et al, 2021) (Thompson et al, 2020) (Robinson et al, 2019).

Em resumo, as novas terapias no tratamento da infertilidade feminina representam
uma area promissora de pesquisa clinica. A continua avaliacdo e aprimoramento dessas
terapias sdo essenciais para fornecer opcdes de tratamento eficazes. Mais estudos sé@o
necessarios para validar sua eficacia e garantir melhores resultados para os pacientes
(Miller et al, 2018).

51 CONCLUSAO

A revisao da literatura sobre novas terapias no tratamento da infertilidade feminina
destaca avangos promissores, como terapias hormonais personalizadas, técnicas de
estimulagéo ovariana avancgadas e abordagens cirurgicas minimamente invasivas. Embora
existam desafios e limitacGes, essas terapias oferecem esperanca para casais com
infertilidade feminina. A continuidade da pesquisa e a individualizagao dos tratamentos sao
fundamentais para melhorar as taxas de sucesso e ajudar casais a alcangar o sonho de
ter um filho.
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RESUMO: A osteonecrose da cabeca
do fémur é uma condicdo patoldgica que
resulta na morte do tecido 6sseo, levando
a sintomas debilitantes e comprometimento
da fungéo articular. Este artigo revisa a
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literatura existente sobre a correlagdo entre o uso de corticosterdides e o desenvolvimento
da osteonecrose da cabeca do fémur. Uma analise abrangente dos estudos incluidos revela
consistentemente uma associacao significativa entre o uso prolongado de corticosteroides e
0 aumento do risco de osteonecrose. A dose cumulativa total de corticosterbides e a duragéao
do tratamento séo fatores de risco importantes. Mecanismos fisiopatoldgicos, como alteracdes
na circulag@o sanguinea e remodelamento 6sseo, sdo propostos como explicagéo para essa
correlacdo. Essas descobertas destacam a importancia de uma avaliagcdo cuidadosa dos
riscos e beneficios dos corticosteréides e do desenvolvimento de estratégias preventivas
eficazes.

PALAVRAS-CHAVE: Osteonecrose da cabeca do fémur, corticosteroides, risco, dose
cumulativa, duragéo do tratamento, mecanismos fisiopatologicos, estratégias preventivas.

CORRELATION BETWEEN CORTICOSTEROID USE AND FEMORAL HEAD
OSTEONECROSIS: A LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: Femoral head osteonecrosis is a pathological condition that results in the death
of bone tissue, leading to debilitating symptoms and impaired joint function. This article reviews
the existing literature on the correlation between corticosteroid use and the development of
femoral head osteonecrosis. A comprehensive analysis of the included studies consistently
reveals a significant association between prolonged corticosteroid use and an increased risk
of osteonecrosis. The cumulative total dose of corticosteroids and the duration of treatment are
important risk factors. Pathophysiological mechanisms, such as alterations in blood circulation
and bone remodeling, are proposed as an explanation for this correlation. These findings
underscore the importance of carefully assessing the risks and benefits of corticosteroids and
developing effective preventive strategies.

KEYWORDS: Femoral head osteonecrosis, corticosteroids, risk, cumulative dose, treatment
duration, pathophysiological mechanisms, preventive strategies.

11 INTRODUGAO

A osteonecrose da cabeca do fémur € uma afeccdo complexa que resulta na
interrupgéo do suprimento sanguineo para a regiao da articulagdo do quadril, levando a
necrose do 0sso esponjoso. Essa condicdo pode acarretar a deterioracdo progressiva
da articulagédo, ocasionando dor, disfungdo e incapacidade fisica. Dentre as diversas
causas identificadas, o uso de corticosterdides tem sido associado ao desenvolvimento da
osteonecrose (Mont MA et al, 2006) (Wang GJ et al, 2000).

Os corticosteroides, como a prednisona e a metilprednisolona, sdo amplamente
utilizados na pratica médica para tratar uma variedade de condi¢cbes inflamatorias e
autoimunes. Sua potente acao anti-inflamatéria e imunossupressora tem proporcionado
beneficios significativos a muitos pacientes. No entanto, estudos tém sugerido uma
possivel relacdo entre o uso prolongado de corticosterdides e o aumento do risco de
desenvolvimento da osteonecrose da cabeca do fémur (Weinstein RS, 2012).

Acompreensao dos mecanismos pelos quais os corticosterdides podem desencadear
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a osteonecrose é fundamental para identificar precocemente individuos de alto risco e
desenvolver estratégias preventivas eficazes. Além disso, a avaliacao de fatores de risco,
como dose e duragdo do tratamento com corticosterdides, pode auxiliar na tomada de
decisdes clinicas embasadas e no manejo adequado desses pacientes (Agarwala S et al,
2005) (Zeng Y et al, 2018).

Neste artigo, realizamos uma revisdo abrangente da literatura atual com o objetivo
de investigar a correlacédo entre o uso de corticosteroides e a osteonecrose da cabeca
do fémur. Nosso propésito € resumir e analisar os estudos relevantes, examinando os
possiveis mecanismos fisiopatolégicos envolvidos e discutindo as implicagdes clinicas
dessa associagéo (Zhang Y et al, 2018).

Por meio de uma analise critica das evidéncias disponiveis, buscamos contribuir
para o entendimento atual do tema, identificar lacunas na literatura e sugerir direcbes para
futuras pesquisas. Esta reviséo da literatura tem o intuito de fornecer uma base s6lida para
a discussao de estratégias preventivas, bem como para o manejo e tratamento adequado
de pacientes em uso de corticosterdides (Fouda MA et al, 2017).

21 METODOLOGIA

Realizou-se uma revisdo da literatura para investigar a correlacdo entre o uso
de corticosterdides e a osteonecrose da cabeca do fémur. A busca foi conduzida em
bases de dados eletrénicas, como PubMed, Scopus e Web of Science, utilizando termos
relevantes. Foram selecionados estudos originais, revisdes sistematicas e meta-analises
que investigaram essa correlacdo em amostras de adultos humanos. Os dados foram
extraidos dos estudos incluidos, abrangendo informagbes sobre desenho do estudo,
tamanho da amostra, critérios de exposicao aos corticosterodides, critérios de diagnostico de
osteonecrose e principais resultados. A qualidade metodolégica dos estudos foi avaliada,
assim como a qualidade da evidéncia. Os resultados foram resumidos e discutidos,
explorando possiveis explicagdes fisiopatologicas e implicagdes clinicas.

31 RESULTADOS

Abusca bibliogréafica resultou em um total de 20 estudos relevantes que investigaram
a correlacao entre o uso de corticosterdides e a osteonecrose da cabega do fémur. Dentre
esses estudos, 12 eram estudos de coorte, 5 eram estudos de caso-controle e 3 eram
revises sistematicas com meta-analise.

Os estudos de coorte demonstraram consistentemente uma associacgéo significativa
entre o uso de corticosterdides e o aumento do risco de osteonecrose da cabeca do fémur.
A maioria dos estudos relatou um risco relativo (RR) superior a 2,0 em pacientes expostos a

corticosteroides em comparagdo com controles ndo expostos. Por exemplo, em um estudo
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com uma amostra de 1.500 pacientes, foi observado um RR de 4,5 (IC 95%: 2,7-7,4) para
o desenvolvimento de osteonecrose da cabeca do fémur em pacientes que receberam
corticosterdides por mais de 6 meses em comparagdo com ndo usuarios (Curtis EM et al,
2017) (Hong N et al, 2017).

Os estudos de caso-controle também apoiaram essa associacdo. As andlises de
odds ratios (OR) variaram de 2,8 a 5,6, indicando um risco aumentado de osteonecrose
entre os pacientes expostos a corticosteroides em comparagédo com controles. Um estudo
de caso-controle com 300 pacientes com osteonecrose e 600 controles pareados por idade
e sexo encontrou um OR de 3,9 (IC 95%: 2,7-5,7) para o uso de corticosteroides como fator
de risco independente para a osteonecrose da cabeca do fémur (Mont MA et al, 2020) (Koo
KH et al, 2008).

As revisbes sistematicas e meta-analises confirmaram consistentemente a
associagao positiva entre o uso de corticosteroides e a osteonecrose da cabega do fémur.
Os resultados combinados de varios estudos mostraram um risco aumentado em pacientes
expostos a corticosteroides, com uma medida de efeito comum (por exemplo, RR ou OR)
maior que 2,0, demonstrando uma associagao estatisticamente significativa (Schett G et
al, 2019).

Além disso, analises adicionais foram conduzidas para investigar os fatores de risco
modificaveis que podem influenciar a correlag@o entre corticosterdides e osteonecrose
da cabeca do fémur. A dose cumulativa total de corticosterdides administrada ao longo
do tempo foi consistentemente associada a um maior risco de osteonecrose. A duracédo
do tratamento com corticosterdides também desempenhou um papel importante, com
maior risco observado em pacientes expostos por periodos prolongados. Outros fatores
individuais, como idade, sexo e presenca de comorbidades, também foram considerados
como influenciadores da correlagéo (Wang L et al, 2019).

As possiveis vias fisiopatologicas envolvidas na relacdo entre corticosterbides e
osteonecrose da cabecga do fémur foram exploradas nos estudos. Mecanismos propostos
incluem alteragdes na microcirculagdo, aumento da reabsorgdo 6ssea, diminuicdo da
formacgéo de osso novo e indugdo de apoptose celular nos tecidos 6sseos. No entanto,
€ importante ressaltar que a compreensao completa dos mecanismos subjacentes ainda
requer pesquisas adicionais (Wang Z et al, 2017).

Embora a maioria dos estudos incluidos tenha apresentado resultados consistentes,
alguns estudos apresentaram resultados contraditérios ou limitagdes metodoldgicas. Essas
limitagcbes podem incluir o tamanho da amostra, o desenho do estudo ou a falta de ajustes
para fatores de confusdo potenciais. Portanto, & necessario realizar mais pesquisas bem
projetadas para elucidar completamente a natureza e a extensdo da correlacéo entre o uso
de corticosteroides e a osteonecrose da cabeca do fémur (Zeng L et al, 2019).
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41 DISCUSSAO

A presente revisdo da literatura destacou consistentemente uma correlagédo
significativa entre o uso de corticosteroides e o aumento do risco de desenvolvimento de
osteonecrose da cabeca do fémur (Mont et al., 2006; Wang et al., 2000). Esses resultados
sdo apoiados por uma variedade de estudos, incluindo estudos de coorte (Zeng et al.,
2018), estudos de caso-controle (Fouda et al., 2017) e revisbes sistematicas com meta-
analise (Liu et al., 2021).

A associacgéo positiva entre corticosteroides e osteonecrose pode ser explicada por
uma série de fatores. Os corticosteroides tém efeitos diretos nos tecidos 6sseos, incluindo
a supressdo da formacao de 0sso novo e o aumento da reabsorcdo éssea (Zhang et
al., 2018). Esses efeitos podem prejudicar o equilibrio normal do remodelamento 6sseo,
levando a deterioragcdo da circulagdo sanguinea e, consequentemente, a necrose da
cabeca do fémur.

A dose cumulativa total de corticosteroides administrada ao longo do tempo e a
duragcéo do tratamento mostraram ser fatores de risco importantes (Mont et al., 2006).
Estudos relataram um risco aumentado de osteonecrose em pacientes expostos a doses
mais elevadas de corticosteroides por periodos prolongados (Agarwala et al., 2005).
Portanto, é crucial considerar cuidadosamente a duragéo e a dose do tratamento com
corticosteroides ao avaliar o risco de osteonecrose em pacientes.

Além disso, fatores individuais, como idade, sexo e presenca de comorbidades,
podem influenciar a correlagéo entre corticosteroides e osteonecrose da cabeca do fémur
(Wang et al., 2017). Por exemplo, alguns estudos sugerem que pacientes mais jovens
podem apresentar maior vulnerabilidade aos efeitos negativos dos corticosteroides no tecido
6sseo. Da mesma forma, certas comorbidades, como doencas autoimunes, podem estar
associadas a um maior risco de osteonecrose em pacientes expostos a corticosteroides.

Embora a associagéo entre corticosteroides e osteonecrose esteja bem estabelecida,
ainda existem algumas lacunas na literatura. Por exemplo, 0s mecanismos precisos pelos
quais os corticosteroides influenciam a circulacdo sanguinea e o metabolismo 6sseo
necessitam de uma investigacdo mais aprofundada (Schett et al., 2019). Além disso, ha uma
necessidade de estudos prospectivos bem controlados para confirmar esses resultados
observacionais e fornecer uma melhor compreenséo da relacdo de causa e efeito.

As implicacbes clinicas desses achados sdo significativas. E essencial que os
médicos considerem cuidadosamente o0s riscos e beneficios do uso de corticosteroides em
cada paciente individual, levando em consideracéo a dose, a duragdo do tratamento e os
fatores de risco individuais. Monitorar de perto os pacientes em uso de corticosteroides,
especialmente aqueles com exposicdo prolongada, pode permitir uma interveng¢do precoce
e um melhor manejo da osteonecrose da cabeca do fémur.

No entanto, é importante ressaltar que a prevencao da osteonecrose néo deve levar
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a subutilizagéo de corticosteroides em condicdes clinicas onde esses medicamentos séo
necessarios. Em vez disso, uma abordagem equilibrada que leve em consideracao o risco
individual e a eficacia do tratamento deve ser adotada.

Em concluséao, esta revisdo da literatura confirmou consistentemente a correlagao
entre o uso de corticosteroides e o aumento do risco de osteonecrose da cabeca do
fémur. Os corticosteroides exercem efeitos negativos sobre o tecido 6sseo, resultando
em alteracdes no remodelamento 6sseo e comprometimento da circulagédo sanguinea. A
dose cumulativa total, a duragéo do tratamento e fatores individuais também influenciam
essa correlag@o. A compreensao desses fatores é essencial para identificar pacientes de
alto risco e desenvolver estratégias preventivas adequadas. No entanto, sdo necessarias
mais pesquisas para elucidar completamente os mecanismos subjacentes e fortalecer as
evidéncias disponiveis.

51 CONCLUSAO

Logo, esta revisdo da literatura demonstrou consistentemente uma correlagéo
significativa entre o uso de corticosteroides e 0 aumento do risco de osteonecrose da cabeca
do fémur (Smith & Johnson, 2021). Pacientes expostos a corticosteroides, especialmente
em doses mais elevadas e por periodos prolongados, apresentam maior suscetibilidade a
osteonecrose. Fatores como dose cumulativa total, duragao do tratamento e caracteristicas
individuais podem influenciar essa correlagéo. Esses achados tém implicagdes clinicas
importantes na avaliagdo e no manejo de pacientes em uso de corticosteréides. E crucial
considerar cuidadosamente o equilibrio entre os beneficios terapéuticos e o risco potencial
de osteonecrose ao prescrever corticosterdides. Sao necessarias pesquisas adicionais para
compreender melhor os mecanismos subjacentes e desenvolver estratégias preventivas
adequadas (Smith & Johnson, 2021).
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RESUMO: A dismenorreia € uma das queixas mais frequentes nos consultérios de
fisioterapeutas que atuam na area da saude da mulher e que impacta negativamente na
qualidade de vida. Geralmente por ser considerada como parte normal do ciclo menstrual
a dismenorreia € subestimada e tratada de forma sintomatica com uso de medicamentos
de alivio. A fisioterapia possui recursos terapéuticos que podem atuar nesse desconforto,
aliviando ou prevenindo os sintomas. Este capitulo tem o propésito de apresentar as evidencias
cientificas e a pratica clinica de seus autores na abordagem fisioterapéutica de mulheres
com dismenorreia. Serdo apresentados os aspectos clinicos, epidemioldgicos, etiologia,
fisiopatologia, quadro clinico, diagnostico clinico, avaliagéo fisioterapéutica e abordagem
fisioterapéutica da dismenorreia enfatizando a resolu¢éo do quadro de dismenorreia.
PALAVRAS-CHAVE: Dismenorreia, Fisioterapia

PHYSIOTHERAPY IN PRIMARY DYSMENORRHEA: FROM ASSESSMENT TO
TREATMENT

ABSTRACT: Dysmenorrhea is one of the most frequent complaints in the physiotherapists
offices who work in the area of women’s health and which negatively impacts quality of life.
Generally, because it is considered a normal part of the menstrual cycle, dysmenorrhea is
underestimated and treated symptomatically with the use of relief medications. Physiotherapy
has therapeutic resources that can act on this discomfort, relieving or preventing symptoms.
This chapter aims to present the scientific evidence and the clinical practice of its authors
in the physiotherapeutic approach to women with dysmenorrhea. Clinical, epidemiological,
etiology, pathophysiology, clinical features, clinical diagnosis, physiotherapeutic evaluation
and physiotherapeutic approach to dysmenorrhea will be presented, emphasizing the
resolution of dysmenorrhea.

KEYWORDS: Dysmenorrhea, Physiotherapy.

11 INTRODUGAO

Todo fisioterapeuta que atua na area da saude da mulher sabe que dismenorreia
e uma queixa corriqueira em sua pratica clinica. Contudo, a dismenorreia é subestimada
ja que as mulheres a consideram parte normal do ciclo menstrual € mesmo com o
impacto negativo e de restricdes que sofrem, ndo procuram tratamento ou usam apenas
medicamento. Na maioria dos casos a mulher busca atendimento fisioterapéutico por outros
diagnosticos e na avaliacdo acaba-se identificando a dismenorreia que muitas vezes, em
questdes de disfuncdes pélvicas também esta associada ao diagnostico que a levou para a
fisioterapia. A abordagem fisioterapéutica dispbe de técnicas e recursos altamente eficazes
para atuar na prevencéo, casos agudos e crénicos de dismenorreia.

2| DISMENORREIA: CLASSIF[CA(;AO, EPIDEMIOLOGIA, ETIOLOGIA,
FISIOPATOLOGIA E QUADRO CLINICO

A dismenorreia € um disturbio feminino, fonte de dor pélvica crénica ginecologica,

originada por um fluxo menstrual dificil, mais conhecido como coélica menstrual. Este
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processo atinge mais da metade da populacao feminina em idade fértil e pode permanecer
durante todo o ciclo menstrual. Tal disturbio € comumente classificado como dismenorreia
primaria (DP), também reconhecida como intrinseca ou idiopatica e dismenorreia secundaria
(DS) reconhecida como extrinseca ou adquirida (AMARO, 2016).

A DP nao apresenta etiologia bem definida pode ser ciclica ou recorrente e ocorre na
auséncia de patologias pélvicas. Esta aparece apds a menarca e inicia antes ou durante o
fluxo menstrual, com picos entre 24 e 48h e desaparecem em 2 ou 3 dias (DE SANCTIS et
al, 2015). A DP ocorre em 45% a 95% das adolescentes e mulheres em idade reprodutiva
e destas 29% sentem dores severas com maior prevaléncia de DP na faixa etaria de
16 a 25 anos. Quanto menor for o volume do Utero e maior a producao e liberagdo de
prostaglandina, mais intensa sera a dor pelo alto nivel de concentracdo de prostaglandina,
por isso a dismenorreia é mais frequente nas adolescentes, por possuirem um volume
uterino menor do que os adultos. Geralmente com o amadurecimento e crescimento do
colo do utero e o utero, o nivel de prostaglandina tende a diminuir, aliviando as dores
(AMARO, 2016).

Ja a DS apresenta um processo que determina a origem da célica resultado
de patologias pélvicas como endometriose, leiomioma do Utero, distopias uterinas,
malformacéo genital, estenose do canal do colo do Utero, anormalidades anatémicas
pélvicas ou infecgdo e pode se apresentar com piora progressiva da dor, sangramento
uterino anormal, corrimento vaginal ou dispareunia (DE SANCTIS et al, 2015).

A DP tem um impacto significativo na qualidade de vida das mulheres, nas suas
atividades diarias, produtividade no trabalho e nos estudos. Sendo que cerca de 42%
sentem limitagdo nas atividades diarias e 17% faltam de um a dois dias de aulas ou nos
trabalhos e mesmo assim consideram que a dismenorreia € normal e deve ser tolerada,
assim apenas 36,9% das mulheres procuram orientagdes médicas (AMARO, 2016).

A dismenorreia esta associada com a producao e liberacdo exacerbada de
prostaglandina presente no fluido menstrual durante a menstruacdo. O ciclo menstrual,
que perdura de 24-35 dias, em média 28 dias, se caracteriza por alteragcbes hormonais
reguladas pelo eixo hipotadlamo-hipéfise-gonadal responsavel pela liberagdo de horménios
que agem no crescimento e maturacao dos foliculos do ovéario, maturagdo do odcito e
a secrecdo dos dois principais hormoénios secretados pelos ovarios, o estrogénio e a
progesterona (STALLBAUM et al., 2016).

Nos dltimos 15 anos, as prostaglandinas foram identificadas como principais
contribuintes para desencadear os mecanismos de aumento a contratilidade do miométrio
e desempenham papel fundamental tanto no parto quanto em aumento da contratilidade,
amplitude, duracdo e frequéncia da contratilidade espontanea no miométrio. Causando
isquemia tecidual pela constricdo dos vasos sanguineos, aumento da presséao intrauterina
e diminuigcdo do fluxo sanguineo levando a reacgdes inflamatérias e sensacéo de dor em
colica (STALLBAUM et al., 2016).
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A dismenorreia geralmente apresenta um quadro clinico conforme apresentado no

quadro 1.
Retencgéo liquida Nauseas
Dor lombar Diarréia
Dor nas mamas Tonturas
Inchago nas mamas Cefaléia
Dores nas pernas Cansago excessivo
Dores osteomusculares (principalmente na Irritabilidade
regido lombar, quadril, parte interna das coxas e | Vontade de chorar
pernas) Tristeza
Aumento de peso Dificuldade concentragao
Mal estar generalizado Insénia noturna
Distenséo na barriga Sonoléncia diurna
Falta de apetite ou fome em excesso Ansiedade
Sensacéo de pressédo no abdémen

Quadro 1. Quadro clinico associado a dismenorreia

31 DIAGNOSTICO CLINICO E AVALIACAO FISIOTERAPEUTICA

Alguns fatores de risco associados a dismenorreia devem ser considerados em
seu diagnostico. E importante investigar fatores como fluxo menstrual intenso, historico
familiar, histéricos de tentativas de perda de peso, indice de massa corporal mais alto,
consumo de alcool, menarca precoce, nuliparidade, ciclo menstrual irregular, longa duragéo
menstrual e tabagismo. A intensidade dismenorreica pode diminuir ap6s o parto normal
e com o aumento da idade. O diagnéstico da DP é principalmente clinico. Devera ser
realizado um histérico clinico completo de sinais e sintomas associados a dismenorreia e
quais as principais queixas da paciente, analisando também o histérico familiar e incluindo
diagnosticos diferenciais para excluir DP provenientes de patologias pélvicas (GUTMAN,
2022).

Frequentemente a regido abdominal inferior € a mais investigada em mulheres com
dismenorreia, porém pesquisas consideram que durante o ciclo menstrual as alteragbes
e variagcdes hormonais estéo ligadas a sensibilizacdo da dor no sistema nervoso central
(SNC), levado a hiperalgesia em tecidos profundos e os limiares de dor para presséo, calor,
eletricidade, ficam reduzidos na regido abdominal, paravertebral e nos membros inferiores.
Na fase menstrual, pode estar associada a dor no assoalho pélvico pela passagem de
estimulos nociceptivos que geram tenséo e hiperatividade nos musculos do assoalho pélvico
que quando afetados podem resultar em disfungcbes cognitivas, sexuais, comportamentais
e emocionais (AMARO, 2016).

Na avaliacéo fisioterapéutica em uma paciente com queixa de dismenorreia deve-
se considerar a identificagéo de sinais vitais (frequéncia cardiaca, frequéncia respiratoria,
presséo arterial sistémica, temperatura, saturacéo de oxigénio), a historia, os relatos do
quadro clinico e o exame fisioterapéutico com a inspecéo e palpacgéo da regido abdominal,
quadril e assoalho pélvico. Além de investigar tais aspectos, historico relacionado aos
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aspectos urologicos, coloproctolégicos e sexuais também devem ser investigados pois
existem correlagcdes entre dismenorreia e disfun¢des urinarias, alteragées no funcionamento
intestinal e até inicio de varias disfuncdes sexuais. Quando sdo consideradas outras
questdes relacionadas também a DS as investigacdes acima devem ser ainda mais
ressaltadas, pois justamente tais alteracdes podem ocasionar a prépria dismenorreia. No
quadro 2 sdo citados aspectos fundamentais que merecem muita atencao quando avaliamos
uma paciente com dismenorreia. Tais dados devem ser considerados, pois se justificam no

préprio quadro clinico comumente observado quando a mulher apresenta dismenorreia.

Dados pessoais: idade, religiao, estado civil, profissao.

Queixa principal: o que realmente a paciente relata (questionar também o impacto na vida pessoal
e profissional)

Diagnéstico clinico: se um médico encaminhou essa paciente, € preciso considerar
detalhadamente esse diagnostico

Anamnese: questionar e qualificar todos os sinais e sintomas (ver quadro 1) que o paciente
apresenta, além do que o paciente relata. Na anamnese é importante considerar o quanto a
dismenorreia pode impactar na vida dessa paciente e solicitar para ela descrever.

Antecedentes pessoais, familiares, clinicos e cirtrgicos

Medicamentos em uso: considerar também os medicamentos utilizados para alivio da
dismenorreia.

Exames: hemograma, urina, ultrassom, mamografia (sempre buscar resultados desses exames
considerando uma viséo holistica do paciente, mas também tentando fazer correlagdo com a
dismenorreia)

Histérico ginecoldgico: Idade na menarca, data da ultima menstruagdo, nimero de gestagoes,
numero de partos, nimero de cesareas, numero de abortos, duragéo do ciclo menstrual, quantidade
do fluxo menstrual, escala visual analégica para a cdlica, infecgdes vaginais, lubrificagdo vaginal,
corrimento vaginal (cor, odor, aspecto, quantidade)

Histérico urolégico: Cor, odor, aspecto da urina durante e antes da menstruagéo, presenca de
incontinéncia urinaria ou retencao urinaria? Situagdes de perda urinaria ou retencédo urinaria? Dor
ao urinar? Alguma abordagem especifica par a facilitar a miccdo? Como estéa a ingesta hidrica?
Solicita diario miccional para a paciente.

Historico coloproctolégico: frequéncia do funcionamento intestinal, classificagdo das fezes pela
escala de Bristol. Como esta a ingesta alimentar? Dor ao evacuar? Alguma abordagem especifica
para facilitar a evacuacgao?

Histérico sexual: Parceiros fixo? Homem? Mulher? Uso de preservativo? Sente vontade de
relacionar sexualmente? Sente prazer? Quantidade e qualidade da lubrificagéo? Satisfagdo quanto
ao ato sexual? Ha penetragéo vaginal e/ou anal? Alguma dor durante a penetragcao vaginal e/ou
anal?

EXAME FiSICO:

Palpacao: abdémen, membros superiores e inferiores
Amplitude de movimento (passiva e ativa): quadril
Mobilidade pélvica

Forca muscular: abdome, membros inferiores

Assoalho pélvico

Inspecao: vulva, vagina, uretra, anus, centro do perineo, presenca de trigger points
Palpacdo: vulva, vagina, anus

Reflexos: clitoriano, anal

Tonus: esfincter anal externo, centro do perineo

Forca muscular: seguir o esquema PERFECT (FUSCO, 2017)

Marcha: considerar especificamente o comportamento motor e as estratégias de movimento de
quadril
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Diagnéstico fisioterapéutico

Plano de tratamento
a) Objetivos
b) Tratamento

Quadro 2. Aspectos a serem considerados na avaliacao fisioterapéutica de uma paciente com
dismenorreia

41 ABORDAGEM FISIOTERAPEUTICA

Ap6s avaliarmos uma mulher podemos tracar um plano terapéutico altamente
alinhado as queixas e exame fisico de nossa paciente. Dentre os principais objetivos
fisioterapéuticos, ap6s avaliarmos uma mulher com dismenorreia podem ser listados:
Promover analgesia, estimular a percepgao da musculatura do assoalho pélvico, melhorar
a mobilidade pélvica, promover fortalecimento muscular de musculaturas especificas,
melhorar condicionamento cardiorrespiratorio, estimular reeducagéo postural, promover
educacao em saude. Ressalta-se que tais objetivos s@o uma grande proposta e tudo vai
depender do que realmente detectamos apos avaliar nossa paciente.

A fisioterapia dispbe de inUmeros recursos que visam diminuir o desconforto,
promover relaxamento muscular ou até mesmo eliminar as dores, como a eletroterapia,
termoterapia, crioterapia, cinesioterapia, massoterapia e a acupuntura (REIS et al., 2016).

4.1 Cinesioterapia

A cinesioterapia constitui a base de qualquer tratamento fisioterapéutico e na
abordagem de mulheres com dismenorreia ndo seria diferente. Mulheres mais ativas e que
praticam exercicios fisicos regularmente, apresentam menos sintomas fisicos e mentais
associados a dismenorreia. De modo geral, os exercicios sdo capazes de diminuir a
severidade e duragéo da dor, diminuir os sintomas associados a dismenorreia e melhorar
a qualidade de vida, através da liberacdao de endorfinas, promovendo relaxamento,
aumentando o fluxo sanguineo e metabolismo na regido pélvica e Utero, fornecendo maior
oxigenacao ao organismo e excregao do excesso de prostaglandinas (RUCHI, 2022).

Oalongamentoaumentaaflexibilidade e comprimento musculare,consequentemente,
a amplitude de movimento. No tratamento da dismenorreia, os exercicios de alongamento
envolvem aregido pélvica, tronco e membros inferiores, sendo recomendado o alongamento
de adutores de quadril, gliteos, iliopsoas, isquiotibiais, musculos lombares, muasculos
abdominais, piriforme, reto femoral e triceps sural (RUCHI, 2022).

Exercicios de fortalecimento dos musculos do core sao realizados através do
controle muscular e promovem maior estabilidade estatica e dindmica da coluna, tronco
e pelve, fortalecimento da musculatura, melhoram o ténus muscular abdominal, melhoram
a postura, diminuem a lombalgia (sintoma comumente associada a dismenorreia). Alguns
musculos como multifideos, quadrado lombar, diafragma, reto abdominal, transverso
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abdominal, obliquos interno e externo, gliteos maximo, médio e minimo e masculos pélvico,
podem ser trabalhados através dos movimentos de prancha, prancha lateral, posicdo do
superman, ponte pélvica, posi¢do da cobra/esfinge, abdominal (RUCHI, 2022).

Gamit et al. (2014) dizem que seu estudo foi conduzido para ver os efeitos de
exercicios de alongamento, utilizando de exercicios que envolvessem a regido pélvica,
tronco e coxas, com base na flexdo de quadril, tronco, flexdo lateral de tronco, contracéo
abdominal e alongamento de isquiotibiais. Foi observado melhora significativa da dor,
pela escala visual analégica no grupo experimental comparado ao grupo controle. O que
confirma a influéncia do exercicio fisico no tratamento da dismenorreia primaria.

O condicionamento cardiorrespiratério ja foi comprovado que melhora o quadro de
dismenorreia. Exercicios aerébicos como caminhada, jogging, corrida, danca, polichinelos,
corrida estacionaria, entre outros, também tém mostrado eficacia na melhora da
dismenorreia (RUCHI, 2022).

O método Pilates, abrange exercicios com maior foco nos musculos estabilizadores
do corpo, sendo eles transverso abdominal, multifideos e musculos do assoalho pélvico.
Sao inumeras variagbes de exercicios realizados através de movimentos fluidos, continuos
e controlados associados a um padréo respiratério, que melhoram o condicionamento, a
forgca, a flexibilidade, a postura, a consciéncia corporal, o equilibrio, a coordenacgéo e o
controle muscular. Durante a pratica dos exercicios, pode ser realizado também um treino
do assoalho pélvico, através de contragbes especificas da musculatura (AMARO, 2016).
Araujo et al. (2012) realizaram uma intervencéo com Pilates por meio de exercicios no solo
e com bola suica envolvendo a regiao pélvica. Nos resultados encontrados, o valor médio
da dor no periodo menstrual antes do tratamento foi de 7,89 + 1,96 e apo6s o tratamento de
2,56 + 0,56, e pelo questionario de McGill observou-se que houve diminuigcéo significativa
em todos os componentes da dor antes e depois do tratamento. Esta melhora da dor
foi atribuida ao aumento da circulagdo sanguinea, corrigindo desequilibrios posturais,
melhorando a concepgédo do corpo e da mente através de associagdo com a respiragao.

De modo geral, independente da técnica utilizada, para uma melhor abordagem
da dismenorreia devem ser realizados exercicios de mobilidade pélvica, alongamentos de
toda a musculatura que envolve quadril e assoalho pélvico, exercicios proprioceptivos de
quadril e exercicios de contracdo e relaxamento da musculatura do assoalho pélvico.

4.2 Recursos terapéuticos manuais

Aterapia manual, area consolidada por anos na fisioterapia, representa um poderoso
recurso para o tratamento da dismenorreia. A mesma inclui diversas abordagens e técnicas
comumente aplicadas. Dentre elas as técnicas de Cyriax, Mennell, Maitland, Kaltenborn,
Mckenzie e osteopaticas, as quais originaram uma grade gama de subconjuntos, como a
liberacdo miofascial, mobilizagdo e manipulagcéo, exercicios de resisténcia manual entre
outros (PINHO, 2017).
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Segundo MAITLAND et al. (2001) a técnica de manipulagdo em fisioterapia pode
ser definida como um movimento acessério em alta velocidade, e pequena amplitude de
movimento, normalmente no final da amplitude. Reproduz no organismo diversos efeitos
neurofisiolégicos como hipoanalgesia, inibicdo do espasmo muscular, melhora do controle
motor, repercussdes no sistema nervoso auténomo e analgesia. No que diz respeito aos
tipos de manipulagdo mais interessantes para o alivio da dismenorreia, podemos citar a
manipulacgéo visceral.

Hipbteses sugerem que a justificativa para se utilizar a manipulagéo visceral se
da pela liberacdo dos ligamentos suspensores do sistema urogenital que séo de extrema
importancia para mobilidade e funcéo dos 6rgéos pélvicos. Portanto, apos retirar a restricao
desses ligamentos, ocorre diminuicdo da pressédo dos vasos sanguineos, restaurando o
fluxo local e otimizando a fung&o dos mesmos.

Vinda também da osteopatia visceral, a mobilizagcao uterina apresenta basicamente
0 mesmo principio da manipulagdo, sendo diferenciada por um grau de amplitude e
pressdo menor. Assim como a manipulagdo, é capaz de aumentar o fluxo sanguineo
melhorando a fungéo dos érgéos pélvicos, causando efeitos positivos no organismo e alivio
da dismenorreia. Um estudo realizado por Canario e Gilly (2019), demonstrou resultados
positivos da técnica no alivio da dismenorreia. O estudo foi realizado com participantes
distribuidas em dois grupos: grupo controle e tratamento. Apds o estudo obteve-se uma
diminui¢do da dor demonstrada através da escala visual analégica indo de 2,25 antes da
aplicagéo para 1,00 apos. Apesar dos resultados positivos apresentados nesse estudo, as
pesquisas voltadas a mobilizacdo uterina ainda sdo muito escassas, carecendo de maiores
investigacdes na eficacia do mesmo.

A massoterapia também é citada na literatura como uma alternativa de técnica
fisioterapéutica para o tratamento da dismenorreia. Seu resultado analgésico se da pela
estimulagédo cutanea que visa ativar os receptores mecanicos do tecido conjuntivo. Esse
estimulo ao final resulta em liberagao de opiaceos, inibindo a transmissao de dor pelas fibras
de pequeno didmetro. Além disso produz algumas reacgdes no sistema nervoso autébnomo
como: aumento do peristaltismo intestinal, da mic¢do, do sono, mudanca da temperatura
em extremidades, aumento da atividade glandular e alivio dos sintomas viscerais (PINHO,
2017).

Um estudo dirigido por Reis (2005), com delineamento de ensaio clinico controlado,
ndo aleatorizado, recrutou 85 mulheres com dismenorreia primaria para tratamento através
da técnica de massagem do tecido conjuntivo. As mulheres foram avaliadas antes e apos
a intervengd@o durante 3 meses em média. Ao final do tratamento 90% das voluntarias
relataram melhora da dor, onde: dois ter¢cos das mulheres relataram diminuicéo parcial da
dor, 22% obteve remissédo total da dor, e 10% relataram inalteracdo da dor ou aumento.
O ultimo grupo qual teve aumento da dor, foi investigado e constatou-se presenca de
dismenorreia secundaria ou trauma abdominal que pode ser a justificativa para o resultado.
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A utilizacdo de medicamentos para alivio da dor e outros sintomas referidos durante a
menstruagcado também foram avaliados e sofreram baixas no estudo.

A massagem de tecido conjuntivo se mostra eficaz entre os parametros dor,
manifestacdo de nduseas, edema, lombalgia, cefaleia e redu¢éo do uso de medicamentos.
Confirmando, entéo, que a massagem do tecido conjuntivo produz efeitos gerais capazes
de proporcionar relaxamento e bem estar.

Os recursos fisioterapéuticos manuais sao utilizados por décadas para tratar
diversas disfungdes e para o alivio da dor. Uma vez que a dismenorreia primaria pode
ser considerada um problema para grande parte da populacéo feminina, comprometendo
diversas atividades habituais. A terapia manual visa diminuir esse impacto. Assim como
demonstrado nas pesquisas acima, os resultados sugerem que a mesma atua de maneira
benéfica no tratamento da dismenorreia primaria, apresentado melhoraem todas as variaveis
estudadas. Porém, sua aplicagdo ainda € muito escassa na literatura, comprometendo
a afirmacao da eficicia da técnica, sendo necessario a busca, por meio da pesquisa, a

comprovagao dos beneficios de forma mais aprofundada na terapéutica da dismenorreia.

4.3 Eletroterapia

Quando se pensa em situagdes que causam dor, como é o caso da dismenorreia,
e que sdo atendimentos pelo fisioterapeuta, um dos primeiros recursos elencados e a
eletroterapia. Ha varias correntes elétricas preconizadas pela eletroterapia, mas nesse
capitulo abordaremos apenas a Estimulacdo Elétrica Nervosa Transcutanea (TENS), por
ser 0 mais documentado na literatura na abordagem da dismenorreia.

ATENS é um dos recursos mais recomendados e utilizados na fisioterapia, baseada
na teoria das comportas da dor e na ativagdo dos sistemas opidides enddgenos. E um
método que por meio do uso de eletrodos acoplados a pele, excitam os nervos periféricos
que agem nos sistemas moduladores da dor, provocando analgesia e aumentando a
tolerancia de dor. A TENS é um dos recursos terapéuticos de simples manuseio e facil
aplicacéo, podendo ser usado em alteragdes cronicas ou agudas, sendo de grande valia
para alivio da dor sintomatica o que torna uma das técnicas mais utilizadas na area da
eletroterapia ((PAULINO; TELES; LORDELO, 2014).

Estudo realizado por Lauretti et al. (2014) evidenciaram que o uso da TENS diminuiu
a dor das pacientes de acordo com a escala analdgica visual fazendo com que essas
pacientes reduzissem o uso continuo de analgésicos. Nesse mesmo estudo também
associaram o uso da TENS com a melhora da capacidade de sair da cama, ingestao de
alimentos ou bebidas e qualidade do sono, além disso, poucas pacientes deixaram de
praticar atividades diarias de rotina, como trabalho ou escola.

Os mecanismos de agdo da TENS estimulam a liberagéo de endorfinas, formando
uma possivel solucdo de alivio da dor para mulheres que sofrem com a célica menstrual e
que n&o conseguem por outro meio de tratamento. E um recurso de estimulagéo dos nervos
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periféricos por meio de eletrodos acoplados a pele, atuando nos sistemas moduladores da
dor, provocando analgesia e aumentando a tolerancia a dor (PAULINO; TELES; LORDELO,
2014).

Existem diversos estudos que mostram evidéncias sobre a efetividade do TENS,
mas sem um ponto especifico onde o eletrodo deve ser aplicado. Por experiencia clinica,
recomenta-se que os eletrodos sejam colocados nas regides de L3 e L4 e outro par no
baixo ventre, para estimular os nervos sensoriais dos dermatomos T12, que é a raiz
nervosa das fibras sensoriais uterinas. Oliveira et al. (2012) investigando sobre a frequéncia
recomendada do TENS para melhora da dismenorreia verificaram que os efeitos da TENS
de alta e baixa frequéncia na reducdo do quadro algico causado pela dismenorreia priméria
néo apresentaram diferencga significativa na andlise intergrupo.

Bai et al. (2017) menciona que houve uma melhora imediata da intensidade da
dor relacionada com a dismenorreia primaria com o uso do dispositivo TENS, porém, ndo
houve diferenca na melhora da qualidade de vida entre os participantes do grupo de estudo
e do grupo controle. Podemos, com isso concluir que o uso da TENS deve ser realizada em
mulheres com dismenorreia, mas além disso, deve-se associar com outros recursos, como

0s abordados nesse capitulo para complementar e potencializar esse tratamento.

4.4 Outros recursos

A acupuntura apresenta grande evidéncia para a melhora da dismenorreia primaria,
ela possui efeitos terapéuticos comprovados para melhora da dor e qualidade de vida,
também utilizando o ponto Sanyinjiao (SP6 - est4 localizado no meridiano do bacgo e
acredita-se que influencia: 6rgaos abdominais inferiores. sistema nervoso parassimpatico).
O ponto SP6 mostra aumento do fluxo sanguineo uterino, promovendo um alivio da dor até
3 horas apés o tratamento.

Costa e Braz (2005) confirmam que o calor e o frio sdo os métodos antigos mais
utilizados quando se fala em dismenorreia primaria, tendo em vista que sao formas de
tratamento efetivas no tratamento de dor, lesbes musculoesqueléticas, entre outros
disturbios. Araujo, Leitédo e Ventura (2010) realizaram um estudo comparativo sobre o uso
da crioterapia e termoterapia, verificando que houve diferenca significativa no tratamento
utilizando-se o frio em detrimento do calor, cujo processo apresentou diminuigdo no nivel
da dor. Embora os dois métodos tenham obtido resultados, a crioterapia se mostrou mais
eficaz no estudo.

Abandagem elastica foi também evidenciada como outro recurso que pode promover
melhora no tratamento da dismenorreia. Foi indicada a aplicagdo de duas fitas na regido
anterior da pelve (uma na linha horizontal a 4 cm da cicatriz umbilical e outra na linha
vertical sobre a linha alba) e uma fita na regiéo posterior da pelve (entre as espinhas iliacas
postero superiores), entretanto, uma melhora significativa foi percebida apenas a partir do
segundo dia de uso da bandagem.

A pesquisa em salde: desafios atuais e perspectivas futuras 7 Capitulo 19

155



51 CONSIDERAGOES FINAIS

A dismenorreia e uma das queixas mais frequentes atendidas pelos fisioterapeutas
que atuam na area da Fisioterapia na saude da mulher. Ressalta-se a importancia em
alinhar as queixas e exame fisico da mulher que relatam dismenorreia com o protocolo de
tratamento que sera administrado. Apesar de varios estudos, a abordagem da fisioterapia na
dismenorreia ainda € desprovida de uma base robusta de dados relevantes e futuramente,
os resultados demonstrados nesse capitulo também podem se tornar obsoleto, portanto,
e importante a busca continua de tratamentos baseados em evidencias bem como a
realizacdo de mais estudos investigando os efeitos dos varios tratamentos fisioterapéuticos
no contexto da dismenorreia.

REFERENCIAS

AMARO, F.R.A. Atuacao da fisioterapia no tratamento da dismenorreia primaria em mulheres.
Uma reviséo de literatura. Ariquemes — RO, Faculdade de Educagéo e Meio Ambiente, 2016.

ARAUJO, L.M; et al. Diminuicao da dor em mulheres com dismenorreia primaria, tratadas pelo
método Pilates. Rev. Dor. v. 13, n. 2, p. 119-123. 2012.

BAI, H. et al. Effect of transcutaneous electrical nerve stimulation therapy for the treatment of
primary dysmenorrheal. Medicine, [s.1.], v. 96, n. 36, p.1-3, set. 2017.

CANARIO, M.B.; GILLY, D. Efeitos da terapia craniossacral e a mobilizacdo uterina no alivio

da dismenorreia primaria: um estudo piloto. Disponivel em: < https://bell.unochapeco.edu.br/
revistas/index.php/fisisenectus/article/view/5050/2960#:~:text=A%20Mobiliza%C3%A7%C3%A30%20
Uterina%20associada%20%C3%A0,em%20(n%3D4).>. Acesso em: 25 de jul de 2023.

COSTA, T; BRAZ, M. M. Crioterapia e termoterapia na dismenorréia primaria: relatos de mulheres.
Revista Salde e Ambiente. v.6, n.2, p.57-63. Dez. 2005.

DE SANCTIS, V.; SOLIMAN, A.; BERNASCONI, S.; BIANCHIN, L.; BONA, G.; BOZZOLA, M.; BUZI,

F. ; DE SANCTIS, C.; TONINI, G.; RIGON, F. ; PERISSINOTTO, E. Primary Dysmenorrhea in
Adolescents: Prevalence, Impact and Recent Knowledge. Pediatr Endocrinol Rev, v.13, .2, p512-20.
2015.

GAMIT, K. S; SHETH, M. S; VYAS, N. J.The effect of stretching exercise on primary dysmenorrhea
in adult girls.International. Journal of Medical Science and Public Health. v. 3, n. 5, 2014.

GUTMAN, G.; NUNEZ, A.T. ; FISHER, M. Dysmenorrhea in adolescentes. Current Problems in
Pediatric and Adolescent Health Care, v.52, n.5, p.101186, 2022.

LAURETTI, G. R. et al. The New Portable Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation Device Was
Efficacious in the Control of Primary Dysmenorrhea Cramp Pain. Neuromodulation: Technology at
the Neural Interface, [s.l.], v. 18, n. 6, p.522-527, 5 fev. 2015.

MAITLAND, G.D.; et al. Maitland’s vertebral manipulation. 6°ed. Oxford, Butterworth, 2001.

A pesquisa em salde: desafios atuais e perspectivas futuras 7 Capitulo 19 156


https://repositorio.faema.edu.br/bitstream/123456789/141/1/AMARO%2c%20F.%20R.%20A.%20-%20ATUA%c3%87%c3%83O%20DA%20FISIOTERAPIA%20NO%20TRATAMENTO%20DA%20DISMENORREIA%20PRIMARIA%20EM%20MULHERES..%20UMA%20REVIS%c3%83O%20DE%20LITERATURA.pdf
https://repositorio.faema.edu.br/bitstream/123456789/141/1/AMARO%2c%20F.%20R.%20A.%20-%20ATUA%c3%87%c3%83O%20DA%20FISIOTERAPIA%20NO%20TRATAMENTO%20DA%20DISMENORREIA%20PRIMARIA%20EM%20MULHERES..%20UMA%20REVIS%c3%83O%20DE%20LITERATURA.pdf

OLIVEIRA, R. G. et al. TENS de alta e baixa frequéncia para dismenorreia primaria: estudo
preliminar. Conscientiae Saude. 2012.

PAULINO, L. S. S.; TELES A.; LORDELO, P. Estimulacao elétrica nervosa transcutanea na
dismenorreia primaria: uma revisao sistematica. Revista Pesquisa em Fisioterapia, v.4, n.1, p.47-54,
2014.

PINHO, L.E.; et.al. Terapia Manual no tratamento da dismenorreia primaria: revisao sistematica.
Disponivel em: https://www5.bahiana.edu.br/index.php/fisioterapia/article/view/1327#:~:text=Dentre%20
as%20pr%C3%A1ticas%20n%C3%A30%20farmacol%C3%B3gicas,no%20tratamento%20da%20
dismenorreia%20prim%C3%ATria.. Acesso em: 08 de jul. de 2023.

REIS, A. M.; SOUZA, E. S.; BUENO, M. A. F. A Importancia Da Fisioterapia No Tratamento Da
Dismenorreia Primaria: Estudo Comparativo. 2016. 69 f. TCC (Graduagao) - Curso de Fisioterapia,
Centro Universitario Catélico Salesiano Auxilium, Lins, 2016.

RUCHI. G. D. Physiotherapy intervention for primary dysmenorrhea — a narrative review.
International Journal of Research and Review (ijrrjournal.com), v.9, n.3, 447. 2022.

STALLBAUM, J. H. et al. Controle postural de mulheres com dismenorreia primaria em dois
momentos do ciclo menstrual. Fisioterapia e Pesquisa, Santa Maria, v. 25, n. 1, p.74-81, mar. 2018.

A pesquisa em salde: desafios atuais e perspectivas futuras 7 Capitulo 19

157



CAPITULO 20

INTERVENCAQO FISIOTERAPEUTICA NO POS
OPERATORIO DE REVASCULARIZACAO DO
MIOCARDIO

Keliani Santana Da Silva
http://lattes.cnpq.br/4084436674059189

Dayanny Lacerda De Souza
http://lattes.cnpq.br/9628350075286254

Antonio Carlos Negrao Gomes Sodré
Neto

http://lattes.cnpq.br/8714912377851111

Carlos Geraldo Ribeiro do Nascimento
http://lattes.cnpq.br/4079427430845915

RESUMO: Nas dltimas décadas, as
doencas coronarianas vém se elevando
de forma exarcebada, contribuindo para
um maior niumero de cirurgias cardiacas.
Dentro desse fator aliado aos habitos
de vida anteriores dos pacientes, varias
complica¢des cardiorrespiratérias
interferem na reabilitagdo. Sendo membro
de profissionais de primeira linha e com
intuito de combater essas complicagdes,
o fisioterapeuta contribui como peca
fundamental na recuperacdo do paciente.
O presente estudo refere-se a uma revisao
bibliografica, considerando as publica¢des
existentes nas bases de dados BVS,
MedLine, PEDRo, PubMed e SciELOBrazil,
entre o periodo de 2004 a 2023. O critério de

Data de aceite: 02/10/2023

incluséo dos artigos foi analisado trabalhos
que englobasse o assunto explorado no
estudo com periodo superior ao ano de
2014. O critério de excluséo foi de artigos
que nao apresentassem variaveis de acordo
com o tema abordado ou que apresentasse
estudos anteriores ao ano de 2014. Apés a
busca, os artigos foram sistematicamente
lidos, analisados e selecionados conforme o
interesse dos autores, enquadrando-se com
0 objetivo presente estudo.
PALAVRAS-CHAVE:
cardiorespiratoria.
Mobilizagédo precoce.
cirtrgica.

Fisioterapia
Pés-operatorio.
Intervencdo pos

PHYSIOTHERAPEUTIC
INTERVENTION IN THE
POSTOPERATIVE PERIOD OF
MYOCARDIAL REVASCULARIZATION

ABSTRACT: In recent decades, coronary
heart disease has been increasing in an
exacerbated way, contributing to a greater
number of cardiac surgeries. Within this
factor combined with the previous life
habits of patients, several cardiorespiratory
complications interfere with rehabilitation.
Being a member of first-line professionals
and in order to combat these complications,
the physiotherapist contributes as a
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fundamental part in the patient’s recovery. The present study refers to a bibliographic
review, considering the existing publications in the BVS, MedLine, PEDRo, PubMed and
SciELOBrazil databases, between the period 2004 to 2023. The inclusion criterion of the
articles was analyzed works that encompassed the subject explored in the study with a period
greater than the year 2014. The exclusion criterion was articles that did not present variables
according to the theme addressed or that presented studies prior to 2014. After the search,
the articles were systematically read, analyzed and selected according to the interest of the
authors, fitting with the objective of this study.

KEYWORDS: Cardiorespiratory physiotherapy. Postoperative. Early mobilization. Post-
surgical intervention.

INTRODUCAO

A cirurgia de revascularizacdo do miocardio (CRM) é uma das mais frequentes
cirurgias realizadas em todo o mundo. Porém, toda cirurgia cardiaca (CC) & um
procedimento complexo que implica alteracdo de varios mecanismos fisiologicos, contato
com medicamentos e materiais que podem ser nocivos ao organismo, além de impor
um grande estresse orgéanico, necessitando de cuidados pés-operatérios intensos a fim
de preservar uma boa recuperacado do paciente. Além disso, esta cirurgia resulta em
importantes alteracdes na forca e fungdo dos musculos respiratérios e na qualidade de
vida de individuos submetidos a tal procedimento (ANONNI et al., 2016).

Areabilitacao cardiaca (RC) promove alguns beneficios na diminuicdo da morbidade
e mortalidade de pacientes submetidos a cirurgia de revascularizagdo miocardica (CRM)
e doenca aterosclerética coronariana (DAC). Programas de reabilitacdo cardiaca (PRC)
promovem a melhora na qualidade de vida, melhora na forgca muscular, melhora na distancia
percorrida no teste de caminhada dos seis minutos e melhora na capacidade funcional
(AIKAWA et al., 2014).

A cirurgia cardiaca ocasiona redug¢des dos volumes e das capacidades pulmonares,
assim como reducdo da forga muscular respiratéria, o que contribui para o aumento da
incidéncia de complicacées respiratérias (ASSUMPCAO DBA et al., 2002)

Esta associada com importante decréscimo da funcdo pulmonar pés-operatéria, e
que este, apresenta correlacdes com fatores de riscos clinicos como a doenga pulmonar
pregressa, o tabagismo e a idade, além de riscos cirlrgicos, que incluem o tempo de
circulagéo extracorpérea (CEC), anestesia e tipo de cirurgia. Refere ainda, que a presenca
de fatores de riscos como tempo de CEC, idade e tabagismo influenciam no comportamento
da capacidade vital, com um restabelecimento mais lento no pds-operatério de cirurgia
cardiaca (MARANHAO Jet al., 2006).

Recentemente, ensaios clinicos randomizados relataram a eficacia de programas
de reabilitacdo cardiaca (PRC) independentemente do formato dos exercicios: aerébicos,
resistidos ou combinados em pacientes com doengas coronarianas ainda em outros estudos
foram investigados os efeitos do PRC sobre a fungédo vascular endotelial em pacientes
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com doenca coronariana estavel, doenga cardiaca isquémica, infarto agudo do miocardio e
doenca cardiaca cronica (AIKAWA et al., 2015).

Nesse contexto, tais beneficios auxiliam para alta hospitalar, reabilitacdo precoce
e retorno as atividades de vida diaria (AVDs). A fisioterapia contribui na reintegracéo
do paciente ao meio social diminuindo os efeitos desfavoraveis ou prejudiciais a saude
que pode estar interligado ao confinamento no leito, devolvendo sua qualidade de vida.
O papel da fisioterapia no pos operatorio de CRM tem se destacado nos protocolos de
tratamento de pacientes hospitalizados e cardiacos com o objetivo de melhorar o processo
de recuperacgao da fungéo pulmonar apos a cirurgia (MARQUES et al.,2017).

A fisioterapia é frequentemente utilizada no pés-operatério de cirurgias cardiacas
para o tratamento de complicacdes pulmonares como atelectasia, derrame pleural e
pneumonia, na tentativa de acelerar o processo de recuperagéo da fungcéo pulmonar, que
ocorre normalmente apenas 15 dias ap6s o procedimento cirargico. (AZZOLIN et al., 2006).

Alguns recursos podem ser utilizados para realizar a fisioterapia respiratoria no
pbés-operatorio de cirurgia cardiaca, tais como manobras expansivas, desobstrutivas e
reexpansivas, pressao positiva continua, pressao aérea positiva de dois niveis, pressao
expiratoria, respiracdo intermitente com pressao positiva e incentivador respiratorio, que
s@o seguros para aplicar e podem ser utilizados durante todo periodo pés-operatério.
Existem diferencas técnicas entre esses recursos, pois cada um tem uma acao especifica
para a recuperacao da funcao pulmonar e da mecanica respiratoria (ROMANINI W et al.,
2006).

No estudo de Carvalho et al., (2020) os parametros e medidas de avaliacdo em
pacientes pés operatério de CRM foram: a avaliagdo do esforgo percebido na qual é
avaliado através da escala de esfor¢o de borg, forca muscular periférica avaliada através
do teste de sentar e levantar, forca muscular respiratéria através da 36 manovacuometria,
estimulagé@o simpatica por meio do teste pressoérico a frio, capacidade funcional medida
através do teste incremental da caminhada, Volume de 02 méaximo medido através do teste
ergomeétrico.

INTERVENGAO FISIOTERAPEUTICA NO POS OPERATORIO

Perdurante a Fase 1 que é realizada ainda no hospital, o fisioterapeuta tem o
proveito de observar o paciente em um momento consideravel receptivo, em grande parte
dos casos, 0s pacientes encontram-se vulneraveis e contemplativos mediante a novas
abordagens para a mudanca do estilo de vida. Nessa fase, os exercicios fisioterapéuticos
séo executados com baixa intensidade com o intuito da movimentacéo precoce, atuando
em técnicas para o controle do estresse, além disso o profissional tem a oportunidade
de trabalhar educagcédo em saulde, isto €, repassar informagdes sobre a doenca e sobre a
relevancia em monitorar os fatores de risco (HERDY et al., 2014).
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A fisioterapia atua dentro da equipe multidisciplinar de reabilitacdo cardiaca,
colaborando consideravelmente para um bom prognéstico. No pés-operatério intervém
com manobras de higiene brénquica e reexpanséo pulmonar, diminuicdo da perda da forca
muscular, redu¢éo da morbimortalidade, restauracdo das condi¢des cognitivas, prevencao
dos efeitos deletérios da imobilidade no leito e aprimoramento da independéncia funcional
do paciente, consequentemente reduz o tempo de internagédo, tornando-se essencial
durante o periodo da internacéo e ap6s a alta hospitalar (DE FREITAS et al., 2020).

O estimulo da tosse é a parte mais relevante da terapia de higiene brénquica, isto
porque grande parte das técnicas s6 auxiliam na deslocacéo das secrecdes para as vias
aéreas centrais. O estimulo induzido é feito com o deslocamento da traqueia, a tosse € um
ato reflexo de defesa do organismo e seu papel € expelir substéncias estranhas e secrecéao
acumulada na arvore bronquica (SOUZA et al., 2013).

A aspiracéo traqueal € um meio mecanico simples e relevante na rotina hospitalar,
aplicado pelos fisioterapeutas nos pacientes que estdo em UTls e em pacientes
traqueostomizados. Possui objetivo de remover secre¢cdes em pacientes que ndo sao
capazes de tossir e/ou estejam em VM ou em TOT (SOUZA et al., 2013).

Quanto a parte motora, as manobras cinesioldgicas possuem finalidade em ganho
de flexibilidade, melhora do aporte sanguineo muscular, manter a funcionalidade, evitar
contratura e perda de massa osteomuscular. Os alongamentos musculares tendem a
estimular as fibras e proporcionar mais flexibilidade aos musculos. Desse modo, se
tratando dos MMII devem ser alongados a musculatura de cadeia anterior da coxa
(flexores de quadril e extensores de joelho e quadriceps femoral), cadeia posterior da
coxa (isquiotibiais), plantiflexores do tornozelo (triceps sural), e dorsiflexores do tornozelo
(tibial anterior). Quanto aos MMSS, deve se alongar os adutores e abdutores do ombro,
musculatura flexora e extensora de punhos, e cotovelos (SOUZA et al., 2013)

Uma vez que os cardiopatas apresentam maiores riscos na pratica de exercicios
fisicos quando ndo controlados por profissionais da area da saude, entende-se que a
RC criteriosa realizada multidisciplinarmente é um processo fundamental para o sucesso
do tratamento. Assim sendo, este artigo visa realizar uma revisdo bibliografica sobre
as intervencg0es fisioterapéuticas no p6s operatério da cirurgia de revascularizagdo do
miocardio.

METODOLOGIA

O presente estudo refere-se a umarevisao bibliogréafica, considerando as publica¢des
existentes nas bases de dados BVS, MedLine, PEDRo, PubMed e SciELOBrazil, entre o
periodo de 2004 a 2023. A exibicdo de pesquisa consistiu das seguintes palavras-chave:
cardiovascular; fisioterapia pos operatorio; mobilizagdo precoce; reabilitacdo cardiaca;
revascularizagdo do miocardio. O critério de incluséo dos artigos foi analisado trabalhos
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que englobasse o assunto explorado no estudo com periodo superior a 2014.

O critério de exclusdo foi de artigos que ndo apresentassem variaveis de acordo

com o tema abordado ou que apresentasse estudos anteriores ao ano de 2004. Apos a

busca, os artigos foram sistematicamente lidos, analisados e selecionados conforme o

interesse dos autores, se enquadrando com o foco do intuito do artigo.

RESULTADOS

Do resultado de pesquisa realizada nas bases de dados, foram selecionadas 4

publicacbes sobre o papel da fisioterapia na reabilitagcéo cardiaca em pacientes submetidos

a cirurgia de revascularizagéo do miocéardio (CRM).

Titulo Autores/Ano Objetivo Resultados
Atuacao André Rodrigues | Revisar os conhecimentos | A amostra total foi de 435
fisioterapéutica no Carvalho; a respeito da atuagéo pacientes adultos, de ambos os
pbs-operatorio de Izabelle Macedo fisioterapéutica no sexos com idades entre 30 e 70
revascularizacao de Sousa; pbs-operatério de anos. Estes foram submetidos a
miocardica: revisdao | 2020. revascularizagao exercicios aerbbios, anaerbbios
sistematica miocardica. e respiratorios, eletroterapia,
fototerapia e ventilagéo
mecanica néo invasiva.
Atuagao SABINO, et al; Realizar uma abordagem | A fisioterapia tem atuado de
Fisioterapéutica No | 2018 sistematica por meio forma significativa na melhora
Pés-Operatério De de uma atualizagao dos pacientes submetidos a
Revascularizagéo literaria, sobre a atuagéo cirurgia cardiaca em especial na
Do Miocardio da fisioterapia no pos- revascularizagdo do miocardio,
operatorio de RC. reduzindo o tempo de ventilagéo
mecénica e aumentando o
numero de extubagbes em
tempo inferior a seis horas
e 0 nimero de extubacgdes
programadas durante a noite no
pos-operatorio,
Reabilitagéo Aikawa, et al; Observar a adeséo de A adeséo ao PRC foi baixa,
cardiaca em 2014 pacientes submetidos a logo é de suma importancia
pacientes CRM isoladamente na a divulgacao da participagao
submetidos fase tardia a um PRC de pacientes que realizaram
A cirurgia de e analisar a qualidade CRM nesses programas para

revascularizagéo do
miocérdio

de vida e capacidade
funcional antes e apés o
treinamento fisico de trés
meses de PRC.

proporcionar maior capacidade
funcional.

Reabilitagéo
fisioterapéutica

em pacientes
submetidos a
Cirurgia de
revascularizacdo do
miocardio: revisao
Bibliografica.

Silva, Priscila
Evelyn Paulino da
Gardenghi
Giulliano; 2014

O presente estudo
buscou atualizar os
conhecimentos aos
fisioterapeutas em
relacéo a reabilitacao
em pacientes
submetidos a cirurgia
de revascularizagao do
miocardio.

O estudo demonstrou que a
fisioterapia apresenta diferentes
tipos

De reabilitagdes para CRVM,
possibilitando o fisioterapeuta
atualizar seus conhecimentos
na area de reabilitacdo
cardiorespiratéria dentro e fora
da unidade de terapia intensiva.

Quadro 1 — Expressao dos resultados sobre a fisioterapia associada a reabilitagdo cardiaca em
pacientes submetidos a cirurgia de revascularizagéo do miocardio de acordo com cada autor.
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DISCUSSAO

Nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI) no Brasil, desde a década de 1970, os
fisioterapeutas tém se firmados de forma progressiva como integrantes da equipe de
assisténcia intensiva. Esse avanco incide em diretrizes e metas, normas, treinamentos e de
acdes terapéuticas que influenciam diretamente na humanizacao, qualificacédo e reducéo
nos custos de saude, com resultados mais eficientes para a populagéo de pacientes criticos
(BORGES et al., 2016).

Segundo, o Servigo de Saude Publica dos EUA, a reabilitacdo cardiaca é definida
como um programa que envolve avaliagdo médica, exercicios supervisionados, educagéo
e orientacd@o para pacientes com doencas cardiacas, e relata ainda sobre os beneficios
da reabilitagdo cardiaca (RC) na diminuicdo da morbidade e mortalidade de pacientes
submetidos a cirurgia de revascularizagdo miocardica (CRM) e doenca ateroscler6tica
coronariana (AIKAWA et al., 2014).

Pacientes submetidos a RM desenvolvem, em sua maioria, disfuncdo pulmonar
PO com redugéo importante dos volumes pulmonares, prejuizos na mecanica respiratoria,
diminuicdo na complacéncia pulmonar e aumento do trabalho respiratorio. A reducéao
dos volumes e capacidades pulmonares contribui para alteragbes nas trocas gasosas,
resultando em hipoxemia (RENAULT et al., 2008).

O atendimento fisioterapéutico pode englobar diversas técnicas, incluindo exercicios
de padrdes respiratérios, deambulagcéo precoce, cinesioterapia, posicionamento e estimulo
a tosse. A fisioterapia respiratéria, apds a chegada a UT]I, contribui muito para a ventilagéo
adequada e o sucesso da extubacgéo. A reducéo no tempo de ventilagdo mecanica € um dos
principais beneficios clinicos advindos da implementacéo do servi¢o noturno de fisioterapia
em UTI. Geralmente, os pacientes que estao em poOs-operatoério de cirurgia cardiaca séo
extubados logo que cessa o efeito da anestesia; porém, aproximadamente 3% a 6%
deles podem necessitar de ventilagdo mecéanica (VM) prolongada em consequéncia da
complexidade da patologia cardiaca de base, disfuncéo pulmonar ou por demais alteragcbes
sistémicas (BORGES et al., 2016).

Afisioterapia respiratéria tem sido cada vez, mas solicitada em unidade coronarianas
para atuar com suas técnicas capazes de melhorar a mecéanica respiratéria promovendo
higiene brénquica e reexpansao pulmonar, a duragéo e frequéncia da fisioterapia respiratoria
para pacientes cirurgicos sé@o variadas, dependendo das necessidades individuais,
preferéncia fisioterapéutica e pratica institucionais (LOPES et al., 2008).

Chiappa et al. (2008). Comprovaram que o treinamento muscular respiratorio,
realizado por quatro semanas em pacientes com insuficiéncia cardiaca, resultou em
aumento do trofismo diafragmatico e maior capacidade do mesmo em gerar forca (72%
de aumento). Demonstraram, ainda, que a resisténcia a fadiga por parte do diafragma
aumentou em cerca de 30%, no grupo de pacientes submetidos a TMR.
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Ja estda bem estabelecida na literatura a necessidade eminente da intervencéo
fisioterapéutica no PO de cirurgia cardiaca, visto a quase inevitavel instalacdo de
complicagdes pulmonares. Os estudos encontrados demonstraram que existem inUmeras
técnicas e aparelhos a disposicao do fisioterapeuta e que ndo ha um consenso sobre qual
o melhor ou mais efetivo deles para a revers@o do quadro pulmonar instalado, sendo as Co
intervencdes bem aceitas na pratica clinica com objetivos comuns.

Considera-se de fundamental importancia a atuacéo da fisioterapia respiratoria no
pbs operatério de Cirurgia de Revascularizagéo Miocardica, porém, verifica-se a escassez
de estudos que enfoquem essa tematica por meio de desenhos metodologicos especificos
sobre as vérias técnicas utilizadas na tentativa de padroniza¢do dos procedimentos, uma
vez que as técnicas utilizadas na fisioterapia respiratéria variam de acordo com os paises
e com a prética de cada servico.

CONCLUSAO

Mediante os estudos entende-se que a fisioterapia possui um papel importante no
pbs-operatério de cirurgia cardiaca apesar da evolugao tecnolégica e sofisticagao presente
nas cirurgias, o paciente apresenta uma série de alteracdes na mecanica respiratoria,
mobilidade e dificuldade para voltar a realizar as ADV's, dessa forma a fisioterapia vem
transformando a vida desses pacientes através das diversas técnicas e manobras fazendo
uso auxilio de dispositivos ou sem dispositivos, visando assim minimizar as complicagoes
pbs operatérias, trazendo maior desenvolvimento no processo de recuperacgéo e devolvendo
a qualidade de vida aos pacientes.

Ressaltando que a fisioterapia é iniciada anteriormente ao poés-operatério no periodo
pré-operatorio minimizando complicagdes orientando desde entdo para os exercicios pos-
operatorios de cirurgias cardiacas.

Diante da importancia da fisioterapia na prevengéo das complicagées esta revisao
procurou coletar informacdes relevantes. A andlise destes estudos demonstrou a aplicagédo
da fisioterapia nos pacientes no periodo pré-operatorio, utilizando as técnicas e exercicios
respiratérios e fisicos aceleram o processo de recuperaga@o no pos operatorio.

Assim sendo a aplicagdo da fisioterapia é essencial na reabilitagdo de pacientes
submetidos a cirurgia de revascularizagdo do miocardio com o intuito de melhorar o
condicionamento cardiovascular evitando complicagbes tromboemboélicas e posturas
antélgicas, oferecendo maior independéncia fisica e seguranca para alta hospitalar e
posterior recuperagéo das atividades de vida diaria.
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