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PREFACIO

Nos dias 25 e 26 de outubro de 2018, em sua sexta edi¢do, a Semana de Iniciagdo
Cientifica do Centro de Ensino Superior de Valenga - VI SemIC/CESVA, ofertou a comunidade
académica apresentagbes de trabalhos cientificos desenvolvidos por discentes e docentes de
todos os cursos da Instituigdo, demonstrando o comprometimento desta com o desenvolvimento

cientifico, tecnoldgico e social.

Os eventos académicos e cientificos desempenham um papel transformador na sociedade,
consistindo em um dos principais ambientes para socializagdo e troca de conhecimentos. Assim,
nosso atuante corpo docente, nosso Nicleo de Pesquisa e a Coordenagdo de Iniciagdo Cientifica

procuram incentivar e dar apoio aos discentes nessa etapa académica de extrema importancia.

Esta edigdo especial da Revista Saber Digital contempla os resumos apresentados no
evento que, no conjunto, somam 358 pdginas. Tais trabalhos, em nimero de 125, representam as
atividades desenvolvidas pelos alunos de iniciagdo cientifica e pela comunidade académica ao longo

do ano de 2018.

Esperamos por vocés na VII SemIC!

Boa leitural

Profa. Dra. Ana Paula Munhen de Pontes Profa. Dra. Ana Paula Aragdo

Coordenadora de Pesquisa do CESVA/FAA Coordenadora de Iniciagdo Cientifica do CESVA/FAA
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ADMINISTRACAO

A ADEBENCIA DO DIAGRAMA DE CAUSA E EFEITO COM ADIQL&O DE
CARTOES - CEDAC AOS PROGRAMAS DE ANALISE E SOLUCAO DE
PROBLEMAS DENTRO DAS ORGANIZACOES

Maércio Iscold Dutra’, Jorge Rodrigues Pinto Jnior? e Lucas de Oliveira Costa®

! Mestre — FAA
% Bacharel em Administracdo — FAA
® Graduando em Administracdo — FAA

INTRODUCAO

O método de andlise e solucdo de problemas, também conhecido como
MASP, é um método de origem japonesa e passou a ser desenvolvida no Brasil na
década de 80. Essa metodologia se resume a utilizacao, identificacéo e resolucéo de
problemas de uma forma légica e organizada com o auxilio das ferramentas da
qualidade. O MASP segue uma formacado composta de passos produtivos 0s quais
ajudam na otimizacdo da analise e da solucdo de problemas, sao eles: identificacéo
do problema, buscando as caracteristicas que prejudicam a solucdo, observacao,
levantando maior nimero de dados sobre o problema, andlise, que consiste em
encontrar a causa raiz, plano de acéo, que funciona como um planejamento para a
solucédo do nosso problema, e assim, coloca-se em pratica na forma de acéo. Logo
apos tem-se a verificagdo, que compara o resultado obtido com o esperado pelas
solu¢cbes implantadas. JA na padronizacdo a meta estara alcancada, assegurando
que as novas praticas de trabalho ao longo do processo permanecam intactas e
inalteraveis. Por fim tem-se a conclusédo que visa o fechamento do projeto, revisando
0 método que foi empregado. O MASP mostra como o problema deve ser estudado,
planejado e consequentemente resolvido, e pode ser associado a algumas
ferramentas como o CEDAC (Cause and Effect Diagram with Addiction of Cards). O
CEDAC consiste em uma variagcdo na abordagem do diagrama de causa e efeito,
tendo como mecanica a adigdo de cartdes, descrevendo de forma quantitativa o
problema, estabelecendo o alvo para a melhoria, a fim de soluciona-lo da melhor
forma.

MATERIAIS E METODOS

Este estudo se baseia na revisdo bibliografica dos assuntos pertinentes em
livros, artigos, periédicos e anais de congressos, bem como na consulta ao material
disponivel na internet.

RESULTADOS

O CEDAC sendo uma ferramenta pratica para a solucéo de problemas, conta
com a contribuicdo direta dos funcionarios da empresa e de um diagrama de causa e
efeito, mais conhecido como espinha de peixe, devido ao seu formato. O processo é
feito passo a passo. Um lider de projeto é escolhido para gerar o diagrama e
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estabelecer o alvo para melhoria. E dividido em uma folha grande de papel os efeitos
do lado direito e as causas do lado esquerdo, formando um diagrama, onde o lider
planeja um método para medir e marcar os resultados no lado dos efeitos de tal
modo que tenha uma exposicdo visual do alvo e dos melhoramentos quantificados.
Os fatos e ideias sdo colocados a esquerda da espinha, lado das causas. O grupo
de funcionérios apresenta os cartdes de fatos, contendo ideias de melhoramento e
sua identificacdo, que sao dispostos a direita da espinha da causa. As ideias sdo
separadas e avaliadas quanto a praticidade para a solugcdo do problema e os
resultados dos testes sdo registrados ao lado do grafico CEDAC. As ideias bem-
sucedidas sdo incorporadas aos novos procedimentos padrdes. E importante
ressaltar que o programa CEDAC deve comecar com procedimentos e padrbes
existentes no local de trabalho, que devem ser apoiados, se 0os melhoramentos
forem realmente desejados. Desta forma, o objetivo deste estudo € buscar a
aderéncia entre a ferramenta “Diagrama de Causa e Efeito com Adigado de Cartdes”
— CEDAC aos programas de analise e solucdo de problemas.

Verifica-se que essas duas ferramentas (CEDAC e MASP) podem ser
utilizadas em conjunto para promover uma melhoria nos processos de analise e
resolucdo de problemas, envolvendo diretamente os funcionarios nos procedimentos
a serem desenvolvidos. O CEDAC pode ser aplicado na fase de analise como uma
ferramenta de visualizagdo para deixar de uma forma mais nitida as possiveis
causas e solucdes do problema a ser resolvido. A aplicacdo conjunta do CEDAC
auxiliando etapas na andlise e solugdo de problemas promove a forma efetiva a
solucdo de problemas de uma empresa trazendo beneficios entre funcionarios,
criando um ambiente onde suas ideias séo valorizadas e levadas em consideracao,
e melhorando excessivamente o ambiente de trabalho. Desta forma tem-se a
implementacédo de ideias e fatos, fazendo com que os problemas sejam corrigidos
em grupo pela visualizagao do Diagrama de Causa e Efeito com Adicao de Cartdes.

CONCLUSAO

Através dos dados apresentados, bem como pelo método de aplicacao tanto
dos programas de analise e solucdo de problemas como pela operacionalizacdo do
diagrama de causa e efeito com adicdo de cartdes, percebe-se uma
complementariedade deste com os programas de andlise e solucdo de problemas. O
diagrama de causa e efeito com adicdo de cartbes ainda se revela um instrumento
impar no desenvolvimento de problemas organizacionais com a participacao
indistinta de qualquer colaborador da organizacdo de modo a dar uma importancia
no desenvolvimento de atividades em grupo bem como agucar o senso de visao
sistémica de todos dentro das corporagoes.
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INTRODUGCAO

Neste artigo procura-se identificar a importancia do marketing educacional
para o sucesso da modalidade de ensino conhecida como Educacdo a Distancia,
gue vem crescendo e tornando-se cada vez mais competitiva neste mercado,
levando as faculdades e universidades a tragarem estratégias para atrair um
namero, cada vez maior, de alunos.

A histdéria da Educagdo a Distancia no Brasil remonta ao inicio do século
passado, atraves do sistema por correspondéncia privado. Desde entéo, o ensino a
distancia passou por varias transformacdes até chegar ao patamar que é hoje. De
correspondéncia, aventurou-se pelo sistema de radio educativa, depois com a
criagdo das TVs educativas pelo poder publico, supletivos via telecursos, chegando
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ao uso do computador, mas ainda sem internet, apenas com uso de midias de
armazenamento - video-aulas, disquetes, CD-ROM, etc. (COUTO, 2012), até chegar
ao que chamamos de plataforma, com o sistema moodle, interligando os diversos
recursos que compdem as midias eletrbnicas, computador e internet, em um sé
lugar. Mattar (2011) classifica a educacao a distancia em trés fases: a primeira, por
correspondéncia, exemplo: Instituto Universal Brasileiro; A segunda, universidades
abertas e novas midias, utilizacéo de videos e fitas de audio, além de programas de
radio e TV; A terceira, a que utilizamos atualmente, computadores conectados a
internet com tarefas online. Entretanto, Mario Sergio Cortella (2014) nos lembra de
que o livro foi a primeira plataforma de ensino a distancia. Desde a sua invencao,
podemos leva-lo para estudar em qualquer lugar.

“A Universidade de Brasilia foi pioneira no uso da EaD no ensino superior,
com o Programa de Ensino a Distancia (PED), que ofertou um curso de extensao
universitaria em 1979” (MATTAR, 2011, p.65), entretanto, somente com a Lei de
Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional — LDB, Lei N° 9394/96, esta modalidade
de ensino surge legalmente.

Com a implantagdo do programa Universidade Aberta do Brasil a Educagéo a
Distancia sofre um “boom” de ofertas de cursos, conforme nos explica Silva (2008):

Com o incentivo do governo Lula a educagéo a distancia e a utilizacao das
novas tecnologias, houve um crescimento na oferta de cursos nessa
categoria, 0 que leva as demais instituicdes presenciais e as instituicbes de
educacdo a distancia sérias, a se preocuparem com o Marketing (n.p).

Ao analisar os dados da Associacdo Brasileira de Educacdo a Distancia -
ABED, de 2014 a 2016, Tomelin (2017, p.22) registra “uma predominancia de
instituicdes privadas”, com 65% do mercado, contra 35% de instituicbes publicas.
Dados do INEP também apontam para essa superioridade, porém, um pouco menor:
56%, contra 44%. “Observamos um crescimento da oferta de EAD em instituicdes
privadas entre 2011 e 2015, representando um adicional de 51%” (TOMELIN, 2017,
p.22).

De acordo com o Censo da Educacdo Superior, do Instituto Nacional de
Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira - INEP, houve um crescimento de
17,6% de alunos em EaD no ano de 2017, passando de 1,7 milhdo (INEP, 2018).

No centro dessa disputa de mercado esta o aluno que decide sobre onde e
como deseja estudar. E para influencia-lo nessa escolha, entra em acédo o setor de
marketing educacional das instituicdes de ensino superior a distancia.

MARKETING EDUCACIONAL

Com o aumento da competitividade, as instituicbes educacionais foram
obrigadas a buscar estratégias para ndo perderem seus alunos, agora classificados
como ‘clientes’, conforme nos explica Faco (2005), quando as instituicdes passaram
a utilizar o conceito de marketing para sobreviverem num novo cenario de
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competicdo. “O marketing observa as necessidades do consumidor e a capacidade
da empresa de satisfazé-las, e esses mesmos fatores guiam a missao e os objetivos
da empresa” (KOTLER, 1998, p.28). Segundo Philip Kotler (2017) o marketing é
dividido em quatro (4) fases de evolucao: 1.0, centrado no produto; 2.0, voltado para
o consumidor; 3.0, centrado no ser humano; e 4.0, do tradicional ao digital.

Nessa perspectiva, as instituicdes precisam ter clareza sobre esses conceitos,
quais sao os seus clientes e de que forma irdo atender os anseios destes, pois, 0
marketing abrange muito mais do que vender o seu produto ou mesmo fazer
propaganda. “O marketing envolve questdes como produto, pre¢co, promogao e ponto
(distribuicdo)” (FACO, 2005, p.19), que devem ser interdependentes e indissociaveis
para obter éxito na sua aplicagéo.

Segundo Facé (2005, p.20) “o administrador de uma instituigdo de ensino
deve entender o que é marketing, tanto quanto um profissional de marketing deve
compreender 0 que é educacgao”. Portanto, ambos os profissionais envolvidos
precisam ter equilibrio nas suas decisfes, visto que a educacdo ndo pode ser
entendida como uma empresa, mas, por outro lado, necessita de técnicas
empresariais para sobreviver economicamente. O autor nos alerta ainda sobre essas
diferencas, pois ndo se pode reduzi-las “[...] em um simples processo de venda e
compra de mercadorias” (2005, p.21), pois, no caso educacional, o servigo ndo pode
ser mensurado antes da compra, somente depois da escolha e tempo de utilizag&o.

MATERIAIS E METODOS

Neste artigo foi utilizada a pesquisa bibliografica, tendo como foco livros,
teses, dissertacfes e artigos cientificos. Os locais de pesquisa foram a Biblioteca do
Centro de Ensino Superior de Valenca — CESVA, e sites académicos a procura de
arquivos online, tendo como descritores: marketing educacional e educacdo a
distancia. Foram pesquisados livros impressos e arquivos em PDF.

RESULTADOS

12 fase
ar L]  Centrado no produto
Curso por g

23 fase Voltado parao
- T consumidor
lovas midias.
Zafate I Universidade Aberta
32 fase
] CEntrado noser humano

42 fase
a L] Do tradicional ao Digital

*Fonte: MATTAR, 2011; KOTLER, 2017. Grafico elaborado pelos autores.

DISCUSSAO

Ao compararmos as etapas de evolugcdo da Educacédo a Distancia com as
fases do Marketing, percebe-se que o ‘boom’ das instituicbes coincide com o
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marketing voltado para os valores, centrado no ser humano. Ademais, o marketing
4.0 vem ao encontro da evolugcédo da EaD, com maior uso das tecnologias digitais no
processo de aprendizagem do aluno. Facd, ao trazer o conceito de marketing
educacional, deixa claro que o gestor precisa ter conhecimentos sobre marketing,
mas ao mesmo tempo, lembra que a educacéao, historicamente, ndo pode ser vista
CcOmMo uma empresa, que visa somente o lucro. Esse axioma nos leva a pensar que o
marketing educacional deve buscar o equilibrio, nos dois conceitos que o forma,
unindo o gestor de educacédo e o gestor de marketing para o sucesso da instituicao
de ensino a distancia.

CONCLUSAO

As instituicbes de ensino superior precisam ter em sua estrutura o setor de
marketing educacional, visando atender e satisfazer o seu cliente de ensino a
distancia, um aluno diferenciado, pois nao frequenta assiduamente as dependéncias
da faculdade, apenas a sede do polo a qual escolheu para realizar os exames
presenciais. Portanto, o setor de marketing se torna peca fundamental para atrair
novos alunos e manter os ja matriculados, com um servi¢co de ensino de qualidade,
de forma que atenda a equacéao dos ‘4 Ps': produto, preco, promogao e ponto.

PALAVRAS-CHAVE: Marketing Educacional; Ensino Superior; EaD.
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A GESTAO DA CADEIA DE SUPRIMENTOS E A INDUSTRIA 4.0 NO BRASIL

Ary Ferreira dos Santos Junior, Larissa Rezende Pereira e Sulamitha da Silva Brum
INTRODUCAO

Busca-se com a evolucédo tecnoldgica, um maior aprimoramento das técnicas
utilizadas em diversos setores das organizacdes, tornando-se cada vez mais
eficiente a sua aplicabilidade, e assim, com a evolu¢édo continua das tecnologias de
informacéo (TI). Espera-se que empresas devam estar sempre se adequando, para
gue seus conceitos ndo sejam considerados ultrapassados, quando em comparacao
com outras organizacfes e suas respectivas tecnologias, ja que tais tecnologias
propiciam um desenvolvimento significativo dentro das organizacoes.

Com relacdo a tecnologia da informagdo na Indudstria 4.0, encontramo-nos
com limitacBes bibliograficas, visto ser um tema ainda recente nas organizacoes.
Ainda assim, procurou-se ter a maior base possivel de dados, para o
desenvolvimento desse trabalho.

MATERIAIS E METODOS / RELATO DE CASO

Através dos autores Silva e Menezes (2001), em seus estudos, a
classificacdo dessa pesquisa pode ser apresentada de forma aplicada, qualitativa e
exploratéria conforme abaixo:

Quanto a natureza: € aplicada, pois 0s objetivos sdo o de produzir conhecimentos, e
uma aplicabilidade pratica que possibilite a solucéo de problemas;

Quanto a forma de abordagem do problema: € qualitativa, pois no processo de
pesquisa qualitativa, a interpretacdo dos fenbmenos e a atribuicdo de significados
sdo basicas no processo desse tipo de pesquisa e por considerar que ha uma
relacdo dinamica entre o ambiente e o pesquisador que nao pode ser traduzida em
nameros. Logo, o ambiente se torna a principal fonte de coleta de dados e o
pesquisador instrumento-chave. Por considerar um numero suficiente de casos
particulares o pesquisador tende a analisar seus dados de forma indutiva. E
descritiva e 0 processo é foco principal da abordagem.
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Quanto aos seus objetivos: € exploratoria, pois o objetivo é familiarizar-se com o
fenbmeno que esta sendo investigado para que se tenha maior compreensdo e
precisdo. Portanto, envolve entrevistas, analises, revisdo bibliografica e estudo de
casos.

RESULTADOS
A TECNOLOGIA NA CADEIA DE SUPRIMENTOS

Com o decorrer dos anos, a Tecnologia da Informacdo podera influenciar
diretamente a toda sociedade, independente de sua faixa etaria, provocando assim,
grandes mudancas comportamentais, organizacionais e pessoais.

Tratando-se em especial da area organizacional, essa Tecnologia traz com si
um impacto muito significativo e veloz, onde as organizagdes poderdao encontrar a
necessidade de se adequar, para que as suas operacfes ndo venham a ter uma
baixa competitividade e menor desempenho. As empresas estdo cada vez mais
capazes de realizarem multiplas funcdes e configuracdes no seu ambiente (MOTTA,
2005). Visando que, ela vai desde o suporte do negécio, até as estruturas das
operacbes, sendo uma de suas operacoes a GCS (Gestdo da Cadeia de
Suprimentos), que até o momento passa por diversas alteracdes causadas pelos
avancos da TI.

Logo, entende-se que, sempre h4d a necessidade de compreender qual
informacéo deve ser compartilhada com os envolvidos nos processos, levando em
consideracao o grau de importancia que essa desempenha na gestao da cadeia de
suprimentos.

A INDUSTRIA 4.0

A Indastria 4.0 surgiu na Alemanha, em 2012, como uma iniciativa de
pesquisa em resposta a globalizacdo e sua competitividade. Como parte da
estratégia de alta tecnologia para a Alemanha 2020, o projeto tem apoio
governamental na busca pela lideranca nas inovacfes tecnoldgicas (Hermann,
Pentek e Otto, 2015). Para Kagermann et al. (2013), no futuro, segundo a
perspectiva da adocao da Industria 4.0 pelas organizacdes, as empresas possuirao
uma rede integrada e global que inclui suas maquinas, sistemas de armazenamento
e de producao na forma de Sistemas Fisicos-Cibernéticos(CPS).

A Industria 4.0 ou 42 Revolucdo Industrial possui quatro elementos-chave:
Sistemas Fisicos-Cibernéticos (CPS), Internet das Coisas (IoT), Internet de Servigcos
(loS) e Fébricas Inteligentes (Hermann, Pentek & Otto, 2015).

BARREIRAS DA Tl NA CADEIA DE SUPRIMENTOS E O USO DA TECNOLOGIA
NA INDUSTRIA 4.0 NO BRASIL

Quando ocorre a implementacdo da Gestdo da Cadeia de Suprimentos
(GCS), sédo encontradas algumas dificuldades, e assim, ocasiona-se em grandes
investimentos em TI, levando em consideracdo o fato de haver os sistemas
independentes, sendo esses 0s que sédo usados no dia a dia do setor de producéo e
controle, e tais sistemas, ndo se relacionam entre si (NOVAES,2001). Obstaculos
diversos podem ocorrer no momento em que a Tl é utilizada, como por exemplo: a
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resisténcia as suas aplicabilidades e fragilidades com relacdo a seguranca dos
dados armazenados em softwares.

CONCLUSAO

O objetivo geral da pesquisa era analisar sobre o atual estagio tecnoldgico da
cadeia de suprimentos, face aos avancgos tecnoldgicos com a industria 4.0 no Brasil.
Esse objetivo foi atingido, mediante conceitos obtidos na bibliografia que deram
sustentacdo metodoldgica na elaboracao do instrumento de pesquisa.

Portanto verificou-se que as ferramentas de gestdo tecnoldgicas atuais ou
futuras aplicadas a cadeia de suprimentos estdo diretamente relacionadas a
possibilidade de desenvolvimento e, Sistemas Fisicos Cibernéticos (CPS), Internet
das Coisas (IoT), Internet de Servicos (IoS) e Fabricas Inteligentes possibilitando as
adaptacdes e seu desenvolvimento junto da industria 4.0. Respondendo assim,
mesmo com limitacdes o problema proposto.
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INTRODUGCAO

Este resumo concentra as principais informacdes acerca do plano de
negoécios para criagdo de uma empresa de artesanatos téxteis, idealizada a titulo de
projeto final, na disciplina de Plano de Negoécios do Curso de Administracao,
seguindo as etapas preconizadas por Dornelas (2016).

A EMENDAR, sera um negdcio criado na cidade de Valenga, que tera como
principal atividade a venda de artesanatos téxteis, tais como, colchas, cortinas e
tapetes, produzidos a partir de retalhos de tecidos. Busca alinhar a diminuicdo dos
impactos ambientais e atuar no desenvolvimento social e profissional de
desempregados. Com readequacdo de cooperativas terceirizadas, a Emendar
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promovera o empoderamento do capital intelectual desses colaboradores, para
amplo desenvolvimento e ordenacdo de um processo produtivo artesanal padrao
que preza pela qualidade.

De acordo com a Associacédo Brasileira de Artigos para Casa, Decoracéo,
Presentes e Utilidades Domésticas (ABCasa), o segmento de decoracdo e artigos
para a casa encerrou 0 ano de 2017 com crescimento de 23%. Este dado néo é
isolado, pois tal comportamento do setor vem se repetindo ao longo dos anos, o que
reforca a ideia da criacdo da EMENDAR, identificada pela logomarca a seguir:

KON
VTS Artesanatos téxteis
PR

Figura 1: logomarca da EMENDAR
Fonte: elaborado pelos autores

MATERIAIS E METODOS

Quanto a metodologia, o projeto requereu a utilizacdo de pesquisas
bibliografica e de campo. A pesquisa bibliografica, através de fontes secundéarias,
forneceu embasamento tedrico e dados de mercado. Nesse sentido, é de chamar a
atencao o fato de que a Industria téxtil brasileira descarta cerca de 170 mil toneladas
de retalhos de tecido por ano, e 80% desse montante, vai para os lixdes do pais
(SEBRAE, 2015). Portanto, grande oportunidade para uso deste excedente.

Visando levantar a percepcao do publico acerca dos aspectos desejados, fora
elaborado e veiculado um questionario com quatorze questdes, por meio do Google
Formulérios, tendo sido respondido por 100 pessoas. Os principais resultados séo
apresentados na secao seguinte.

RESULTADOS FINAIS

A pesquisa de opinido contou com 100 pessoas. Desse total, 82% dos
respondentes sdo do sexo feminino, 34% estao na faixa etaria de 41 a 54 anos, 54%
percebem entre 1 e 2 salarios minimos e 43% entre 3 e 6 salarios minimos. Com
relacdo aos habitos de compra de colchas, cortinas e tapetes, 83% compram estes
artigos em lojas fisicas, quase 60% compram com regularidade de até 1 ano e 91%
dos respondentes declararam que comprariam colchas, cortinas e tapetes artesanais
para decorar a casa, onde as principais condi¢des para aquisicdo seriam: qualidade,
beleza e preco compativel com o produto.

Somado a pesquisa de campo, os dados de mercado foram fundamentais
para a decisdo de desenvolver o plano de negdcios para abertura da EMENDAR.
Segundo a Associagdo Brasileira da Industria Téxtil e Confeccdo (ABIT, 2017),
diariamente sédo descartados, inadequadamente, 12 toneladas de residuos téxteis

s

(retalhos), a coleta dos retalhos é realizada de forma desorganizada e sem a
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preocupacdo com a destinacdo adequada. Portanto, parte dos retalhos adquiridos,
serdo das proprias confeccdes de Valenga/RJ, cidade sede da EMENDAR.

Com as pesquisas bibliografica e de campo, e a contribuicdo dos membros do
grupo e professores, foram desenvolvidas as estratégias de Marketing, Recursos
Humanos, Operacdes e Financas para a SEMEAR, as quais resumidas a seguir.

Quanto as estratégias de Marketing adotadas, em nossas pesquisas, 83% do
publico respondeu que compra seus produtos de Casa e Decoragédo em lojas fisicas,
portanto as campanhas de comunicacdo sdo direcionadas ao nosso publico-alvo
para aquisicdo dos nossos produtos, sendo eles, os varejistas. Serdo desenvolvidos
catalogo com o portfélio de produtos, site para apresentacdo da empresa e produtos,
estara inserida nas redes sociais e participara de eventos.

Como estratégias de Recursos Humanos, definimos que a méo de obra sera
externa, entdo o nosso foco serd no treinamento e desenvolvimento, onde iremos
aprimorar o capital intelectual através de estudos focais sobre a atividade e seu
processo produtivo. A proposta é empoderar, oferecer as pessoas oportunidade de
renda e de crescimento profissional, conforme recomenda Bizotto (2008).

Sobre as estratégias de OperacOes e Logistica, a empresa vai atuar na
reciclagem de retalhos, fabricacdo artesanal dos produtos nas cooperativas
terceirizadas e distribuicdo da mercadoria aos varejistas. Visamos ter em nossas
operacdes os conceitos do SPMI — Sistema Produtivo de Manufatura Integrada, que
baseia-se na eliminacéo das perdas (elementos que ndo agregam valor).

E para manter a empresa sustentivel, estratégias de Financas serao
adotadas, por exemplo, trabalhar com baixo custo, visando assim ser competitiva
com seus produtos no que tange a seu preco final.

DISCUSSOES

Visando consolidar o cenario projetado para a EMENDAR, elaborou-se a
matriz SWOT, ferramenta que apresenta de forma clara e organizada as principais
forcas e fraquezas de uma organizacdo, bem como as oportunidades e ameacas
presentes no ambiente externo.

A principal forca da EMENDAR sera a qualidade dos produtos fabricados. A
fraqueza a ser mitigada serd produzir com baixo custo. A oportunidade relevante é o
crescimento do setor de reciclados. E, uma das principais ameacas, € a
concorréncia dos produtos fabricados em larga industrializados, 0os quais acessiveis
de maneira farta.
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*Processo produtivo artesanal padronizado. *Logistica de captacdo de material custosa.
*Matéria prima com custo baixo. *Dificuldade em oferecer valores competitivos.
»Unica empresa do setor a oferecer produtos *Tempo de manufatura dos produtos.

feitos de retalhos em lojas. *Captacdo de diferentes fibras

*Facilidade em oferecer precos acessiveis. *Dependente da demanda

*Marketing que sera aplicado na marca.
*Maior controle da qualidade dos produtos

*Setor de decoracdo com bom nivel de vendas. *Instabilidade econdmica.

*Preocupacdo com o meio ambiente ecom o +Possibilidade de substituicdo por produtos
cenario social. mais simples ou feitos em casa.

*Referencial de vivéncia anterior dos produtos. *Concorréncia forte.

*Alta demanda pelo segmento de artesanatos. *Invasdo do mercado externo.

*Prego competitivo de mercado.

Quadro 1: analise SWOT
Fonte: elaborado pelos autores

CONCLUSOES

A reciclagem € um modelo de negdcio que, se bem administrado, torna-se
lucrativo, tendo a vantagem de estar associado a preocupacdo com o meio ambiente
e a qualidade de vida.

Em nossas pesquisas grande parte do publico (83%), respondeu que compra
seus produtos de Casa e Decoracgédo em lojas fisicas do setor. E neste mercado que
a EMENDAR se inserira no primeiro momento. Contudo, levando-se em conta 0 uso
crescente e-commerce fara parte dos planos, inserir-se também no mercado virtual.

A producdo da EMENDAR sera do tipo puxada e o processo produtivo
artesanal padronizado. Com uma estrutura enxuta, flexivel, e preparada para atuar
neste segmento, a empresa pretende se destacar em reciclagem de residuos téxteis.
Além disso, a atratividade que nosso produto tera no mercado sera pautada na
oferta de produtos diferenciados, com multiplas escolhas de estilo e produzidos a
partir de valores socioambientais.

Por fim, até a concretizacdo da EMENDAR, pesquisas e analises adicionais
serdo realizadas, visando ampliar as chances de éxito deste negécio que nascera
com o proposito gerar emprego, contribuir com a preservacdo do meio ambiente e
movimentar a economia local.

PALAVRAS-CHAVE: Empreendedorismo; Plano de Negdcios; Projeto de Concluséao
de Curso.
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DIREITO
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Leticia Miranda Ferreira® e Daniel Nunes Pereira®
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’Docente Faculdade de Direito de Valenca/CESVA

INTRODUGCAO

Apos longo periodo sob regime ditatorial, em 1988, nasce a Constituicdo da
Republica Federativa do Brasil, comumente chamada de “Constituicdo Cidada”,
caracterizada pela énfase na protecdo aos Direitos Sociais e eixo axiolégico comum
as Cartas Politicas do pos-guerra, ou, nas palavras de Paulo Bonavides “morada da
justica, da liberdade, dos poderes legitimos, o paco dos direitos fundamentais,
portanto, a sede da soberania” (BONAVIDES, 2004, p. 127) fundada numa raiz
principiologica, que lhe permite ser atualizada ao longo do tempo, sem que haja
alteracao de seu texto, ainda que tal afirmacao nos cause estranheza em virtude do
namero de emendas ja realizadas.

No referido contexto constitucional, o Supremo Tribunal Federal, instancia
maxima do judiciario brasileiro, é érgdo legitimado para defesa e protecéo da Carta
Magna patria, e, paulatinamente, torna-se protagonista de decisdées que ultrapassam
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aquilo que Ihe foi conferido de forma originaria e alcam ares de usurpacdo de
competéncia, trazendo ao cenario juridico atual prolacdes que mais se assemelham
as campanhas, com fito de populismo, e assim, o carater politico que permeia a
nomeacao, nos moldes do artigo 84, inciso XIV, e 101 da CRFB, se aflora de forma
evidente e questionavel.

Nesse diapasdo, impossivel dissociar as decisbes da Corte de certa
politizacdo, ou seja, uma espécie de contraprestacdo, ainda que jurisdicional, por
Obvio, face aqueles que lhe conferiram tamanha honraria, de modo que os onze
componentes desta cupula vivem sob olhares de extrema desconfianca. Nesse
sentido, ha que se valer, novamente, dos ensinamentos de Bonavides quando diz
“(...) o pendulo da jurisprudéncia move-se cada vez mais no sentido da revelacao de
seu aspecto politico, que é crucial e indissimulavel.” (BONAVIDES, 2004, p. 132).

Talvez assim, seja imperioso valermo-nos dos ensinamentos de Charles-
Louis de Secondat, bardo de La Brede e de Montesquieu (conhecido pela alcunha
de seu titulo nobiliarquico, Montesquieu), quando aprimorou o conceito de “Trias
Politica”, originalmente concebido (de forma diversa) por Aristételes e tratado por
outros pensadores ao longo da Histéria, como Marcus Tullius Cicero, Polibio,
Marsilio de P&dua, Nicolau Maquiavel e John Locke (GERANGELOS, 2003, p.10).
Ademais, paralelo a tal referencial tedrico, insta citar a ideia de sistema de freios e
contrapesos ou check and balances, também tratada por Montesquieu e aprimorada
por James Madison em “The Federalist Papers” como importante mecanismo
institucional para obstar arbitrariedades, ainda que se tenha entre os trés poderes
politicos autonomia, calcada no azo de tal sistema.

(...) Se o sistema politico (ou regime, para ser mais especifico) no qual se
insere (ab origine et propter) a Jurisdigdo Constitucional € a Democracia
Moderna, munida necessariamente de triparticdo de poderes, esta ha de
delimitar l6gica e formalmente aquela. Assim é que se afirma a preméncia
de que as propriedades formais da Jurisdicdo Constitucional sejam
necessdria e obrigatoriamente congruentes a propria substancia da
Democracia. (NUNES PEREIRA, 2014, p. 208).

Logo, o presente esfor¢o tedrico visa o estudo do Pretorio Excelso, das
decisbes por ele proferidas, e a forma como se d4 a sua composicdo, valendo para
tanto da bibliografia pertinente, e do direito comparado.

Hipoteses e Questdes

Agindo sob hipéteses, uma vez que a legitimidade da jurisdicdo
constitucional é inconteste, caberd aqui apenas a tentativa, para fins teoricos e
académicos, de se tracar uma espécie de limitacdo, caso esta deva existir. Nas
licobes de Cappelletti

“(...) embora repetidamente se fale dos tribunais como 6rgédos exercentes do
Poder Legislativo, que agem como legisladores, quer-se dizer, na realidade,
que os juizes criam o direito, pois 0 bom juiz bem pode ser criativo, dindmico,
ativista e, como tal, manifestar-se. Além disso, em razao de sua prépria funcao,
os tribunais estdo constrangidos a agir como legisladores” (CAPPELLETTI
1999, p. 73-74). (Grifo nosso)

Nesse diapasado, indagacbes como a possivel modificacdo no modo de
escolha dos Ministros do Egrégio Tribunal, valendo-se do direito comparado para
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tanto, devera guiar o decorrer das vindouras linhas, sem, contudo, conforme ja
aduzido em afirmacdes pregressas, esgotar, ou solucionar por meio de férmulas
prontas as questfes aqui trazidas, sob pena de incorrer em anacronismos, falacias
juridicas, ou metamorfose da ciéncia juridica, em algo deveras longinquo de sua
natureza.

Pretende-se em derradeiro ensaio, alcancar o quao responsavel pelas
decisbes exaradas pelo Supremo Tribunal Federal € a forma de alcar o cargo, e as
possiveis consequéncias advindas de tal modelo, que, adiante-se, inspira-se nos
exatos moldes daquele praticado pelos Estados Unidos da América - em oportuno
momento tal questdo também sera aprofundada o quanto necessario.

MATERIAIS E METODOS

O estudo ora proposto se sustenta em infericdes, predominantemente,
dedutivas e, por vezes, dialéticas. Quanto a técnica empregada opta-se pela
pesquisa bibliografica e revisdo de literatura. A pesquisa bibliografica é a mola
mestra a ser utilizada no presente trabalho, e a selecdo daqueles que serdo aqui
dissecados funda-se na proximidade ou conexao com o tema tratado.

CONSIDERACOES FINAIS

Da andlise realizada para confeccdo do presente é possivel inferir que o
mecanismo atual de escolha dos Ministros da Suprema Corte Brasileira ndo é
integralmente responsavel pela politizacdo de suas decisdes, tampouco algoz Unico
da imparcialidade judicial. Pode-se crer que se trata de tendéncia. De modo que nao
ha meio de indicacdo in totum benéfico ou maléfico e sim utilizacdo correta ou
incorreta, ou seja, serd irrelevante o meio se a utilizagdo sempre for eivada de vicios.

Desta feita, uma vez intrinsecos ao sistema de freios e contrapesos,
incumbe aos tribunais constitucionais exercer funcdo um tanto politica, reflexo da
Aristotélica triparticdo de poderes.
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“LIMITAGAO JURISDICIONAL APLICADA AO DIREITO MARITIMO?”
Constanca Villaboim de Castro Lima Gongalves Torres e André Panno Beirdo
INTRODUCAO

O direito internacional maritimo tem cada vez mais se expandido para o
mercado dos Cruzeiros, por ser um ramo de atracdo turistica internacional com
infraestrutura completa e familiar. Ocorre que as rela¢cdes trabalhistas decorrentes
da necessidade de staff em nivel mundial destes navios proporcionam certas falhas
no mundo juridico pratico.

Por tratar-se de ramo decorrente do direito internacional privado no ambito de
contratos internacionais do trabalho, percebe-se a existéncia de uma enorme lacuna
gerada por conflitos normativos. Conflitos que ocorrem do préprio ordenamento
nacional ou em conflitos de conexdo onde mais ha mais de um ordenamento
juridico.

Em regra, no direito trabalhista podemos apontar trés principios basilares:

I. Norma Mais Favoravel: garante a aplicacdo nos casos concretos da lei que
for mais favoravel ao empregador, ou seja, norma em qualquer ambito, desde que
mais favoraveis prevalecerao sobre leis que sejam especificas.

II. Conforme orientacdo do Tribunal Superior do Trabalho na edicdo da Sum
51, qualquer alteracao realizada aos contratos de trabalho somente prevalecera aos
empregados que forem admitidos posteriormente a esta.

[ll. Indubio Pro Misero: Caso ocorra duvida em sede de aplicacdo de normas ou
decisbes devera prevalecer aquela mais benéfica ao polo hipossuficiente da
demanda, que normalmente € figurado pelo empregado.

Majoritariamente do tempo o empregado esta submetido a diferentes
ordenamentos internacionais de forma regular tendo em vista que as atividades
maritimas sdo ora praticadas em aguas pertencentes a determinado territorio
nacional ora aguas internacionais, estas medidas a distancia de 12 milhas maritimas
da costa nacional. Gerando, pois, um conflito de normas internacionais.

A previsédo nacional para resolugéo de conflitos no &mbito internacional das
relagcbes contratuais foi primeiramente introduzida no ordenamento pela Lei De
Introducdo ao Cobdigo Civil (Decreto-Lei n° 4657/1942), sendo sua redacao
posteriormente alterada pela Lei n°12. 376/2010, intitulada Lei de Introducdo ao
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Direito Brasileiro. Tal normatizacdo define a jurisdicdo das obrigacdes (art. 9°) pelo
local onde forem constituidas.

Ocorre que na hipotese em tese, ha de considerar-se também a previsédo da
Lei do Pavilh&o (ou Lei de Bandeira — Proveniente da Convencédo de Havana), que
dita a jurisdicdo pertencente a ser aplicada em evento resultante de incidentes
judiciais ocorridos abordo de embarcagfes particulares e que ndo estao a servigo
de seu respectivo pais. Esta lei foi ratificada e posteriormente internalizada pelo
decreto n° 18.871/1929, e possui o condéo de resolver o conflito de competéncia
gerado nos espacos territoriais vagos, ou ndo pertencentes a nenhuma nacao,
como é o caso das aguas internacionais.

MATERIAIS E METODOS

Por tratar-se de trabalho fundamentado nos principios do direito trabalhista no
ramo internacional maritimo para definicdo do conceito de jurisdicdo a ser aplicado
nos possiveis resultados lesivos provenientes de uma obrigacdo contratual de direito
internacional privado sera adotado o método tedrico de andlise e eventuais consultas
a resolugdes judiciais ocorridas acerca da tematica no sistema judiciario brasileiro
(seja em ambito estadual, federal ou do trabalho).

RESULTADOS FINAIS

Devido a grande demanda trabalhista no ambito maritimo, e a obrigatoriedade
da embarcacdo que opere em territério nacional de possuir a partir do 31° dia de
navegacao a porcentagem de tripulacdo 25% brasileira ditada pela Resolucéo
Normativa n°71/2006 do Conselho Nacional de Imigracdo, de diferentes niveis
técnicos e fungbes que serdo definidos pelo armador do navio ou pela empresa
representante do mesmo, had a necessidade de regulamentacdo dos direitos
trabalhistas a serem aplicados a estes nacionais.

Por se tratar de conflito decorrente dos direitos basilares do homem
envolvendo questdes de dignidade da pessoa humana e dos direitos trabalhistas,
resta dlvida acerca de qual a legislacdo aplicavel para salvaguardar estes direitos.

Para reger essas relacdes contratuais existem varios critérios legais, dentre
eles, o local de pactuacdo da obrigacdo contratual, o local de realizacdo do
emprego, a bandeira do navio, e os principios basilares aos direitos humanos.
Parametros estes que comumente entram em conflito em decorréncia das rotas
maritimas turisticas realizadas, onde a prestacdo se da em nacionalidades diferentes
em uma base quase diaria.

Incumbe, portanto, analisar as jurisprudéncias nacionais e as relativas aos
espacos heimaltos, de patria alguma a fim de encontrar uma solucdo para proteger o
nacional brasileiro que nestas embarcacdes percorrem o globo.

DISCUSSAO

Acerca da jurisdicdo qual devera ser aplicada aos casos concretos vigentes e
gual a melhor maneira de conciliar os interesses de ambos os polos trabalhistas.

Seria plausivel diferenciar a resolugcao dos conflitos em relacdo aos nacionais
gue percorrem o trajeto da costa brasileira nas temporadas maritimas daqueles que
o fazem em ambito nacional? E sendo a reciproca ndo verdadeira em sede de
analise do principio da isonomia, por haverem aqui iguais no quesito da
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nacionalidade e desiguais em relacdo as rotas e em relacdo as empresas
empregadoras?

E possivel se falar também em inclusdo nas demandas judiciais de empresas
terceirizadas que realizam o processo de sele¢cao para as empresas nacionais e/ou
da inclusdo de filiais nacionais destas empresas? Qual seria 0 grau correto de
aplicacdo da responsabilidade, caso reconhecida a pretenséo autoral em caso de
danos sofridos enquanto embarcado.

CONCLUSAO

Concluo que a tomando como principio, a teoria de Estado tracada por
Georg Jellinek — onde existem cinco vertentes para se incumbir a um estado o
exercicio pelo de jurisdicdo-, adotada a vertente juridica, pode se tracar a
necessidade de reconsideragdo de atribuicdo de jurisdicdo de forma a programar
aos casos concretos norma mais benéfica de origem diversa ao ordenamento
nacional vigente a época da violagao ao principio da dignidade da pessoa humana e
aos direitos sociais inerentes conforme preambulo do art. 2 © da Constituicdo da
Republica Federativa Brasileira.

Apesar de nao haver doutrina consolidada acerca da limitacdo jurisdicional e
a aplicacdo da norma mais benéfica ao trabalhador maritimo, podemos ressaltar
entendimento proferido em sede de Acdo Civil Coletiva de n° 0000467-
4.2014.5.05.0037, onde se rejeitou preliminar de alegacao interposta por empresa
cruzeiristisca internacional acerca da incompeténcia brasileira para julgamento da
causa tendo em vista que as violacdes trabalhistas ocorreram continuamente em
embarcacao de bandeira Italiana por ser o ordenamento brasileiro mais benéfico as
demandantes (principio do IN DUBIO PRO MISEROQ) e por ter sido a obrigacdo
contratual pactuada em territério nacional brasileiro (principio da nacionalidade
previsto na LINDB).

PALAVRAS-CHAVE: jurisdicdo; limitacdo; maritimos; trabalhadores.
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INTRODUCAO

O projeto de extensao “Observatério Sul Fluminense de Processos Coletivos”
possui como objetivo a formacdo de uma base de dados de Acbes Coletivas em
tramite na Mesorregido Sul Fluminense (especificamente, nas Microrregibes de
Barra do Pirai e Vassouras).

Acredita-se que, com esse trabalho, serdo possiveis: a) a formacdo de um
repositorio de casos coletivos, viabilizando aprimoramento pratico da compreensao
do microssistema processual coletivo e de suas diferenciacfes técnicas em relacdo
ao Direito Processual Individual; e b) uma percepc¢édo adequada do conceito de dano
coletivo e de como ocorre a tutela processual coletiva na regido de atuacdo do
CESVA — FAA, incrementando a apreciacdo critica dos alunos extensionistas e da
comunidade académica a este respeito.

MATERIAIS E METODOS

O primeiro dos métodos de coleta previstos para este projeto extensionista é
a pesquisa das demandas coletivas em andamento no site do Tribunal de Justica do
Estado do Rio de Janeiro. Paralelamente, no Tribunal Regional Federal da 22
Regido, ndo ha nenhuma espécie de consulta processual que enumere as
demandas coletivas em curso.

Portanto, realizou-se um primeiro esbo¢co do mapeamento das demandas
coletivas online, o que permite enumerar apenas algumas das Ac¢des Civis Publicas
em tramite na regiéo.

Passa-se, assim, a segunda etapa da exploracdo, que consiste em buscar
contato — presencial, telefénico ou eletrdbnico — com as comarcas ou subsecdes que
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possuam jurisdicdo para o processamento de demandas coletivas relacionadas com
a area de abrangéncia do projeto.

A partir da coleta desses dados, iniciou-se a sua categorizagdo — organizando
os dados pelos seguintes critérios: a) legitimacdo ativa e representatividade
adequada (o que permite perceber se todos os legitimados potenciais para
demandas coletivas atuam nos feitos em curso (GUEDES, 2012, in passim)); b) tipo
de direito coletivo tutelado; c) procedimento coletivo adotado (Acdo Civil Publica,
Mandado de Seguranca Coletivo, Mandado de Injuncdo Coletivo, Acdo Popular,
Acao de Improbidade Administrativa ou tutela jurisdicional atipica).

RESULTADOS PARCIAIS

O projeto se encontra, atualmente, em fase de coleta de dados para a
formacdo do repositorio, de maneira que as demandas em tramitacdo na Justica
Federal na regido tiveram catalogacéo concluida.

Observamos, a esta altura, que as acdes coletivas propostas na Justica
Federal de Barra do Pirai (subsecdo que compreende os municipios da Mesorregiéo,
a excecdo de Paty do Alferes) sdo, em sua grande maioria, A¢des Civis Publicas
ajuizadas pelo Ministério Publico Federal objetivando a condenacédo de Municipios,
prefeitos e ex- prefeitos em preceitos cominados como improbidade administrativa.

Paralelamente, ha também demandas versando sobre poluicdo ambiental nos
ros que cortam os Municipios do Sul do Estado e obtencdo de minérios sem
autorizacdo, bem como acbes que visam garantir o direito a publicidade violado
pelos entes publicos.

Nesses termos, ha cerca de 103 (cento e trés) demandas que versam sobre
direitos coletivos. Dentre elas, 50% (cinquenta por cento) sdo acdes civis publicas,
outros 41% (quarenta e um por cento) sdo acbes civis publicas com tema
improbidade administrativa. Além dessas, existem 8% (oito por cento) que sdo acdes
populares e a menor porcentagem sao de acdes civis pubicas que versam sobre
direitos do consumidor, que encontra-se na faixa de 1% (um por cento).

Com relacdo aos dados do Tribunal de Justica do Estado do Rio de Janeiro
(TJ/RJ), foi realizada uma solicitacdo formal ao setor de estatisticas, que sinalizou a
possibilidade de fornecimento dos dados dos quais tangenciam o objeto da presente
atividade de extensao, no entanto, ainda encontra-se pendente de resposta.

CONSIDERACOES

O microssistema de Direito Processual Coletivo ainda é incipiente no Brasil —
a despeito do fato de que os diplomas legais que o compdem ja tenham, em sua
maioria, alcancado sua terceira década de vigéncia. Isso se da pela confuséo
rotineira entre técnicas de Direito Processual Individual e Direito Processual Coletivo,
0 que prejudica a compreensao da necessidade de especializacédo das ferramentas
do segundo.

Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 32



O mapeamento das demandas coletivas em curso na regido tem o potencial
de oferecer aos discentes envolvidos e a toda comunidade académica a dimenséo
efetiva de acesso a Justica que pode ser alcancada com o uso destas ferramentas
processuais, incrementando seu senso de participacao cidada e sofisticando suas
habilidades profissionais.

PALAVRAS-CHAVE: Direito Processual Coletivo; Repositério; Trabalho empirico em
Direito.
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INTRODUCAO

O presente trabalho tem como objeto tecer reflexdes acerca do fenbmeno
juridico, o qual se infere como exacerbadamente instrumentalizado. S&o aventadas
hipéteses acerca do papel que tal carater ora apontado cumpre dentro da hodierna
logica mercadolégica que permeia a hodierna estrutura social. Isto é, sera
guestionado o saber juridico emergente do atual panorama cientifico percebido na
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academia juridica. Tem-se, portanto, como objetivo ndo dogmatizar acerca de uma
determinada via alternativa como "salvadora" ou "redentora" do saber juridico,
guanto mais visa provocar o até entdo instituido para, desta forma, buscar redefini-lo
em constante devenir.

Justifica-se 0 estudo ora proposto no contexto da critica a atual concepcao
moderna de ciéncia. Nesse sentido, seréo feitas criticas ao uso da razao instrumental,
com recorte especifico ao objeto de certa perspectiva do que seja uma ciéncia
juridica. Pautando-se pela teoria critica promovida pela escola de Frankfurt, dentro
de suas diversas geracOes, adentrar-se-4 na questao do direito e, ainda, na sua
perspectiva que € ideoldgica, o qual cumpre o papel de reificacdo do género Humano
na/e para a forma social. Dentro desse panorama, sdo examinadas questdes
atinentes a significagdo do fenémeno juridico (através de figuras como o sujeito de
direito) frente o ambito social e politico.

MATERIAIS E METODOS

O presente estudo erige-se enquanto racionalizacdo contemplativa e abstrata
de outras teorias com telos objetivo, a saber a Sociedade enquanto fendmeno e o
Direito como praxis. Assim, através de pesquisa bibliografica, busca-se a a
contextualizacdo da instrumentalizacao do direito as teorias consignadas na literatura
consultada, consubstanciando, por conseguinte, o referencial tedrico da pesquisa.
Desta forma, a revisdo literaria, enquanto método narrativo permite estabelecer
relacbes com proposicdes anteriores e tematicas recorrentes, apontando suas
contribuicdes a presente reflexdo. Para tal, a metodologia de revisdo de literatura,
ora utilizada, sistematiza-se em perspectivas epistemoldgica e ontoldgica
simultaneamente, considerando a natureza dialética dos objetivos (geral e
especifico) do estudo proposto. O objetivo geral é realizar uma analise critica
pautada pela teoria critica da escola de Frankfurt, em suas diversas gerac¢des, a qual
visa estimular uma emancipacdo social através de um pensamento critico em
relacdo a realidade social regida pelo sistema capitalista. A teoria critica da Escola
de Frankfurt trouxe a ideia de esclarecimento com o objetivo de estimular uma
percep¢do mais apurada em relacdo a instituicdo de acfes padronizadas tendentes
a manter o sistema dominante.

O objetivo especifico do presente estudo € realizar consideracdes teoricas
ressaltando- se a importancia do instituto juridico dentro do atual sistema de
circulacdo do capital, no qual serd ressaltando seu papel reificador do género
humano. Nada obstante, ndo resta guardada qualquer ortodoxia no presente
trabalho, o qual cumprird seu objetivo de refletir para uma liberdade epistémica, por
meio de abrangéncia maior tanto quanto possivel nas vertentes do tema. Sendo
assim, a critica derivada do panorama exposto tratara também de discutir sobre
eventuais ramificacbes da objetivacdo do género humano, como, por exemplo, a
inscricdo do sistema de exploragdo nos corpos, representada pela tematica da
biopolitica.

Mister para o trabalho ora proposto é delimitacdo quanto a definicdo do
objeto- qual seja, direito- ou ao estudo do objeto- fazendo, portanto, ciéncia juridica.
Isto em vista da importantissima distingao que reside entre “objeto”, “seu estudo” ou
“as representacdes que dele se faz’. Neste sentido, a nogao de obstaculos
epistemoldgico serd de extrema valia, tendo em vista que tais ndo sdo tomados em
absoluto em si, mas sim se interpenetram em um movimento circular o qual redunda
em uma barreira solidamente instituida. E dentro deste panorama que se torna

Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 34



possivel o diagnostico de um dos possiveis sintomas do uso da razéo instrumental,
qual seja a concepcao errbnea da realidade, enunciada pela pseudo concreticidade,
trazido a baila por Karel Kosik: “O mundo dos objetos fixados, que dao a impresséo
de ser condicdes naturias e ndo sao imediatamente reconheciveis como resultado da
atividade social dos homens. O mundo da pseudo concreticidade é um claro-escuro
de verdade e engano.” (KOSIK, 1976, p. 5)

RESULTADOS FINAIS

Verifica-se a necessaria distingdo ontologica entre “objeto”, “seu estudo” ou
“as representacbes que dele se faz’. Neste sentido, a nogcdo de obstaculos
epistemologico é de extrema valia, tendo em vista que tais ndo sédo tomados em
absoluto em si, mas sim se interpenetram em um movimento circular o qual redunda
em uma barreira solidamente instituida.E dentro deste panorama que se torna
possivel o diagnostico de um dos possiveis sintomas do uso da razao instrumental,
qual seja a concepcao erronea da realidade, enunciada pela pseudo concreticidade,
trazido a baila por Karel Kosik: “O mundo dos objetos fixados, que déo a impresséo
de ser condi¢Bes naturias e ndo sao imediatamente reconheciveis como resultado
da atividade social dos homens. O mundo da pseudo concreticidade € um claro-
escuro de verdade e engano.” (KOSIK, 1976, p.15)

DISCUSSAO

Tem-se o presente trabalho inscrito em uma busca para a possibilidade de
reconciliacdo do homem para consigo mesmo, ha medida em que possibilita um
(re)fazer das significagdes em paridade com os desejos humanos, em detrimento de
(estipuladas) regularidades de significagdo; perfazendo, desta forma, as
proclamadas "rachaduras no imaginario social”, na medida em que:

A funcdo do imaginério social € a de adequar os desejos ao poder, de
inscrever 0s sentimentos no meio do poder, facilitando o acesso passivo do homem
a lei. O imaginario opera como organizador da significacdo dos atos sociais,
impondo os limites alienados entre o permitido e o proibido, o justo e o injusto, o0 bem
e o mal. (WARAT, 1974, p. 111)

Perfazendo-se, por conseguinte, um detour pela formacdo do politico, na
esteira do pensamento de Carl Schmitt, pelo qual o soberano faz a ligacdo entre
norma e realidade; ele institui a situacdo normal e cria a excecdo para restaurar a
normalidade criada por ele mesmo. Sendo proficua a compreensdo decorrente do
conceito de via nua do homo sacer:

Sacra, isto é, matéavel e insacrificavel, é originariamente a vida no bando
soberano, e a producdo da vida nua €, neste sentido, o préstimo original da
soberania. A sacralidade da vida, que se desejaria hoje fazer valer contra o poder
soberano como um direito humano em todos os sentidos fundamental, exprime, ao
contrario, em sua origem, justamente a sujeicdo da vida a um poder de morte, a sua
irreparavel exposicéo na relagdo de abandono (AGAMBEN, 2002, p. 91)

CONCLUSAO

A partir da nocao de razédo instrumental, sdo abordados pontos de inflexdes do
fendbmeno juridico propiciados pelas suas significacbes no hodierno estado
cientificista denunciado.
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Na medida em que se assume um complexo de citacdes de uma cultura, de
discursos alheios que, como atos de pressuposi¢cdo enunciativa, marcar demais a
economia do que vai ser dito (WARAT, 1985: PAG 61) cria-se um meio de
obstaculizar novas significacbes e, portanto, trata-se de hipostasiar certa perspectiva
“cientifica”, em detrimento de praticas inovadoras da realidade humano social
circundante. Sendo caracterizada tal conduta cientificista como anti-democratica;
conforme explicitado por Luiz Alberto Warat: “A democracia nao se resolve na ordem
sedentaria, precisa do confronto com as leis do submundo para que nao vire uma
montagem de relagbes ocas, um punado de liberdades de papel, finalmente
substituidas por um estado de guerra pura: o quotidiano militarizado e o jogo do
direito simulado.”" (WARAT, 1985, p. 28)
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INTRODUCAO

Com o avanco das tecnologias digitais, principalmente no uso das redes
sociais e dos smartphones, tem sido corrente a divulgacao de videos de agressdes
envolvendo alunos e professores no ambiente escolar, isto é, episédios de violéncia
verbal e até fisica dentro das salas de aula. Alguns desses fatos ganham
repercussao nacional, virando casos de investigacdo da Policia Civil e do Ministério
Publico, com amparo legal no Estatuto da Crianca e do Adolescente - ECA, e nos
Caddigos Penal e Civil.
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A nossa inquiricdo vem do fato de ser a escola o local apropriado para a
construcéo do ser social, onde ele edifica a sua cidadania, um direito garantido, mas,
ao mesmo tempo,podem-se aplicar punicdes que o afasta desse ambiente
educacional. Essa dicotomia nos trouxe a inquietacdo sobre esta tematica.

A educacéo brasileira é regida pela lei N° 9394/96, a LDB, que estabelece as
suas diretrizes e bases, sendo que a Constituicdo Federal, a lei maior, determina o
cumprimento das normas da educacao nacional pelos componentes da federacéao,
cabendo a estes estabelecer, em regime de cooperagdo, a organizacdo dos
respectivos sistemas de ensino. Entretanto, no caso de violéncia na escola, observa-
se que, juridicamente, os processos judiciais sao implantados com base em leis que
ndo vem da educacdo, sendo usados,nestas ocorréncias, o Codigo Penal, o Cddigo
Civil e o ECA para tipificar o delito, ocorrido na escola.

Por vivermos em sociedade é essencial que sejamos educados.Portanto, a
escola existe para que a cultura de uma geracdo seja transmitida para outra
(DUKHEIM, 2014). Esse processo inicia-se ja na comunidade, que tem influéncia
sobre os individuos, que vao assimilando padrdes sociais, humanizando-os, atraves
da cultura em que estao inseridos. “O mundo cultural €, dessa forma, um sistema de
significados j& estabelecidos por outros, de modo que, ao nascer, a crianca encontra
um mundo de valores dados, onde ela se situa” (ARANHA, 2014, p. 59).Nessa linha
de entendimento, a lei determina que “a educacgao, direito de todos e dever do
Estado e da Familia [...] tem por finalidade o [...] preparo para o exercicio da
cidadania [...]” (BRASIL, 1996), ou seja, a escola é o local onde o educando tem o
seu desenvolvimento pleno, tornando-se um cidadéo conhecedor dos seus direitos e
deveres, garantidos pela Constituicdo Federal, no seu artigo 205, sendo um direto
publico subjetivo o acesso a educacédo basica (BRASIL, 1988).

Por outro lado, os regimentos escolares trazem as puni¢cdes para os alunos
indisciplinados, que vdo de uma simples adverténcia a expulsdo da escola, nas
ocorréncias mais graves. Entretanto, sendo a escola fundamental para a formacao
da cidadania, como excluir o individuo de seus beneficios?

Nos casos de violéncia no ambiente escolar, Flavia Schilling (2004), em seus
estudos sobre o assunto, alerta que,para debatermos sobre asbrutalidades nas
escolas, precisamos entender, primeiramente, a diferenca entre poder e violéncia.
Segundo Hannah Arendt (1973, p.132 apud SCHILLING, 2004, p.59),

[...] Poder e violéncia se op6em; onde um deles domina totalmente o outro
esta ausente. A violéncia aparece onde o poder esta em perigo, mas se a
permitem seguir seus proprios caminhos, resulta no desaparecimento do
poder. Isto implica em n&o ser correto pensar no oposto da violéncia como
sendo a néo violéncia; falar em poder ndo violento é uma redundancia. A
violéncia pode destruir o poder, mas é totalmente incapaz de cria-lo.

Dessa forma, a autora nos leva a pensar que 0s casos de violéncia nas
escolas demonstram que o poder estd sobre ameaca, por estarmos de olhos
fechados, permitindo o seu crescimento e, consequentemente, o enfraguecimento do

poder. Assim sendo, medidas devem ser tomadas para o reestabelecimento deste,
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porém, de forma que ndo venha de encontro com a Constituicdo Federal, tornando-
se inconstitucional, visto que o afastamento do individuo do convivio escolar esbarra
nos seus direitos.

Para tanto, com base no Estatuto da Crianca e do Adolescente (BRASIL,
1990), os municipios precisam elaborar o plano de medidas socioeducativas que
normatiza esse tipo de atendimento as criancas e adolescentes de 12 a 18 anos,
que praticam ato infracional, sendo este aprovado de forma democratica, com a
participacdo da sociedade, orientado pelo Ministério Publico, em conformidade com
o Sistema Nacional de Atendimento Socioeducativo — SINASE. De acordo com o
Plano Municipal de Atendimento Socioeducativo de Paty do Alferes (2017),dados de
janeiro de 2012 a agosto de 2014 mostram que dos 309 adolescentes em conflito
com a lei, desse total, 66 evadiram da escola, retornando 63, devida a atuacao do
Conselho Tutelar. Infelizmente, 15 desistiram definitivamente dos estudos, destes, a
maioria ndo concluiu o ensino fundamental.

Registra-se, ainda, que dos 29 adolescentes atendidos pelo CREAS (Centro
de Referéncia Especializado da Assisténcia Social) em Medidas
Socioeducativas (MSE), na faixa etaria entre 15 e 18 anos de idade:

» 86,21% né&o concluiu o 1° Ciclo do Ensino Fundamental, e 13,79% o 2°
Ciclo de Ensino Fundamental;

» Nenhum deles (0%), no momento em que recebeu a medida
socioeducativa, estava inserido em curso profissionalizante.

» 44,83% ndo trabalha e 48,26% trabalha de forma irregular. Isto torna
clara a situacdo de auséncia de politicas publicas e programas nas areas de
Educacado, Profissionalizacdo, Trabalho e Renda que deem conta, em
termos de oferta, motivagéo, vinculacéo e legalidade (p.9).

Estes dados reforcam as incongruéncias no sistema de educacédo, que tem
por finalidade a formacgéo plena do educando para a cidadania, sendo fundamental
que ele ndo fique excluido dos seus ensinamentos, um direito afiancado pela
Constituicdo Federal. No entanto, o seu descumprimento reflete-se nas informacoes
levantadas no Plano Municipal de Atendimento Socioeducativo de Paty do Alferes.

MATERIAIS E METODOS

Pesquisa documental e bibliografica, tendo como foco livros e artigos
cientificos. Locais de pesquisa: Biblioteca do Centro de Ensino Superior de Valenca
— CESVA, sites académicos e de instituicdes, a procura de arquivos online, e
matérias de jornais online sobre a violéncia nas escolas.

RESULTADOS

A Constituicdo Federal diz que a educacédo é direito de todos e dever do
Estado e da Familia, sendo um direto publico subjetivo 0 acesso a educacéo basica.
A LDB estabelece as diretrizes e bases da educacéo brasileira. O regimento escolar,
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documento obrigatério no estabelecimento de ensino, traz as puni¢cdes aos alunos
indisciplinados. O ECA disp8e sobre a protecdo integral a crianca e o adolescente e
a garantia dos seus direitos fundamentais inerentes a pessoa humana. O Plano
Municipal de Atendimento Socioeducativo assegura o acolhimento e a prote¢céo dos
adolescentes em medidas socioeducativas, em conformidade com o ECA e o

SINASE.
DISCUSSAO

A Constituicdo Federal no artigo 205 preconiza que a educacdo é um direito
de todos, sendo a escola o local adequado para que a cultura seja transmitida a
outra geracao, onde o individuo se socializa e entra em processo de humanizacéo,
qualquer punicdo que afaste o aluno da escola, do seu processo de cidadania,
contradiz a Carta Magna, pois deixar de acolher ou afasta-lo do sistema educacional
€ inconstitucional. Por isso, todo processo precisa ter um respaldo juridico e
pedagogico que busque a integracdo ou reintegracao deste aluno indisciplinado,
pois, € este quem mais precisa desse processo de educacdo formal. Assim sendo,
as medidas socioeducativas devem priorizar pelo restabelecimento, o quanto antes,
do acesso a escola desse menor infrator, pois, somente através desta, ele
conseguira se ressocializar e gozar de seus direitos e deveres. Ou seja, ser um
cidadao pleno.

CONCLUSAO

Conclui-se, portanto, que os desvios de comportamento na escola precisam
ser evitados, assim que se perceba qualquer alteracao, visto que a escola € o local
ideal para a construcdo da cidadania, onde o aluno aprende os seus direitos e
deveres. E a escola que possui o conhecimento pedagdgico necessario para
transformar este aluno, salvo em que somente avaliagdes excepcionais, levem-no a
cumprir medidas socioeducativas.

PALAVRAS-CHAVE: Violéncia; Escolas; Legislacdo; Socioeducativo.
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VIOLENCIA DIGITAL CONTRA A MULHER: UM PROBLEMA CONTEMPORANEO

Kylzanara Rodrigues P. Balthazar e Lilia Brum de Cerqueira Leite

INTRODUCAO

Com o decorrer dos anos a internet tornou-se mais que uma ferramenta de
comunicacdo ou trabalho, tornou-se também um espaco de convivio social, onde
muitas pessoas passam a maior parte do tempo conectadas com o mundo, através
desta poderosa ferramenta, seja para trabalho ou lazer.

Pode-se dizer que atualmente ndo ha uma divisdo entre o mundo real e o
virtual e, infelizmente, mesmo nos dias atuais, existem pessoas que acabam
utilizando a internet de uma maneira inapropriada, com o intuito de ofender, humilhar
e expor outras pessoas praticando diversos crimes, principalmente contra honra que
inseridos no contexto da internet ou por meio dela sdo chamados de crimes
cibernéticos, também chamados de crimes informaticos. Entre as pessoas mais
afetadas por tal conduta ha um nimero expressivo de mulheres que sofrem todos os
dias com a violéncia na internet, seja por relacionamentos mal resolvidos ou
quaisquer outras razbes. Somente em 2015, a Safernet (uma ONG que promove
direitos humanos na internet), registrou 322 denuncias de vazamento de conteudo
intimo.

Nota-se, desta maneira, a vulnerabilidade dos usuarios da internet, que
pouco se preocupam com sua privacidade e seguranca na rede, facilitando, desta
forma, acesso a informagdes confidenciais e expondo assim dados importantes a
respeito de sua vida. Pode-se mencionar o exemplo das politicas de privacidade dos
servigos de internet, que raramente sdo analisadas com calma antes do acesso a
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pagina ou aplicativo desejado, demonstrando a imprudéncia dos usuarios ao se
submeter a regras totalmente desconhecidas.

O tema proposto foi escolhido em razdo do notavel avanco da internet e, por
conseguinte os crimes praticados em ambientes virtuais, que demandam mais
atencdo, em especial a chamada pornografia de vinganca que tém crescido
substancialmente nos ultimos anos. Pode-se observar que os crimes cibernéticos,
tém aumentado significativamente, como foi dito anteriormente, em decorréncia do
grande avanco da tecnologia com as redes sociais e aplicativos de smartphones.

Tal trabalho tem como objetivo verificar o impacto das novas tecnologias sob
a Otica da violéncia contra a mulher e o do teor dos direitos das mulheres a luz do
direito penal, tendo em vista que tais direitos vém sendo violados paulatinamente
através de uma poderosa ferramenta, a internet.

MATERIAIS E METODOS

Para o desenvolvimento do presente trabalho o método de abordagem a ser
utilizado sera o bibliografico, com coleta de dados quantitativos e qualitativos. Sera
utilizado o método procedimental dissertativo-argumentativo. A metodologia utilizada
na presente pesquisa fundamenta-se na pesquisa teorica do tema, mediante o
estudo das fontes do direito brasileiro, consoante a doutrina, jurisprudéncia e
legislacao.

DISCUSSAO

Os wusuérios de internet partem do pressuposto que nao serao
responsabilizados por crimes praticados na esfera virtual, utilizando dessa forma a
precariedade das leis para o cometimento dos crimes.

As mulheres ao compartilharem conteudos de cunho intimo, confiam em seus
parceiros, mas estdo vulneraveis no que diz respeito a pornografia de vinganca.

A legislacdo brasileira vigente ndo contempla os usuarios de internet com
sanc¢des satisfatorias e especificas em casos de crimes cibernéticos.

O direito brasileiro por ser extremamente formal e moroso, ndo se adapta as
inovacdes tecnologicas de forma rapida, logo, ndo consegue suprir a demanda de
crimes informaticos de forma satisfatoria.

Os legisladores brasileiros ndo possuem em sua maioria dominio dos
aspectos relacionados a crimes virtuais, originando desta forma leis ineficazes e
pouco especificas.

Os crimes cometidos na internet possuem um maior grau de dificuldade para
serem investigados, uma vez que se faz necessario todo um aparato técnico para a
resolucao desses casos.

CONCLUSAO

Diante de todo o exposto acima, conclui-se que os crimes cibernéticos sao
um grande desafio no sistema juridico brasileiro contemporaneo, em especial no
direito penal, uma vez que os crimes de cunho sexual praticados através internet
tém crescido de forma consideravel, e as leis existentes ndo séo suficientes para
gue tais crimes sejam punidos de forma efetiva. Logo, pode-se considerar um tema
relevante para pesquisas futuras.
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PALAVRAS-CHAVE: internet, crime cibernético, violéncia contra a mulher,
pornografia de vinganca.
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ENFERMAGEM

BENEFICIOS DA PRATICA EDUCACIONAL NA FORMACAO DO ENFERMEIRO
PARA ATUACAO NO SISTEMA UNICO DE SAUDE

Rachel Brinco de Souza®, Isabelle Masé Amancio? e Carolina Aguiar Barbosa®

'Doutoranda IMS-UERJ. Enfermeira. Mestre do Curso Graduacéo em Enfermagem CESVA-FAA
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2pcadémica de Enfermagem. Curso Graduagédo em Enfermagem CESVA-FAA Bolsista Projeto de
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3Académica de Enfermagem. Curso Graduagédo em Enfermagem CESVA-FAA Bolsista Projeto de
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INTRODUCAO

O Curso de Graduacdo em Enfermagem tem como perfil um Enfermeiro, com
formacao generalista, humanista, critica e reflexiva, qualificada para o exercicio da
enfermagem, com base no rigor cientifico e intelectual e pautado em principios
éticos; capaz de conhecer e intervir sobre os problemas/situactes de saude-doenca;
e capacitado a atuar, com senso de responsabilidade social e 0 compromisso com a
cidadania (BRASIL, 2001). A concretizacdo desse processo de formacgao se da no
momento em que o académico é inserido dentro da realidade do Sistema Unico de
Saude, onde 0 mesmo em contato permanente com diversos cenarios pode realizar
acbes de prevencdo e promocdo da saude. Sendo assim necessidades s&o
concebidas, e surge um olhar diferenciado, direcionado e prospectivo para as acgoes
de Educacé&o em Saude.
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MATERIAIS E METODOS

Estudo qualitativo, descritivo e exploratorio, cujo cenario € o curso de
Enfermagem de um centro de ensino superior do estado RJ. O periodo de
desenvolvimento compreende fevereiro de 2018 a fevereiro de 2019. Os dados
foram coletados por entrevista semi-estruturada e analisados pela técnica de anélise
de contetdo de Bardin (2011).

RESULTADOS PARCIAIS
A pesquisa foi composta por 67 participantes, e para caracteriza-los foi realizado um

levantamento das caracteristicas socio-demogréafica desses sujeitos. Sendo assim,
ao caracterizarmos os respondentes, obtivemos:

Relagao Participa¢ao em

académico/periodo atividades extra-
20 +15-17.16 - curriculares
10 ® Relacdo 100 —58 H Participacdo
0 T T LT T T académico/pe J_I 3 em atividades

0|' 0|‘ c>|: o|: o1 O riodo 0 T —— T !

N S © 00 O T extra-

A g sim nao curriculares

Fonte: as autoras
Sobre a participagcdo em atividades extra-curriculares tivemos um resultado
bastante expressivo identificando participacdo em: atividades de extensao, projetos
de iniciacdo cientifica, atividades ligadas a tarefa Integradora, associadas a
disciplinas, monitorias e estagios extracurriculares. Ficou evidente que tais
processos ja se fazem constante no cotidiano dos alunos.

DISCUSSAO

Os resultados provenientes das questdes abertas que estimularam os sujeitos
a expressarem suas percepcbes e vivencias sobre a educacdo em saude
possibilitaram a elaboracéo de cinco categorias tematicas.

Categoria 1: A educacdo em saude: uma experiéncia gratificante que exige preparo
e conhecimento. O estudo evidenciou na fala dos académicos o quanto a
experiéncia da educacdo em saude é gratificante, porém 0os mesmos mostraram a
importancia do conhecimento e preparo.

“A experiéncia foi gratificante uma vez que me proporcionou maior
entendimento e conhecimento sobre o tema proposto. Para apresentar a
atividade tive que estudar”. E13

“Foi 6timo levar informacgdes e aprender também”. E39

A partir das falas observa-se que os académicos compreendem o que a

pratica educativa traduz e exige do profissional enfermeiro, e ja se fazem
conscientes de suas atribuicdes. Gijsen (2007) refere ainda que perfil educador do
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enfermeiro faz com que ele se sobressaia nos espacos pedagdgicos da saude, é
parte de seu oficio, é arte e ciéncia.

Categoria 2: A educacdo em saude possibilita ampliar conhecimentos e melhorar a
comunicacdo. Evidenciaram que a educacdo em saude favorece colocar em pratica
0 que aprenderam, garante habilidades no aprendizado e possibilita melhora na
comunicacao e oratoria.

“o que me levou a escolher a educacédo em saude foi melhorar
minha forma de falar”. E6
“a vontade de ter minha primeira experiéncia profissional’. E40

Categoria 3: AcOes de educacdo em saude garantem qualidade de vida para a

populacdo. O que se espera € produzir atencado integral (BRASIL, 2017)
“... faz toda a diferenca na saude da populacao, pois através da educagao
em saude muitas doengas podem ser evitadas pela informacao adquirida.”
E19
“Todos os projetos de educagédo em saude sdo importantes, seja para
alertar e educar a populagao, ou para exercitar o cuidar.” E44

Categoria 4: A educacdo em saude e a realizacao profissional. Nesta categoria foi
evidenciado o que a educacdo em saude permite ao académico, o que ela gera,

produz.
“sinto-me importante em poder transmitir o certo e ajudar.” E25
“sinto que estou contribuindo para uma populagdo mais saudavel E 53
“... @ me sinto satisfeita em poder ajudar e fazer a diferenca na vida de
alguém”. E67

Alves, e Aerts (2011) definem muito bem que a educacdo em saude deve
estar voltada para o compromisso da transformacdo social. E é por conta desse
compromisso de transformacao social que os enfermeiros se satisfazem, se sentem
bem.

Categoria 5: As potencialidades e fragilidades das acdes de educacdo em saude no
ambito do SUS. Os relatos direcionam uma reflexdo sobre o papel que o enfermeiro
desempenha na ESF e o potencial transformador da formacéo onde sdo capacitados
a atuar, com senso de responsabilidade social e compromisso com a cidadania,
como promotor da saude integral do ser humano (BRASIL, 2001).

“Ha falta de divulgacéo e atrativos. Os horéarios poderiam ser mais
acessiveis a quem trabalha e as atividades com mais praticas, pois as
vezes sdo muito cansativas” E7

“ha falta de apoio dos 6rgédos publicos para educagdo em saude. E21

“... quando a linguagem é muito técnica, & preciso se expressar de forma
gue haja uma aproximacgéo para que a tarefa seja cumprida e oriente a
populagdo.” E51

Pelos depoimentos dos académicos € possivel verificar que através das
fragilidades apontadas eles serdo capazes de rever as praticas ao se inserirem no
SUS e que irdo repensar os processos de trabalho e que serdo cidadédos mais ativos
em prol da sociedade.
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CONCLUSAO

Os académicos vislumbraram o ato de se preparar para produzir a atividade
educativa, o falar em publico e a capacidade de ouvir. O estudo traduziu as
percepcbes sobre o cenario atual do SUS desafiando-os frente as fragilidades
existentes no desenvolvimento da educacdo em saude. Almeja-se que os resultados
finais desta pesquisa possam trazer contribuicdes e estimular o desenvolvimento e a
continuidade de préaticas de educacdo em saude no SUS e que possibilite ganhos
para o académico, agregando conhecimentos, experiéncias e permite reflexdes,
tornando-os criticos e questionadores.

PALAVRAS-CHAVE: Educacio em Salde, Sistema Unico de Salde, Enfermagem.
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MORTALIDADE POR CANCER DE COLO DE UTERO E PROSTATA NO BRASIL

Lais Watanabe Bastos!, Camila de Carvalho Godinho! e Marcela Oliveira?

1 biscente FEV/CESVA-FAA
2 Docente FEV/CESVA-FAA

INTRODUCAO

Cancer € o nome dado a uma doenca responsavel pelo crescimento
desordenado de células, que invadem tecidos e 6rgdos. Estas células tendem a ser
muito agressivas e incontrolaveis, determinando a formacdo de tumores (INCA,
2018). O cancer € uma das principais causa de morte nos paises economicamente
estaveis, como EUA e grande parte da Europa (JUNIOR, 2007).

No Brasil os tipos de cancer mais comuns entre mulheres sdo os de mama e
de colo do atero (CCU). No mundo morrem cerca de 230 mil mulheres por ano de
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acordo com o Instituto Nacional Do Céancer do Ministério da Saude. Em paises
menos desenvolvidos o numero de casos chega a ser duas vezes maior do que em
paises desenvolvidos. O CCU € um dos tipos de cancer que possui uma alta
capacidade de prevencédo e cura quando diagnosticado precocemente, pois € uma
doenca de evolucao lenta, que possui estagios bem estabelecidos e a facilidade de
se achar alteracfes precocemente, assim possibilitando um diagnéstico rapido e um
melhor tratamento (SILVA, 2014).

O cancer de prostata (CaP) € o segundo tipo de cancer mais frequente em
homens, no Brasil, com exce¢do dos tumores de pele ndo melanoma. O Ministério
da Saude ndo preconiza a realizacdo do rastreamento populacional com fim de
diminuir a taxa de mortalidade, entretanto, cada individuo tem sua autonomia em
relagdo ao pedido do exame para seu profissional de saude, considerando-se a
eficacia e as consequéncias de um diagndstico precoce (BRASIL, 2016).

Homens com CaP em sua fase inicial, suscetivel de tratamento, n&o
apresentam qualquer sinal ou sintoma relacionado a doenca. Os sintomas s6 séo
observados quando a doenca se encontra localmente em fase avancada e/ou
guando ocorre a metastase. Sendo assim, a prevencdo tem como finalidade a
identificacdo do diagndstico precoce, proporcionando melhores resultados no
tratamento da doenca (DAMIAO, 2015).

Nesse contexto, o objetivo desse trabalho é identificar evidéncias cientificas
acerca da mortalidade causada por cancer de colo de Utero e de prostata no Brasil.

MATERIAS E METODOS

Foram utilizados dados disponibilizados pelo site do Instituto Nacional do
Cancer (INCA), referentes aos anos de 2005 a 2015. Primeiramente, foram
pesquisados indices de mortalidade por cancer de colo de Utero e de prostata,
depois foram buscados comparativos sobre tais taxas, porém néo foram encontradas
evidéncias com estes dados. Realizou-se entdo, uma nova busca no banco de
dados do INCA para a realizagdo da comparacdo. Os dados mais recente
encontrados nessa base de dados séo referentes ao ano de 2015.

RESULTADOS

De acordo com os dados mais recentes disponibilizados pelo INCA, o nimero
de mortalidade vem aumentando ao longo dos anos em ambos os tipos de cancer,
tendo o de préstata um maior indice de Obitos comparados ao cancer do colo do
Gtero. Em um comparativo entre os anos de 2005 ao ano de 2015, foi observado um
aumento significativo em um periodo de apenas 10 anos.

Em 2005 o numero de mortes por cancer de prostata foi de 10.214 ja no ano
de 2015 foram de 14.484, sendo a faixa etaria mais atingida os com idade acima de
70, tendo um aumento em média de 4.000 Obitos nos ultimos de 10. J& no de CCU o
aumento foi em média de 1.000 mortes no periodo de 10 anos, 2005 (4.506) a 2015
(5.727), a faixa etaria mais atingida foi dos 40 aos 60 anos.
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Tabela 1 - Taxa de Mortalidade por CCU e CaP no Brasil nos
ultimos 10 anos

2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015

0 5.000 10.000 15.000

B Cancer de Colo de Utero  [] Cancer de Prostata
Fonte: INCA, 2018

DISCUSSAO

A partir de 2008 foi implementado a Politica Nacional de Atencédo a Saude do
Homem, onde reconhece-se que as doencas do sexo masculino representam
grandes problemas para a saude publica, enquanto o Plano Integral de Saude da
Mulher (PAISM) funciona desde 1984, cerca de 34 anos.

Diversos estudos vem comprovando o fato de que os homens sdo mais
susceptiveis as doencas, principalmente nas enfermidades graves e crbnicas, e
tendem a morrer mais cedo que as mulheres ( BRASIL, 2008).

Normalmente, as mulheres procuram mais os servigcos de saude de forma
preventiva e isso acaba gerando uma grande desigualdade entre os homens e
mulheres. Certos comportamentos dos homens referente a salde corporal estdo
ligados diretamente ao modelo de masculinidade, dado a isso, ha uma negacao ou
ocultacdo sobre a necessidade de cuidados e prevencado a respeito de sua saude e
consequentemente causando a baixa procura por assisténcia médica (COSTA,
2009). Um dos principais motivos relatados pelos homens para nao irem aos
servicos de atencdo primaria esta relacionado a sua posicdo de sustentante da
familia; declaram também que o horario de funcionamento dos servigcos de saude
coincide com seu horério de trabalho (BRASIL, 2008) . Geralmente a mulher fica
encarregada de acompanhar criangas, adolescentes e idosos ao servi¢co basico de
saude, e quando engravida passa a realizar o pré-natal, tais fatos faz com que se
torne mais propensa a utilizacéo desse servico (LAURENTI, 2005).

A respeito do cancer de préstata, a taxa de mortalidade vem aumentando,
atingindo muitas vezes o segundo lugar entre 0s canceres mais comuns no Sexo
masculino. Ao que tudo indica, ndo se tem tanto interesse das autoridades sanitarias
em arquitetar atividades referentes a causa e, quando existem, os homens nao se
interessam por elas. Ja as mulheres possuem um comportamento diferente em
relacdo a aceitacdo aos programas de identificacdo precoce dos canceres de mama
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e do colo de utero (LAURENTI, 2005).
CONCLUSAO

A partir do resultado pode-se chegar a conclusdo de que ambos os tipos de
canceres vem apresentando um aumento ao longo dos anos, tendo o cancer de
préstata um maior indice de mortalidade. Isso vem devido a baixa procura dos
homens ao servico de saude em comparacdo as mulheres. Algumas das causas
observadas séo o preconceito e a incompatibilidade de horario de funcionamento da
atencdo basica entre seu horario de trabalho. J& entre as mulheres a procura €
maior por elas serem muita das vezes responsaveis pela salude e o cuidado de toda
sua familia, fazendo com que déem mais atencéo a sua saude.

PALAVRAS-CHAVE: Cancer; homem; mulher.
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salde para estudantes do ensino médio

INTRODUCAO

As relagcbes humanas existem desde os primérdios da civilizacdo, e a
preocupacdo cientifica com elas cresce a cada dia, principalmente no que diz
respeito as estabelecidas durante a préatica laboral e as necessidades dela
advinda.Estamos em curso de um século marcado por intensas transformactes
relacionais que basicamente se fundamentou como um movimento de oposi¢cao a
teoria classica da administracdo, proposta por Henry Fayol e que se estabeleceu a
partir da observacdo acerca da necessidade de se tornar a atividade laboral mais
humana e democréatica, e pelo entendimento de que as relacbes humanas,
estabelecidas no curso da préatica laboral, influenciam diretamente nos resultados
esperados pelas organizacoes.

Cumpre destacar outro aspecto que marca este processo evolutivo, que €
fenbmeno denominado de (globalizacdo, que motivou substancialmente
transformacdes no campo da tecnologia, das relagbes humanas, no comportamento
social das organizacfes e que impactam diretamente as pessoas e as empresas.
(ALMEIDA et al., 2012).

Nesta concepc¢do, Merhy (2004) pondera que as tecnologias de producédo do
cuidado em saude estdo dividas em leves, centrada nas relacdes de vinculo,
acolhimento e gestédo dos processos de trabalho; leve-duras, centradas nos saberes
estruturado; e as tecnologias duras, centradas nos equipamentos tecnoldgicos,
normas, regras, regulamentos e estruturas organizacionais.

Neste processo evolutivo, ha de destacar as mudancas ocorridas nos
modelos assistenciais de saude, com o avanco da biociéncia, das novas tecnologias
em saude, da mecanizacdo dos processos assistenciais e consequentemente com o
afastamento entre profissional e paciente, determinado por este processo de
evolucédo em curso, estruturado com base em tecnologias duras.

Podemos afirmar que, no campo da saude, estamos na contramao de um
processo de construcao secular, que se estabeleceu de forma a refutar os modelos
mecanicistas, capitalistas e em busca do resultado a “qualquer prego”. Observa-se
um “modelo” assistencial, muitas vezes, credenciado pela auséncia do tempo, pela
correria do dia a dia, pelo excesso de afazeres laborais, pela opcédo da tecnologia
dura, e inclusive pela inobservancia da base fundamental de formacdo de um
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profissional da saude, que é a compreensdo da palavra “CUIDADO” em suas
diversas facetas.

MATERIAIS E METODOS

Este estudo busca além de atingir os seus objetivos propostos, estimular no
futuro enfermeiro e atual discente da faculdade de enfermagem, uma reflexdo acerca
do processo de cuidar, sob a 6tica de sua vivéncia observacional, proporcionando a
esses estudantes a experimentacdo do processo de producdo do cuidar,
compreensdo das varidveis inclusas neste processo, e as possibilidades de
intervengao futura nesse “ecossistema” fundamentado por um conjunto de variaveis
que extrapolam as questdes biomédicas.

Esse projeto tem objetivo geral analisar a relacdo Enfermeiro-Paciente com
base na vivéncia de hospitalizacdo, a partir da observacdo da praxis de cuidar, na
qual o futuro Enfermeiro torna-se “acompanhante” durante o processo de
hospitalizagdo do paciente. E como objetivos especificos descrever o
comportamento observado e vivenciado pelos discentes de Enfermagem acerca da
relacdo Enfermeiro Paciente; e discutir a luz da literatura as implica¢cdes advindas da
relacdo Enfermeiro Pacientes, a partir da observacao e vivéncias dos discentes de
Enfermagem.

Trata-se de um estudo descritivo, com abordagem metodoldgica qualitativa.
Usualmente, os pesquisadores preocupados com a atuagcdo pratica de um
determinado grupo social optam por este tipo de pesquisa (GIL, 1999). As
abordagens qualitativas se caracterizam pela preocupagcdo em compreender a
maneira de agir e de pensar das pessoas ou dos grupos e buscam responder as
exigéncias colocadas aos fenbmenos estudados.

Os participantes serdo 30 estudantes de enfermagem que vivenciardo a
experiéncia de acompanhar durante 12 h um paciente em situacdo de internacéo
hospitalar. Cumpre destacar, que este processo estarda organizado da seguinte
forma: um Unico aluno acompanhara durante doze horas a assisténcia prestada a
um paciente em situacdo de internacdo, sendo este processo repetido ao longo do
estudo com os trinta participantes selecionados, sempre na propor¢do de um
estudante, para um paciente.

A selecao dos participantes foi realizada de forma aleatéria, respeitando os
seguintes critérios: ser maior de 18 anos; estar cursando o Curso de Graduacdo em
Enfermagem; aceitar participar voluntariamente do estudo, nunca ter vivenciado uma
experiéncia de hospitalizacdo e néo ter experiéncia profissional na Enfermagem. O
cenario do estudo € um hospital escola, de médio porte, localizado no municipio de
Valencga/RJ, no setor de Clinica Médica.

A coleta de dados esta sendo realizada por meio de dois instrumentos, quais
sejam: um relatério de vivéncia observacional, e um questionario contendo cinco
questbes abertas que serdo preenchidas pelos “alunos” e entregues, apos
observacdo. A analise dos dados sera realizada por meio da técnica de analise de
conteudo de Bardin.

Para Bardin (2016) a analise de conteuddo € um conjunto de técnicas de
analise das comunicagdes, que utiliza procedimentos sisteméticos e objetivos de
descricdo do conteudo das mensagens. A partir da analise dos dados buscar-se-a
compreender a percepcdo da relacdo Enfermeiro-Paciente a partir da vivéncia
observacional dos discentes de enfermagem, além de despertar no discente uma
visdo ampliada do processo de cuidar, pautada no desenvolvimento de
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competéncias relacionais e ha compreensao de sua importancia para o sucesso dos
resultados esperados durante a internagao.

RESULTADOS PARCIAIS

Até o momento 15 alunos participaram da experiéncia. Podemos observar
gue ambos relatam a importancia da empatia, do amor e dedicacdo no cuidado do
paciente. Foi destacado a sobre carga de trabalho, a mecanicidade no
desenvolvimento das atividades e a falta de comunicacéo.

A tecnologia leve esta pouco presente, sendo a leve- dura a mais
predominante durante o processo de internacao.

N&o foi identificado até 0 momento o uso continuo de tecnologia dura, esse
fato pode ser justificado por se tratar de um setor de baixa e média complexidade.
Foi destacado que quando se usa a tecnologia leve como base do trabalho de
cuidado, esse se da de uma forma mais harmoniosa e reciproca.

CONSIDERACOES FINAIS

Podemos concluir que a relacdo Enfermeiro-Paciente a partir da vivéncia
observacional, além de despertar no discente uma visdo ampliada do processo de
cuidar desenvolve competéncias relacionais e compreende sua importancia, além de
proporcionar aos discentes a percepcdo do processo de cuidado enfermeiro-
paciente sob o olhar de quem é cuidado, o que far4d que ele tenha mais empatia e
menos mecanicidade quando estiver na posi¢cao de enfermeiro.

PALAVRAS-CHAVE: Cuidado de Enfermagem; Enfermagem; Paciente
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INTRODUCAO

Na atualidade € possivel observar o grande impacto que o evento traumatico
produz na sociedade, constituindo-se como um grave problema de saude publica
para 0s estados e municipios, e que contribui diretamente para o aumento do
namero de oObitos no Pais (BRASIL, MS, 2013).

De acordo com Canetti et al. (2007), durante a avaliacao das vitimas devemos
observar todas as condi¢cdes que causem risco iminente de vida, que sdo: obstrucao
de vias aéreas, nivel de consciéncia, respiracao ineficaz ou ausente, lesées de
coluna cervical instaveis, deficiéncia na circulacdo sanguinea.

Neste cenério, é possivel observar que a incidéncia de traumatismos durante
0 periodo gestacional, acompanha os indicadores globais, e vem aumentando nos
altimos anos, devido a crescente participacdo da mulher na sociedade, mesmo
durante a gravidez, tornando-a mais sujeita a situacdes da violéncia urbana, como
acidentes automobilisticos, atropelamentos e outros tipos de agressées, como nos
casos de violéncia doméstica, se configurando como a principal causa, nao
obstétrica, de mortalidade materno-fetal (CANETTI et al., 2007).

Embora o mecanismo do trauma nas gestantes seja bastante similar ao das
pessoas nao gravidas, existem algumas diferencas que devem ser ressaltadas.
Como volume uterino aumentado e ocupando a pelve, as visceras se encontram
relativamente protegidas durante os traumas penetrantes, e com o avancar da
gestacdo, o risco para lesdes do Utero se torna gradativamente aumentado.

De acordo com Montenegro e Rezende (2015) as alteracbes fisiologicas
observadas na gestacdo sdo decorrentes, principalmente, de fatores hormonais e
mecanicos, e 0s ajustes verificados no organismo da mulher devem ser
considerados normais durante o estado gravidico, embora determinem, por vezes,
pequenos sintomas que afetam a saude da paciente.

A partir do exposto acima destaca-se que durante o atendimento a uma
gestante vitima de trauma, além da presenca do feto, deve-se também estar atento
para as adaptacoes fisiologicas da gestacdo, que podem alterar varios parametros
morfolégicos e funcionais no organismo materno (COSTA; RAMOS; SERRANO,
2005).

Neste sentido, correlacionando as informacdes destacadas acima com a
nossa trajetdria académica, surge 0 seguinte objetivo de estudo: Analisar o
conhecimento da Equipe de Enfermagem frente ao atendimento emergencial a
gestante vitima de trauma, atendida em um Hospital Escola situado no interior do
Estado do Rio de Janeiro.

MATERIAIS E METODOS
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Trata-se de um estudo descritivo, com abordagem metodoldgica qualitativa.
Os participantes do estudo séo 40 profissionais da equipe de Enfermagem, sendo 20
enfermeiros e 20 técnicos de enfermagem, que atuam em um Hospital Escola
localizado no Sul Fluminense do Estado do Rio de Janeiro. A selecéo dos sujeitos foi
realizada respeitando os seguintes critérios: aceitar participar voluntariamente do
estudo; trabalhar atualmente no Hospital Escola em referéncia. A coleta de dados foi
realizada por meio de um questionério contendo oito questdes abertas que foram
preenchidas pelos participantes e entregue ao entrevistador. A analise dos dados
esta sendo realizada por meio da técnica de andlise de conteudo, que se destaca
por ser um conjunto de técnicas de analise das comunicacdes, que utiliza
procedimentos sistematicos e objetivos de descricdo do conteldo das mensagens
(BARDIN, 2016).

Atendendo a Resolugéo 466/12 da CONEP, o estudo foi encaminhado para
apreciacdo e aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de
Medicina de Valenca, com status de aprovado através do parecer consubstanciado
CAAE 92364418.7.0000.5246.

APRESENTACAO E ANALISE PRELIMINAR DOS RESULTADOS

No més agosto, foi iniciada a fase de coletas de dados no Hospital Escola de
Valenca e Maternidade Escola. A coleta foi realizada na forma de aplicacdo de um
qguestionario contendo oito questbes abertas, direcionadas aos participantes do
estudo pelo entrevistador. A fase de coleta de dados esta em andamento, tendo sido
concluido 77,5% das entrevistas previstas para a realizacdo do estudo. Para analise
preliminar, optamos por utilizar apenas os dados da Maternidade Escola, ficando os
demais dados para serem incluidos na andlise total.

Foram entrevistados 20 profissionais, dentre técnicos de enfermagem e
enfermeiros da Maternidade Escola. Em uma andlise ainda preliminar, podemos
observar a existéncia de uma grande fragilidade no que diz respeito ao tema em tela.

Nesta fase inicial da andlise, foi possivel observar o desconhecimento, por
parte da equipe de enfermagem, acerca dos protocolos de urgéncia e emergéncia
para vitimas de eventos trauméaticos de uma forma geral, e também sobre a
assisténcia prestada especificamente a gestante vitima de trauma. Cumpre destacar,
que os participantes demonstravam grande inseguranca e receio quando
apresentados ao projeto, mesmo sendo orientados quanto as caracteristicas da
pesquisa e seus objetivos.

CONCLUSAO

O estudo encontra-se em fase final de coleta de dados, e apds o
encerramento das entrevistas serd possivel a ampliacdo da discussdo dos
resultados, bem como a estruturacédo do relatério final de pesquisa. Contudo, em
analise preliminar as observacoes realizadas e as entrevistas ja coletadas € possivel
inferir que a equipe de enfermagem possui um déficit de conhecimento sobre o
tema, mostrando necesséria a realizacdo de uma capacitacao sobre 0 assunto.

PALAVRAS-CHAVE: Gestante, Emergéncia Traumatica e Equipe de Enfermagem
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INTRODUGCAO

Em 2016, os dados do CENSO destacam que quase 3 milhfes de alunos
ingressaram no ensino superior no pais e desse total 82,3% em instituicdes
privadas. Nos ultimos 10 anos houve um crescimento no nimero de instituicbes de
ensino no Brasil e de estudantes que entraram para ensino superior.

De acordo com Diniz e Almeida (ano 2006) € importante observarmos que na
contraméo deste crescimento acontece o0 elevado indice de evasdo que se
estabelece no Pais no que se diz respeito ao ensino superior. Isso acontece
segundo estudos recentes sobre a dificuldade na adaptagdo & instituicdo ou
relacionamento com a comunidade académica em geral. Devido a esse e outras
dificuldades que ocorre o elevado indice de evasdo nas instituicbes de ensino
superior.

O desafio é tentar diminuir esse numero consideravel evasdo. Neste contexto
0 ingresso no ensino superior se configura para muitos, como grande passo para
admissdo no mercado de trabalho. Contudo observa-se que, a grande barreira para
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conclusdo dos estudos, esta alicercada em variaveis que se apresentam apos o
acesso a Universidade.

Destaca-se que 0 ensino superior em sua esséncia, busca fortalecer junto ao
aluno o seu crescimento académico, mas também o seu desenvolvimento como
cidaddo e em suas carreiras. Outro ponto importante séo as transformacdes as quais
as universidades estdo expostas, que além de estar relacionada aos processos
estruturais, passam pelo campo dos préprios ingressantes que sofreram ao longo
dos anos, alteracdes em seu perfil, necessitando o jovem de uma educagédo que
privilegie a interacdo a participacdo na coletividade a motivacédo para aprendizagem
e principalmente a adaptacdo dos conceitos tedricos para realidade presente. Na
sala de aula contemporanea, chega-se com a mesma rapidez que se vai embora ,
termina- se um semestre e caso ele ndo tenha atendido as expectativas de
aprendizado nédo existe continuidade.

Diante do exposto foi deferido como objetivo deste estudo analisar os
desafios que os alunos de enfermagem enfrentam ao ingressarem no ensino
superior.

MATERIAIS E METODOS

Estudo descritivo com abordagem metodologia qualitativa, que tem como
finalidade observar e descrever e documentar os aspectos de determinada
populacdo ou fendmeno estudado (no caso deste a populacdo sédo os alunos e o
fendbmeno € sobre a dificuldade encontrada para ingressar ou se manter no ensino
superior).

Os participantes do estudo séo alunos do curso de Enfermagem do primeiro
ao décimo periodo. Até o momento foram coletados dados com 20 discentes.

A selec¢édo dos participantes foi realizada respeitando os seguintes critérios de
incluséo: estar regularmente matriculado , ndo ser portador de diploma de graduacgéo
e ndo ter ingressado no curso por transferéncia interna ou externa. O cenério do
estudo serd um centro de ensino superior, localizado em um municipio no Sul
Fluminense do Estado do Rio de Janeiro.

A coleta de dados estd sendo realizada por meio de um questionario
contendo quinze perguntas abertas que serdo direcionadas aos participantes do
estudo pelo entrevistador.

A andlise estd sendo realizada por meio da técnica de analise de conteudo
Bardin (2009). O projeto foi submetido ao comité de Etica em pesquisa e foi
aprovado sob protocolo n° 88122318.0.0000.5246.

RESULTADOS PARCIAIS

ApGs realizar andlise preliminar das 20 entrevistas percebe-se que as maiores
dificuldades dos alunos ao ingressar no ensino superior sdo questdes financeira,
disponibilidade de tempo e conciliar trabalho estudo.

Alguns alunos apos finalizarem seus estudo no ensino médio, ingressarem no
ensino superior apresentando dificuldades de aprendizagem por nao terem tido uma
boa base escolar.

Outros alunos relatam que ter filhos representa uma dificuldade para o estudo
uma vez que nem sempre encontram pessoas para cuidar das criangas no momento
que precisam estudar. Apés matriculados as dificuldades relatas sdo cansaco, 0
acumulo de disciplinas, encontram turmas com relacionamentos interpessoal
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dificultoso e deslocamento por morarem distante da faculdade e dependerem de
onibus.Alguns decentes relatam encontrar motivacdo nos estudos através dos
professores, gostam das praticas e didaticas disponibilizadas e a independéncia que
a faculdade trés.

Os maiores incentivos ,encontrados foram: formatura, o diploma, os sonhos
de po6s graduacdo, de concursos, carreira militar, o primeiro emprego, ser um bom
profissional e ter retorno financeiros.

CONTRIBUICOES

Como contribuicdo espera-se compreender as dificuldades enfrentadas pelos
ingressantes do curso de graduacdo em Enfermagem identificar as varidveis que
impactam no processo de evasédo escolar e proporcionar o delineamento de acdes
por parte da IES que colaborem como 0s processos de retencdo e analise preditiva
de evaséo.

PALAVRAS-CHAVE: Educacdo Superior ; Enfermeiras e Enfermeiros; estudantes
de enfermagem.
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INTRODUCAO

Diabetes melito € um transtorno metabdlico que apresenta origens diversas,
sendo caracterizada por hiperglicemia e distarbios no metabolismo de carboidratos,
proteinas e gorduras, onde esses fatores resultam do comprometimento da secre¢ao
ou da acgdo da insulina. O diabetes melito vem aumentando sua importancia em
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virtude de sua crescente prevaléncia e habitualmente esta associado a dislipidemia,
a hipertensao arterial e a disfuncéo endotelial (BRASIL, 2013).

Os objetivos deste estudo sao: analisar o cuidado de enfermagem prestado a
crianga hospitalizada portadora de diabetes melito, identificar o conhecimento da
equipe de enfermagem sobre o diabetes melito, descrever as praticas de cuidado
prestado pela equipe de enfermagem e, ainda descrever as relacdes estabelecidas
entre a equipe de enfermagem com a crianca e sua familia.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de pesquisa exploratoria, com abordagem qualitativa, o presente
estudo foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa e aprovado sob Numero do
Parecer 2.775.904. A coleta de dados ocorreu no periodo de agosto a setembro de
2018, através de entrevista semiestruturada, com o total de 12 participantes
integrantes da equipe de enfermagem do setor de pediatria do Hospital Escola de
Valengca — Unidade Materno Infantil. Da andlise dos dados emergiram sete
categorias: participacdo em palestras, cursos ou capacitacdes sobre a assisténcia a
crianca com diabetes, abordagem realizada pela equipe de enfermagem a crianca
diabética no momento da admissao, reconhecimento dos sinais de hipoglicemia pela
equipe de enfermagem, comportamento das criancas durante a hospitalizacao,
comportamento dos pais durante a hospitalizacdo, percepcdo da equipe sobre os
cuidados de enfermagem a serem prestados a criangca com diabetes e cuidados
dispensados a familia da crianca pela equipe de enfermagem.

RESULTADOS

Os resultados evidenciaram que a equipe reconhece o0s sinais de
hipoglicemia, algumas até mesmo por ja terem experiéncia no setor, 0 que as ajuda
a identificar esses sinais com mais facilidade, identificam que a maioria das criancas
se sente triste, ansiosa e cansada com a hospitalizacdo, mas que a instituicdo
possui um recurso fisico como a brinquedoteca que ameniza esses sentimentos. O
estudo evidenciou ainda que a abordagem a crianca e a familia é realizada de
diferentes maneiras pelos profissionais.

CONCLUSAO

Como conclusdo, o estudo apontou que a maioria das entrevistadas nao
participou de palestras, cursos ou capacitacdes sobre a assisténcia a crianga com
diabetes, o que seria de suma importancia para o profissional da equipe de
enfermagem e para prestacao de um cuidado de qualidade, sendo esta denominada
educacio continuada (PASCHOAL, A. S.; MANTOVANI, M. F.; MEIER, M. J., 2007).

PALAVRAS-CHAVE: diabetes tipo 1, hospitalizacédo, enfermagem.
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INTRODUCAO

Segundo Brasil (2015, p. 9) “o aleitamento materno é a mais sabia estratégia
natural de vinculo, afeto, protecdo e nutricdo para a crianca e constitui a mais
sensivel, econdmica e eficaz intervengao para reducao da morbimortalidade infantil”.

O aleitamento materno possui um dos pilares fundamentais para a promocao
da saude das criancas em todo o mundo, estabelecendo vinculo psicolégico entre
mae e filho (UEMA et al., 2015). A Organizacdo Mundial da Saude endossado pelo
Ministério da Saude do Brasil recomenda o aleitamento materno por dois anos ou
mais, sendo exclusivo nos primeiros seis meses de vida. Ndo ha necessidade de
complementos antes dos seis meses, podendo prejudicar a saude do recém-
nascido, causando episédios de diarréia, aumento doencgas respiratorias, maior
chance de desnutricdo, menor absorcdo de nutrientes do leito materno, e o
desmame precoce (BRASIL, 2015). Portanto, € importante destacar no periodo
puerperal problemas relacionados ao aleitamento materno, fatores que influenciam
negativamente a pratica do mésmo. Uma equipe de enfermagem bem preparada e
treinada na educacdo em saude para a amamentacdo pode influenciar
grandemente na incidéncia da mesma na comunidade em que atua (CARVALHO;
TAVARES, 2010). O objetivo do presente estudo foi avaliar o impacto das
dificuldades de puérperas primiparas na pratica da amamentacdo que levam ao
desmame precoce.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo exploratério, de abordagem metodol6gica
qualitativa. A pesquisa foi realizada no Hospital Escola de Valenca- Unidade
Materno Infantil, no setor do alojamento conjunto, com as puérperas primiparas
internadas, no periodo de julho a setembro de 2018. Como critérios de elegibilidade
foram incluidas na pesquisa mulheres que aceitarem assinar o Termo de
Consentimento Livre Esclarecido que estejam no periodo de puerpério e que sejam
primiparas. Os dados foram analisados mediante analise de contetudo. O presente
projeto foi submetido ao comité de Etica e Pesquisa de Valenca de acordo com a
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Resolucao 466/2012 do Conselho Nacional de Saude, sendo aprovado pelo parecer
do numero 92380218.1.0000.5246.

RESULTADOS

Participaram do estudo 29 puérperas primiparas, foi observado que a maioria
das entrevistadas iniciou o pré-natal no primeiro trimestre de gestacdo. Em relacao
aos pais (parceiros), 9 ndo acompanharam o pré-natal e 20 acompanharam. Durante
as consultas de pré-natal somente 12 tiveram orientacdes em relacédo ao aleitamento
materno. Acerca das dificuldades apresentadas pelas puérperas primiparas,
evidenciaram-se os mamilos invertidos e pega incorreta para suc¢ao. Foi indagado
as entrevistadas qual era o sentimento que o ato de amamentar proporcionava,
observados sentimentos como emocdo e o ato como doloroso. Quando abordadas
sobre 0 que as as mesmas sabiam sobre o aleitamento materno, 7 ndo entendem do
assunto e 22 relatam ter conhecimento, no entanto, ndo souberam explicar sobre os
beneficios, apenas citaram a que o leite materno € importante para elas e seus
bebés.

DISCUSSAO

Existe uma inexperiéncia de alguns profissionais de saude acerca da
orientacdo do aleitamento materno, mostrando assim um déficit de habilidade e
informacéao entre ele e a gestante (ALMEIDA; LUZ; VEIGA, 2010). Nascimento et al,
(2013) aprovam sobre a importancia dos profissionais de saude em orientar as
gestantes sobre o aleitamento materno no periodo do pré- natal incentivando e
esclarecendo as duvidas sobre o assunto. Assim, as gestantes iriam sentir-se
confiantes e capacitadas para prevenir e vencer as dificuldades durante a
amamentacao. Com relacdo a participacdo dos pais nas consultas de pré- natal, a
maioria deles néo participam em decorréncia da jornada de trabalho ser durante os
horarios das consultas de pré-natal. Segundo Batista, Farias e Melo (2013) é
indiscutivel a importancia do enfermeiro, em seu exercicio da profissédo ter
autonomia para uma assisténcia qualificada as gestantes. E assim, reduzir os
indices de desmame e tornar a pratica do aleitamento materno um ato prazeroso e
saudavel.

CONCLUSAO

Pode se observar que as puérperas sentem dificuldades na amamentacao
devido a ndo orientacdo durante as consultas de pré-natal. E indispensavel que
essas mulheres tenham um acompanhamento eficaz durante suas consultas, para
que assim sejam evitadas possiveis dificuldades em relacdo a amamentacdo e
conscientizadas sobre os beneficios da amamentacdo na prevencdo de doencas.

PALAVRAS-CHAVE: Aleitamento materno, Primipara, dificuldade, educacdo em
saude.
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INTRODUGCAO

As parasitoses intestinais representam um grave problema de saude publica.
Entre as mais comumente encontradas, no Brasil, destacam-se: Ascaris
lumbricoides, Strongyloides stercoralis, Ancylostoma duodenale, Schistosoma
mansoni, Trichuris trichiura e Enterobius vermicularis (AGUIAR-SANTOS, 2013).

Sabe-se que a prevaléncia dessas parasitoses estd intimamente ligada as
condicbes ambientais em que o individuo vive, principalmente, as condi¢cdes de
alimentacdo, de abastecimento de &gua e de destinacdo do esgoto e do lixo
(MONTEIRO; NAZARIO, 2000; CANTOS et al., 2002)
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Em criancas, as parasitoses intestinais sdo mais frequentes, devido ao
constante contato interpessoal com fontes de contaminacao e por habitos higiénicos
muitas vezes precarios (BARCANTE et al., 2008). Segundo a Organizacao Mundial
de Saude, a crianga menor de cinco anos de idade, por se encontrar em periodo de
crescimento e desenvolvimento, sofre mais as consequéncias das parasitoses
intestinais (MACEDO et al., 2004).

As parasitoses estdo associadas a quadros de anemia, diarreia cronica,
desnutricdo e dores abdominais, entre outros, podendo causar danos ao organismo
e prejudicar o desempenho de atividades fisicas e intelectuais (FERREIRA et al.,
2006). Essas complicagbes podem comprometer a capacidade de atencdo e o
rendimento escolar, dificultar o aprendizado, aumentar o nimero de criangcas em
idade inadequada para a série escolar e contribuir para a evasio escolar (ARAUJO
et al., 2009).

O objetivo deste projeto € avaliar a frequéncia de parasitoses intestinais em
criancas de uma creche de Valenca-RJ, como um estudo preliminar que sirva de
subsidio para futuras intervenc¢des visando a profilaxia dessas enfermidades

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo e transversal. A questdo norteadora do
estudo foi: “A realizacdo da pesquisa de parasitas intestinais em criangcas de uma
creche, podera contribuir para o tratamento das mesmas e para intervencdes de
educacao em saude?”

Serd realizada uma avaliacdo quanto ao perfil sociodemografico através de
um guestionario aplicado aos pais e/ou responsaveis das criancas. Para a realizacao
do exame parasitolégico das fezes, os responsaveis deverdo coletar fezes das
criancgas e coloca-las nos potes coletores estéreis cedidos pela equipe do estudo.

Serdo realizados exames parasitologicos das fezes das criangas no
Laboratério de Parasitologia e Doencas Parasitarias do CESVA, utilizando-se trés
técnicas: centrifugo-flutuacdo simples, centrifugo-flutuacdo em solucao de sulfato de
zinco e sedimentacdo simples, que garantirdo o diagnéstico de ovos leves e
pesados, oocistos e cistos nas fezes, se as amostras forem positivas.

Os resultados serdo enviados aos responsaveis juntamente a uma carta de
encaminhamento da crianca a Unidade Béasica de Saude do bairro, quando o
resultado for positivo. Serd oferecida a medicacdo antiparasitaria adequada ao
tratamento da crianca.

RESULTADOS PARCIAIS

O estudo foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa e ainda n&o pode ser
iniciado, pois o Comité solicitou o aval da Secretaria Municipal de Educacéo (SME).

O projeto se encontra em analise pela SME. Até o momento, 0os envolvidos
tém realizado uma ampla pesquisa bibliografica para composi¢cdo de um banco de
dados que sirva de subsidio para discussdo a partir dos resultados encontrados
neste estudo. Caso o projeto nédo seja aprovado pela SME, os artigos pesquisados
seréo utilizados para a confecgcdo de uma revisao integrativa de literatura sobre o
tema inicialmente proposto.
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CONSIDERACOES

Espera-se que com o desenvolvimento deste trabalho seja possivel
correlacionar os casos positivos com os fatores predisponentes aos mesmos, para
que dessa forma medidas educativas possam ser realizadas com o0 grupo
participante; servindo de base para a¢des de educacdo em saude mais abrangentes.

PALAVRAS-CHAVE: Verme; diagnéstico; prevencao.
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INTRODUCAO

Segundo a Organizacao Mundial da Saude (OMS) a obesidade € considerada
uma epidemia global e um grave problema de saude publica que afeta paises em
desenvolvimento e desenvolvidos. Em todo mundo a prevaléncia de sobrepeso e
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obesidade infantil vem aumentando com reflexos a curto e longo prazos na saude
publica (ABRANTES; LAMOUNIER; COLOSIMO, 2003).

No Brasil, evidencia-se uma mudanca na transicdo epidemiologica
relacionada aos distarbios nutricionais, dando origem a novos casos, como a
obesidade, se sobrepondo aos casos antigos como a desnutricdo infantil (BRASIL,
2013).

Este estudo tem como objetivos Avaliar o perfil antropométrico dos escolares
do ensino fundamental e médio, pertencentes a uma escola privada do municipio de
Valenca-RJ.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma pesquisa de campo, exploratoria descritiva de abordagem
quantitativa, foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa e pesquisa da Faculdade
de Medicina de Valenca, aprovado com o numero 2.766.813. Os dados foram
obtidos através do preenchimento dos formulérios e da tomada de verificacdo das
medidas antropométricas (peso/estatura), apresentados em graficos. Fizeram parte
da pesquisa 26 adolescentes, sendo 62% que dos participantes encontra-se na faixa
etaria de 15 a 19 anos e os demais 38% na faixa etaria de 10 a 14 anos. 50% da
amostra do sexo feminino e 50% sexo masculino.

RESULTADOS

Os resultados evidenciaram quanto a classificacdo nutricional os dados, que
foram analisados por interpretacdo do escore Z e percentis. Dos participantes 77%
encontram-se eutroéficos, 15% sobrepeso e 3% magreza. No que tange ao padréao
alimentar, os participantes relataram fazer o consumo em torno de 85% de verduras
e frutas e 15% n&o consomem esses alimentos, apresentando um alto consumo de
doces no total de 92%. Quanto a pratica de atividade fisica 92 % praticam uma vez
na semana e 8% nado praticam nenhuma atividade. Entretanto a pesquisa revelou
que 46% dos participantes tem o0 tempo gasto com videogames, jogos, DVD e TV
por 3 a 5 horas ao dia.

CONCLUSAO

A pesquisa revelou que a maioria dos adolescentes encontram- se eutroficos,
porém ficou evidenciado que o consumo de doces e guloseimas € extremamente
elevado entre este publico. Entretanto a avaliacdo antropométrica auxilia o0s
profissionais de salde no diagnostico de disturbios nutricionais e na promocédo de
acOes de saude, pois 0s maus héabitos alimentares e estilo de vida séo fatores de
risco para o a ocorréncia dos distdrbios nutricionais.

PALAVRAS-CHAVE: obesidade, adolescentes, medidas antropométricas
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INTRODUCAO

O presente trabalho trata do direito a saude na percepcdo do usuario do
Sistema Unico de Salude (SUS). Sendo a saude “um direito de todos e dever do
Estado” de acordo com o art.196 da Constituicdo Federal de 1988 (BRASIL, 1988), o
SUS foi instituido pelos principios doutrinarios de universalidade, integralidade e
equidade.

O direito a saude é garantido perante a lei para todos os cidadaos brasileiros
de forma gratuita, e a participacédo popular fortalece a defesa do SUS para melhorar
condicbes na gestdo e no acesso ao servico de qualidade. No entanto, apesar da
implementacéo do Sistema estar na Constituicdo Federal, o acesso a saude enfrenta
diversos problemas na atualidade.

O SUS foi criado em setembro de 1990 com o objetivo diminuir as diferencas
entre a saude publica (mais preventiva) e a assisténcia médica (mais curativa)
oferecendo a acédo integral a salde como uma conquista da sociedade Brasileira.
Este sistema foi regulamentado pela Lei Organica da Saude (Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990) que dispde sobre as condi¢cdes para a promoc¢ao, protecdo e
recuperacdo da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servicos
correspondentes e da outras providéncias, que tras consigo 0s principios
da universalidade de acesso aos servicos de salude em todos os niveis de
assisténcia; integralidade de assisténcia; igualdade de assisténcia; participacdo da
comunidade; descentralizacdo politico-administrativa; regionalizacao; hierarquizacao
e resolutividade.

Meses apés, em dezembro de 1990, foi instituida a lei 8142/90 que dispde
sobre a participacdo da comunidade na gestio do Sistema Unico de Saude (SUS) e
sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da
saude e d& outras providéncias. A partir desta lei, a populacéo
pdde exercer o controle sobre a SUS participando dos Conselhos de Saude
(Nacional, Estaduais e Municipais) e das Conferéncias de Saude.
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Desta forma, com a efetivacdo da lei, 0os usuarios passaram a ter acesso aos
servicos de saude de forma gratuita como, por exemplo, consultas, exames,
medicamentos, internacdes, cirurgias, campanhas de vacinacdo e acdes de
prevencdes de doencas, porém ao longo dos anos observam-se diversas
fragilidades que prejudicam o funcionamento dos servicos, como a falta de
profissionais qualificados e/ou pagamentos adequados, falta de medicamentos,
dificuldades de acesso, leitos superlotados, desvio de verbas, dentre outras
questdes que sdo expostas pela midia.

No entanto, é possivel observar que mesmo diante de tantas fragilidades, o
SUS caracteriza-se como um avango para populacdo brasileira, onde milhares de
pessoas passaram a ter acesso a agbes e servicos totalmente gratuitos e muitas
vezes de qualidade.

A partir do exposto foi definido como objetivo deste trabalho analisar a
percepcao dos usuarios do SUS sobre os seus direitos a saude.

MATERIAIS E METODOS

Estudo descritivo, de abordagem qualitativa. A pesquisa qualitativa torna-se
fundamental a medida que compreende valores culturais e representacdes de
determinado grupo sobre temas especificos, bem como pode permitir a avaliacdo de
politicas publicas e sociais, tanto do ponto de vista de sua formulacdo e aplicacéao
técnica, como também dos usuarios a quem se destinam (MINAYO, 1999).

O cenario do estudo foi caracterizado por um hospital escola, que presta
atendimento a diversas especialidades de saude, inclusive atendimento de
emergéncia. E uma Unidade de Estratégia de Saude da Familia, localizados na
regido Sul Fluminense do estado do Rio de Janeiro.

Os participantes do estudo foram 30 usuérios do SUS, sendo 15 da unidade
hospitalar e 15 da Estratégia de Saude da Familia (ESF), escolhidos aleatoriamente,
atendendo aos critérios de inclusdo, entre os que comparecerem as unidades de
saude durante o periodo de coleta de dados.

Para a selecdo dos participantes foi levado em consideracdo os seguintes
critérios de inclusdo: usuarios da unidade de internacdo e da Estratégia de Saude da
Familia, com faixa etaria de 18 a 30 anos, de forma que tinham experiéncia como
usuarios do servico de saude apds 1990, sendo este 0 ano da implantacdo do SUS.

A coleta de dados foi realizada no periodo de julho a setembro de 2018,
sendo utilizada entrevista semiestruturada. Para analise dos dados foi utilizada a
técnica de andlise de contetdo de Bardin (2016).

O projeto foi submetido ao CEP sendo aprovado sob parecer n°
2.655.368/2018.

RESULTADOS PARCIAIS

Os usuarios entrevistados referem n&o conhecer seus direitos, no entanto, ao
serem questionados sobre o atendimento no SUS verbalizam que possuem acesso a
consultas meédicas e especialidades, apesar da distancia existente entre a solicitacéo
e o0 agendamento. Com relacdo a medicagOes e exames, relatam dificuldades de
acesso a estes servicos.

Entdo é um pouco [satisfatorio] porque as vezes demora muito tem que ficar
remarcando, vindo, ai ndo abre vaga, ai volta na outra semana néo tem vaga,
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ou quando marca demora muito pra ser atendido dependendo dos exames
gue tem que fazer (Ent 002).

No entanto, avaliam o sistema de forma positiva, caracterizando-o como bom,
mesmo diante dos entraves vivenciados, uma vez que o SUS torna-se a Unica opgao
para a maioria dos entrevistados.

Ah [0 SUS] é um sistema bem bacana pra quem néo tem condi¢des, né? Ai ja
abre espaco pra quem nao tem condi¢cdes de procurar um médico particular
(ENT 010).

CONSIDERACOES

Apesar das dificuldades vivenciadas, 0s usuarios reconhecem a importancia
do sistema e referem a necessidade de maior aproximagdo com o0s profissionais
para melhor efetivacdo do acesso. Este estudo podera proporcionar aos
profissionais de saude a identificacdo de fragilidades no atendimento a populacao e
o planejamento de acdes como educacao em saude para ensina-los os seus direitos.

PALAVRAS-CHAVE: Sistema Uunico de salde; direito a saude; cuidados de
enfermagem.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
BARDIN, L. Analise de Conteudo. Lisboa: Edi¢des 70, 2016.

BRASIL. Constituicdo (1988). Constituicdo da Republica Federativa do Brasil.
Brasilia, DF: Ministério da Justica, 1988. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/constituicao.htm. Acesso em: 2 jan.
2018.

. Lei n® 8.142, de 28 de dezembro de 1990. Dispbe sobre participacdo da
comunidade na gestio do Sistema Unico de Saltde — SUS e sobre as transferéncias
intergovernamentais de recursos financeiros na éarea de saude e da outras
providéncias. Diario Oficial [da] Unido, Brasilia, DF, 31 dez. 1990b. Secao I, p.
25694.

. Lei Organica de Saude n° 8.080, de 19 de setembro de 1990. Dispfe sobre
as condi¢cdes de promocao, protecdo e recuperacdo da saude, a organizacédo e o
funcionamento dos servicos correspondentes e da outras providéncias. Diario
Oficial da Uniéo, Brasilia, DF, 20 set. 1990a. Secao I, p. 18055.

. Ministério da Saude. Carta dos direitos dos usuarios da saude: ilustrada.
42ed. Brasilia: Ministério da Saude, 2013. 9 p.

MINAYO, M. C. S. O Desafio do conhecimento: Pesquisa Qualitativa em Saude. 62
ed. S&o Paulo - Rio de Janeiro: HUCITEC - ABRASCO, 1999.

Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 66



ADESAO DO PRE NATAL NAS UNIDADES DE ESTRATEGIA SAUDE DA
FAMILIA DO MUNICIPIO DE VALENCA

Ingrid Camargo Rodrigues da Costa® e Elizséngela do Nascimento Fernandes
Gomes

'Académica do Curso Graduacdo em Enfermagem CESVA-FAA
’Mestre do Curso Graduagdo em Enfermagem CESVA-FAA Orientadora TCC

INTRODUCAO

O acompanhamento ao pré-natal € de fundamental importancia na
preparacdo da maternidade segura e saudavel. O pré-natal de baixo risco tem o
objetivo de avaliar os riscos materno-fetais, deve sempre ter énfase na prevencao de
intercorréncias clinico obstétricas, acompanhar o desenvolvimento fetal, esclarecer
davidas, promover educacdo em saude, assisténcia emocional, diagnosticar
precocemente patologias gestacionais e encaminhar imediatamente as mulheres
gravidas com risco para as unidades de gestantes de alto risco (CARRARA;
OLIVIERA, 2013). Durante as atividades do estagio voluntario na Estratégia Saude
da Familia (ESF) do municipio de Valenca, foi observado a baixa demanda das
gestantes do bairro para a consulta de pré-natal na unidade de saude.

De acordo com Rocha, Barbosa e Lima (2017), os fatores que influenciam a
ndo adesao ao programa de pré-natal na ESF sao: baixa escolaridade, falta de apoio
da familia, falta de acolhimento pelos profissionais da unidade, dificuldade de acesso
ao local de consulta, baixo poder financeiro.

A néo realizacdo do acompanhamento do pré-natal tem sido associado aos
resultados adversos do periodo gestacional e parto, entre mades e recém-nascidos.
Problemas como sifilis congénita, hipertensdo na gestacdo, infeccbes e outras
complicagbes séo causas de morte neonatal, prematuridade, morte fetal e materna,
foram identificados por varios estudos como fortemente relacionados com a nao
realizacdo de pré-natal (BRASIL, 2013).

O presente trabalho tem por objetivo analisar a adesao ao Pré-natal de baixo
risco nas Estratégias Saude da Familia (ESF) do municipio de Valenca-RJ.
Caracteriza a adesdo das mulheres ao pré-natal de baixo risco nas ESF; descreve
sobre a percepcdo dos enfermeiros sobre adesdo ao pré-natal e as estratégias
utilizadas pelos mesmos para o fortalecimento da adesédo da gestante ao pré-natal
nas ESF.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma pesquisa de campo, exploratéria, descritiva, de abordagem
quantitativa e qualitativa, foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos da Faculdade de Medicina de Valenca e recebeu o n° CAAE
92372418.5.0000.5246. Como instrumento para a coleta de dados foi utilizado um
formulario socio demografico e questionario semiestruturado seguindo um roteiro de
perguntas abertas e fechadas. Os dados objetivos foram analisados através de
estatistica descritiva, jA os dados qualitativos foram categorizados em unidades
tematicas e discutidos sob a luz de literatura pertinente.
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RESULTADOS

A coleta dos dados foi realizada nos meses de julho, agosto e setembro de
2018, A nas ESF do Bairro de Fatima, ESF Biquinha, ESF Cambota, ESF Centro,
ESF Jodo Bonito, ESF Juparana, ESF Parque Pentagna, ESF Pentagna, ESF Séo
Francisco, ESF Santa Isabel e ESF Varginha, participaram da pesquisa 12
enfermeiros responsaveis pelas ESF, que representa uma amostra de 85,71% das
unidades de ESF do municipio de Valenga-RJ.

De acordo com as informacfes que foram relatadas pelos os enfermeiros das
ESF e cadastramento do SISPRENATAL o municipio tem 146 gestantes, 69 que
representa 47,26% realizam o pré-natal nas ESF do municipio e as demais, 77
(52,74%) realizam o pré-natal na Casa de Saude da Mulher ou no Hospital Escola
Luiz Gioseffi Jannuzzi. Quando avaliamos a frequéncia das consultas, 6 (50%)
enfermeiros relataram que as gestantes faltam as vezes, 2 ( 17%) referiram que
faltam frequentemente e 4 (33%) afirmam que as mulheres sdo assiduas as
consultas de pré-natal. Identificamos que em 08 (67%) unidade de saude o pré-
natal inicia-se no primeiro trimestre da gestacao, 4 (33%) dao inicio no segundo e
terceiro trimestre. Todas as ESF (100%) tem registro de 06 ou mais consultas de
pré-natal das gestantes das mulheres que realizam o atendimento na unidade.

Quanto a classificacdo dos enfermeiros sobre a qualidade do pré-natal nas
unidades, 5 (41,7%) classificam como 6timo e 7 (58,3%) como bom. No item dos
exames e encaminhamentos, a maioria dos enfermeiros 10 (83,3%) relatam que
conseguem marcar de forma efetiva, 2 (16,7%) com dificuldades e/ou néo
conseguem marcar os exames pelo o municipio, principalmente a Ultrassonografia.
De acordo com as informacgdes dos participantes, a adesédo foi classificada em 01
(8,3%) otima, 5 (41,7%) bom, 1 (8,3%) regular e 5 (41,7%) como Ruim. Foram
descritos os seguintes motivos que dificultam a adesdo das gestantes ao pré-natal
nas unidades: 01 (8,33%) falta de informacéo e conhecimento sobre a assisténcia
ofertada na unidade; 6 (50%) outras portas de entrada para gestante realizar o pré-
natal; 03 (25%) dificuldade de acesso para chegar a unidade, gestantes moram na
zona rural passagem carissima, 02 (16,67%) pré-conceito das gestantes em realizar
o pré-natal com enfermeiro, acham que a unidade ndo tem estrutura.

As estratégias utilizadas pelos profissionais para incentivar e atrair as
gestantes para o pré-natal sdo: Palestras, grupos de gestante e busca ativa
realizada pelo agente comunitério de saude.

DISCUSSAO

Pode-se perceber através dos dados da pesquisa que ndo é adequada a
adesao das mulheres ao pré-natal nas unidades de Estratégia da Saude da Familia.
Os enfermeiros classificam o pré-natal entre 6timo e bom, porém temos dados
discordantes, quando a metade dos participantes afirma que a adesdo da gestante é
ruim, e quando avaliamos que mais da metade das gestantes do municipio realizam
0 pré-natal na atencdo secundaria a saude, vale ressaltar que o item de adeséo é
um dos indicadores de qualidade do pré-natal nas Unidades Basicas de Saude
(TOMASI, 2017).
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CONCLUSAO

Através do estudo podemos observar diversas dificuldades pelos profissionais
enfermeiros da ESF em realizar estratégias para atrair as gestantes para o pré-natal
na unidade. Alguns se mostraram desmotivadas em realizar essa acdo, que
contribui para a melhoria do acesso e vinculo ao pré-natal de baixo risco, relatam
gue ndo tem auxilio financeiro para as atividades de educacdo em saude, e que
guando realizam n&do tem uma boa adesao das gestantes.

Mediante os dados apresentados fica claro que a adesdo ao pré-natal ndo é
adequada, e que o principal motivo esta na facilidade que a gestante tem em
realizar o acompanhamento do pré-natal nas unidades de atencdo secundaria a
saude do municipio de Valenca.

E evidente a necessidade da reformulacdo dos servicos de saude do
municipio para assisténcia a gestante de baixo risco, estabelecer novas rotinas e
fluxos de atendimento, tornando a ESF a porta de entrada exclusiva para o pré-natal
de baixo risco.

PALAVRAS-CHAVE: Adesdo do pré-natal de baixo risco; estratégia saude da
familia, assisténcia de enfermagem.
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INTRODUCAO

O presente estudo tem como foco principal a populacdo LGBT e o papel do
Sistema Unico de Salde na garantia de um acesso universal e igualitario
respeitando as diferencas sexuais: tanto de identidade de género quanto de
orientagdo sexual. O direito & saude no Brasil é fruto da luta do Movimento da
Reforma Sanitaria (BRASIL, 1988, art. 194). E ao falarmos em lutas, buscas e
conquistas dos cidadados brasileiros no que tange o acesso a saude buscamos
explicitar as politicas publicas. A populacdo LGBT, devido a ndo adequacdo de
género com o sexo bioldgico ou a identidade sexual ndo heteronormativa, tem seus
direitos humanos basicos agredidos, e muitas vezes se encontra em situacao de
vulnerabilidade. Diante dessa realidade, o Ministério da Saude reconhece que a
identidade sexual e a identidade de género sdo constituintes de um processo
complexo de discriminacdo e de exclusdo (BRASIL, 2008a). Nessa perspectiva
surge a Politica LGBT como uma iniciativa para a construcao da equidade no SUS a
esse grupo que compde um expressivo retrato da desigualdade. Para se fazer valer
as leis, a Constituicdo, os programas e iniciativas oferecidos pelo governo Federal a
populacdo LGBT, é preciso prevalecer a oferta, o acesso e o servi¢o, exercidos e
pautados na equidade, na integralidade e na universalidade. E o meio principal para
esta populacao ter acesso e ser acolhido € na Atencéo Primaria a Saude (APS), pois
€ a porta de entrada preferencial do servico e do sistema de saude brasileiro. Sendo
assim o ator principal deste cenario da APS é o profissional Enfermeiro que realiza o
acolhimento.

Esse estudo tem como objetivo analisar o acolhimento do enfermeiro ao
usuario da populacdo LGBT nas unidades de atencéo primaria a saude.

MATERIAIS E METODOS

A fim de melhor atender aos objetivos propostos, realizou-se um estudo
descritivo e exploratério, de abordagem qualitativa. A pesquisa foi realizada na rede
de atencao primaria a saude do Municipio de Valenc¢a, RJ. Para obtencéo dos dados
tivemos 02 tipos de participantes na pesquisa: os usuarios do publico LGBT; e os
enfermeiros da APS, que comp8em a equipe da referida unidade de Estratégia de
Saude da Familia destes usuarios LGBT. Como critérios de inclusdo da entrevista
aos usuarios: ser um usuario do publico LGBT, que aceite a participar da pesquisa.
E como critérios de inclusdo da entrevista aos enfermeiros: ser profissional da
equipe onde reside o usuario do publico LGBT e que aceite a participar da pesquisa.

Os dados foram coletados por meio de entrevista semi-estruturada, contendo
questbes fechadas, que possibilitaram o levantamento de caracteristicas desses
sujeitos e questdes abertas que estimularam suas percepcdes e vivencias frente a
APS e a atuagdo do enfermeiro. As entrevistas foram realizadas no periodo de
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agosto de 2018 a setembro de 2018. Os entrevistados foram informados da natureza
do estudo, assinaram TCLE em respeito as questdes éticas, resolucdo n. 466/12
CONEP. Os dados coletados foram analisados por meio da técnica de analise de
contetdo de Bardin (2011)

RESULTADOS PARCIAIS/DISCUSSOES

Com base na proposta metodoldgica, realizaram-se duas entrevistas com
enfermeiros de uma unidade localizada em uma éarea urbana e outra em éarea rural.
Sendo assim caracteriza-se: Nas duas unidades o profissional enfermeiro era do
sexo feminino e as idades correspondiam 26 e 35 anos. Ambas apresentam um
tempo superior a um ano na unidade, o que corresponde a possibilidade de
reconhecimento do territério e sua populacdo. A segunda parte da entrevista
corresponde a Caracterizacao da relacdo profissional da atencdo primaria em saude
X publico LGBT. Ressalta-se a utilizacdo e adaptacdo de questdes retiradas do
“Diagnostico de Saude da Populagdo LGBT na atencdo Basica” do Relatério do
Processo de Implantacdo da Politica LGBT da Prefeitura Municipal de Sédo Paulo, no
ano de 2014. Ao iniciar, essa parte da entrevista, no que tange a unidade de saude
apresentar em sua populacdo publico LGBT e a existéncia de demandas, as duas
enfermeiras responderam que sim, que ha demanda do publico LGBT para os
servicos disponiveis nas unidades, e que eles procuram mediante cronograma.

“Entao tem alguns que procuram sim, ai eles vém dentro do cronograma
gue temos na unidade. N6s ndo temos um dia especifico para eles, mas
eles procuram e chegam até a gente”. (enfermeira?)

“Sim”. (enfermeira 2)

Questionando o conhecimento da Politica LGBT as duas respostas foram

negativas.
“‘Nao” (enfermeira 1)
“N&o. Conhego muito pouco. Nunca sentei para ler’ (enfermeira 2 )

Ouvir dos enfermeiros que ainda desconhecem a Politica LGBT, que existe
desde 2011 traduziu uma necessidade de implementacdo e educacdo permanente.
E nos faz refletir o quanto o sistema como um todo deixa falhas. N&o € uma questédo
apenas desconhecimento profissional é também de gestdo. Compete aos municipios
de acordo com a Politica LGBT artigo 6° implementar a Politica LGBT no Municipio,
incluindo metas de acordo com seus objetivos e identificar as necessidades de
saude da populagdo LGBT no Municipio (BRASIL, 2013).

Ao interrogarmos sobre a Politica LGBT, se foi implantada e implementada
em seu municipio e consequientemente na unidade de saude que trabalha obtivemos
como respostas que:

“Eu acho que essa legislacdo desse publico ainda estd muito devagar, o
municipio tem pessoas que estdo tentando implementar a lei, mais eu acho
gue esta bem devagar dentro do municipio . (enfermeira 1)

“No municipio desconhe¢o. Na unidade, também. A gente no dia a dia, a
gente vai implementando né? Mais ndo sei todos os passos da politica
ainda nao” (enfermeira 2)

Tais informacfes evidenciam falta de conhecimento por partes dos
enfermeiros e que a Politica LGBT néo foi implementada na Atencdo Primaria do
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Municipio. Novamente nos afirmando a necessidade de educacdo permanente.
Quanto aos questionamentos que propiciam a identificacdo do acesso e
acolhimento, buscou-se conhecer as acdes de saude na unidade para o Publico
LGBT. Ao serem questionadas as enfermeiras responderam que:

“Nao a gente atende de acordo com a demanda deles” (enfermeira 1)
“Acbes assim... especificas ndo. Ta mais direcionado a questdo de busca
ativa, para tentar informar sobre a prevencdo né? Sobre as ISTs, sobre
essas questdes mesmo”. (enfermeira 2)

Comprava-se aqui 0 peso que a equidade traduz ao servico do SUS onde
independente da Politica estar implantada ou néo, fica evidente o conhecimento dos
direitos de igualdade e da necessidade de se atender a todos. A Politica LGBT traz
em seu artigo 1° o objetivo geral de promover a saude integral da populacdo LGBT,
eliminando a discriminagdo e o preconceito institucional e contribuindo para a
reducdo das desigualdades e para consolidacdo do SUS como sistema universal,
integral e equitativo (BRASIL, 2013). E de certa forma as enfermeiras buscam
receber o publico LGBT.

A entrevista com o publico LGBT também apresentou dois momentos:
Caracteristicas individuais e Caracterizacdo da relacéo individuo x atencao primaria
em saude. Ao caracterizar individualmente os entrevistados foi possivel encontrar os
seguintes resultados: o quantitativo de publico LGBT / idade nos mostra que ha um
maior niumero de entrevistados na faixa etaria de 20 a 29 anos (10). Em relagcéo ao
servico de saude ao perguntamos como se da sua o recepcdo na unidade do bairro
e se hé& respeito os entrevistados alegaram que:

“Sim, completamente”. (Vermelho E2)

“Sim n&o tenho problema nenhum com eles n&o”. (Amarelo E1)

“Muito, muito respeito. Eu ndo tenho nada a dizer. Todas as vezes que fui la
eu fui muito bem atendido” (Violeta E2)

Segundo Alves (2016), o maior papel da enfermagem para o publico LGBT é
a garantia de uma assisténcia digna e humanizada desde o setor basico de saude
até o de alta complexidade, tornando-se fundamental para promocédo de saude
integral, de qualidade humanizada e de cidadania.

CONCLUSAO

Com base no estudo ficou evidente a necessidade de implementar a politica
frente a desinformacédo dos profissionais enfermeiros sobre a mesma e de se pensar
nas necessidades da populacdo LGBT, no acolhimento e acesso aos servi¢cos, na
organizacdo da atencdo a saude, nas acdes de promocao e vigilancia a saude e nos
servicos de referéncia nos niveis municipal e estadual. E considerando o objetivo
principal do estudo consideramos pertinente a educacdo permanente, discussdes
sobre a Politica LGBT e rodas de conversa da APS com outros pontos da rede sobre
diversidade sexual e de género, uso do nome social entre outros temas. Almeja-se
gue os resultados finais desta pesquisa possam trazer contribuicdes e estimule
reflexdes sobre como tem sido a atuacdo do enfermeiro frente ao publico LGBT, e
gue este estudo contribua de alguma forma para a melhoria da qualidade de vida
dos usuarios LGBT e para uma atencéo a saude mais acolhedora e humanizada.
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PALAVRAS-CHAVE: Sistema Unico de Saude, LGBT, Minorias Sexuais, Equidade
em Saude, Atencdo Primaria a Saude, Assisténcia de Enfermagem.
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INTRODUCAO

O envelhecimento populacional tem representado uma crescente e assim 0s
profissionais de saude tem se deparado cada vez mais com uma nova demanda que
necessita dos servicos de saude. A transicdo demografica € um fenébmeno mundial
que demarca mudancas significativas na estrutura etaria de uma nacao(OLIVEIRA,
2016). No Brasil essa transicdo esta em pleno vapor, visto que a populacéo idosa
vem crescendo em ritmo acelerado, sendo estimada a 67 milhdes em 2050 (ALVES,
2015). A Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS) define envelhecimento
como

“um processo sequencial, individual, acumulativo, irreversivel, universal,
ndo patoldgico, de deterioragdo de um organismo maduro, préprio a todos
0s membros de uma espécie, de maneira que o tempo o torne menos capaz
de fazer frente ao estresse do meio-ambiente e, portanto, aumente sua
possibilidade de morte” (BRASIL, 2006)

Entre as pessoas idosas, a deméncia faz parte do grupo das mais importantes
doencas que acarretam declinio funcional progressivo e perda gradual da autonomia
e da independéncia. (BRASIL, 2006) A deméncia do tipo Alzheimer é a doenca
neurodegenerativa, maior causadora de deméncia em idosos (BERTAZONE et al.,
2016; SALES, 2011). Santos (2010) reforca que os objetivos da Enfermagem,
embasados na integralidade e autonomia do ser humano idoso, s&o: cuidar do ser
humano idoso, considerando sua totalidade biopsicossocial.Sendo assim o presente
estudo ira abordar a doenca de Alzheimer e como os enfermeiros podem contribuir
na atencao primaria a saude para os cuidadores e familiares.

O objetivo deste trabalho é refletir sobre o Alzheimer e o cuidado de
enfermagem a familia e cuidador perante um idoso com a doenca na Atencao

Primaria em Saude.
MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, de carater descritivo, com dois
momentos: uma revisao integrativa acerca da doencga de Alzheimer, seguida de uma
entrevista semi estruturada aos cuidadores e familiares de portadores da doenca de
Alzheimer. A revisdo integrativa consiste na andlise ampla da literatura tendo em
vista discussdes sobre métodos, resultados e conclusbes gerais de uma area
particular de estudo (MENDES, 2018). Para guiar esta revisdo, elaborou-se a
seguinte questdo: Quais as acbes de enfermagem nos cuidados ao paciente com
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doenca de Alzheimer na APS? Para a selecdo dos artigos utilizamos a plataforma
Biblioteca Virtual em Saude, buscando artigos que respondiam a questdo da revisdo
adotando critérios de inclusdo e exclusdo. Critérios de inclusdo: artigos que
retratavam cuidados de enfermagem ao portador da doenca de Alzheimer; artigos
indexados na plataforma BVS; artigos publicados de 2008 a 2018; os Descritores em
Ciéncias da Saude (DECS), de forma combinada: “doenca de Alzheimer’ e
“cuidados de enfermagem”; artigos publicados em portugués; artigos com resumos e
textos completos disponiveis online. Critérios de exclusdo: artigos que n&o
correspondam ao tema central da pesquisa. Para inclusdo nos estudos realizamos
uma leitura exaustiva do resumo e titulo de cada artigo para verificar a pertinéncia da
pesquisa com a questdo norteadora desta investigacdo. Para a analise e posterior
sintese dos artigos que atendiam aos critérios de inclusdo foi desenvolvido um
formulario de coleta de dados preenchido para cada artigo da amostra final do
estudo. O formulario contemplava informacfes sobre identificacdo do artigo e
autores; objetivos do estudo; procedimentos metodoldgicos, resultados e discussao;
conclusdes e acOes de enfermagem nos cuidados A apresentacdo dos dados e
discusséo foi feita de forma descritiva, a fim de possibilitar a aplicabilidade desta
revisdo na pratica de enfermagem aos cuidadores e familiares de portadores da
doenca de Alzheimer.

Quanto ao segundo momento do estudo tivemos uma entrevista semi
estruturada aos cuidadores e familiares de portadores da doenca de Alzheimer. A
Andlise de Conteddo Temética, proposta por Bardin (2011), foi aplicada aos
depoimentos que foram transcritos na integra. Os dados foram coletados entre os
meses de julho e agosto de 2018 por meio de entrevistas com 10 cuidadores e
familiares de portadores da doenca de Alzheimer, que voluntariamente concordaram
em participar da pesquisa mediante assinatura de TCLE. Cabe registrar que este
estudo segue o0s preceitos éticos da resolucéo n. 466/12 da CONEP.

RESULTADOS PARCIAIS/DISCUSSAO

Na primeira etapa da pesquisa desenvolveu-se uma revisdo integrativa da
literatura, com foco na doenca de Alzheimer e cuidados de enfermagem, para
discernir, distinguir, analisar e sintetizar os indicios considerados acessiveis. Para
selecéo dos periddicos realizou-se busca na plataforma Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), e por meio das bases de dados da Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS), Banco de Dados da Enfermagem (BDEnf) e
Medline chegamos ao quantitativo final. No cruzamento dos descritores: Doenca de
Alzheimer e Cuidados de Enfermagem, foram encontrados 71 artigos, dos quais 46
foram selecionados. A coleta de dados incluiu artigos publicados entre os anos de
2008 a 2018, no idioma portugués e disponivel na integra. Apds o desenvolvimento
da leitura e releitura dos artigos, os mesmos foram classificados em duas categorias:
Doencga de Alzheimer X cuidados familiares; importancia da equipe de enfermagem
na assisténcia a pessoa com a doencga de Alzheimer.

Na segunda parte do estudo tivemos como instrumento de coleta a entrevista
com os cuidadores para identificarmos possiveis intervencdes de enfermagem, de
maneira a auxiliar e contribuir com os familiares e responsaveis pelo paciente
portador de Alzheimer; melhorando a qualidade de vida e trazendo uma viséo
holistica e uma proposta diferencial para os profissionais e académicos na atuagéo
na APS com a Doenca de Alzheimer. Sendo assim estabeleceu-se inicialmente na
entrevista uma caracterizacdo pessoal dos cuidadores. Ao realizar o inquérito foi
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possivel observar que: As idades correspondiam entre 30 a 39 anos (1); 50 a 54
anos (3) e 70 a 74 anos (1). Constatou-se ainda que dos cinco entrevistados, trés
foram do sexo feminino e dois do masculino. Sobre a escolaridade dos cuidadores
observou-se que a maioria deles nédo dispde de ensino fundamental completo,
apresentando assim uma grande dificuldade de relacionamento com o portador da
doenca e também para o conhecimento da mesma. Ao realizar a entrevista foi a
analisado o grau de parentesco do cuidador para com o paciente e péde-se observar
que a maioria possuia vinculo familiar. Tendo em vista a realizacdo das entrevistas,
ressaltamos algumas perguntas referentes ao cuidado e a doenca de Alzheimer.
Entre elas “O que vocé sabe sobre Alzheimer? E as respostas se caracterizaram em
torno de:

“Eu s6 sei que a pessoa fica muito esquecida”. (cuidador 2)

Ao avaliar, pode-se perceber que os cuidadores em geral ndo possuem
conhecimento sobre o que realmente é a doenca, algumas até nem sao
alfabetizados. Outro questionamento feito foi sobre as atividades diarias realizadas
com o enfermo, e a maioria ressaltou realizar atividades de banho, alimentacao,
medicacéo, e cuidados em geral. De acordo com os dados percebemos um ponto
importante, nenhum dos cuidadores evidenciou sair com 0s idosos para uma
caminhada, um passeio, ou algo do tipo e sabemos o quanto é importante essas
atividades para contribuicdo do bem estar e qualidade de vida do paciente. Dentre
as dificuldades do dia a dia relatadas pelos cuidadores durante a entrevista, a mais
acentuada foi a comunicacéo, identificados nos relatos dos cuidadores:

“A Unica coisa € que ele ndo comunica as coisas, acho dificil pra mim,
porque eu tenho que ficar deduzindo...” (cuidador 4)

Assim observou-se que, os portadores ndo expressam 0 que sentem e que
apresentam a dificuldade de verbalizar, ponto importante este que dificulta bastante,
pois € na relacdo interpessoal que o paciente relata algo que sera importante para o
seu cuidado, e é nela também que o cuidador se direciona para desempenhar seu
papel com mais precisdo. Outra indagacado foi: sobre qual orientacdo profissional
eles precisavam, porém a maioria relatou ndo possuir necessidade da mesma. Isso
ao nosso olhar se da pela falta de entendimento e de conhecimento sobre a doenca.

CONCLUSAO

Desta forma, torna-se evidente o papel do enfermeiro frente as analises feitas,
principalmente na informacdo e orientacdo sobre a doenca de Alzheimer. E
extremamente importante trabalhar a comunicacédo do paciente e do cuidador para
com o mesmo. E outro aspecto fundamental identificado estd no estimulo a um
convivio externo com a sociedade, visto que a maioria dos enfermos ndo possuem o
habito de sair de casa. Almeja-se que os resultados finais desta pesquisa possam
trazer contribuicbes sobre os possiveis cuidados de enfermagem e atuacdo do
enfermeiro na APS ao portador e cuidador de Alzheimer.

PALAVRAS-CHAVE: Doenca de Alzheimer; cuidados de enfermagem; atencao
primaria a saude
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INTRODUCAO

A Hora de Ouro € uma expressao utilizada por profissionais do ambiente de
atendimento pré-hospitalar, para designar a primeira hora que sucede um episédio
de trauma, termo este criado por R. Adamns Cowley (1917-1991), 1° Tenente do
Exército Americano.

Somente no ano de 2015, 37.306 (trinta e sete mil, trezentas e seis) vidas se
perderam em eventos desta natureza. Contudo, somado a este quantitativo, os
dados sdo ainda mais alarmantes, pois desvelam um numero ainda maior, 200.000
(duzentos mil) casos de vitimados que necessitaram de internagdo hospitalar
proveniente de acidentes por causas externas (BRASIL, 2015).

De acordo com Adédo e Santos (2012), o profissional de emergéncia devera
ter dominio técnico, conhecimento clinico e especifico para com o atendimento a
esse paciente em estado de gravidade, necessitando de cuidados especificos. E de
extrema importancia, para uma melhor chance de vida, que esse procedimento seja
realizado de maneira eficaz e adequada pela equipe.

O objetivo desse estudo é Analisar a atuacdo dos Enfermeiros, de um hospital
escola situado no interior do Estado do Rio de Janeiro, frente ao cuidado prestado
aos pacientes em situacdo de emergéncia grave durante a admissdo no pronto
socorro.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo de carater exploratério e descritivo, com abordagem
gualitativa; os participantes sdo 27 enfermeiros que atuam no Hospital Escola de
Valenca, sendo os dados coletados através de uma entrevista semi-estruturada com
10 questbes, além de um questionario socioprofissional. Ja a andlise dos dados,
sera realizada por meio da técnica de andlise de conteido de Bardin. Conforme a
resolucdo 466/12 da CONEP, o presente foi submetido ao Comité de Etica em
Pesquisa da Faculdade de Medicina de Valenca, sendo aprovado através do
parecer consubstanciado CAAE 92364418.7.0000.5246.

RESULTADOS PARCIAIS

Em setembro, foi iniciada a fase de coleta de dados, sendo realizada a
entrevista semiestruturada, apos a aplicacdo pelo entrevistador doe questionario, e
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aceitacdo, por parte do entrevistado, confirmada por assinatura do termo de
consentimento livre e esclarecido.

De forma preliminar, constata-se a fragilidade de conhecimento dos
profissionais acerca do tema, bem como os protocolos que em tese, deveriam ser
utilizados diante de tal situacao.

Diante do exposto, destacamos que para uma assisténcia eficiente, 0s
gestores do servico necessitam montar acdes educativas dentro do contexto e a
realidade das unidades, para melhorar as condi¢cfes de prestacdo ao usuario.

CONSIDERACOES

Apesar de nossa pesquisa estar em fase final de coleta de dados, concluimos,
de forma preliminar, que a grande maioria dos profissionais de nivel superior da
enfermagem, entrevistados neste estudo, possuem um déficit de conhecimento
acerca do tema e dos protocolos, fazendo-se necesséaria a realizacdo de uma
educacado continuada sobre o assunto.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermeiro; hora de ouro; emergéncia; urgéncia.
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

ADAO, R.S.; SANTOS, M.R. Atuacéo do enfermeiro no atendimento pré-hospitalar
movel. Revista Reme, v. 6, n. 4, P. 10-13, 2012.

BRASIL. Ministério da Saude. Portal da Saude. Informacfes de Saude (TABNET).
DATASUS. 2015. Disponivel em: <
http://www?2.datasus.gov.br/DATASUS/index.php?area=0205>. Acesso em: 20 jun.
2018.

IST/AIDS EM FOCO: EDUCACAO EM SAUDE PARA ESTUDANTES DO ENSINO
MEDIO

Daniela Aparecida Teixeira da Silva®, Keila Pereira da Silva®, Caroline Bastos
Myrha®, Milena Franco Santos”, Ana Paula Pavdo Ramos®, Ana Paula Munhen de
Pontes® e Marcio Martins da Costa’

Discente do 8° periodo da Faculdade de Enfermagem de Valenga. Bolsista de Iniciacdo Cientifica do CESVA
Discente do 6° periodo da Faculdade de Enfermagem de Valenga. Bolsista de Iniciacdo Cientifica do CESVA
Discente do 10° periodo da Faculdade de Enfermagem de Valenca. Bolsista de extensédo do CESVA
Discente do 10° periodo da Faculdade de Enfermagem de Valenca. Bolsista de extensdo do CESVA
Discente do 10° periodo da Faculdade de Enfermagem de Valenca.

6Doutora em enfermagem pelo PPGENF/UERJ. Professora Adjunta CESVA/FAA, Coordenadora Pesquisa CESVA/FAA.
Coordenadora no Nucleo de Préaticas da Faculdade de Enfermagem- FEV

7Doutor pelo HCTE/UFRJ. Professor Adjunto CESVA/FAA, Diretor da Faculdade de Enfermagem FEV e Coordenador do
Nicleo de Ensino a Distancia CESVA/FAA

g~ W NP

INTRODUCAO

A adolescéncia é uma fase de evolucao e transformacao inerente aos seres
humanos. E um processo de crescimento biopsicossocial. No ambito psicolégico o
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adolescente esta em busca de sua propria identidade, pois aquela infancia néo lhe
cabe mais. Ele sente uma constante necessidade de se expressar, de descobrir
coisas novas. Estabelece novos comportamentos e tenta ser aceito e se encaixar em
um grupo social que partilhe dos mesmos desejos e opinides que a sua. E na
adolescéncia que se descobre a identidade e define a personalidade.

Entre as caracteristicas da adolescéncia destacam-se a falta de habilidades
para a tomada de decisdes, as dificuldades e a inexperiéncia dos jovens ao lidarem
com 0s seus sentimentos e com 0s sentimentos dos outros, 0 pensamento magico
associado a sensacdo de invulnerabilidade (OLIVEIRA, 2009). Além disso, a
adolescéncia é uma fase de constantes mudancas corporais. Para alguns jovens
pode ser dificil passar por essas transformacdes, devido a falta de informacéo e, em
alguns contextos, a falta de suporte familiar. Muitas adolescentes ndo sabem como
agir perante a menarca, e os adolescentes se incomodam com as mudanc¢as na voz
e 0s pelos que comegam a surgir no rosto, dentre outras mudancas.

Atualmente, observa-se o0 crescimento das taxas de incidéncia de
HIV/IST/AIDS em grupos denominados como “grupos populacionais em situagao de
maior vulnerabilidade” (BRASIL, 2014, p.11; BRASIL, 2015). Com relagcdo a faixa
etéria, cabe destacar um aumento significativo nas taxas de deteccdoem homens e
mulheres nas faixas etarias de 15 a 19 anos e 60 anos ou mais, caracterizando um
aumento da incidéncia na populagéo jovem e idosa (BRASIL, 2014).

Diante da realidade exposta, a politica de prevencédo as IST/AIDS definiu o
trabalho junto a adolescentes e adultos. A preocupag¢do com o numero crescente de
jovens infectados tem levado pesquisadores de diversas areas do conhecimento a
realizarem pesquisas entre adolescentes e jovens adultos com o objetivo de
apreender o conhecimento que esta populacdo tem sobre a AIDS e os
comportamentos de risco que adotam. Assim, com base no aumento do nimero de
casos entre adolescentes e adultos jovens torna-se urgente um olhar voltado para
esta populacao.

Diante do exposto, este trabalho possui como objetivo descrever o impacto da
realizacdo de um projeto de extensdo com foco em educacédo em saude acerca das
IST/aids para estudantes do ensino médio.

MATERIAIS E METODOS

A metodologia adotada foi a realizacdo de oficinas, rodas de conversa,
dramatizacbes, corte e colagem, exposicdo de videos, dinamicas de grupo,
exposicOes orais e outras técnicas conforme a necessidade sentida nos grupos
inseridos nas acBes do projeto.Foram trabalhados o0s seguintes temas: Ser
Adolescente; As TransformagOes Corporais; O Desenvolvimento da Sexualidade e
0s Relacionamentos Afetivos e Sexuais; Promocdo da Saude e Prevencdo de
IST/HIV/IAIDS; Comportamento Sexual e Jovem; e Infecgbes Sexualmente
Transmissiveis.

O cenario de execucdo do projeto foi uma escola privada do municipio de
Valenca, com adolescentes, de 15 a 19 anos, matriculados no ensino médio. O
conteudo trabalhado foi divido em cinco encontros. O desenvolvimento destes foi
programado para o periodo de agosto a outubro de 2017. Cada encontro objetivava
discutir uma tematica especifica desde o conceito de adolescéncia até praticas de
prevencao contra as IST/AIDS. As dindmicas foram realizadas por cinco académicas
da faculdade de enfermagem, uma docente responsavel pelo projeto e um docente
representando a escola.
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Ao final do ciclo de encontros, foi aplicado um questionario com 20
adolescentes que participaram das acfes do projeto para identificagcdo do impacto
da intervencdo, de possiveis duvidas, e do que foi aprendido, além de permitir
identificar qual a percepcao dos jovens acerca dos assuntos abordados.

DINAMICA OBJETIVO

Conversar sobre o que é ser adolescente hoje
Descobrindo a Adolescéncia e auxiliar os adolescentes a identificarem suas
possibilidades

Fazer uma reciclagem sobre os
Conhecimento do Corpo conhecimentos de anatomia e fisiologia do
sistema reprodutor masculino e feminino.

Reconhecer comportamentos vulneraveis,

Cadeia de Transmissao identificar a cadeia de transmisséo e refletir
sobre a vivéncia sexual responséavel
Negociando o uso do Vivenciar situagfes de negociagdes do uso do
preservativo preservativo

Possibilitar aos adolescentes o uso correto do

Vestindo-se para a Festa i .
preservativo masculino.

Quadro 1: Dinamicas e objetivos.

O projeto foi submetido ao CEP sendo aprovado sob parecer n°
2.317.069/2017.

RESULTADOS

A partir da experiéncia realizada, identificou-se que, uma abordagem mais
dindmica e com uma linguagem mais clara, faz com que 0s jovens se sintam mais a
vontade para levantar questionamentos que muitas vezes ndo sabem onde e como
buscar. As dinAmicas demonstraram ser um excelente espaco de esclarecimento de
davidas e discussdo sobre as alteracdes fisioldégicas e psicoldgicas,autoimagem
corporal, comportamento sexual seguro, formas de prevencdo e cuidados com o
corpo e a saude.

Foi possivel perceber que essa atividade foi de grande valia para o0s
adolescentes, pois muitos a classificaram, por meio do questionario como
interessante, instrutiva, informativa, e Util. Percebe-se ainda que muitos tém grandes
davidas e ndo sabiam onde esclarecé-las, encontrando nas atividades estes
espagos.

Quando se fala de vulnerabilidade e riscos identificou-se medos e receios, e
desejam a participacdo em espacos confortaveis, seguro e confiaveis, para se expor
e expor seus medos. As atividades desenvolvidas apresentaram um resultado
positivo, uma vez que foi possivel identificar no questionario que os adolescentes
passaram a conhecer o que sao as IST, como preveni-las, como agir e até como
aconselhar um amigo.
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CONSIDERACOES

A criacdo de espacos para reflexdo sobre o que € ser adolescente,
vulnerabilidade, sexualidade e prevencédo, esclarece duvidas e minimizam certos
medos e receios, evitando assim conflitos e dificuldades de relacionamentos,
vivéncia e qualidade de vida e saude.

A educacdo em saude para adolescentes se faz necessaria quando
verificamos a grande vulnerabilidade que eles possuem diante da inexperiéncia e do
desconhecimento sobre sexualidade. E importante que os profissionais tenham
habilidade e paciéncia para abordar esses aspectos com os adolescentes, ouvi-los e
orienta-los, de forma que a passagem por essas mudancas seja com maior
tranquilidade e segurancga.

Esse projeto mostrou que uma linguagem mais acessivel, a utilizacdo de
dindmicas ladicas e a interagdo com as alunas, sdo bem aceitas pelos adolescentes,
0 que torna o trabalho mais positivo e satisfatério. Trabalhar com publico jovem,
requer criatividade, seguranca, compromisso, para que se possa inserir no seu
ambiente, assim fazendo mudanca nos seus habitos de vida e promocéo de saude.

PALAVRAS-CHAVE: Adolescéncia; HIV/IST/AIDS; prevencao.
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INTRODUCAO

Segundo o Ministério da Saude, a juventude é um periodo compreendido
entre os 15 aos 24 anos de idade. A faixa etaria de 10 a 19 anos é adotada para
adolescentes (BRASIL, 2010). De acordo com Pereira (2013) fica claro que os
adolescentes e jovens se tornam mais vulneraveis a contrair uma IST ou até mesmo
se infectar pelo virus HIV a partir do momento que ndo se protegem. Varios sao o0s
hébitos de vida que prejudicam sua saude e colocam esses adolescentes ao risco,
tais como, manter uma vida sexual com multiplos parceiros, fazer uso de drogas
licita e ilicitas, relacBes sexuais sem a devida protecdo dentre outras.

Estimativas da Organiza¢do Mundial da Saude sinalizam que cerca de 50%
das novas infec¢des pelo HIV estdo ocorrendo na adolescéncia. Em todo o
mundo ha mais de 40 milhdes de pessoas vivendo com HIV/aids. Entre esse
total, aproximadamente, 30% se encontram na faixa etaria de 15 a 24 anos
(LUNA et al, 2012, p. 44).

Porém o fato de conhecer e obter informac¢des ndo significa que elas serao
executadas na pratica. E necesséario também reconhecer que os adolescentes
possuem necessidades distintas de acordo com meio onde 0 mesmo esta
inserido(COSTA, etal., 2013).

Dos Anjos etal. (2012) ressaltam que além da escassez de conhecimentos
por parte dos adolescentes, a relagcdo de géneros e seus comportamentos Sao
fatores que influenciam para a disseminacgao de IST entre esses jovens.

Neste sentido, o objetivo deste estudo foi descrever o comportamento sexual
de jovens universitarios da area da saude.

MATERIAIS E METODOS

Este estudo integra um projeto maior intitulado: Comportamento sexual frente
as IST/AIDS: saberes, atitudes, praticas e representacdes sociais de estudantes
universitarios.Trata-se de uma pesquisa de campo, exploratoria, descritiva, de
abordagem quantitativa. O cenario do estudo trata-se de um campus universitario
localizado em uma cidade situada no sul do estado do Rio de Janeiro.

No atual estudo foram selecionados como participantes 74 jovens, estudantes
da Faculdade de Enfermagem. Os critérios de inclusdo definidos para o presente
estudo foram: jovens universitarios na faixa etaria de 18 a 24 anos, da faculdade de
enfermagem, escolhidos aleatoriamente do 1° ao 10° periodo e que ndo possuam
formacao prévia de nivel superior e ndo atue na area da saude. Ja os critérios de
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exclusdo definidos caracterizam-se por: ndo aceitar participar do estudo, ser menor
de 18 anos e ndo atender aos critérios de inclusao.

No projeto integrado foram utilizados trés instrumentos de coleta de dados:
um questionéario de caracterizacdo socioeconémica e de estilo de vida, contendo 10
questdes, um questionario de evocacdes livres de palavras e um questionario de
conhecimentos e préaticas sexuais contendo 41 questdes, com questdes fechadas do
tipo multipla, questdes dicotbmicas (sim/ndo; verdadeiro/falso) e escalas de
avaliacao (escala likert).

Para este estudo foram utilizados dados relativos ao questionario de
caracterizagdo socioecondmica e de estilo de vida, e de conhecimentos e praticas
sexuais, totalizando 23 questdes.

A analise dos dados foi realizada por meio de estatistica descritiva simples e
testes de associacdo estatistica (X?) com auxilio do software Excel.Por fim, sera
realizada uma analise comparativa das respostas entre participantes ingressantes e
concluintes.

O presente projeto foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa da Faculdade
de Medicina de Valenca de acordo com a resolucao 466/2012, sendo aprovado pelo
parecer 2.064.547.

RESULTADOS PARCIAIS

Participaram do estudo 74 estudantes do curso de enfermagem, sendo a
caracterizacdo desta amostra da populacédo de 81 % do sexo feminino e de 19% do
sexo masculino. Com relacdo a faixa etaria, 71,6% possui de 18 a 21 anos e 28,4%
de 22 a 25 anos. Em relagcdo ao estado conjugal observou-se que 93% dos
entrevistados sao solteiros, 4% casados, 3% vivem com companheiro. No que diz
respeito a religido 44,6% séo catdlicos, 39,2% sé&o evangélicos, 4,05% sao espiritas,
10,8% referiu possuir outra religido e 1,35% ndo souberam responder. Quando
perguntados sobre ouso de cigarro 91,9% negam, 6,75% sao fumantes, 1,35%
omitiram a informacao. Ao serem abordados sobre o consumo debebidas alcéolicas
60,8% afirmaram fazer uso, 39,2% negaram. Em relacéo a pratica de atividade fisica
41,9% dizem realizar, 58,1% né&o realizam nenhuma atividade. No quesito
sono/repouso 52,7% relatam manter 8 horas diarias de descanso, 43,25% mantem 6
horas diarias e 4,05% 4 horas diarias.

Cabe considerar que o presente estudo encontra-se em fase de analise e que
os dados referentes ao comportamento sexual dos jovens ainda ndo foram
analisados até o momento.

CONSIDERACOES

Até o presente momento do estudo observa-se que houve um predominio do
sexo feminino em relagdo ao masculino. Nota—se que boa parte dos entrevistados
sao solteiros, o que nao quer dizer que nao possuam parceiro fixo, porém podem
estar incluidos também em um grupo de maior vulnerabilidade por conta do estado
conjugal.

Um dado relevante é em relacdo ao grande percentual de estudantes etilistas,
pois o alcool atua no sistema nervoso central de forma a mudar a percepcgao
cognitiva, o que contribuem para um comportamento propicio a risco de aquisi¢cdo de
uma IST. Contudo se tornaimportante a realizacdode outros estudos 0s quais
produzam indicadores passiveis de intervencoes.
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INTRODUCAO
Em 1973 o Programa Nacional de Imunizagbes (PNI), organizou e
integralizou as acbOes de imunizacdo no  controle de doencas especificas

(erradicacdo da variola, controle da tuberculose) com o objetivo finalidade de
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alcancar um adequado grau de protecdo da populacdo contra doencas infecto-
contagiosas (LOUZEIRO et al., 2014). Na atencdo acdes dos niveis primario e
secundario a saude da populacdo, também destacam — se o pré-natal de baixo risco
e alto risco, onde a mulher encontra — se em um periodo que geram mudancas em
sua vida, tanto emocional quanto bioldgica, sendo as ac¢des dos profissionais de
saude, envolvidos nesse processo, ainda mais importante e essenciais (COSTA et
al., 2015). O planejamento na atencdo materno-infantil ocorre mediante a elaboracéo
de medidas preventivas, como a vacinagdo antes ou durante a gestacao
compreendendo estas acBes dos niveis primario e secundario a saude da populacdo
tendo como desmembramento a verificagdo da caderneta, a situagéo vacinal e em
situacdes de necessidade vacinal a tomada de decisdo quanto a regularizacéo para
iniciar ou completar o esquema vacinal, conforme a necessidades dos calendarios
de vacinacédo (BRASIL, 2014). Torna — se fundamental a interlocucéo entre a equipe
da sala de vacinacdo e as demais equipes de saude, principalmente na atencédo a
mulher no ciclo gravidico puerperal, evitando assim as oportunidades perdidas de
vacinacgao, que possam contribuir em resultados negativos no processo da gravidez,
parto e puerpério (BRASIL, 2014). O Objetivo do presente estudo é analisar a
cobertura vacinal das gestantes e puérperas atendidas no ambulat6rio de Obstetricia
de medicina integrada do Hospital Escola Luiz Gioseffi Jannuzzi.

MATERIAL E METODOS

Esta sendo realizado um estudo descritivo exploratério de abordagem
quantitativa, onde os dados estdo sendo coletados no Ambulatério de medicina
Integrada (AMI) do Hospital Escola Luiz Gioseffi Jannuzzi, no periodo de maio a
dezembro de 2018. A amostra do estudo serd de 100 mulheres (entre elas
gestantes e puérperas) atendidas no referido ambulatério, onde como critérios de
elegibilidade foram inclusas todas as gestantes e puérperas atendidas e entre os
critérios de exclusdo as gestantes e puérperas com idade inferior a 18 anos. Para a
analise dos dados sera realizada a caracterizacdo da clientela e o calculo da
cobertura vacinal especificamente a esta amostra. O presente estudo foi submetido
ao Comité de Etica em Pesquisa de acordo com a Resolucdo do Conselho Nacional
de Saude sendo aprovado pelo parecer n°: 2.766.831.

RESULTADOS PARCIAIS

Participaram da pesquisa até o prezado momento 52 mulheres ( entre elas
gestantes e puérperas), 52% dados de uma amostra planejada de 100 mulheres .
Observa — se que a faixa etaria predominante é de 25 a 30 anos de idade com 52%
das participantes do estudo, seguido de 35% da populacéo na faixa etaria de 192 24
anos. A escolaridade predominante foi o Ensino médio completo com 46% dos
dados. Em relacdo as gestantes de um total de 85% das entrevistadas, 66% estédo
no terceiro trimestre gestacional, 37 % apresentaram 04 a 06 consultas de pré —
natal, seguido de 36% com 07 ou mais consultas de pré - natal e 36% estdo na
primeira gestagdo. Em relacdo as puérperas, de um total de 27% das entrevistadas
88% realizaram 07 ou mais consultas de pré-natal, 63% realizaram consultas de
puerpério, e 25% encontram — se na primeira, 25% encontram — se segunda e 25%
encontra — se terceira gestacdo. O Gréfico abaixo apresenta os imunobiologicos
ofertados na rede de saude aos quais complementam a prevencédo da saude da
gestante e do feto, disponibilizados e recomendados e que devem ser administrados
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durante o periodo de gravidez (a Antitetanica, a dtpa, a vacina conta a Hepatite B, a
vacina contra a HIN1 e a febre amarela) e complementados (caso nao tenha
ocorrido no na gestacdo a completude do esquema) no puerpério (todas as vacinas
descritas com excec¢ao da dtpa).

GRAFICO 1: Cobertura vacinal de gestantes e puerperais nos servicos de Atencéo
do Ambulatério de Medicina Integrada do Hospital Escola de Valenca, 2018.

B Antitetdnica

B Triplice bacteriana acelular_(dtpa)
Contra hepatite B

B Contra HIN1

B Contra a Febre Amarela

Em uma analise parcial observa — se que ha uma atencdo a cobertura
vacinal para a HIN1, a vacina contra a hepatite B e a vacina contra a Febre
Amarela, com coberturas até o momento de 92%, vacina contra a HIN1 e uma
preocupacdo com os dados coletados até o momento para principalmente a dtpa,
(52%) vacina obrigatoria ao periodo gestacional independente de situacdo prévia
vacinal para antitetanica. De acordo com Oliveira, et al.,(2015) a auséncia e/ou
deficiéncia da cobertura vacinal, da mulher no ciclo gravidico puerperal, contribui
para elevados indices de morbimortalidade materna e perinatal, sendo também
considerados de acordo com o Ministério da Saude ( BRASIL, 2014) estratégias
basicas de atencdo a saude, contribuindo para a reducdo de internacdes por
condicBes sensiveis a atencéo basica preveniveis por imunizacao.

CONSIDERACOES

De acordo com os dados apresentados até o presente momento observa — se
que h& necessidade de ajustes no planejamento das acbBes para a andlise
satisfatoria da cobertura vacinal das gestantes e puérperas atendidas no ambulatorio
de Obstetricia de medicina integrada do Hospital Escola Luiz Gioseffi Jannuzzi onde
um planejamento de atencdo a educacdo em saude a esta clientela, associado a
capacitacdo da rede e referéncias de atendimento a imunizacdo demonstrariam
resultados satisfatorios a prevencéo da gestante e da puérpera em relacdo as agoes
imunopreveniveis. A pesquisa ainda estd em andamento onde posteriormente outros
resultados serdo apresentados com outras propostas de atencdo a saude desta
mulher em relacdo a imunizacdo no ciclo gravidico puerperal.

PALAVRAS-CHAVE: Saude da Mulher; gestacéo; puerpério; imunizagao.
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INTRODUCAO

O puerpério é o periodo do ciclo gravidico-puerperal em que ocorrem
modificagdes provocadas pela gravidez no organismo da mulher, inicia-se duas
horas ap6s a saida da placenta e tem seu término imprevisto (BRASIL, 2001). A
mulher nesta fase fica desassistida, ja que os olhares estéo voltados para o recém-
nascido, a saude reprodutiva em relacdo ao retorno da vida sexual da mulher nédo
recebe devida atencdo, onde se expdem ao risco de uma gravidez precoce pela falta
de informac&o e deficiéncia nos servicos de satde (MARANHAO et al., 2015). A fase
do puerpério é uma fase de transformacdo de mudancas do organismo onde o corpo
estd se restabelecendo, como ja citado anteriormente, o corpo s6é esta preparado
para outra gestacao apds o puerpério remoto que ocorre a partir do 43° dia apés a
saida da placenta em diante, ou seja, se estendendo até os primeiros 24 meses do
pés-parto (BRASIL, 2011). Nesta situacdo observamos no servico de salde
(principalmente no servico publico) mulheres engravidando neste periodo de
restabelecimento das condicbes pré-gravidica. Tal fator contribui para a
morbimortalidade materno-fetal-infantil. O objetivo do presente estudo é analisar os
fatores que mais contribuem para a gravidez no puerpério.
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MATERIAIS E METODOS

Trata- se de um estudo descritivo exploratério de abordagem qualitativa. A
amostra do estudo sdo 30 mulheres, atendidas no servico de Saude da mulher do
municipio de Paty do Alferes, na Casa de Saude da Mulher no Municipio de Valenca
e no Ambulatério de Medicina Integrada do Hospital Escola Luiz Gioseffi Jannuzzi,
no setor de obstetricia no periodo de junho a setembro de 2018. Como instrumento
de coleta de dados foi realizada uma entrevista semi-estruturada, gravada, com as
mulheres nos referidos locais do estudo. Foram incluidas no estudo todas as
mulheres com histérico de gravidez no puerpério a partir do ano de 2010, sendo
excluidas as mulheres abaixo de 18 anos e as primiparas. Os dados foram
analisados mediante o perfil das mulheres e a categorizagdo das respostas. Este
trabalho foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa da faculdade de Medicina de
Valenca, de acordo com a resolu¢do do Conselho Nacional de saude n°® 466/2012,
sendo aprovado sob o numero 2.905.301.

RESULTADOS

Participaram da pesquisa 30 mulheres, com histéria de gravidez no puerpério
na faixa etaria predominante 40% (12 mulheres) foi de 19 a 24 anos. Em relagéo ao
namero de filhos 27% (8 mulheres) relataram ter 04 ou mais filhos, sobre o intervalo
de tempo entre as gestacdes 50% (15 mulheres) relataram 01 anos de intervalo e
67% (19 mulheres) relataram que a gravidez ndo foi planejada. Através dos
resultados apresentados pela entrevista houve a caracterizagcdo das respostas,
sendo as mesmas identificadas pela letra “M” de Mulher e numeradas de acordo
com a ordem da entrevista. A primeira categoria criada foi:“Comunicacao ineficaz
com puérperas em relagdao a prevencao de gravidez precoce”, contextualizada
nos seguintes relatos:

M2:- “Nao, quando eu fui foi s6 para tirar os pontos e nao fui mais nao...nao me informaram.
M13: -“Nao, nao tinha... Nao!.”

M27: “- Nao, ndo! Depois que ganhei sé vim retirar os pontos peguei a receita do
anticoncepcional do periodo de amamentacgao e depois nao voltei mais”.

A segunda categoria de analise foi: “A falta do planejamento familiar como

parte integral no cuidado a saude da puérpera”’,sendo construida a partir dos
relatos abaixo descritos:

“M1- Nao, tomava remédio, foi duas vezes s6 que fiquei sem tomar e engravidei da segunda.”
“M2- Sim, Eu cheguei tomar o ciclo 21, ai eu parei e fui pegar na inje¢cdo, s6 que ainjecéo
estava me engordando parei de tomar ela para tomar Miclovilar.”

A Ultima categoria de andlise dos dados, conforme apresentada em falas da
entrevista, foi “A falta de dedicagdo no uso dos métodos contraceptivos apos a
gestacao”, representada pelos seguintesrelatos:

M15- “...Fazia, mas tomava cada dia em um horario diferente.”

M1-“... Nao, tomava remédio, foi duas vezes s6 que fiquei sem tomar e engravidei da segunda.”
M10-“...Fazia, mas nao levava a sério cada briga que tinha eu parava de tomar o remédio, eu
tomava Ciclo 21.”
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DISCUSSAO

As Politicas Publicas de atencédo a Saude da mulher em especial no puerpério
permitem embasamento no desenvolvimento da assisténcia de qualidade a esta
clientela. Nos ultimos anos estudos vem demonstrando cobertura deficiente e
cuidados de enfermagem precarios nesse periodo, criando assim uma barreira do
que € preconizado pelos organismos oficiais e 0 que estda sendo dispensado
(ALMEIDA; SILVA, 2018). Isto € um motivo alarmante e desafiador, a melhoria esta
envolvida com a atitude dos profissionais de saude e na eficiéncia dos servi¢os
prestados. Para o reestabelecimento da qualidade da assisténcia a mulher, no
periodo puerperal, hd necessidade da reformulacdo nas escolas médicas e de
enfermagem para mudancas no planejamento da atencdo a puérpera (ALMEIDA;
SILVA, 2018).

CONCLUSAO

Conclui- se que os fatores que mais contribuem para a gravidez no puerpério
estédo ligados a auséncia de comunicacgao, falta de planejamento familiar tendo como
consequéncia também fator contribuinte a falta de dedicacdo em relacdo a
anticoncepcao no puerpério. Para que esta situacao seja prevenida é necessario a
adesdo da educacdo em saude dada pelos profissionais de saude durante as
consultas de pré-natal e puerpério, para que haja uma melhora na qualidade da
comunicacdo informacdo, garantindo assim os direitos reprodutivos minimizando
assim a gravidez no puerpério. O enfermeiro junto a equipe multidisciplinar deve
proporcionar a adesdo efetiva as acdes propostas, com o foco na orientacdo e
assisténcia quanto a contracep¢ao no puerpério, contribuindo assim para a mulher
na da qualidade de vida e resultados positivos nos servigcos de saude.

PALAVRAS-CHAVE: Gestacao; puerpério; saude da mulher.
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INTRODUCAO

O Pré-natal esta associado a promocédo de saude e qualidade de vida da mae
e do bebé, atuando na prevencdo de possiveis intercorréncias que podem surgir
durante a gravidez (NUNES et al., 2016). E primordial que as gestantes facam
acompanhamentos periodicos, inicialmente no primeiro trimestre de gestacdo, com
profissionais qualificados da area de saude, como os agentes de saude, técnicos de
enfermagem, enfermeiros, médicos e cirurgido dentista (BRASIL, 2013). A
enfermagem esté ligada a geréncia do cuidado, viabilizando as melhores préticas e
estratégias para a promocio de saide (SANTOS et al., 2013). E importante criar
uma cumplicidade entre enfermeiro e gestante, para que o profissional passe
confiangca e credibilidade, buscando explorar os aspectos abstratos e concretos
dessa méae (BRASIL, 2013). A atencdo a mulher precisa ser de modo integral e
neste periodo, exige, por parte do enfermeiro acdes que levam a uma gestacao
saudavel, até o momento do parto. E importante haver uma inteiracdo e confianca
entre profissional e usudrio para que o trabalho seja feito de forma eficaz. O objetivo
do presente estudo é analisar quais sao os obstaculos na realizacdo do pré - natal
de baixo risco da gestante com o enfermeiro .

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo-exploratorio de abordagem qualitativa. A
pesquisa foi realizada com uma amostra de 30 gestantes atendidas na Casa de
Saude da Mulher e no Ambulatério de Medicina Integrada( AMI) do Hospital Escola
Luiz Gioseffi Jannuzzi (sendo 15 pacientes na Casa de Saude da Mulher e 15
Pacientes no AMI), no periodo de junho a setembro de 2018). Foram incluidas na
pesquisa todas as gestantes que fazem o pré-natal de baixo risco atendidos na
Casa de Saude da Mulher e no AMI sendo excluidas as pacientes com idade inferior
a 18 anos. Os dados foram analisados mediante a caracterizacdo da clientela e a
categorizacdo das respostas da entrevista.O presente estudo foi submetido ao
Comité de Etica e Pesquisa da Faculdade de Medicina de Valenca, de acordo com a
resolucdo 466/2012, sendo aprovado pelo nimero 2.766.891.

RESULTADOS

Participaram do estudo 30 mulheres, onde a faixa etaria predominante foi de
21 a 25 anos 36,6% (11 mulheres), quanto a escolaridade 70% (21 mulheres) das
entrevistadas apresentam ensino Médio Completo, possuem Unido estavel 50% (15
mulheres), ndo tem nenhum filho 43,3% (13 mulheres),que relataram ter 02 filhos,
23,3% (7 mulheres), sobre a semana gestacional 26,6% (8 mulheres), encontra — se
na 202 Semana gestacional, sendo seguido por 20% (6 mulheres), que se encontra
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na 162 semana e mais 20% (6 mulheres), que se encontra — se na 302 semana
gestacional, 16,6% (5 mulheres), na 362 semana e 3,3% (1 mulher) com 38
semanas gestacional.

Através da leitura exaustiva das respostas da entrevista foi possivel elencar
03 categorias de analise aos estudo. A saber: Categoria 1) “A cultura do
atendimento do pré -natal pelo profissional médico”, interpretado pelas
seguintes repostas:

\G3“Por que eu gosto de fazer o pré-natal com obstetra, e consultar aqui na casa da mulher é
melhor.

G12 “Nao, é porque assim eu sempre fiz aqui na casa da mulher, ai eu acostumei aqui ja
conheco os médicos.”

A categoria 2 de andlise do estudo foi “A organizagao da Rede no
direcionamento da paciente para as areas onde ndo é o enfermeiro que realiza
0 pré — natal de baixo risco”, categoria foi criada mediante os relatos abaixo
descritos:

G16”... é longe entendeu, entdo nao € pelo PSF, mas porque area onde eu moro néo tem
agente de saude, i eu moro mais 0 menos 2 km e meio ate eu chegar beira do asfalto,e do
asfalto até em S&o Francisco é mas 2 km,bem longe mesmo,ent&o eu tive dificuldade por

causa disso”.

G17 “E porque o que acontece, como eu sou da Getulio Vargas, eu fago preventivo aqui

com a médica, ai ela me encaminhou direto para obstetra aqui mesmo, ai meu atendimento é
tudo aqui na casa da mulher, eu nem sei aonde é o postinho.”

A categoria 3 Desconhecimento do papel do enfermeiro na atengao ao
pré natal de baixo risco”, foi construida mediante relatos das gestantes sobre o
processo de trabalho do enfermeiro no pré natal de baixo risco. As falas das

gestantes estdo descritas abaixo:
G7-“Desconhece o servigo da unidade basica.
G18- “Eu nem sabia que no postinho, tipo assim que poderia ir no /postinho,achei que era
direto aqui.”
G19- “Eu néao sabia que a enfermeira poderia fazer meu pré-natal.”

DISCUSSAO

O momento do pré-natal requisita cuidados focados no desenvolvimento
correto da gravidez, visando um parto sem complicacdes e um bebe saudavel, de
forma acolhedora e com dignidade. Atuando com promoc¢do, prevencao e
assisténcia a saude da Méae e do bebé desde o pré-natal de baixo risco ao pré-natal
de alto risco (BRASIL, 2013). Cabe ao enfermeiro a compreensédo dos fundamentos
e a importancia de humanizar e qualificar a atencédo a gestante, a fim de obter sua
maior adesdo ao pré-natal, garantindo assim através da consulta de enfermagem a
qualidade, confianca e o resgate desta clientela as Unidades da estratégia Saude da
familia para a realizacdo do pré — natal de baixo risco (BARBOSA; GOMES; DIAS,
2011).

CONCLUSAO

Conforme os dados apresentados, observamos que 0s obstaculos na
realizagdo do pré - natal de baixo risco da gestante com o enfermeiro estdo
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relacionados a cultura da atencéo do atendimento apenas com o obstetra para o pré
—natal, ao desenho da rede de atencdo a Saude local e 0o ndo conhecimento das
atividades desenvolvidas pelo enfermeiro no processo de trabalho preventivo
promocional na atencdo ao pré natal de baixo risco. Torna — se importante a
reorientacdo da rede de servigcos de Saude na atencdo qualitativa a estas mulheres
ao conhecimento das atividades desenvolvidas pelo enfermeiro na atencéo a pré —
natal de baixo risco. Reforcamos que o profissional Enfermeiro € o elemento
importante da equipe de saude por exercer o papel educativo e de mais facil acesso
e favorece para que ocorram mudancas nas atividades e estilo de vida dos usuarios
e das gestantes promovendo qualidade de vida e bem estar.

PALAVRAS-CHAVE: Pré-natal de baixo risco; competéncias do enfermeiro.
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

BRASIL. Ministério da Saude. Atencao ao pré natal de baixo risco. Caderno da
atencao basica 32. 1. Brasilia. p. 15-45. 2013. Disponivel em:
http://www.rio.rj.gov.br/dIstatic/10112/6536378/4175300/23CAP32_prenatal.pdf
Acesso: de 2018.

NUNES, J. T. et al. Qualidade da assisténcia pré natal no Brasil: revisdo dos
artigos publicados de 2005 a 2015.Caderno de saude coletiva, Rio de Janeiro, p.
253-254, 2016. Disponivel em:
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1414462X2016000200252&script=sci_abstract
&tlng=pt Acesso: de 2018.

SANTOS J. L. G. et al. Praticas de enfermeiros na geréncia do cuidado em
enfermagem e saude: revisao integrativa. Rev Bras Enferm, Brasilia, v. 66, n. 2, p.
257-63, 2013.

BARBOSA, T. L. A.; GOMES, L. M. X.; DIAS, O. V. O pré-natal realizado pelo
enfermeiro: a satisfacdo das gestantes. Cogitare Enferm. v. 16, n. 1, p. 29-35, 2011.

OS MOTIVOS QUE IMPEDEM A ADESAO MASCULINA AOS PROGRAMAS DE
ATENCAO A SAUDE DO HOMEM

Josiane Soares dos Santos’: Carlos Marcelo Balbino? e Zenith Rosa Silvino®

! Académica da Faculdade de Enfermagem do Centro de Ensino Superior de Valenca

% Doutorando do Programa de Pés Graduacdo em Ciéncias do Cuidado em Saude/UFF, Docente da
Faculdade de Enfermagem do Centro de Ensino Superior de Valenca.

®P6s Doutora, Docente da Universidade Federal Fluminense

INTRODUCAO

Durante atividades laborais como recepcionista em uma Estratégia de Saude
da Familia - ESF em Taboas distrito do Municipio de Rio das Flores-RJ, foi
percebido uma dificuldade no comparecimento da populacdo masculina da regiao
gue abrange aquela ESF em realizar consultas para o acompanhamento do seu
estado de saude e também da adesao aos tratamentos propostos a este publico.
Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 93


http://www.rio.rj.gov.br/dlstatic/10112/6536378/4175300/23CAP32_prenatal.pdf
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1414462X2016000200252&script=sci_abstract&tlng=pt
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S1414462X2016000200252&script=sci_abstract&tlng=pt

Ha baixa adesdo dos usuarios ao tratamento, principalmente os do género
masculino, pois a forma como o sistema de saude no Brasil tem-se organizando
revela que a maior parte do atendimento de atencdo basica privilegia grupos
populacionais considerados mais vulneraveis (IBIAPINA, 2014), por meio de acdes
programaticas tradicionalmente voltadas a para a saude da crianca, adolescentes,
mulheres, e idosos, pouco favorecendo a atencdo a saude do homem (BRASIL,
2009).

Com a intencdo de promover acBes de saude que contribuam
significativamente para a compreensdo da realidade singular masculina nos seus
diversos contextos, foi criado em 2009 a Politica Nacional de Atencéo Integral a
Saude do Homem — PNAISH (BRASIL, 2009).

Hipotese

A falta de tempo podera ser um fator considerativo nos motivos que interferem
a populacdo masculina a procura dos servicos primarios de saude.
Diante da situacdo problema derivada da baixa adesédo masculina aos programas de
saude, delimitou-se como objeto de estudo os motivos que impedem a adeséo
masculina aos Programas de Atencdo a Saude do Homem.

Questdes de pesquisa do estudo:
e Quais os motivos que impedem a adesdo masculina a procura preventiva
de assisténcia a saude?

Objetivo geral:
e Analisar os motivos que impedem a adesdo masculina aos Programas de
atencdo a Saude do Homem

Objetivos especificos:
e |dentificar os motivos que impedem a adesédo masculina aos Programas de
atencdo a Saude do Homem;
e Listar sugestbes para melhora da adesdo masculina aos Programas de
atencao a Saude do Homem

Com este estudo pretende-se contribuir para uma melhor compreensédo da
populacdo masculina em relacdo a necessidade de procura dos servicos primarios
de atencdo a saude, evitando possiveis agravos patologicos que seriam facilmente
previstos ou identificados, evitando assim complicacées.

O estudo também pretende ressaltar a importancia do papel do enfermeiro, o
qual deve participar efetivamente junto a equipe multiprofissional no atendimento
integral de saude, planejar, executar e avaliar programas educativos voltados para
as dificuldades encontradas, facilitar o acesso a informacédo e ao atendimento de
suas necessidades de saude, implantar acbes, deteccdo sistematica de
perturbacdes, melhorando e aperfeicoando o modo de cuidar e promovendo a saude
e 0 bem estar dos pacientes.

MATERIAL E METODOS

Tipo de estudo )
Trata-se de um estudo com abordagem quanti-qualitativa (ESPERON,2017).
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Cenario
O campo de pesquisa foi o Hospital Escola de Valenca do Centro de Ensino
Superior de Valenca (HEV/CESVA).

Populacao
A populacdo deste estudo ser4 composta por homens que procuram 0 Sservigo
de pronto atendimento.

Critérios de incluséo
e Aceitar responder questionario durante a triagem de classificacdo de risco
para o atendimento no setor de pronto atendimento

Critérios de excluséao

Populacdo masculina abaixo de 20 anos;

Pessoas que nao se identificam ao género masculino
Pessoas do sexo biolégico: fémea

Pessoas impossibilitadas de ler ou escrever

Técnica de coleta de dados

Questionario de perguntas abertas sobre: idade, profissdo, ocupacéo, nivel de
escolaridade e qual a ultima vez que procurou o servico de salude? Que motivos te
impedem de procurar a unidade basica de saude? Dé sugestbes que lhe fariam
procurar com mais frequéncia a unidade basica de saude. A entrevista ocorreu no
més de agosto de 2018.

Tratamento e analise dos dados

As informacdes e dados obtidos por meio de questionario serdo transcritos
para um banco eletrénico do programa Microsoft Excel®, e posterior andlise
estatistica para descricdo dos resultados obtidos geracéo tabelas.

Aspectos éticos da pesquisa

Em atendimento a resolucdo numero 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude (CNS), que este estudo foi apresentado ao Comité de Etica em Pesquisa
(CEP) e avaliado e aprovado com o CAAE: 92360618.2.0000.5246, namero do
parecer:2.766.906, pelo Comité de Etica Faculdade de Medicina de Valenca.
Para preservar o anonimato dos participantes, na apresentacdo dos resultados, os
pacientes serdao nomeados com a letra “H” e 0 nUmero sequencial.
Para a participacdo no estudo todos 0s sujeitos assinardo conscientemente e
voluntariamente o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

RESULTADOS E DISCUSSOES

Foram entrevistados 30 homens que aceitaram participar da pesquisa, por
meio de andlise estatistica e a identificacdo dos motivos que impedem a adeséo
masculina aos Programas de atencdo a Saude do Homem e as sugestdes para
melhora da ades@o masculina aos Programas de atencdo a Saude do Homem mais
comuns serdo criados bancos de dados e pontuacdo dos indices, havera a
transferéncia dos dados para um software especifico para analise e estes dados
serdo apresentados de forma descritiva e de tabelas.
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PALAVRAS-CHAVE: Atencdo Primaria a Saude; género; masculinidade; saude do
homem.
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PLANEJAMENTO FAMILIAR: O CONHECIMENTO DA MULHER ATENDIDA NO
SISTEMA UNICO DE SAUDE SOBRE A SAUDE REPRODUTIVA
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INTRODUGCAO

Planejar e orientar qual método usar é primordial na promoc¢do de saude
sexual e reprodutiva de um individuo, onde os profissionais de salude fazem o
acompanhamento e fornecimento de informacdes quando necessario sobre as
técnicas e préticas a populagdo em geral (FERREIRA; COSTA; MELO, 2014). Neste
sentido o planejamento familiar &€ entendido como a deciséao de ter ou néo filhos e/ou
guando té-los sendo o tema designado ao desempenho do interesse dos estudiosos
e 0 espaco nas politicas publicas de saude (BHERING, 2016). A assisténcia a
mulher nos Servicos de Saude ndo se enquadra apenas no ciclo puerperal, o
cuidado necessita ser de forma integral, incluindo a prevencdo da gravidez
indesejada (ANJOS, 2014). A livre escolha de formar uma familia é uma
independéncia conquistada por homens e mulheres ao longo dos anos. Porém
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pesquisas apontam que a maioria dos casais ndo planeja a gestacdo, gerando
insatisfagbes pessoais, conflitos socioecondmicos e a ocorréncia de abortos. O
objetivo do presente estudo € analisar o conhecimento das mulheres atendidas no
sistema unico de satude no ambulatério de um hospital de ensino do sul fluminense
sobre o planejamento familiar.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo exploratério de abordagem qualitativa. A
pesquisa foi realizada no ambulatério de Medicina Integrada do Hospital Escola Luiz
Gioseffi Jannuzzi, no setor de atendimento Gineco- Obstétrico, com as mulheres que
ali procuram a assisténcia a salde, no periodo de junho a dezembro de 2018,
utilizando uma amostra de 30 mulheres. Como critérios de elegibilidade foram
incluidas na pesquisa as mulheres em idade feértil que estejam fazendo uso do
respectivo servico de saude na data da coleta, sendo excluidas as pacientes
menores de 18 anos. Os dados foram analisados mediante a caracterizagcdo da
amostra do estudo e categorizacdo de respostas. O presente projeto foi submetido
ao Comité de Etica e Pesquisa de Valenca de acordo com a Resolugéo 466/2012 do
Conselho Nacional de Saude, sendo aprovado pelo parecer nUmero 2708445.

RESULTADOS

Participaram do estudo 30 mulheres, sendo a caracterizacdo desta amostra
da populacdo de estudo h& predominéncia de 46,6% (14 mulheres) nas faixas
etarias de 25 a 30 anos de idade, seguido de 23,3% ( 7 mulheres) com 31 a 35 anos
de idade. Em relagdo ao nivel de escolaridade, 36,6 % (11 mulheres) tém ensino
médio incompleto e 30% ( 9 mulheres) tém ensino médio completo. Quanto a
residéncia, 96,6 % (29 mulheres)moram no municipio de Valenca e 3,4 % (1 mulher)
em outros municipios. A pesquisa nos revela que 93,3 % (28 mulheres) ja tém filhos
mulheres, sendo manifestado com apenas 01 filho 26,6 % (8 mulheres) e com 02
filhos 23,3% ( 7 mulheres)e com 03 filhos 30%( 9 mulheres) . Quanto perguntado
sobre a utilizacdo de método para ndo engravidar 83,3% (25 mulheres) utilizam
algum método. Em relacdo ao tipo de método utilizado para ndo engravidar
destacam - se o anticoncepcional (oral e injetavel) com 46,6%(14 mulheres) das
entrevistadas. E sobre o Programa de Planejamento familiar 43,3 % (13 mulheres)
relataram ja conhecer o Programa de Planejamento familiar no AMI. De acordo com
as falas das entrevistadas foram criadas as seguintes categorias de analise: 1) “O
desconhecimento das finalidades do planejamento familiar, contextualizada nas
falas abaixo:

P 5: “(...) eu conheci depois quando eu tive ela, ai a minha médica né, que fez o

parto me encaminhou pra a assistente pra eu colocar o DIU.”
P7 : “Conheci quando inseri o DIU.”
P 18: “(...) “Eu usava anticoncepcional, ai separei, ai quando eu voltei eu, ocorreu de eu
engravidar, ai por isso que eu resolvi operar...( risos).”

A segunda categoria: Despreparo para o uso e descrédito de métodos de
barreira e hormonais para planejamento continuo”, apresentado nas falas
abaixo:
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“P6:“Nao, a primeira aconteceu, a segunda ja foi mais planejada, esse foi no susto, quando eu
fui ver ja tava. Ai eu tava tomando pilula, mas é aquele negécio, né toma hoje e esquece
amanhd, esquece vai indo, ai a pessoa vai e engravida.

P25: “(...)as duas vezes que eu engravidei foi falha de remédio. Eu esquecia, tomava um dia
sim, outro néo.

A terceira categoria caracteriza- se por: A esterilizacdo cirurgica como forma de
minimizar a dificuldade de negociacdo com o marido, devido a gravidez atual
néo planejada, sendo contextualizada nas seguintes falas :

P6:” Da primeira ele teve, ai dessa agora ele levou susto, sabe assim, porque ele na queria,
mas ai agora ele ja aceitou, gragas a Deus, ele é pai s6 do segundo.”

DISCUSSAO

Ha uma falta de integralidade na divisdo da saude reprodutiva e sexual,
resultando em uma assisténcia deficiente, onde a questdo da salde reprodutiva é
voltada para as mulheres e a sexual para os homens (PINHEIRO; COUTO, 2013).
O servico de saude precisa montar agdes educativas individualmente, para os casais
e em grupos, onde devera conter informacgdes para o melhor acesso aos métodos de
contracepcéo, técnicas para a regulacdo da fecundidade em um contexto igualitario
para todos (BRASIL, 2013). Tais medidas contemplariam o entendimento das
populacdes sobre o real contexto do planejamento familiar contribuindo assim para
uma pratica sexual mais saudavel, possibilitando o espacamento dos nascimentos e
a recuperacao do organismo da mulher apds o parto, melhorando as condi¢des que
ela tem para cuidar dos filhos e para realizar outras atividades”.

CONCLUSAO

Conclui- se com o presente estudo que a amostra de mulheres entrevistadas
apresenta um conhecimento deficiente sobre o planejamento familiar. Torna — se
necessario que o servico seja formado por profissionais capacitados, acolhedores e
que estabelecam formas sutis em tratar de assuntos como salde reprodutiva e vida
sexual, principalmente quando abordado por jovens que estdo comecando a
sexualidade, fato marcado por tabus e preconceitos ao longo da histéria. Neste
sentido o enfermeiro tem uma co-responsabilidade na eleicdo de estratégias para
ampliar o conhecimento do planejamento familiar a mulher e ao homem,
proporcionando a promocdo a saude reprodutiva. Tais estratégias acarretardo na
diminuicdo do indice de aborto, a taxa de familias carentes e conflitos conjugais que
sdo acometidos perante gestacao indesejada.

PALAVRAS-CHAVE: Planejamento familiar; saude sexual e reprodutiva.
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INTRODUCAO

O envelhecimento é um processo da vida que esta relacionado a aspectos
sociais, bioldgicos, culturais e psicolégicos associados a passagem de tempo, sendo
influenciado pelo estilo de vida. Como afirmam Rocha et al (2013) ha um elevado
indice da expectativa de vida segundo dados estatisticos, os idosos mudam habitos
gue contribuam para essa esperanca em viver, porém € necessario uma abordagem
e um cuidado maior e melhor para essa faixa etaria, principalmente em relacédo a
vida sexual que segundo o Ministério da Saude o numero de casos de Aids em
maiores de 50 anos sé@o de 32.167 no Brasil, e destes, 9.918 estdo com 60 anos ou
mais agravando a saude do idoso devido a imunidade deficiente.

Os idosos, segundo estimativas, terdo uma parcela significativa na populacéo
brasileira nos préximos anos, considerando essa hip6tese, € importante desenvolver
estratégias que contribuam para a expectativa de vida. Entretanto, as politicas de
saude, geralmente, ndo tém uma visdo direcionada a terceira idade, os tornando
vulneraveis a IST (infeccdo sexualmente transmissivel). Ha falta de informacdes
vindas dos profissionais de salde com relagcdo a sexualidade dos idosos,
solidificando o mito em que as pessoas quando chegam a terceira idade se tornam
assexuais. E de extrema importancia o desenvolvimento de estratégias que
amparam os idosos e abordam assuntos relacionados a sexualidade.

A pesquisa teve por objetivos, analisar o nivel de conhecimento sobre
HIV/AIDS na populagéo idosa, compreender acerca das acdes que estdo sendo
desenvolvidas para a promocao e prevencdo do HIV/AIDS para esta populagdo no
Municipio de Valenca-RJ.
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MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma pesquisa de campo, exploratoria, descritiva, de abordagem
quantitativa e qualitativa, que foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa com
Seres Humanos da Faculdade de Medicina de Valenca e recebeu o n°.
CAAE: CAAE: 97064518.6.0000.5246. Para coleta dos dados foi utilizado um
formulario s6cio demografico e entrevista semiestruturada seguindo com roteiro com
perguntas abertas e fechadas. A pesquisa foi realizada na casa de saude do idoso,
gue funciona de segunda a sexta feira no horario das 07:00 as 16:30h, na rua Silva
Jardim, 306 Centro de ValencaRJ. Os dados foram analisados através de
estatistica descritiva e discutido sobre a luz da literatura pertinente. Foi utilizado para
a coleta dos dados um formulario sécio demografico e questionério semiestruturada
seguindo um roteiro com perguntas abertas e fechadas. Os dados objetivos foram
analisados através de estatistica descritiva. Ja os dados qualitativos foram
categorizados em unidades tematicas e discutidos sob a luz de literatura pertinente.

RESULTADOS PARCIAIS

A coleta dos dados foi realizada nos més de setembro de 2018, participaram
do estudo 12 idosos, na faixa etaria de 60 a 70 anos 7 (58,33%) e acima de 71 anos
5 (41,67%), 6 (50%) sdo casados, 1 (8,33%) solteiro, 4 (33,33%) viuvo e 1 (8,33%)
separado, 4 (33,33%) possuem ensino fundamental, 4 (33,33%) ensino médio e 4
(33,33%) nivel superior. Quando avaliamos sobre o conceito de HIV/AIDS 7
(58,33%) responderam a avaliagdo de forma correta e 5 (41,65%), responderam de
forma incorreta e/ou nédo responderam. No item das medidas de prevencdo 8
(66,66%) responderam corretamente e 4 (33,34%) nd&o souberam responder.
Relataram que fazem uso dos preservativos em todas as relacdes sexuais 3 (25%),
que utilizam o preservativo as vezes 2 (16,77%) e 7 (58,33%) nunca utilizou o
método de barreira. Mais da metade da amostra 7 (58,33%) relatam que j& tiveram
um conversa sobre sexualidade e HIV/AIDS com um profissional de saude e com
seu parceiro. Todos os participantes da amostra acreditam que o HIV/AIDS nao é
um castigo de Deus, 100% ndo sabem como funciona o remédio para o tratamento
do HIV/AIDS.

DISCUSSAO

Percebe-se que a mais metade da amostra estudada tem um bom
conhecimento sobre HIV/AIDS, a mesma proporcao dos participantes informam que
ja tiveram uma conversa sobre o tema com o profissional de saude, o que pode
justificar o conhecimento, este dado é de extrema importancia, pois confirma a
eficiéncia e importancia do profissional de saude quanto a pratica da acdo educativa,
gue a informacao e uma das principais ferramentas para a promog¢ao e prevencgao do
HIV/AIDS, contribui para o conhecimento, mudancgas de habitos de vida.

CONCLUSAO

Concluimos que os idosos representam uma populacdo que vem aumentando
significativamente, e que a atividade sexual é presente e por isso necessitam de
informacgdes e esclarecimento sobre sexualidade e HIV/AIDS. E constatada nesta
pesquisa a importancia da atividade educativa pelo profissional de saude, como
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forma principal para o controle das IST e reducdo da incidéncia do HIV/AIDS na
populacao idosa.

Espera-se que o estudo possa contribuir como fonte de dados para reconstruir
um novo saber tedrico-pratico, para reorganizacdo da assisténcia, no planejamento e
reformulacdo dos servigos oferecidos a populacdo, melhorando assim a qualidade
no atendimento ao idoso em relagcdo a abordagem da sexualidade nessa fase de
vida e areducao da infeccdo do HIV.

PALAVRAS-CHAVE: Virus da Imunodeficiéncia Humana; Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida; idosos.
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INTRODUCAO

O (HIV) Virus da Imuno Deficiéncia Humana é um virus que tem como alvo as
células do sistema imunoldgico, que causa um enfraquecimento das defesas do
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organismo. A infeccdo se da pelo contato com fluidos da pessoa infectada com um
individuo sadio através do sangue, sémen, secrecdes vaginais, perfuroscortantes
infectados como agulhas, por via transplacentaria e pelo aleitamento materno de
maes soropositivas (BRASIL, 2015). O desenvolvimento da (AIDS) Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida se tem quando a replicagdo do virus sem controle,
causando a depressdo do sistema imune. A Aids j4 é tratada como uma doenca
cronica progressiva, pandémica, e que ainda ndo tem a cura. O programa de
Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (IST) HIV/AIDS vem investindo muito para
diminuir a vulnerabilidade da populacdo as Infeccbes Sexualmente Transmissiveis,
prevenir novas infecgdes; promover a qualidade de vida das pessoas afetadas,
reduzir o preconceito, a discriminacdo e os demais impactos sociais negativos das
IST/HIV/Aids (BRASIL, 2016). O enfermeiro € um profissional essencial para o
desenvolvimento das a¢des propostas pelo programa, cabe a ele varias atribuicdes
como: facilitar o acesso do usuario, realizar o acolhimento, aconselhamento,
assegurar de testes rapida e segura, prestar uma assisténcia qualificada ao portador
de HIV/Aids e fortalecer as acdes de promocéo e prevencao da doenca. Atualmente
o Brasil e um exemplo do acesso universal a medicamentos de ponta para
tratamento do HIV/AIDS, porém quanto a reducdo dos casos e controle da doenca,
os dados epidemiologicos mostram um aumento significante de pessoas infectados
pelo HIV no Brasil e diminuicdo no mundo. A maior concentragéo esta na faixa etaria
de 25 e 39 anos, no sexo masculino (UNAIDS, 2017).

O presente estudo teve por objetivo compreender as acdes de promocgao e
prevencado do HIV/Aids do Municipio de Valenca. Descreve sobre as estratégias, as
facilidades e dificuldades dos enfermeiros das Unidades de Saude da Familia para a
promocao e prevencado do HIV/AIDS.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma pesquisa de campo, exploratoria, descritiva, de abordagem
quantitativa, foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
da Faculdade de Medicina de Valenca e recebeu o0 n° CAAE:
92359118.7.0000.5246. Para coleta dos dados foi utilizado um formulario sécio
demografico e entrevista semiestruturada seguindo com roteiro com perguntas
abertas e fechadas. Os dados foram analisados através de estatistica descritiva e
discutido sobre a luz da literatura pertinente.

RESULTADOS

A coleta dos dados foi realizada nos meses de agosto e setembro de 2018,
nas unidades basicas que compde o sistema de saude do municipio de Valenca —
RJ., Estratégia Saude da Familia Cambota , ESF Parque Pentagna, ESF Bairro de
Fatima, ESF Sao Francisco, ESF Osoério, ESF Biquinha, ESF Varginha, ESF
Parapeuna, ESF Santa Isabel, ESF Pentagna, ESF Jodo Bonito, Unidade Basica de
Saude (UBS) Joéo Dias, (UBS) Chacrinha, (UBS) Jardim Valenca e (UBS) Spalla Il
gue representa uma amostra de 15 (78,9%) das unidades de atencédo primaria a
Saude do municipio de Valenga-RJ. Participaram 15 enfermeiros, 14 (93,3%) do
sexo e feminino e 1 (6,7%). Quanto aos dados referente as acdes para promocao e
prevencao de HIV/AIDS, 11 (73,33%) afirmam que realizam campanhas informativas
e de sensibilizagcdo acerca dos comportamentos de risco para infeccao por HIV,
distribuicdo de material educativo e preservativos e 4 (26,66%) participantes relatam
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a ndo realizacdo desta atividade. O teste rapido para HIV também é uma estratégia
executada em 14 (93,33%) unidades de saude, apenas 01 (6,66%) nao realiza o
teste, todos os enfermeiros (100%) sdo capacitados como executores para os testes
rapidos. No item que avalia as facilidades dos enfermeiros para acdes de
prevencdo e promocao HIV/AIDS, foram relatados: Apoio da central da atencao
bésica, disponibilizacdo dos preservativos e testes rapidos da coordenagdo de
HIV/AIDS, demanda livre para atendimento dos usuarios e enfermeiros capacitados.
Foram abordadas as seguintes dificuldades: falta de ades&o da populacdo, grande
demanda de servico do enfermeiro na atencdo basica, dificil acesso
(distancia/transporte para chegar até a populacédo).

DISCUSSAO

Através dos dados podemos perceber que todos os enfermeiros estdo
capacitados para a realizacdo dos testes r4pidos, e é expressivo o numero de
unidades que realizam o teste. O teste rapido é uma das principais estratégias
realizadas e incentivada pelo Programa de IST/AIDS para o diagndstico precoce do
HIV, com o propdésito de realizar o encaminhamento imediato, para o inicio prévio
do tratamento com os antri-retrovirais, prevenindo assim as doencas oportunistas,
promovendo a qualidade de vida, além disso, possibilita que o individuo impeca a
transmissdo do virus para seus parceiros (BRASIL, 2016). Os enfermeiros
entrevistados ressaltam como dificuldade a grande demanda de servico e a baixa
adesdo da populacéo para as acdes e servigos ofertados nas unidades basicas de
saude, de acordo com Silva (2014), vérios fatores podem influenciar na adesdo aos
servicos de saude, e podem estar relacionados ao paciente (sexo, idade, etnia,
estado civil, escolaridade e nivel socioeconémico), e 0 medo do diagndstico do HIV.
Um dos desafios constantes dos profissionais que atuam nas unidades de saude da
familia e sobre a adesdo do paciente, como estratégia utilizam busca ativa, visita
domiciliar e acompanhamento feito pelo agente comunitario de saude.

CONCLUSAO

Por meio desse estudo, podemos perceber que a promocgéo e prevencao do
HIV/Aids estdo ligados ao acolhimento, ao aconselhamento a conscientizacdo da
populacao, através das as acfes educativas individuais e coletivas. A capacitacdo e
motivagdo dos profissionais sdo essenciais para o bom desenvolvimento destas
acOes. Atividades como esta proporciona a comunidade e aos individuos a
possibilidade de decidirem sobre seus proprios destinos, melhorando desta forma
suas condicbes de vida, assim como, reduzir o entrave, para as medidas de
protecdo, diagndstico, aceitacdo da doenca e adesédo ao tratamento.

Verifica-se, que a participacdo do profissional € fundamental na unidade de
saude, para ampliar as condicOes de saude e vida da populacdo, neste sentido, os
enfermeiros devem atuar no enfoque das IST/Aids, através de educacdo constante,
dentro das unidades basicas de sauda, nas escolas e comunidade, estimulo a
utilizacdo do preservativo e realizacdo de testes diagndsticos, a fim de que haja
compreensao de que prevenir é a principal forma de controlar esses agravos e
minimizar sua incidéncia, e que o diagndstico precoce tem como objetivo diminuir
e/impedir a transmissdo do virus e proporcionar a qualidade de vida do individuo
através do tratamento e acompanhamento prévio.
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PALAVRAS-CHAVE: Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV); Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida(AIDS); enfermeiros.
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GESTAO DE RECURSOS HUMANOS

POR QUE TECNOLOGO EM GESTAO DE RECURSOS HUMANOS? PERFIL DOS
ACADEMICOS E POSSIVEIS FATORES INFLUENTES NA ESCOLHA PELO
CURSO

Julio Cesar da Silval e Carina Couto Machado?
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INTRODUCAO

Escolher uma profissdo nao é tarefa facil. A propria palavra “profissdo” nao
possui um significado Unico. Varios conceitos sao utilizados por diversos autores
para caracteriza-la, porém n&o ha um consenso sobre os elementos relevantes para
sua conceituacdo. Para Machado (1999, p. 592), profissdo, sob a 6tica socioldgica, é
definida como “uma atividade exercida por pessoas que possuem destreza e
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habilidades especificas capaz de desenvolver um determinado trabalho com
autonomia técnica”. Complementando essa definicdo, Soares (2002) afirma que é
necessario haver um regulamento que estabeleca as regras para o exercicio
profissional e, por fim, que o grupo se organize em entidades profissionais com o
objetivo de garantir a definicdo e o cumprimento das regras, promover o crescimento
profissional e criar medidas de defesa do grupo.

A escolha profissional esta intimamente ligada com a construcdo do futuro,
pois esta decisdo, em sentido mais amplo, significa a escolha de uma atividade
laboral a qual o individuo dedicara boa parte de sua vida (KRAWULSKI, 1998).

De acordo com Aguiar (2006), quando o individuo escolhe, ele nunca esta
isento das necessidades, dos motivos e, consequentemente, das determinacgdes.

Ojeda (2009) aponta que a escolha profissional, de certa maneira, também
traz em evidéncia o processo histérico de cada profissdo, suas lutas, seus
preconceitos e suas perspectivas de reconhecimento social.

Os Cursos Superiores de Tecnologia (CSTs) surgiram na década de 70 com o
objetivo de formar e qualificar trabalhadores para atender a demanda das empresas
no periodo de industrializacdo promovido pelo governo brasileiro, contudo, segundo
Takahashi (2010), persistiu a visédo de uma educacao voltada para o trabalho e para
as classes menos favorecidas por um longo periodo. Somente a partir de 1996, com
a criacdo da Lei de Diretrizes e Bases (LDB), os CSTs foram reformulados para
atender as necessidades atuais do setor produtivo e ampliar o acesso ao ensino
superior.

Para Grings e Jung (2017), as continuas altera¢des ocorridas no mundo do
trabalho somadas a um aumento expressivo da oferta de cursos superiores no Brasil
podem estar colaborando para que a escolha profissional se torne um desafio ainda
maior.

A auséncia de trabalhos publicados que associem a escolha profissional e o
curso de tecnologia em Gestdo de Recursos Humanos justifica a realizacdo do
presente estudo, que teve como objetivo tracar o perfil dos académicos do curso de
Tecnologia em Gestdo de Recursos Humanos de uma instituicdo privada e identificar
a influéncia que determinados fatores exerceram na escolha pelo curso.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo, de abordagem quantitativa, autorizado pelo
CEP-FMV sob o parecer n° 2.656.294. Os dados foram coletados no periodo de
maio a agosto de 2018 por meio de um questionario estruturado contendo treze
perguntas fechadas. A amostra foi composta por oitenta académicos pertencentes
ao primeiro e segundo periodo do curso de Tecnologia em Gestdo de Recursos
Humanos de uma instituicdo privada localizada na regidao Sul Fluminense do estado
do Rio de Janeiro que aceitaram participar do estudo apdés a assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Apés coletadas, as informacdes foram
inseridas em uma planilha do Programa Microsoft Excel, versdo 2010, e os
resultados apresentados em forma de gréficos e tabelas, utilizando a frequéncia
absoluta e relativa dos dados.

RESULTADOS PARCIAIS

Dos entrevistados, 61,25% eram do sexo feminino e 39,75% do sexo
masculino, sendo a maioria, 72,50%, solteira, com a faixa etaria de 27-29 anos
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apresentando a menor frequéncia, 10%. Desta amostra, 70% trabalham atualmente
e, destes, a maioria, 39,28%, estdo empregados ha menos de um ano. Em relacéo a
area de atuacédo, apenas 8,80% estéo inseridos na area de RH. A maior parte atua
no comércio, 25,49% e em outra area ndo declarada, 35,29%. E significante o
guantitativo dos que concluiram o ensino médio antes de 2010, 32,50% e dos que
estdo cursando o ensino superior pela primeira vez, 91,25%. Para 75% dos sujeitos,
o curso de tecnologia em gestdo de RH néo foi a primeira opcdo, sendo Direito 0
curso mais desejado, 16,66%. Mensalidade elevada foi o principal motivo para nao
cursar o curso desejado, 45%. Adquirir conhecimentos na area administrativa, atuar
na area de RH, conseguir um emprego e disponibilidade de vagas no mercado de
trabalho foram os fatores que mais influenciaram na escolha pelo curso. Por outro
lado, indicagdo em teste vocacional, curso com menor nota de corte no vestibular,
nao ter sido aprovado em outro curso e influéncia de amigos constituem os fatores
qgue menos influenciaram na escolha pelo curso.

CONSIDERACOES

A andlise inicial dos dados coletados permitiu-nos identificar o perfil dos
académicos que escolheram o curso superior de tecnologia em Gestdo de RH,
assim como os principais fatores que os influenciaram nessa escolha. Como o
presente estudo ainda se encontra em andamento, acreditamos que as informacdes
preliminares, associadas a outras investigacdes, serdo mais relevantes e
significativas ao término do trabalho, quando sera possivel debaté-las a luz da
literatura pertinente, construindo conhecimento em uma area ainda pouco explorada,
principalmente quando se trata de escolha profissional relacionada a cursos
superiores de tecnologia, modalidade de ensino que vem crescendo
exponencialmente nas ultimas décadas e que, portanto, merece a atencdo dos
pesquisadores, 0s quais sao responsaveis por produzir e disseminar conhecimentos
para a sociedade.

PALAVRAS-CHAVE: ensino superior; escolha da profissao; motivacao;
recursos humanos; tecnologia.
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INTRODUGCAO

A exclusdo de pessoas com deficiéncia € secular. Na Grécia antiga, 0s
recém-nascidos que apresentavam alguma deficiéncia eram sacrificados. Em suas
obras, discorrendo sobre o planejamento das cidades gregas, Platdo e Aristoteles
recomendavam que os individuos nascidos “disformes” deveriam ser eliminados.
Essa visao de exclusdo e incapacidade persistiu ao longo do tempo, sendo alterada
somente no século 20 com a Declaracédo Universal dos Direitos do Homem, adotada
pela ONU (1948), que instituiu o principio de que todos os seres humanos nascem
livres e iguais em dignidade e em direitos. A partir de 1925, a Organizacao
Internacional do Trabalho (OIT), recomendou a habilitacéo e reabilitacdo profissional
de pessoas com deficiéncia (SCHWARZ; HABER, 2009).

No Brasil, em 1991, foi instituida a Lei Federal n° 8.213, também conhecida
como Lei de Cotas, que em seu artigo 93 afirma que toda empresa com 100 ou mais
colaboradores esta obrigada a preencher de 2% a 5% dos seus cargos com
beneficiarios reabilitados ou portadores de deficiéncias, habilitados. A tabela 1
apresenta a taxa de proporcéo que deve ser seguida pelas empresas.
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Tabela 1 — Taxa de proporcédo de PCD nas empresas

Numeros de empregados na empresa | % de PCD obrigatoria ‘
Até 200 empregados 2%
De 201 a 500 empregados 3% ‘
De 501 a 1000 empregados 4%
De 1001 empregados em diante 5% |

Embora tenha sido instituida em 1991, somente a partir de 1999, com a
promulgacdo do Decreto Federal n° 3.298/99, a Lei de Cotas passou a ter sua
aplicabilidade cobrada. A partir deste momento, ampliou-se 0 nimero de empresas
gue se adequaram aos requisitos exigidos pela lei e, consequentemente, elevou-se
0 quantitativo de pessoas com deficiéncia presentes no mercado de trabalho.
Entretanto, segundo Fernandes e Silva (2008), embora haja carinho e cuidado com
as pessoas deficientes, observa-se que o principal motivo que leva as empresas a
contratarem estes profissionais é o cumprimento da legislacéo.

Para Toldra, De Marque e Brunello (2010), essa atitude contribui para que
sejam oferecidas vagas que nem sempre sdo compativeis com as possibilidades dos
individuos portadores de deficiéncias.

Diante deste cenério, este levantamento bibliografico teve como objetivo identificar
os desafios enfrentados pelos portadores de deficiéncia no mercado de trabalho.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um levantamento bibliografico realizado na base de dados Google
Académico utilizando os seguintes critérios: estudos completos, publicados entre os
anos de 2010 e 2018 e que possuissem em seus titulos os termos “inclusao’,
“‘mercado de trabalho” e “desafios”. Para analise dos dados, criou-se um instrumento
contendo o titulo do artigo, autores, ano de publicacdo e os desafios enfrentados
pelos portadores de deficiéncia no mercado de trabalho.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Inicialmente, foram encontradas 17 publicacdes. Apds leitura preliminar dos
resumos, identificou-se 10 trabalhos que n&o contemplavam o objetivo da
investigacdo, sendo a amostra final constituida por 07 estudos (05 artigos, 01
dissertacdes e 01 trabalho de concluséo de curso).

Apos leitura e analise dos estudos, foi possivel dividir as dificuldades
enfrentadas pelos deficientes no mercado de trabalho em trés categorias: desafios
pessoais, desafios organizacionais e desafios impostos pela sociedade.

Na primeira categoria, desafios pessoais, estdo a baixa escolarizagao, a
dificuldade de acesso a educacéo, a falta de experiéncia, a baixa qualificacdo, a falta
de informacdes sobre os direitos dos deficientes, a falta de oportunidades e a
insatisfagdo com o salario recebido.

Compdem a segunda categoria, desafios organizacionais, a exigéncia de
compatibilidade entre a deficiéncia e a atividade a ser exercida, o desconhecimento
da realidade dos deficientes, as barreiras arquitetonicas e a falta de acessibilidade
dentro das empresas, as falsas promessas, a falta de planos de carreiras para
deficientes, a auséncia de treinamentos adequados, a escolha do grau de deficiéncia
e o despreparo geral das organizagdes para receberem um colaborador deficiente.
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O desconhecimento da sociedade acerca dos diferentes tipos de deficiéncias,
0 preconceito e as discriminagcbes, os padrbes socialmente estabelecidos de
perfeicdo, a falta de acessibilidade urbanistica e auséncia de transportes publicos
adaptados constituem os principais desafios da terceira categoria, os desafios
impostos pela sociedade.

Percebe-se que a dimensédo dos desafios enfrentados pelas pessoas com
deficiéncia no mercado de trabalho é ampla e envolve o préprio individuo, as
organizacdes e a sociedade na qual vivem os deficientes. A implementacdo e a
fiscalizacdo da Lei de Cotas ndo séo suficientes para superar estes desafios, sendo
necessario a criagcdo de mecanismos complementares que sejam capazes de
transformar o cenario atual, eliminando preconceitos, paradigmas e, principalmente,
a falta de politicas publicas educacionais que capacitem os deficientes para o
mercado de trabalho.

CONCLUSOES

A Lei de Cotas representou um avanco significativo na inclusdo de pessoas
com deficiéncia no mercado de trabalho. Entretanto, para que esta inclusao seja
plena, ndo basta apenas o cumprimento legal do quantitativo nela estabelecido. E
necessario haver transformacfes sociais amplas, que eliminem o0s preconceitos
arraigados em nossa sociedade, principalmente aqueles gerados pela falta de
informacdo. Além disso, € preciso existir uma relacdo ética e saudavel entre as
organizacdes e os deficientes. Por fim, deve-se valorizar a diversidade, pois s6
assim construiremos uma sociedade mais justa e igualitaria.

PALAVRAS-CHAVE: deficiéncia; inclusdo; Lei de Cotas; mercado de trabalho;
pessoas com deficiéncia.
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INTRODUCAO

A sociedade atual apoia-se no conhecimento e valoriza o papel da inovacéao,
uma vez que esta permite a construcdo de uma comunidade empreendedora e,
consequentemente, geradora de mais crescimento econémico, de mais emprego e
mais competitividade. Por isso, a educacéo para o empreendedorismo se torna cada
vez mais relevante, pois permite aos estudantes a aquisicdo de atitudes e

Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 110


http://periodicos.unifacef.com.br/index
http://www.uricer.edu.br/site/pdfs/perspectiva/148_537.pdf
https://doi.org/10.14295/idonline.v11i37.861
http://www.periodicos.usp.br/rto/article/view/14099

competéncias empreendedoras, tornando-os diferenciados e valorizados pelo
competitivo mercado de trabalho (COSTA et al., 2017).

O ensino do empreendedorismo surgiu nos Estados Unidos em 1947 e tinha
como objetivo qualificar ex-combatentes da Segunda Guerra Mundial para o
mercado de trabalho. Nas décadas seguintes, em virtude da dependéncia financeira
das universidades em relacdo as grandes empresas, ocorreu uma lenta expansao
dos cursos e das disciplinas ofertadas. Somente na década de 80 ocorreu uma
expansdo definitiva do ensino de empreendedorismo. No Brasil, devido a
industrializacdo tardia, o ensino sobre o tema é mais recente, datando de 1981 o
primeiro curso sobre empreendedorismo, oferecido na Escola de Administracéo de
Empresas da Fundacao Getulio Vargas, em S&o Paulo. Com o passar do tempo, o
ensino de empreendedorismo foi inserido nos temas da administragdo como uma
subarea, e hoje é estudado pelos académicos como um campo especifico (SILVA;
PENA, 2017).

Para Machado, Lenzi e Manthey (2017), aplicar a inovacdo ao ensino e as
etapas do aprendizado é o maior desafio do ensino do empreendedorismo. De
acordo com Silva e Pena (2017), tal educacdo s6 sera efetiva se houver o uso
apropriado de métodos e estratégias de ensino capazes de instruir e preparar 0s
estudantes com habilidades e conhecimentos fundamentais para a conducdo de
novos negaocios.

Para que a formacdo empreendedora seja eficaz e alcance seus objetivos, é
necessario que haja adequacao dos contetdos e das préaticas didatico-pedagdgicas,
evitando apenas o0 uso de métodos tradicionais para a transmissédo de conhecimento
(HENRIQUE; CUNHA, 2008).

Considerando a dimensdo e a importancia do ensino empreendedor, este
estudo teve como objetivo realizar um levantamento bibliogréfico para identificar as
principais préaticas pedagodgicas adotadas nos cursos superiores brasileiros para
disseminacéao e ensino do empreendedorismo.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo elaborado a partir de uma revisdo da literatura
presente nas bases de dados SciELO, Capes, Spell e Google Académico, utilizando
0S seguintes critérios de inclusao: trabalhos completos elaborados entre os anos de
2000 e 2018 e que possuissem em seus titulos os termos “empreendedorismo”,
‘ensino” e “praticas”. Para anadlise dos dados, foi elaborado um instrumento
contendo o titulo do artigo, autores, ano de publicacdo e as praticas de ensino de
empreendedorismo discutidas.

RESULTADOS FINAIS

Foram localizados 25 artigos que atenderam os critérios estabelecidos. ApGs
leitura preliminar, 11 foram excluidos por ndo contemplar o objetivo do estudo,
gerando uma amostra pertinente de 14 publicacdes. Desse quantitativo, excluiram-
se os trabalhos duplicados, sendo a amostra final constituida por 07 artigos. A tabela
01 apresenta a frequéncia de artigos em cada base pesquisada.
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Tabela 01 — Resultados da busca nas bases de dados.

BASE DE DADOS  ARTIGOS ENCONTRADOS ARTIGOS ACEITOS

ESCIELO o1 01

ICapESIN 02 01

ESpell T 05 05

' Google Académico 17 07

TOTAL 25 14
DISCUSSAO

Apos a leitura dos artigos selecionados, foram extraidas as praticas utilizadas
no ensino de empreendedorismo nas instituicdes brasileiras. Dentre as mais
comuns, estdo as aulas expositivas e dialogadas, os trabalhos tedricos individuais e
em grupos, as provas discursivas, os estudos de casos, as andlises de artigos sobre
o tema, as apresentacbes de filmes, os seminarios e as palestras com
empreendedores atuantes. Apesar de ainda ser predominante o uso de técnicas
tradicionais, nos ultimos anos surgiram novas metodologias de ensino, aproximando
teoria e pratica. Como exemplo, foram citadas as simulacdes de atividades
empreendedoras (desenvolvimento de produtos ou empresas, planos de negdcios),
visitas a empresas, projetos de pesquisa e extensdo, jogos empresariais,
simulagdes, incubacao de empresas e, principalmente, a metodologia do learning by
doing (proporciona aos educandos a experiéncia de serem empreendedores,
desenvolvendo um mini-negécio, desde o surgimento da ideia de negdcio até a sua
concretizacao).

CONCLUSOES

A partir do levantamento bibliografico realizado, ficou evidenciada a utilizacdo de
novas metodologias no ensino do empreendedorismo, embora ainda seja comum a
utilizacao de técnicas tradicionais. Diante deste cenéario, faz-se necessario rever as
antigas metodologias de ensino, adaptando-as ou substituindo-as pelas novas
praticas, pois a disciplina de empreendedorismo, por si s6, ja exige um ambiente de
ensino baseado em praticas dindmicas e inovadoras. Além disso, a ado¢ao de novas
praticas didatico-pedagogicas estimula e incentiva nos estudantes o espirito
empreendedor, pois oferecem a eles a oportunidade de se tornarem sujeitos ativos
do proprio processo educacional, desconstruindo o antigo modelo passivo de ensino,
o qual considera o professor o Unico detentor do conhecimento.

PALAVRAS-CHAVE: educacdo empreendedora; empreendedorismo; ensino;
métodos de ensino; praticas didatico-pedagogicas.
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MEDICINA

ANALISE ENTRE DEPRESSAO, ANSIEDADE E ESTRESSE DURANTE A VIDA
ACADEMICA DO ESTUDANTE DO CICLO BASICO (1° AO 4° PERIODO) DE
MEDICINA

Daniele Santos, Patricia Fernandes, Suéllen Jardim, Vitéria Pimenta,
Wandreska Katywscia e Leandro Raider

Faculdade de Medicina de Valenca/RJ
INTRODUCAO

Atualmente sabe-se que os indices de estudantes afetados por alteracbes
psicolégicas, ha maioria das faculdades de medicina, possuem uma alta prevaléncia
comparada a populagdo em geral. Com isso, 0 ingresso na vida académica é
representado para muitos jovens uma mudanca de vida, na qual ocorre a saida de
casa, afastamento da familia e a busca por novos objetivos. Além disso, esses
fatores levam a uma alteracdo no bem estar fisico dos alunos, podendo resultar em
riscos a saude, como o sedentarismo, obesidade, afetando até mesmo no
desenvolvimento intelectual e profissional dos estudantes (AMARAL, 2008).

A saude mental dos estudantes é observada constantemente, sendo foco da
sociedade em geral, como também, de profissionais na area da saude. As situacfes
de estresse, como a cobranca, imposicdes do mercado de trabalho, medo do
fracasso e de falhar, e frustragcbes na realizacdo profissional, podem resultar em
quadros de depressbes e sentimento de culpa e impoténcia, se ndo forem bem
administrados (REZENDE et al., 2008).

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo quantitativo descritivo com delineamento transversal.
O estudo foi realizado com os alunos do primeiro ao quarto periodo de medicina da
Faculdade de Medicina de Valenca/RJ. O diagnostico do nivel de comprometimento
psiquico e fisico relacionado a vida do académico de medicina sera feito pela
aplicacdo dos questionarios Inventario de Beck para Depressao (Beck Depression
Inventory-BDI), Inventario de Back para Ansiedade (Back Anxiety Inventory-BAl),
propostos por Beck, Ward, Mendelson, Mock e Erbaugh, no ano de 1961 e Beck,
Epstein, Brown e Sterr, no ano de 1988, respectivamente.

Iremos realizar um somatorio das questbes e classificar a depressdao como
minima, se pontuar entre 0 e 13, leve entre 14 e 19, moderada entre 20 e 28, e
grave entre 29 e 63. Na andlise de ansiedade classificaremos como minima, se
pontuar entre O e 10, leve entre 11 e 19, moderada entre 20 e 30 e grave entre 31 e
63 (BECK et al.,1961 e 1988). Com base da Resolugcao 466 de 2012, todos os dados
dos participantes foram preservados. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
em Pesquisa da FMV sob o registro CAAE n° 86484318.10000.5246.

Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 114



RESULTADOS PARCIAIS

Os resultados encontrados foram que dos 204 académicos avaliadas 76,47%
apresentaram depressdo minima, 13,72% depressdo leve, 6,37% depressao
moderada e apenas 3,43% depressao severa. Do total observou-se que o sexo
feminino possui 100% de depressao severa quando comparado ao sexo masculino.
Com relacdo aos resultados encontrados sobre ansiedade 60,29% apresentaram
grau minimo, 25,49% ansiedade leve, 6,36% ansiedade moderada e 3,92%
ansiedade severa, observando-se novamente a relacdo do sexo feminino aumentada
(87,5%) quando comparada ao sexo masculino.

DISCUSSAO

De acordo com as informacdes obtidas podemos analisar que do total de 204
dos alunos pesquisados na Faculdade de Medicina de Valenca, analisados com a
tabela de graus de ansiedade e depresséo proposto por Beck, 7 alunos, ou seja,
3,43% estado classificados no grau de depresséo severa. Entretanto, 156 alunos, ou
seja, 76,47% apresentam depressdo minima. Ademais, 8 alunos, ou seja, 3,92%
apresentam ansiedade severa quando comparados aos 123 alunos (60,29%)
classificados como grau minimo. A comparacdo desses dois extremos de
classificacdo revelam a necessidade de intervencao para reduzir tais niveis e, com
iISso, impedir que esses alunos sejam ainda mais afetados conforme o passar dos
semestres.

CONCLUSAO

Concluimos com o presente estudo que mais de um terco dos participantes
gue apresentam tanto ansiedade como depressdo de classificacdo minima. Dos
alunos que apresentam depressao severa, ha maior prevaléncia no primeiro e no
guarto periodo em relacao aos demais (segundo e terceiro periodo). Portanto, todos
alunos devem receber incentivos para manter o equilibrio emocional frente a vida
académica e social, principalmente os alunos com depressédo e ansiedade severa
gue devem ser incentivados a reduzir a cobranca pessoal, aumentar momentos de
lazer e atividades fisicas, e realizar consulta com profissional adequado das areas
de psicologia e psiquiatria para receber orientagbes sobre comportamento diante de
situacdes que necessitam de resiliéncia e maior compreensao.

PALAVRAS-CHAVE: Depressdao; estresse; ansiedade; estudante de medicina.
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AVALIACAO DO ENSINO DE CIRURGIA NA FACULDADE DE MEDICINA DE
VALENCA ATRAVES DE QUESTIONARIO AUTO-APLICAVEL
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Anna Luisa Aguiar Guimaraes, Richard Raphael Borges Tavares Vieira e
Carlos Augusto Marques Batista

Faculdade de Medicina de Valenga/RJ
INTRODUCAO

A prética cirdrgica acompanha a medicina desde seus primérdios e vem
evoluindo cada vez mais ao passar dos anos, contando atualmente com técnicas
cada vez menos invasivas. Concomitante a isso, as escolas de medicina tem
buscado cada vez mais capacitar seus académicos na execucao de técnicas basicas
e no conhecimento das modalidades especializadas de cirurgia (PURIM et al., 2013;
SIMOES et al., 2014; PURIM; SKINOVSK: FERNANDES, 2015).

O aprendizado cirurgico da sala de aula tem sido associado atualmente, sob
supervisdo adequada, a atividades ambulatoriais, em centros cirdrgicos e
enfermarias, visando proporcionar melhor observacao e execucéo de procedimentos
praticos. Com base nisso, este projeto visa avaliar o ensino hoje adotado na
Faculdade de Medicina de Valenca, visando a obter um feedback académico sobre o
mesmo, que leve em consideracdo um ponto de vista diferente.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de estudo quantitativo em estudantes que estejam sob regime de
internato da Faculdade de Medicina de Valenca, feito durante o periodo de maio
2018. Para isto, foi utilizado o questionario auto-aplicavel denominado Q-EC33
formulado com base em questdes relevantes ao ensino tedérico e pratico tanto de
cirurgia geral, quanto de especialidades, com base em itens de identificagéo,
metodologia de ensino e curriculo paralelo, questionario este ja utlizado para
avaliacdo multicéntrica do ensino cirdrgico no estado do RJ em estudo previamente
submetido ao CEP do CESVA. Por isso, este € um projeto integrado ao projeto
“Avaliagdo do Ensino de Cirurgia nas Faculdades de Medicina do Estado do Rio de
Janeiro: Analise multicéntrica” (CAAE 80526017.2.1001.5246 e protocolo n°
2.708.497). Foi solicitada anuéncia ao Diretor da FMV e também solicitada dispensa
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE. Apds isso, os dados
colhidos dos questionarios foram agrupados em planilhas e submetidos a analises
através do Microsoft Excel.
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RESULTADOS FINAIS

Foram analisados 7 alunos de cada turma do internato, totalizando um n =
28 alunos. Nossos dados mostram poucas diferencas entre as 4 amostras
analisadas, sendo as diferencas principais relativas ao treinamento basico em
suturas e desejo de seguir uma area cirargica. Em relacdo ao desejo de se
especializar em alguma area cirargica, poucos alunos responderam sim. A maioria
ficou dividida entre as respostas de provavelmente, talvez e n&o, demonstrando
pouco interesse definido ha amostragem. Em todas as turmas analisadas o Sabiston
foi a obra mais marcada como bibliografia para livros texto e a base de dados mais
utilizada foi o Scielo, seguida do Pubmed.
Quando perguntados se ingressaram no internato preparado para realizagao
de suturas, a grande maioria dos alunos do 10° e 12° periodo respondeu que sim,
enquanto respostas afirmativas e parciais predominaram no 9° e 11° periodos.

DISCUSSAO

O predominio do livro texto Sabiston como mais marcado por todas as
turmas demonstra uma grande importancia da obra, mas também remete a
necessidade de mais alternativas literarias. Em relacdo as bases de dados
utilizadas, também se observou predominio de utilizacdo de Scielo e PubMed,
apesar de UpToDate ser uma das bases abertas para todos os alunos da
amostragem. Muitos responderam nem mesmo utilizar nenhuma base para
pesquisa. Isto reflete uma maior necessidade de divulgacdo de conhecimento teérico
a partir destas bases de dados na instituicao.

O preparo dos académicos em realizagcdo de suturas antes de ingressar no
internato foi discrepante entre algumas turmas. Poucos internos participaram de
cursos proprios de sutura. Isto demonstra uma maior necessidade de abordagem
destas na graduacdo, o que pode ser feito pelas proprias ligas académicas no papel
de curriculo paralelo.

CONCLUSAO

Todos o0s educadores que analisaram o contelddo do questionario
expressaram parecer favoraveis a sua fundamentagdo e aplicabilidade. Nossos
dados preliminares esbocaram diferencas entre as amostras analisadas em relacéo
as metodologias de ensino, corroborando com o pressuposto inicial do trabalho.

O questionario proposto se mostra efetivo em analisar o que se propde,
demonstra confiabilidade, facil aplicabilidade, conteddo apropriado para a
populacao-alvo e passivel de validacdo. O projeto foi apresentado no 5° CLAM da
Faculdade de Medicina de Valenca obtendo a premiacao de 1° lugar e uma inscricéo
para o 56° COBEM, onde foi aprovado para apresentacdo em forma de banner.

PALAVRAS-CHAVE: cirurgia; ensino cirargico; questionario.
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LITIASE VESICAL GIGANTE: RELATO DE UM CASO

Gabriel S Thiago Cavalleiro®; Jair Jhonatam de Sa Silva?; Ingred Hellen de
Resende Andrade’; Carlos Henrique Diniz Branco® Ana Claudia Aguiar?

'Faculdade de Medicina do Centro de Ensino Superior de Valenca — Fundagdo Educacional Dom
André Arcoverde (CESVA — FAA)
2Hospital Escola Luiz Gioseffi Jannuzzi da Faculdade de Medicina de Valenca (HELGJ — FMV)

INTRODUCAO

A litiase urinaria € uma das doencas mais comuns do trato urinario com
incidéncia e prevaléncia crescentes nas sociedades desenvolvidas, sendo mais
predominante em pessoas do sexo masculino. Essa patologia possui uma taxa de
recorréncia de 60% nos dez primeiros anos de tratamento.

Causada pelo acumulo de sais que se precipitam e formam os calculos, estes
podem ser diferenciados conforme sua composicéo, podendo ser formados por sais
de calcio, mais comum (70%) dos casos, acido urico (20%), fosfato-amonio-
magnésio (estruvita) (10%) e cistina (menos de 01%).

Sua formacéo é influenciada pelos habitos alimentares, habitos de vidas e
condicao de saude da pessoa (suas comorbidades e doengas associadas), uma vez
qgue alteracdes na concentracdo e sedimentacdo urinaria, variagcdo do pH urinario
influenciam a concentracdo dos inibidores da cristalizagéo, predispondo a formacao
dos calculos, sendo os principais fatores etiolégicos a hiperuricosuria (excrecédo de
acido urico > 750mg) e a acidez urinaria, que favorece a precipitacdo de acido Urico
em situacdes de pH <5,5.

Os calculos se apresentam em diferentes tamanhos, porém episodios de
calculos maiores que 100g sdo incomuns, sendo estes quando presentes,
considerados calculos gigantes,

MATERIAIS E METODOS
Analise retrospectiva do portuario do paciente e analise bibliogréfica.
RELATO DE CASO

J.N.S., 60 anos, Branco, morador de Valenca-RJ. Admitido no PS do HELGJ-
FMV dia 03/02/2018, com queixa de dor escrotal de inicio subito associado a edema,
negando episodios semelhantes anteriormente. Apresentava histOria de cirurgia
urolégica prévia e estenose uretral ha 40 anos, sendo a ultima internacéo ha 10 anos
por quadro de obstrucédo vesical litiasica. Como comorbidade possuia hipertensao
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arterial sistémica controlada. Pai, portador de doenca calculosa renal, falecido
devido & cancer de prostata. Relatou que quatro dos nove irmdos possuiam doenca
calculosa renal. Diante da suspeita de orquiepididimite foi iniciado analgesia e
solicitado USG de rins, vias urinarias e prostata, que evidenciou distensdo vesical e
imagem hiperecogénica, alongada, com sombra acustica posterior de 9,3x8,3x6,5cm
junto a porcdo posterior e residuo pés-miccional de 150ml, préstata pesando 76 g,
com contorno lobulado, sugestivo de hiperplasia prostatica benigna. Foi sugerido a
realizagéo de tomografia computadorizada de abdome e pelve com contraste venoso
para melhor avaliacdo, que evidenciou formacdo nodular heterogénea,
predominantemente calcificada, sem impregnacdo de contraste medindo
11,3x9,4x7,5cm (TxAPXL), intravesical, obstruindo os meatos ureterais com focos de
gas no interior da bexiga e hidronefrose bilateralmente.

Imagem 1: (A) Hidronefrose bilateral; (B) dilatagao vesical; (C) Céalculo Vesical.

Diante dos resultados obtidos, foi submetido a cirurgia (cistolitotomia),
encontrou um calculo Unico e grande, pesando 591g, de aspecto amarelado,
ocupando quase toda a bexiga, que apds a remog¢éao se fragmentou.

Imagem 2: calculo fragmentado alp()s remocao cirdrgica.
DISCUSSAO

Célculos vesicais gigantes sao raros. Os principais fatores predisponentes
sdo obstrucéo do trato urinario e infeccbes de repeticdo. Aléem disso, os célculos
vesicais ocorrem mais frequentemente em homens com doenca prostatica e historia
de cirurgia urolégica e pacientes em uso de cateteres vesicais por longos periodos.
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O paciente em questdo tem histéria de cirurgia urologica prévia e estenose uretral,
além do uso de cateter vesical de longo prazo apos a cirurgia.

Pacientes com calculo vesical geralmente apresentam dor supra-pubica,
disuria, jato urindrio intermitente, hematiria macroscépica e nictaria. Alguns casos
podem ser assintomaticos. O paciente apresentava queixa desconexa, nao tendo
relacdo com o diagnastico final.

O tratamento de escolha para os calculos vesicais é a cistolitopexia
transuretral. Entretanto, devido ao tamanho do célculo, foi optado por cistolitotomia
supra-pubica, que é indicada para a remocao de grandes célculos. As vantagens da
cistolitotomia supra-pubica incluem rapidez e facilidade para a remocéao do célculo.

CONCLUSAO

A litiase vesical € uma patologia multifatorial, comum na urologia, porém o0s
casos de calculos maiores de 100g sao raros, tendo como melhor opc¢éo terapéutica
a cistolitotomia, ja que a eliminacao espontanea € inviavel.
PALAVRAS-CHAVE: Litiase; Hidronefrose; Hiperplasia Prostatica Benigna
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PERFIL CLINICO E EPIDEMIOLOGICO DA FEBRE AMARELA NA CIDADE DE
VALENCA, RIO DE JANEIRO, NO SURTO OCORRIDO EM 2018

Talita Cristine Vieira Silva’, Thais Aguiar Coelho® e Luiz Henrique Conde Sangenis?®

'Académica de medicina, bolsista PROINC. Centro de Ensino Superior de Valenca (CESVA-FAA),
Faculdade de Medicina, Valenca — RJ.

*Professor/Doutor, titular da disciplina de Doencas Infecciosas e Parasitarias e orientador. CESVA-
FAA

INTRODUCAO

A Febre Amarela é uma doenca infecciosa aguda, febril, ndo contagiosa com
duragdo maxima de 12 dias. E uma arbovirose transmitida ao homem e aos
macacos por meio da picada de mosquitos da familia Culicidae, dos géneros
Haemagogus e Sabethes.

O virus da febre amarela pertence ao género Flavivirus, possui apenas um
sorotipo, sendo a vacina eficaz contra todas as cepas (Fastmh, 2018). A replicacao
viral inicia no local da inoculacéo, dissemina-se pela via linfatica e hematogénica,
atinge o6rgaos como figado, baco, rins e outros 6rgados linfaticos. O periodo de
incubacdo varia de trés a seis dias. Clinicamente a Febre Amarela pode se
apresentar nas formas assintomatica, infeccdo subclinica, doenca febril abortiva e
inespecifica sem ictericia e doenca com risco de vida com febre, ictericia,
insuficiéncia renal e hemorragia. Nos ultimos anos, vem se observando a expansao
da febre amarela para as regides Sudeste e Sul do Brasil. No estado do Rio de
Janeiro, 0 municipio de Valenca foi um dos mais afetados.

MATERIAIS E METODOS

E um estudo descritivo, tipo série de casos de pacientes internados no
Hospital Escola Luiz Gioseffi Jannuzzi durante o surto de febre amarela em Valenca
no ano de 2018. Foram selecionados todos os prontuarios dos pacientes que tiveram
sinais e sintomas tipicos de febre amarela e que apresentaram sorologia confirmada
para a doenca. Foi elaborado e utilizado um questionario contendo informacées
epidemioldgicas, clinicas e exames laboratoriais para coleta de dados. Foi criado um
banco de dados no sistema Epi Info 2010, versao 3.5.2, para tabulacéo e analise dos
dados.

RESULTADOS PARCIAIS

Foram estudados 11 pacientes, que internaram no periodo de janeiro a maio
de 2018. Em relacdo ao sexo, 9 (81,8%) pertenciam ao sexo masculino e 2 (18,2%)
ao feminino; a média de idade foi de 58,2 anos, com predominio de pacientes
maiores de 50 anos. A maior parte dos pacientes, 8 (72,7%), era oriunda de areas
rurais do municipio e 3 (27,3%) de areas urbanas. Com relagéo a clinica, os sinais e
sintomas mais frequentes foram: febre (90,9%), mialgia (54,5%), vomitos (54,5%),
cefaleia (45,4%), prostracdo (45,4%), dor abdominal (45,4%), ictericia (36,3%) e
hipotensao (36,3%). Apenas 2 pacientes (18,1%) apresentou sinal de Faget. Entre
as complicacbes, 3 pacientes (27,3%) evoluiu com insuficiéncia renal aguda, 3
(27,3%) com sangramentos, sendo 1 (9,0%) com coagulagdo intravascular
disseminada, 3 (27,3%) com torpor e coma, 2 (18,1%) com insuficiéncia respiratoria
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e 1 (9,0%) com choque. Com relacdo a classificacdo clinica, 7 pacientes (63,7%)
apresentaram a forma grave e maligna e 4 pacientes (36,3%) a forma
leve/moderada. Trés pacientes evoluiram para oObito, conferindo uma letalidade de
27,3%; 2 (18,1%) foram transferidos para outro hospital na cidade do Rio de Janeiro
e 6 (54,5%) pacientes apresentaram remissdo dos sintomas e receberam alta
hospitalar.

CONSIDERACOES

Chamou a atencé@o o grande numero de pacientes do sexo masculino e com
faixas etarias mais altas. Apesar do surto de febre amarela no Sudeste do Brasil ter
sido classificado como silvestre, observou-se a ocorréncia de casos em areas
urbanas da cidade. A apresentacao clinica foi semelhante ao descrito na literatura. O
predominio da forma grave e maligna da doenga provavelmente se deveu ao fato do
estudo ter incluido apenas pacientes submetidos a internacdo. A letalidade da
doenca foi inferior ao descrito em outros estudos, porém, dois casos com forma
grave foram transferidos para outro hospital na cidade do Rio de Janeiro, o que pode
ter interferido nesse resultado. Novas investigacdes serao necessarias para avaliar
melhor os resultados observados nesse trabalho.

PALAVRAS-CHAVE: Febre amarela, clinica, exames laboratoriais, epidemiologia.
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A INATIVIDADE FiSICA EM ESCOLARES NO MUNICIPIO DE RIO DAS FLORES-
RJ E ASPECTOS ASSOCIADOS
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INTRODUCAO

De acordo com a comunidade cientifica nacional e internacional ja sabemos
que ha relacdo entre inatividade fisica e doencas cronicas nado transmissiveis
(COELHO; BURINI, 2009). A pratica correta de atividade fisica traz consigo uma
série de beneficios a saude, sendo eles fisicos e psicolégicos (ENES; PEGOLO;
SILVA, 2009). Segundo a OMS (Organizacao Mundial de Saude) 60% da populacao
mundial ndo tem o habito da pratica, ou seja, estdo inseridos entre os inativos (LIMA,;
LEVI; LUIZ, 2014).

N&o ha estudos epidemiolégicos que evidenciam o indice de inatividade na
infancia e adolescéncia no Brasil (MONTEIRO; SOUSA; ARAGAO, 2015) e como o
estimulo para que haja uma vida adulta ativa comeca na infancia, € de suma
importancia identificar os fatores comportamentais, ambientais e sociais que
influenciam negativamente e positivamente essa pratica (DALCASTAGNE, 2008).

Sendo assim, com a escassez de informac¢des quanto ao nivel de atividade
fisica em criangas menores de 10 anos no Brasil, temos como objetivo nesse estudo
elucidar o padréo de atividade e inatividade fisica entre escolares de sete a dez anos
identificando os fatores relacionados a esse comportamento e posteriormente criar
medidas de educacdo e salde junto aos participantes, com a intencdo de elevar o
namero de ativos e melhoria dos dados antropométricos de cada escolar.

MATERIAIS E METODOS

Seré conduzido um estudo observacional, transversal, com base no modelo
epidemiologico descritivo. A amostra € composta por 737 alunos entre sete e dez
anos de escolas publicas de Rio das Flores-RJ. Os dados serdo coletados através
de dois questionarios sigilosos, um enviado aos pais contendo perguntas
relacionadas a idade, sexo, peso, altura, renda familiar e o padrdo de atividade e
inatividade fisica de cada aluno. O segundo questionario serd adaptacdo do DAFA
(Dia Tipico de Atividades Fisicas e Alimentacdo) onde serd questionado a
preferéncia de atividade fisica e o tipo de alimentacdo, respondido pelo proprio
escolar.

RESULTADOS PARCIAIS

Dos questionarios enviados somente obtivemos o total de 25 questionarios
respondidos, sendo 13 (52%) participantes eram do sexo feminino, e 12 (48%) do
sexo masculino. Do total, 4 criancas (16%) tinham 7 anos, sendo 2 meninos e 2
meninas, 15 criangas (60%) tinham 8 anos, sendo 8 meninos e 7 meninas e 6
criangcas (24%) tinham 9 anos, sendo 4 meninas e 2 meninos. Houve 21
guestionarios que continham o peso das criancgas, e notou-se que 3 (14,3%) criancas
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estavam com peso elevado para idade (> score + 2) apés plotagem no gréafico peso
x idade, sendo 2 do sexo feminino e 1 do sexo masculino.

Peso X Idade

nao colocou peso .

<3

=-3e<-2

20<+2 ———————
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ESanos EMEancs M7 anocs

Sexo X Peso
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e 2score s
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Em relagdo ao tempo dedicado a televisdo, 8 (32%) realizam a atividade
durante 1 hora, 8 (32%) a realizam durante 2 horas, e 8 (32%) dedicam 3 ou mais
horas a atividade. Dos patrticipantes que se encontram acima do peso para a idade,
um (33,3%) dedica 1 hora a televisdo, outro (33,3%) dedica 2 horas, e o0 outro
(33,3%) nao respondeu a este item no questionario.

Tempo dedicado a televisao X peso

<-3

z-3e<-2

> +2 score 2

0 1 2 3 4 5 6 7 B

nao respondey M 3 horas ow mais M2 horas M1 hora
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Ja em relacdo ao uso de computadores e/ou videogames, 15 (60%)
participantes da amostra ndo possuem computadores e/ou videogames e/ou nao
fazem uso destes itens, 4 (16%) dedicam 1 hora a atividade, 3 (12%) dedicam 2
horas, e 3 (12%) dedicam 3 horas ou mais. Dos individuos com peso elevado para a
idade 2 (66,6%) ndo possuem computadores e/ou videogames, enquanto o outro
(33,3%) dedica 1 hora a atividade.

Tempo de uso de computador e/ ou
videogames X peso

>+ 2 score 7 ;

0 2 4 B B 10 12 14 16

3 horas ou mais 2horas ®1hora B ndo possuem;/nao fazem uso

CONSIDERACOES

Pelos resultados parciais, podemos notar que a maioria das crian¢cas possuia
0 peso adequado para a idade e que 64 % da amostra permanecem duas ou mais
horas em atividades sedentarias tais como assistir televisdo. Das criangcas com
excesso de peso a maioria pertence ao sexo feminino e 64 % permanecem duas ou
mais horas na frente da televisdo. Precisamos aumentar o tamanho da amostra
para que possamos verificar correlagcdo percentual entre 0 excesso de peso e 0
namero de horas dedicadas as atividades de lazer com pouco gasto calérico como
assistir televisdo, mexer no computador ou jogar videogames.

Tendo em vista os resultados também notamos a necessidade de orientacdo
dos estudantes quanto a habitos saudaveis, assim como corrigir a rotina das
criancas que se encontram acima do peso para idade, com a finalidade de prevenir a
obesidade quando adultos.

PALAVRAS-CHAVE: inatividade fisica; obesidade infantil; ma alimentacéo.
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METODOLOGIAS ATIVAS NA EDUCACAO MEDICA: PERCEPCAO DOS
ALUNOS DA FACULDADE DE MEDICINA DE VALENCA
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INTRODUCAO

No inicio do século XX, ocorreu um marco significativo na educacdo médica
mundial, decorridos da publicacdo do Relatério Flexner (The Flexner Report, 1910).
Esse relatério analisou o ensino médico nos Estados Unidos e Canada e preconizou
diretrizes que norteiam a educacdo médica até os dias atuais. Dentre 0os pontos
definidos estdo: corpo docente permanentemente dedicado as atividades de ensino
e pesquisa; alunos inseridos no ambiente hospitalar universitario; formacao centrada
no estudo das doencas e ndo na assisténcia aos enfermos e um ciclo basico
diferenciado do profissional (BATISTA et al., 2015). O modelo centrado em hospitais
tem sua atencdo focada nos processos anatomopatolégicos de doencga,
negligenciando o contexto social e ambiental no qual o sujeito esta inserido,
prevencdo e promocdo de saude, o afeto e a emog¢do como componentes
importantes no processo de cura e na relacdo meédico-paciente. Assim sendo, esse
modelo mostra-se ineficaz em formar graduados que dominam todas as
competéncias desejaveis para proporcionar cuidados de qualidade, equitativos,
relevantes e efetivos a sociedade (ROMANELLI, 2018).

Por tudo isso, salta aos olhos mudancas sociais, econdémicas, politicas,
culturais e tecnologicas das Ultimas décadas, marcadas pela fluidez dos
conhecimentos, as novas descobertas sdo lancadas quase que diariamente, cenario
no qual imprevisibilidade é a palavra de ordem. Faz-se entdo necessario, um ensino
que capacite o aluno a ser protagonista do processo educativo, na elaboracdo de
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novas competéncias, alteracdo de concepcdes, em oposicdo as experiéncias
educativas “solidas” e conteudistas. Buscam-se, atualmente, modelos de ensino que
tirem o discente da passividade, estimule uma postura critica, reflexiva e ativa na
conducdo do saber (DIESEL et al., 2017). Julga-se essencial a avaliacdo do
conhecimento dos discentes concernentes aos conceitos de metodologias ativas
(MA), sua aplicacdo pratica, importancia na construcdo das competéncias
fundamentais e a percepcao desses alunos quanto as metodologias.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo transversal e descritivo com abordagem quali -
quantitativa. Foram avaliados 76 alunos da Faculdade de Medicina, que livremente
optaram por participar do estudo, de ambos os sexos e de todas as faixas de idade
abrangidas por esse publico. Os voluntérios assinaram o termo de consentimento
livre esclarecido (TCLE), e além disso, foram coletados dados pessoais basicos da
amostra como sexo e idade.

Foi aplicado um questionario tipo Likert contendo 13 itens com 5 opcdes de
resposta cada. O questionario foi preenchido pelo aluno participante, devidamente
entregue pelo pesquisador apds esclarecimentos sobre o estudo.

A analise estatistica foi feita com base no numero absoluto de respostas
dadas em cada item e suas percentagens relativas.

RESULTADOS PARCIAIS

Avaliamos alunos do 6°, 7° e 10° periodos do curso de medicina da Faculdade
de Medicina de Valenca, chegando a um total de 76 alunos contemplados na
amostra. Os resultados estdo expressos em porcentagens relativas no grafico
abaixo.
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Percepcao dos discentes quanto as metodologias
ativas

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

1- Entendo o conceito de metodologia...

2-Domino os conceitos de PBL, ...
3-Percebo a adogdo das metodologias...

4-Sou estimulado a participar das aulas. M Discordo fortemente

5- Percebo o aprendizado baseado no...

H Discordo
6- 0 método adotado enfoca minha...
7- 0 tempo é adequado ao contetdo... B M Naotenho certeza
8- Sou encorajado a buscaro...
M Concordo
9- Entendo os objetivos do meu curso.
10-Entendo e absorvo o... ' Concordo fortemente
11-Sinto que estou sendo bem...

12- Adiministro corretamente o meu... .

13-Sinto que aprendo com mais...

CONSIDERACOES

E possivel concluir que, as respostas foram medianas quanto ao dominio dos
conceitos de metodologias ativas (MA), a percepcdo de suas aplicacées na pratica,
quanto a administracdo do préprio tempo de estudo e referente a eficacia desses
métodos para o0 aprendizado. No entanto, as respostas foram majoritariamente
positivas quanto ao estimulo na busca do saber, bem como na compreensao dos
objetivos do curso, encorajamento na participacdo das aulas e no preparo para a
vida profissional.

Assim, as MA cumprem seu papel mobilizando os alunos ao protagonismo na
busca do conhecimento e independéncia na formacao profissional. Entretanto, fica
evidente, por assim dizer, a necessidade de conscientizar 0os alunos quanto 0s
conceitos das MA, suas aplica¢cbes préticas, vantagens e desvantagens, para melhor
assimilacdo e adesao por parte dos discentes. Devemos ainda aumentar o tamanho
da amostra para melhor verificacéo.

PALAVRAS-CHAVE: Metodologias ativas; Ensino-aprendizagem; Educacédo e
saude.
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INTRODUCAO

A fase académica ¢é apontada como profundamente estressante,
principalmente entre os estudantes da area médica (PEKMEZOVIC et al., 2011).

Habitualmente, o estudante de Medicina chega a universidade apd6s um
periodo de grande estresse, uma vez que 0 acesso ao ensino médico ocorre,
geralmente, num clima de muita pressao e competitividade, mobilizando recursos
intelectuais e emocionais do aluno (QUINTANA et al., 2008).

Alguns estudos demonstram a presenca de fatores causadores de estresse
em estudantes de Medicina, como tempo demandado para os estudos, pressao para
aprender, exigéncia de alto rendimento, volume de informacdes, falta de tempo para
atividades sociais, contato com pessoas doentes e com a morte, sendo que esses
fatores podem conduzir ao aparecimento de sintomas depressivos entre o0s
académicos (CARDOSO et al., 2009; ENNS et al., 2001).

Em relacdo as consequéncias, os sintomas de estresse, ansiedade ou
depressdo podem afetar diretamente a qualidade de vida dos futuros médicos
(BAMPI et al., 2013).

Assim, é fundamental conhecer a qualidade de vida dos estudantes de
medicina, uma vez que esse fator interfere na saude, no indice de evasdo e no
desempenho académico, podendo gerar repercussdes na futura vida profissional
(TOL et al., 2013).

MATERIAIS E METODOS

A pesquisa trata-se de um estudo de carater transversal e descritivo, com
abordagem quali-quantitativa, cujo objetivo é avaliar a percepcédo dos discentes da
Faculdade de Medicina do CESVA/FAA sobre sua qualidade de vida.

Os critérios de inclusdo séo estar regularmente matriculado e cursando o
curso de Medicina do CESVA/FAA. Séo excluidos os discentes ndo localizados
durante a aplicacdo do questionario. O instrumento de coleta de dados é o
questionario VERAS-q, especifico para a avaliacdo da qualidade de vida do
estudante de medicina, constituido por 45 itens que avaliam quatro dominios:
dominio fisico, uso do tempo, ambiente de ensino e dominio psicolégico. A analise
dos dados ¢ realizada através da estatistica descritiva.
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Este estudo foi submetido ao comité de ética e pesquisa da Faculdade de
Medicina de Valenca. Além disso, foi elaborado um Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido, que garante os direitos dos participantes, e foi encaminhado a diretoria
do curso de medicina do CESVA/FAA um Termo de Anuéncia, solicitando
consentimento para a realizacdo das atividades de coleta de dados em suas
dependéncias, bem como também a utilizagcdo formal do nome da instituicdo no
relatério do estudo.

RESULTADOS PARCIAIS

Até o momento, a amostra foi composta por 91 alunos da Faculdade de
Medicina do CESVA/FAA, que foram avaliados nos 4 dominios: fisico, uso do tempo,
ambiente de ensino e psicolégico. Abaixo, encontra-se a analise os dados coletados
até o momento.

1- Fisico: 31,9 negativo, 65,9 podem melhorar e 2,2% positivo;

2- Uso do tempo: 62,6% negativo, 35,2% podem melhorar e 2,2% positivo;

3- Ambiente de ensino: 12,1% negativo, 82,4% podem melhorar e 5,5%
positivo;

4- Psicologico: 46,2% negativo, 52,7% podem melhorar e 1,1% positivo;
Fisico Uso do tempo
mNegativo ENegativo
mPodem HPodem
melhorar melhorar
mPositivo m Positivo
Ambiente de ensino Psicoldgico
ENegativo ENegativo
mPodem B Podem
melhorar melhorar
mPositivo u Positivo

CONSIDERACOES
De acordo com os resultados, podemos afirmar que o dominio uso do tempo

foi 0 mais negativo, demonstrando que o gerenciamento do tempo e a dedicagéo a
outras atividades fora do curso séo insatisfatorias.
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No dominio fisico, os alunos avaliaram que podem melhorar os cuidados com
saude, sono, lazer, atividade fisica e aparéncia.

O perfil psicolégico demonstrou que pode melhorar a concentracdo, nivel de
cobranca e a autoestima.

Quanto ao ambiente de ensino, a maioria afirmou que pode melhorar a
relacdo com colegas e professores e a instituicdo de ensino em geral.

Podemos concluir que ha interferéncias do processo de formacao académica
na qualidade de vida de estudantes de Medicina, o que confirma nossa hipGtese
inicial de que a qualidade de vida da amostra ndo € satisfatoria. Diante do exposto
cabe a instituicdo incluir medidas para a melhoria dessa qualidade de vida, visando
formar médicos saudaveis e competentes profissionalmente.

PALAVRAS-CHAVE: Estudantes Medicina; Educacédo e Saude; Qualidade de Vida.
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PERFIL DAS INTERNACOES DA POPULACAO PEDIATRICA EM UM HOSPITAL
NO INTERIOR DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
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Natalia Barbosa Nunes Romaniel?
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INTRODUCAO
A atencdo a saude da crianca requer atendimento prioritario devido a
fragilidade natural dessa faixa etaria, que a torna mais suscetivel a patologias que
podem ocasionar hospitalizagdo. Com isso, o atendimento cuidadoso deve ser
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realizado para contribuir com estratégias a fim de enfrentar problemas como
mortalidade infantil e melhorar a qualidade de vida (OLIVEIRA, 2012).

No Brasil, existem as internacdes por condi¢cdes sensiveis a atencao primaria
que representam patologias que, se bem atendidas e cuidadas na atengéo primaria,
nao gerariam hospitalizacdo, mas se caso gerassem, 0S numeros seriam bem
menores (SANTOS, 2016). Dentre essas condi¢cdes, pode-se citar: vacinacao,
estimulo do aleitamento materno, tratamento precoce e correto de afeccbes
agudas.(CALDEIRA, 2011) Dessa forma, a atengdo a crianca representa um campo
prioritario, que diferentemente de adultos, ha um predominio de doencas agudas,
portanto evitaveis com a assisténcia oportuna dos servicos de atengcdo primaria a
salde (PEDRAZA, 2017).

O conhecimento das principais enfermidades que geram uma hospitalizagéao
ajuda-nos a compreender o perfil de adoecimento. Através deste perfil podemos
elaborar planos de atencdo a saude, visando combater o0s possiveis
desencadeadores destas enfermidades, prevenir seu agravamento ou evitar a
chegada desses pacientes no nivel hospitalar (BARBOSA, 2017).

Diante disso, o0 objetivo desse estudo consiste em avaliar o perfil das
hospitalizacBes da populacdo pediatrica, na faixa etaria de 0 a 10 anos e 364 dias, a
partir dos prontuarios do Hospital Escola Luiz Gioseffi Jannuzzi, hospital publico de
referéncia do Municipio de Valenca — RJ.

MATERIAL E METODOS

O estudo apresenta um delineamento transversal, do tipo quantitativo e
observacional, descritivo e retrospectivo, e estd sendo desenvolvido por meio da
avaliagdo dos prontuarios médicos dos pacientes que foram internados no setor de
pediatria.

A amostra utilizada foi composta por todos os pacientes pediatricos que foram
internados, na faixa etaria de 0 a 10 anos e 364 dias no periodo de janeiro 2013 a
dezembro 2017 no Hospital Escola Luiz Gioseffi Jannuzzi, localizado no municipio
de Valenca — RJ, possuindo como critério de exclusdo aqueles pacientes com faixa
etaria superior a 10 anos e 364 dias.

Foram analisados os prontuarios dos pacientes, sendo coletados os seguintes
dados: sexo, idade, diagnostico, e o desfecho. E para caracterizar a amostra, foram
apresentadas tabelas de distribuicdo de frequéncia segundo as variaveis. Os dados
foram processados e analisados por meio do sistema estatistico R, versdo 3.2.2.

Observou-se todos os aspectos referentes a resolucdo CNS 466/12 que trata
de pesquisas envolvendo seres humanos. Além disso, a pesquisa foi submetida e
aprovada pelo Comité de Etica da Faculdade de Medicina de Valenca, e ap0s a sua
liberacao foi iniciada a coleta de dados.

RESULTADOS PARCIAIS
Foram analisadas 3401 internagdes, sendo essas divididas de acordo com
faixa etaria, sexo, desfecho e CID.

Diante disso, os resultados encontrados, por numero absoluto e percentual,
foram:
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Internacdes por faixa etaria
RN 890 26,17%
Lactente 1427 41,96%
Pré-escolar 539 15,85%
Escolar 545 16,02%

A faixa etaria com maior prevaléncia de internacao foi a de lactente (41,96%),
seguida pelos recém-nascidos (26,17%), escolar (16,02%) e pré-escolar (15,85%).

Internacdes por Sexo
F 1673 49,19%
M 1728 50,81%

De acordo com o sexo, 0 mais encontrado foi o sexo masculino (50,81%), em
relacdo ao feminino (49,19%), entretanto a diferenca é pequena.

Desfecho das internacdes

Alta melhorado 3126 91,91%

Alta a pedido 1 0,03%

Alta com previsao de retorno 3 0,09%
Alta por evasao 33 0,97%
Permanéncia 5 0,15%
Transferéncia 212 6,23%

Obito 17 0,5%

Encerramento administrativo 4 0,12%

Com relacéo ao desfecho das internagbes o que predominou foi a alta por
melhora do quadro da crianca (91,91%), seguido de transferéncia para outro hospital
(6,23%), sendo os outros desfechos menos significativos.

Internacdes por CID Internacdes por CID
A09 53 1,56% N390 50 1,47%
A418 49 1,44% N398 44 1,29%
A488 143 4,20% P0O50 75 2,21%
A499 56 1,65% P0O51 48 1,41%
JO68 136 4,00% P285 71 2,09%
J128 450 13,23% pP288 61 1,79%
J129 39 1,15% P582 57 1,68%
J158 76 2,23% P619 35 1,03%
J189 231 6,79% R69 136 4,00%
J960 58 1,71% S060 228 6,70%

Legenda: A09 — diarreia e gastroenterite de origem infecciosa presumivel; A418 — outras septicemias
especificadas; A488 — outras doencas bacterianas especificadas; A499 — infec¢do bacteriana néo
especificada; J068 — outras infeccBes agudas das vias aéreas superiores de localizagbes muiiltiplas;
J128 — outras pneumonias virais; J129 — pneumonia viral ndo especificada; J158 — outras
pneumonias bacterianas; J189 — pneumonia néo especificada; J960 — insuficiéncia respiratoria aguda;
N390 - infeccdo do trato urindrio de localizacdo nao especificada; N398 — outros transtornos
especificados do aparelho urinario; PO50 — RN de baixo peso para idade gestacional; PO51 —
pequeno para a idade gestacional; P285 — insuficiéncia respiratéria do RN; P288 — outras afec¢fes
respiratérias especificadas do RN; P582 — ictericia neonatal devido a infec¢éo; P619 — transtorno
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hematoldgico perinatal ndo especificado; R69 — causas desconhecidas e ndo especificadas de
morbidade; S060 — concussdo cerebral; outros — patologias que ndo atingiram porcentagem
significativa (<1%).

O CID mais frequente encontrado foi J128, relacionado a pneumonias virais
(13,23%), seguido pelo J189 (6,79%), relacionado a pneumonia ndo especificada.
Além desses, foram obtidas patologias que ndo tiveram uma porcentagem
significativa.

CONSIDERACOES

Como a populagdo pediatrica apresenta um numero significativo de
internacdes, sendo os lactantes os mais acometidos, e as doencas pulmonares as
mais incidentes, cabe aos profissionais de saude, em especial ao atendimento
primario, o estabelecimento de prioridade ao acesso para rede de atendimento
destes.

Dessa forma, é de extrema importancia se abordar as causas de mortalidade
e morbidade infantil, para assim, promover estratégias de intervencéo e orientar as
equipes de saude envolvidas na assisténcia pediatrica, seja na forma de prevencao,
deteccdo e tratamento precoce. Assim, o conhecimento das causas de internacao
por faixa etaria mais comumente envolvida, sexo e seu desfecho pode fornecer aos
profissionais de saude a ampliacdo dos seus conhecimentos para tratarem e
diagnosticarem as doencas mais prevalentes na infancia e adolescéncia, além de
atuarem de forma mais efetiva na prevengéo destas patologias.

PALAVRAS-CHAVE: Pediatria; hospitalizacdo; morbidade; salde da crianca.
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1 Discente do Centro de Ensino Superior de Valenca
2 Docente do Centro de Ensino Superior de Valenca

INTRODUCAO

A obesidade infantil é vista pela OMS (Organizacdo Mundial da Saude) como
um problema de saude publica que afeta todo o mundo (KAUFMANN; ALBERNAZ,
2013). E definida como uma doenca cronica, multifatorial acarretada devido a fatores
genéticos, endocrino — metabdlicos, ambientais ou por alteracfes nutricionais, sendo
a de causa exogena responsavel por 95 a 98% dos casos (KAUFMANN;
ALBERNAZ, 2013; SOARES, 2010; CARVALHO, 2014). Nas ultimas décadas,
ocorreram inumeras modificagdes nos habitos alimentares e de vida da populagéo
mundial, como a ampliacdo do consumo de acucares simples, alimentos
industrializados e ingestdo precaria de frutas e hortalicas, o que colabora
diretamente para o ganho de peso populacional (BONFIM et al., 2016). Além disso,
o ambiente e a familia em que a crianga encontra-se inserida apresenta um papel
relevante em relacdo a etiologia da obesidade infantil, visto que o maior risco para
a obesidade infantii é a obesidade dos pais (AZAMBUJA et al., 2013). Uma
crianca tem 80% de chance de ser obesa quando ambos, pai e mée, sao
obesos e 40% quando tem um dos pais obesos (ALVES, SIQUEIRA,;
FIGUEIROA, 2009). Outro fator que tem sido levado em consideracéo € em relacéo
ao aleitamento materno, que vem sendo apresentado como fator protetor contra a
obesidade infantil (ARAUJO; BRITTO; PORTO DA CRUZ, 2000).

O conhecimento dos fatores de risco para as doencas cronicas nao
transmissiveis, como a obesidade, é de importancia relevante, uma vez que entre as
comorbidades causadas pela obesidade infantil estdo: problemas enddcrino
metabdlicos, como o diabetes mellitus tipo 2; cardiovasculares, como a hipertensao
arterial sistémica; articulares; cutaneos; gastrintestinais; de crescimento;
respiratorios; e psicossociais, envolvendo sofrimento psicolégico decorrente do
preconceito social e discriminacdo devido a conduta alimentar (BONFIM ET AL,
2016).

MATERIAL E METODOS

Trata-se de estudo transversal baseado no modelo descritivo. Tem como
populacdo alvo escolares da faixa etaria de 7 a 10 anos, estudantes de 8 escolas
publicas do municipio de Rio das Flores — RJ. A amostra serd composta por 737
estudantes, e tera como critério de exclusdo escolares com doencas que interferem
ou impossibilitem a avaliacdo antropométrica (malformacdo congénita, alteragdes
ortopédicas, edema).

A pesquisa consiste na aplicacdo do questionario para 0os pais com perguntas
gerais sobre a historia de saude da crianca, sobre habitos de vida familiares e sobre
informacdes dos progenitores, além de perguntas sociodemogréficas.
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A analise dos dados da pesquisa sera realizada através da estatistica
descritiva. Os dados serdo armazenados e processados no software Microsoft Excel.

RESULTADOS PARCIAIS

Foi realizado um estudo de prevaléncia, em um espaco amostral de 25
pessoas, evidenciou-se 15 criangas ( 60%) com o peso normal para idade (= -2 e <
+2 score z). Foram contabilizadas 9 criancas ( 36%) que se apresentaram acima do
peso (> +2 score z).

Foi evidenciado que 28 % das criancas ( 7 ) fizeram uso de formula infantil, e
85 % destas (6) estdo acima do peso. Mostrando relacdo do uso de formula com
infantil e excesso de peso.

Relagao entre n2 criangas Relagao entre criangas
acima do peso X idade que fizeram uso de
o 10 formula infantil X idade
§ W >+2scorez 6
= 5 (7,
o m>-2e<+2 § 4
© ©
E 7 8 9 E<-3 S
=z Idade z 7 8 9
Idade

Relagao entre n2 criangas que
possuem mae com sobrepeso
Xidade

7 8 9

Idade

o N b~ O

N2 de criangas

Foram encontradas 9 criancas que possuem mae com sobrepeso, destas 5
criancas ( 55 %) estdo acima do peso. Destas 5 criangas, 2 fizeram uso de formula
infantil, 1 n&o fez nem uso de formula infantii e nem de aleitamento materno
exclusivo e 3 criancas fizeram uso de formula infantil associada a aleitamento
materno. Podendo mostrar relacédo do sobrepeso materno com a obesidade infantil e
novamente com o uso de formula infantil.

Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 136



CONSIDERACOES

Pode-se perceber que a maioria das criangas acima do peso encontram-se na
idade de 8 anos 0 que mostra associacdo com o uso de formula infantil e com o
sobrepeso materno. Sendo assim necessitamos ampliar o tamanho da amostra para
demostrar associacédo positiva entre sobrepeso materno, uso de formula infantil e
obesidade infantil. Espera-se que seja atingido a meta de 30% de participacdo da
amostra para a realizacdo completa doa pesquisa, que ocorrera nos proximos
meses.

PALAVRAS-CHAVE: Obesidade Infantil; Obesidade materna; desmame precoce.
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INTRODUCAO

A interacdo entre fatores ambientais e genéticos sdo de suma importancia na
determinacdo da pressao arterial de um individuo, sendo os principais fatores que
possam causar hipertensdo na populacdo. A relacdo entre fatores genéticos e
ambientais inicia-se precocemente, ainda no periodo pré- natal (SALGADO;
CARVALHAS, 2003). Segundo recentes revisdes da literatura, alguns fatores de
risco associados a HAS em criancas e adolescentes sdo: excesso de peso,
resisténcia a insulina, dislipidemias, disturbios do sono, fatores relacionados ao estilo
de vida como o sedentarismo e a alimentacdo, além de eventos precoces na vida
como o baixo peso ao nascer (MOREIRA et al., 2013). A intervencado precoce no
estilo de vida de pacientes que possuem altos riscos para desenvolver uma doenca
arterial crbnica, no caso a HAS, pode ofertar ao individuo grandes chances de
reduzir seus riscos ou até mesmo prevenir a instalacdo da doencga (RINALDI et al.,
2013). Neste estudo trazemos relacées de causas de Hipertensdo nos adolescentes
de Valenca com idade entre 10 a 19 anos, até entdo datados. Correlacionando
atividade fisica, indice de massa corporal, sexo, idade e pressao arterial.

MATERIAL E METODOS

Realizamos uma pesquisa de levantamento observacional e de campo,
transversal de base populacional, que visa caracterizar a prevaléncia de hipertenséo
arterial em adolescentes de 10 a 19 anos que estejam matriculadas em escolas
publicas de Valenca-RJ. Na coleta de dados séo aferidos a pressao arterial, medido
a altura, peso e circunferéncia abdominal w calculado o IMC dos participantes da
pesquisa, e sera aplicado um questionario em todos os adolescentes, visando
buscar caracteristicas das atividades rotineiras, historico familiar, alimentacédo e
histéria patolégica pregressa.
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RESULTADOS PARCIAIS

ApoOs aplicacdo dos questionarios e a avaliacdo do perfil antropométrico das
52 criangas estudadas, obtivemos como resultado parcial, 3 criancas classificadas
como Pré hipertensas (1 do sexo masculino e 2 do sexo feminino), o equivalente a
6%, e 49 com pressdo normal (94%). Em uma anélise geral, 18% dos adolescentes
nao possuem peso adequado (classificados com sobrepeso 8%, obesos 6% ou
obesos graves 4%) sendo que, apenas 1 desse grupo (obeso grave) possui Pré
hipertenséao.
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CONSIDERACOES

Na populacao estudada foi verificado que a maioria da populacdo possui peso
adequado para idade e Pressdo adequada para idade. A prevaléncia de Preé-
Hipertensdo € de aproximadamente 6 %, Foi verificado que dentre os considerados
pré-hipertensos a maioria é do sexo feminino, possuem o peso adequado e praticam
atividade fisica. No grupo sem hipertensdo foi verificado também que a maioria
encontra-se no peso adequado e pratica atividade fisica. Faz-se necessario
aumentar o tamanho da amostra para verificarmos diferenca entre as populacaoes e
verificar associacao entre hipertensao e atividade fisica, sexo e estado nutricional.

PALAVRAS-CHAVE: Hipertenséo; Crianca e adolescente; Obesidade.
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NECESSIDADES DO PROFISSIONAL DE SAUDE NA PRATICA COTIDIANA DE
CUIDADO PRESTADO AO PACIENTE EM CUIDADOS PALIATIVOS
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INTRODUCAO

Nos ultimos anos, especialmente na ultima década, os Cuidados Paliativos
tém-se apresentado como uma estratégia inovadora de cuidado a saude. Apresenta
como fator diferencial da medicina curativa, o foco no cuidado integral aos pacientes
que enfrentam doencas graves, cujas vidas encontram-se ameacadas, seus
familiares e equipe de saude, por meio de acOes de prevencdo e controle de
sintomas (MATSUMOTO, 2012).
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De acordo com dados da Organizacdo Mundial de Saude (OMS) mais da
metade das mortes por ano no mundo sdo por doencas cronico-degenerativas
incapacitantes e incuraveis. E no Brasil, as maiorias desses Obitos acontecem em
hospitais. Estes dados podem servir de base para discussdes e reflexdes na prética
assistencial diaria e na vida académica.

Kohler,Cerchiaro e Levites (2016) afirmam que cuidados paliativos que
apresentam efetividade consideram as necessidades do paciente e da familia, o
conforto pode ser identificado como prioridade e a comunicacdo efetiva é
fundamental para que todo o processo ocorra com sucesso, devem ser considerados
a natureza do sofrimento antes da morte e o avanco da doencga. Tais conceitos nos
sucinta a morte como uma questao implicita na pratica dos profissionais de saude,
gue lidam em seu cotidiano com situagdes de sofrimento e dor, tendo a morte como
elemento constante e presente.

Em contato intimo com o sofrimento causado pelos sintomas fisico, psiquico,
social e espiritual causados por uma doenca terminal, o profissional de salude passa
a questionar os seus principios e seu papel frente a auséncia de possibilidade de
cura de seu paciente. Em seus estudos, Kubler-Ross (2017), demonstra com clareza
que médicos e enfermeiros, sejam eles profissionais ou académicos, possuem
dificuldade em lidar com essa teméatica

Ao prestar assisténcia, o profissional, inevitavelmente, se insere no sofrimento
do outro porque o envolvimento é também um dos meios de produzir cuidado,
demandando do cuidador empatia, afeto, percepcdes e escuta interessada pelo
universo do ser humano assistido. Ao tempo que a experiéncia se torna mais
legitima, ele é exposto a sentimentos de angustia, tenséo, impoténcia, frustracdo e
revolta. Angerami-Camon (2010) discorre sobre esse relacionamento ao afirmar que
os profissionais antes de tudo, séo pessoas, e quando deparam com a experiéncia
de morte de seu paciente, deparam-se, também, com sua impoténcia.

Diante do contexto, faz-se necessario um olhar cuidadoso aqueles que
acolhem a dor, todos os profissionais que lidam com o processo de finitude em suas
atividades laborais. Compreender a equipe que assiste o paciente em terminalidade
no cenario hospitalar, de modo a conhecer suas concepcdes e o desenvolvimento do
cuidado, podera contribuir para qualificar a assisténcia e o alivio dos sofrimentos em
todas as suas dimensofes, tanto da equipe quanto do paciente, valorizando assim, a
integralidade humana.

Diante do exposto este trabalho possui como objetivo analisar as
necessidades do profissional de saude em sua pratica cotidiana de cuidado prestado
ao paciente em cuidados paliativos, por meio de suas percepg¢des sobre o contexto
de terminalidade da vida.

MATERIAIS E METODOS

O estudo em questdo trata-se de uma pesquisa de campo descritiva com
abordagem qualitativa que objetiva efetuar uma analise das necessidades do
profissional de salde em sua prética cotidiana de cuidado prestado ao paciente em
cuidados paliativos, por meio de suas percepcdes sobre o contexto de terminalidade
da vida, de modo a dar visibilidade a esses atores do cuidado paliativo.

A pesquisa foi conduzida em quatro hospitais que atendem cuidados
paliativos, sendo dois da rede publica e dois privados, localizados na regido Sul
Fluminense do estado do Rio de Janeiro e no interior paulista. Destes, trés séo
estabelecimentos de grande porte que oferecem atendimentos de variadas
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especialidades médicas, e apenas um direciona seus servicos exclusivamente ao
cuidado do paciente fora de possibilidade terapéutica.

Os participantes desta pesquisa foram 40 profissionais de saude, sendo 10 de
cada instituicdo supracitada que atuem regularmente na Medicina Paliativa, sendo
eles: Médicos, Dentistas, Enfermeiros, Técnicos de Enfermagem, Fisioterapeutas,
Psicologos, Assistentes Sociais, Nutricionistas e Fonoaudiélogos.

A coleta de dados foi realizada por meio de entrevista semi-estruturada e
questiondrio de caracterizacdo soécio profissional, sendo os &udios gravados em
gravador e posteriormente transcritos na integra para analise da amostra por meio
da Analise de Conteudo Temética de Bardin (2016).

Em respeitoaos aspectos éticos que envolvem a pesquisa cientifica, o projeto
de pesquisa foi submetido ao CEP, sendo aprovado sob parecer n° 2.655.342/2018.

RESULTADOS PARCIAIS

A andlise preliminar das entrevistas, ja transcritas, aponta para o processo de
morrer no ambiente de trabalho como um fator de sofrimento e desgastes dos
profissionais da saude envolvidos na Medicina Paliativa. A grande maioria dos
entrevistados buscam mecanismos para lidar com a situacao de terminalidade dos
pacientes abrangidos nesta area médica, visto que ndo ha preparo prévio para o
profissional que ira encarar em seu cotidiano a morte, tdo pouco ha uma rede de
atencao voltada para estes profissionais de forma especifica.

CONSIDERACOES

A busca deste trabalho por apontar as necessidades dos profissionais de
saude no contato cotidiano com a terminalidade em Cuidados Paliativos, aproxima-
se gradativamente de um panorama da visao deste grupo frente a tematica.

PALAVRAS-CHAVE: cuidados paliativos; profissional de saulde; pesquisa
qualitativa.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

ANGERAMI-CAMON, V. A. Psicologia Hospitalar. Teoria e Préatica. Sdo Paulo:
Cengage Learning, 2010.

MATSUMOTO, D. Y. Cuidados Paliativos: conceito, fundamentos e principios. In:
CARVALHO, R. T.; PARSONS, H. A. (Org.) Manual de Cuidados Paliativos. S&o
Paulo: Academia Nacional de Cuidados Paliativos (ANCP), 2012. p.23-30.

KOHLER, L.B; CERCHIAROL, A.C. B; LEVITESII, M.B. Cuidados paliativos
ambulatoriais e qualidade de vida em pacientes oncoldgicos. Diagndstico
Tratamento. V. 21, n.3, p.101-105, 2016. Acesso em: 17 marco 2018. Disponivel em:

KUBLER-ROSS, E. Sobre a Morte e o Morrer. 102 Ed. Sdo Paulo: Martins Fontes,
2017.

Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 142



O PERFIL SOCIODEMOGRAFICO E EPIDEMIOLOGICO DE PESSOAS QUE
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INTRODUCAO

No Brasil, de 1980 até junho de 2017, foram registrados 882.810 casos de
aids, destes 576.245 (65,3%) em homens e 306.444 (34,7%) em mulheres (BRASIL,
2017).

Dados dos ultimos boletins epidemiolégicos apontam que

Ha um o predominio da categoria de exposi¢do heterossexual. Porém, ha
uma tendéncia de aumento na proporcao de casos entre homossexuais e
bissexuais nos ultimos dez anos, que passou de 35,6% em 2006 para
47,3% em 2016: um incremento de 32,9%. A propor¢cdo de usuérios de
drogas injetaveis (UDI) vem diminuindo ao longo dos anos em todo o Brasil
(BRASIL, 2017, p. 14)

A partir do ano de 2014, o HIV passou a integrar a lista de notificacao
compulséria, de acordo com os dados do ultimo boletim, foram notificados no SINAN
194.217 casos de HIV no Brasil, sendo 131.969 casos em homens e 62.198 casos
em mulheres. (IOC, FIOCRUZ; GALVAOQ, 2000)

Se tratando das hepatites virais atualmente constitui um dos grandes desafios
para a Saude Publica. “As estimativas da carga global das hepatites B e C alcangam
cifras de centenas de milhdes de infectados e dezenas de milh6es de mortes,
causando impacto consideravel nos sistemas de saude dos paises’(MARQUES;
CARVALHEIRO,2017).

De acordo com o ultimo boletim epidemiolégico de 1999 a 2016, foram
notificados no Sistema de Informacédo de Agravos de Notificacdo (SINAN) 561.058
casos confirmados de hepatites virais no Brasil. “Destes, 162.847 sao referentes aos
casos de hepatite A, 212.031 de hepatite B, 182.389 de hepatite C e 3.791 de
hepatite D”.

REFERENCIAL TEORICO

A aids é atualmente o distarbio de imunodeficiéncia mais comum
mundialmente, e infeccdes pelo HIV é uma das maiores epidemias da historia da
raca humana. Aids é a consequéncia de uma infeccao cronica pelo virus HIV, que
produz disfuncédo grave, podendo ser fatal, de linfécitos T auxiliares e CD4. A aids é
detectada pela evidéncia sorologica de infec¢do por HIV.O virus da imunodeficiéncia
humana é transmitido via exposicao a fluidos corporais infectados, ou por contato
sexual ou perinatal (HAMMER; MCPHEE, 2015)

A infeccdo pelo HIV pode-se apresentar em 4 fases clinicas:1) infeccao
aguda; 2) fase assintomatica, também conhecida como laténcia clinica; 3) fase
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sintomatica inicial ou precoce; e 4) aids (BRASIL, 2003). A infec¢do aguda ocorre em
50% a 90% dos pacientes. O baixo indice de suspei¢cdo faz com que seu diagndstico
seja pouco realizado. A histéria natural da infeccdo aguda tem como principais
caracteristicas: viremia elevada e resposta imune intensa. Durante o pico da viremia
observa-se a rapida baixa dos linfocitos T CD4 +, que posteriormente aumentam
porém nao retornam aos numeros anteriores a infeccao(BRASIL.2003).

‘A hepatite aguda € um processo inflamatério que causa morte de
célulashepaticas por necrose ou pelo desencadeamento de apoptose (morte celular
programada)” (HAMMER; MCPHEE, 2015, p.402).

Os virus hepatotropicos identificados séo: virus da hepatite A (VHA), hepatite
B (VHB), virus & associado a hepatite B (VHD), virus da hepatite C (VHC) e virus da
hepatite E (VHE). Apesar de todos esses virus causarem hepatite aguda, eles se
diferenciam guanto ao mecanismo de transmissdo e ao periodo de incubacao; ao
mecanismo, a gravidade e a cronicidade da lesdo hepatica;, assim como a
capacidade de evoluir a um estado de portador (GROSMAN; PORTH,2015).

MATERIAIS E METODOS

Esta sendo realizado um estudo epidemioldgico, descritivo, retrospectivo, de
abordagem quantitativa, a partir de dados secundarios, coletados em prontuarios.

A coleta dos dados esta sendo realizada a partir dos registros de prontuarios
médicos e fichas de notificacdo compulséria de todas pessoas que vivem com HIV,
aids e/ou hepatite cadastradas e acompanhadas em um servico de referéncia,
Servigo de Assisténcia Especializada em HIV/AIDS e Hepatites Virais (SAE) em um
municipio no interior do estado do RJ.

A populacdo é constituida pelos casos de HIV/aids e Hepatites Virais que
ocorreram no referido municipio. Sendo incluidos no estudo os pacientes vivendo
com aids e hepatites virais registrados na unidade de saude, de ambos 0s sexos,
maiores de 18 anos. Serdo excluidos os pacientes em abandono de atendimento, os
Obitos e menores de 18 anos.

As variaveis de interesse incluidas na andlise sdo os dados
sociodemogréaficos e epidemiolégicos: sexo (feminino e masculino), faixa etaria,
cor/raca, escolaridade, ocupacédo, local de residéncia (zona rural ou urbana),
provavel fonte de infeccéo, resultados laboratoriais de contagem de células CD4 e
carga viral do Ultimo exame realizado (pacientes HIV/aids), classificacdo e
estadiamento da doenca, doencas oportunistas, agravos associados, uso de terapia
antirretroviral e forma clinica.

O tratamento dos dados sera realizado pelas proprias autoras e a analise
estatistica sera realizada com o auxilio do programa Microsoft Excel 2013. Utilizar-
se-a a epidemiologia descritiva para apresentacdo dos dados. Para se verificar a
associacdo entre as variaveis de interesse sera utilizado o teste de qui-quadrado

().
O projeto foi submetido ao CEP sendo aprovado sob parecer n°
2.655.371/2018.

RESULTADOS PARCIAIS

Os resultados parciais sao baseados na analise de 47 prontuarios referentes
a hepatites, dentre esses 19 sdo mulheres e 28 sdo homens, a escolaridade na
maioria das vezes nao foi informada. Quanto a cor/raca 16 eram pardos,18 eram
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brancos, 05 negros e 08 nao foi informado. Quanto a faixa etaria 38 pessoas estéao
na faixa acima de 50 anos, 03 de 30 a 39 anos e 06 de 40 a 49 anos. A hepatite tipo
C foi a prevalente apresentando 37 casos e a hepatite B com 10 casos. A forma
prevalente é a crbnica e a transmissdo por transfusdo ocorreu em 16 casos e 12
casos por transmissao sexual, sendo essas as formas prevalentes.

CONSIDERACOES

A partir da andlise dos dados buscar-se-a identificar e descrever o perfil
sociodemogréfico e epidemiologico de pessoas que vivem com aids e hepatites no
interior do estado do Rio de Janeiro. Espera-se com este estudo identificar
caracteristicas prevalentes para que seja possivel planejar, propor e executar
acOes voltadas para a promocdo da saude da populacédo.
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INCIDENCIA DE SIFILIS CONGENITA EM UMA UNIDADE HOSPITALARDO
MUNICIPIO DE VALENCA-RJ

Marcelle Martins de Morais Sanches, Vivian Lima Naves e
Natalia Barbosa Nunes Romaniel

INTRODUCAO

A sifilis congénita € o resultado da disseminacdo hematogénica do
Treponema pallidum, da gestante infectada nao-tratada ou inadequadamente tratada
para o seu concepto, por via transplacentaria. Sabe-se que a transmissao vertical do
Treponema pallidum pode ocorrer em qualquer fase gestacional ou estagio clinico da
doenca materna. Os principais fatores que determinam a probabilidade de
transmissédo vertical do T. pallidum s&o o estagio da sifilis na mae e a duragdo da
exposicao do feto no utero.Quando a mulher adquire sifilis durante a gravidez,
podera haver infeccdo assintomatica ou sintomética nos recém-nascidos. Mais de
50% das criancas infectadas sdo assintomaticas ao nascimento, com surgimento
dos primeiros sintomas, geralmente, nos primeiros 3 meses de vida. Por isso, €
muito importante a triagem sorolégica da mée na maternidade.

A sifilis congénita apresenta, para efeito de classificacdo, dois estagios:
precoce, diagnosticada até dois anos de vida e tardia, apés esse periodo. Como
elementos fundamentais no enfrentamento da transmissdo vertical da sifilis, as
acOes de diagnostico e prevencao precisam ser reforcadas especialmente no pré-
natal e parto, porém idealmente essas ac¢des seriam mais efetivas se realizadas com
a populacdo em geral, ainda antes da gravidez ocorrer.Tanto nos paises
desenvolvidos como nos paises em desenvolvimento, os fatores de risco para a
aquisicdo de sifilis por uma mulher em idade fértil sdo os seguintes: baixo nivel
sécio-econdmico, promiscuidade sexual, falta de acesso ao sistema de saude, uso
de drogas e abandono da escola. Em relacdo a sifilis congénita, acrescentam-se
como fatores de risco: auséncia de assisténcia pré-natal e gestante adolescente e/ou
sem parceiro fixo. Em todos os estudos, é constante o dado de que o principal fator
de risco para a sifilis congénita consiste no acompanhamento pré-natal inadequado,
responsavel por cerca de 70 a 90% dos casos encontrados.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa descritiva do tipo exploratério, utilizando-se o
estudo retrospectivo para sustentar a busca de informacdo em documento e
registros de eventos ja acontecidos, de forma sistematizada num local e periodo
determinados, que sera submetida ao Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade
de Medicina de Valenca. A amostra constou de Recém-natos internados no
alojamento conjunto de um Hospital Escola localizado no municipio de Valenca-RJ,
que tenham sido diagnosticados com sifilis congénita. A coleta de dados foi feita
através da analise de prontuarios dos recém-natos diagnosticados com sifilis
congénita nos anos de 2016 e 2017, a partir de um roteiro previamente elaborado.
Apds o levantamento, os dados estdo sendo organizados em tabelas e graficos para
gue possam ser analisados a luz da literatura pertinente.

Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 146



RESULTADOS PARCIAIS

A etapa de coleta de dados dos prontuarios ja foi concluida, com o
levantamento sistemético dos prontudrios previamente selecionados pela Instituicdo
onde se realiza a pesquisa. Na totalidade das hospitalizacbes de gestantes no
periodo abordado no estudo, 17 eram portadoras de sifilis, porém somente 13
prontuarios obtinham as informacdes necessarias registradas para a coleta no
instrumento elaborado. Daquelas que eram portadoras de Sifilis, parte delas néo
realizaram o exame sorolégico no decorrer do pré-natal, seja por inicio tardio do
acompanhamento ou por ndo ter realizado numero de consultas suficientes para
leitura dos resultados. Outras gestantes foram diagnosticadas e trataram esta
doenca durante a gestacdo. Dos 17 casos de gestantes analisadas todos recém-
nascidos receberam tratamento penicilinico, sem eventuais sequelas apos o
tratamento.

CONSIDERACOES

O estudo indica, pelo momento, que a qualidade do pré-natal recebido pela
gestante nao € suficiente para garantir o controle da sifilis congénita e o alcance da
meta de incidéncia da doenca e que a conduta inicial para deteccéo e tratamento da
sifilis congénita ndo estd de acordo com as diretrizes definidas pelo Ministério da
Saude do Brasil.

A qualidade da assisténcia a gestacéo e parto € um importante determinante
na reducdo das taxas de transmissdo vertical da sifilis e o controle da doenca tem
como fundamento a triagem soroldgica e o tratamento adequado de gestantes e
parceiros.

Os resultados parciais ja reforcam que a reducdo da ocorréncia da sifilis no
periodo gestacional e, consequentemente, da sifilis congénita, somente sera
possivel quando a ado¢do de medidas mais efetivas de prevencado e controle foram
sistematicamente aplicadas.

A fixacdo da mulher no servico de saude pela captacao precoce, oferta de
rotina minima de exames preconizados pelos protocolos, registros apropriados e
garantia de tratamento oportuno e adequado, inclusive de parceiros, com
acolhimento e reconhecimento de necessidades, sdo estratégias para a organizacao
do servigco, melhoria da qualidade e seguimento efetivo dos casos.

PALAVRAS-CHAVE: sifilis congénita, complicacdes neonatais, pré-natal
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ANALISE ESTATISTICA SOBRE A MANEIRA DE UTILIZACAO DE
DISPOSITIVOS INALATORIOS AVALAIDO EM PACIENTES DIAGNOSTICADOS
COM ASMA E DPOC ATENDIDOS NO HOSPITAL ESCOLA LUIZ GIOSEFFI
JANNUZZ| — VALENCA/ RJ

Lucas Henrique Faria Rosa, Moyra Kelly Moreira de Santana Fukumitsu e
vy Meneses Monteiro

INTRODUCAO

A asma e a Doenca Pulmonar Obstrutiva Cronica (DPOC) sédo duas
patologias com alta prevaléncia no Brasil. Por essa razdo se faz necesséario o
conhecimento das fisiopatologias para atuacdo dos tratamentos. Para isso, existem
diversos tipos de dispositivos e cada tipo possui peculiaridades quanto a técnica de
inalacdo. Desta forma se faz importante o uso correto dos dispositivos inalatorios
evitando suas complicacoes.

MATERIAL E METODOS

Foi realizada uma pesquisa quantitativa e comparativa sobre o uso dos
dispositivos inalatérios no setor de Pneumologia do Ambulatério de Medicina Integral
e na enfermaria de Clinica Médica da Faculdade de Medicina de Valenca. Através
de um questionario estruturado e aplicado nos pacientes. Neste questionario
buscamos identificar as maiores dificuldades no uso dos dispositivos inalatorios,
correlacionando-as com a escolaridade, o tipo de dispositivo inalatério utilizado, a
percepcao do paciente sobre o beneficio da medicagcéo e seu uso correto.

RESULTADOS PARCIAIS

Foram colhidos 60 questionarios; destes, 85,4% tinham davidas e 14,5% né&o
tinham quaisquer duvida sobre o modo de utilizar. Dos 85% dos pacientes que tinha
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duvida, cerca de 70% utilizavam o inalador em p6 de unidose e o erro prevalente foi
nao esperar 10 segundos para a inspiracdo 26,8% desses. 82,9% receberam
orientacdes, porém 63,4% nao foram vistos pelo médico em uso. Quase 50% dos
pacientes ja foram internaram por crise. Cerca de 40% néo fazem limpeza do
dispositivo apés o uso. Todos os pacientes relataram bom resultado. Ainda néo
realizamos a analise estatistica total de todos os prontuarios, visto que ainda néo
atingimos o numero de pacientes total esperado para a realizacdo completa da
pesquisa, que continua em andamento com a coleta de dados.

PALAVRAS-CHAVE: ASMA, DPOC, DISPOSITIVOS, INALATORIOS.
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COLELITIASE E SUAS COMPLICACOES NO MUNICIPIO DE VALENCA

Amanda Guimaraes de Souza, Carolina Cadinelli Viera e
Carlos Augusto Marques Batista

INTRODUCAO

De acordo com Townsend, 2015, a Colelitiase é uma doenca de grande
impacto na sociedade atual, visto que se mostra com prevaléncia de 11 a 36% ha
populacdo. Apresenta associacdo com fatores de risco importantes, sendo estes
genéticos e ambientais, tais quais hipertrigliceridemia, dieta pobre em fibra e rica em
gordura, idade acima de 60 anos, obesidade — principalmente em mulheres abaixo
de 40 anos, emagrecimento significativo, uso de algumas drogas — como Octreotide
e Ceftriaxone, estrogénio e progesterona. Além disso, os familiares de pessoas que
apresentam colelitiase, mesmo sem fatores de risco presentes, tém um risco
aumentado de 2 a 4 vezes de desenvolver calculos biliares (TOWNSEND, 2015).

A suspeita diagnéstica de colelitiase inicia com o quadro clinico, caracterizado
principalmente pela dor intensa, continua, progressiva e aguda em hipocéndrio
direito, que dura de 30 min a 5 horas, com possivel irradiagdo para escapula,
normalmente desencadeada apds a ingestdo de alimentos gordurosos. Pode ter
associagcdo com nauseas e vOmitos e geralmente os episodios se repetem. A
confirmacdo diagnostica é feita atravées de métodos de imagem, sendo a
ultrassonografia o exame inicial, pois permite a visualizagéo do sistema biliar intra e
extra-hepaticos, figado e pancreas (TOWNSEND, 2015).

As manifestac¢des clinicas ou as complicagBes independem da quantidade e
do tamanho dos célculos. Por vezes, um Uu(nico calculo pode cursar com
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complicacBes graves e até mesmo levar a Obito. Os calculos biliares quando néo
identificados e nao retirados, podem migrar para diversas partes do trato
gastrintestinal ou desencadear processo inflamatério na parede da vesicula, sendo
causa importante de complicacdes, dentre elas colecistite aguda, coledocolitiase e
pancreatite aguda biliar. 2-3% dos pacientes que apresentam a doenca ha 10 anos
podem manifestar-se com uma destas complicacdes (PERON, 2014; TOZATTI,
2015).

A localizac&o das pedras biliares determina o tipo de problema com o qual o
paciente vai evoluir. Na pancreatite aguda ha lesdo do canal pancreatico, com isso
ocorre uma liberagdo enzimética que leva a autodigestdo do 6rgdo. Isso pode ser
causado de duas maneiras, seja pelo calculo na parte distal do canal biliar comum, o
que pode causar uma obstru¢do no ducto pancreético ou pelo calculo na ampola de
Vatter (SANTOS, 2016).

Na coledocolitiase, o célculo se estabelece no colédoco e esta presente em
10% dos pacientes com colelitiase. Nesse momento, um dado importante € a
ictericia obstrutiva. A maioria é diagnosticada no intraoperatério (TOZATTI, 2015;
MELO, 2017).

A inflamacao ou infec¢do da vesicula pode causar a colecistite aguda, com
presenca de febre e leucocitose, além da dor abdominal, caracterizando uma
emergéncia médica devido ao possivel rompimento da vesicula que pode ser fatal
(PERON, 2014).

Com base nesses dados, para Peron, 2014, a identificacdo precoce da
colelitiase através da clinica e exames complementares, além da intervencao
necessaria, reduz o risco de intercorréncias, por isso € importante nao postergar a
cirurgia quando indicada.

MATERIAIS E METODOS

A metodologia deste projeto de pesquisa se trata, incialmente, de uma revisao
literaria sobre colelitiase e suas complicagdes em livros e artigos publicados em
periodicos indexados ao PubMed e Scielo. Em seguida, sera realizado um estudo
descritivo exploratério e documental retrospectivo.

Os dados serdo coletados de pacientes que ficaram internados no HELGJ
durante o ano de 2017 e serdo avaliadas variaveis de sexo, idade, fator genético e
dieta hiperlipidica. Como critérios de selecdo para inclusdo no estudo, serdo
utilizados prontuarios com diagnéstico de internacao de colelitiase, colecistite aguda,
pancreatite aguda biliar e coledocolitiase; e aqueles pacientes registros que
estiverem na faixa etéaria inferior de 20 anos serdo excluidos do estudo.

RESULTADOS PARCIAIS

Os resultados encontrados até o momento foram: Maior prevaléncia no sexo
feminino (grafico 1); maior evidéncia de casos em pacientes acima do peso (kg),
tanto no sexo masculino quanto no feminino e relacdo com a faixa etaria acometida
(gréfico 2); maioria dos pacientes teve um tempo transcorrido, desde o diagndstico
até o ato cirargico, de 0 a 500 dias (grafico 3); intima associacdo com historia
familiar, principalmente no sexo feminino (grafico 4) - apesar de alguns prontuarios
ndo constarem essa informacao; alta relacdo com dieta hiperlipidica (grafico 5) e
presenca de complicacdes, como: colecistite aguda, pancreatite, coledocolitiase e
cancer de via biliar (principalmente em homens).
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Gréfico 1 — Colelitiase por sexo no Grafico 2 — Relagdo sexo por faixa
ano de 2017 etaria por Peso (kg)
Grafico 3 — Tempo (dias) transcorrido Gréfico 4 — Historia Familiar (HF) por
do diagnéstico ao ato cirurgico por SEX0
sexo
] .' s * * .
faie e
. @ -
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Grafico 5 — Histéria de dieta hipelipidica
(DH)por sexo

M

DISCUSSAO

Com os dados coletados até o momento, apesar de certa dificuldade pela
falta de algumas informacdes no prontuario, observa-se forte prevaléncia no sexo
feminino, intima associacdo com dieta hiperlipidica, histéria familiar e obesidade.
Aléem disso, foi possivel perceber as frequentes complicacdes da colelitiase
incidentes no territério valenciano no ano de 2017, assim como a principal faixa
etaria acometida e 0 més em que mais ocorreu internacao referente a esse tema.
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CONCLUSAO

A colelitiase € uma doenca de grande incidéncia na populacdo valenciana,
com destaque no sexo feminino. Os fatores de risco tem relacdo direta com o
surgimento dos sintomas e as complicacbes sdo, em sua maioria, decorrentes da
postergacao do tratamento cirargico.

PALAVRAS-CHAVE: Colelitiase; colecistite aguda; coledocolitiase; colangite;
cancer de vias biliares; complicacfes; fatores de risco.
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DETERMINANTES SOCIAIS, MATERNOS E FETAIS RELACIONADOS AO
PARTO PREMATURO NA MATERNIDADE DO HOSPITAL ESCOLA LUIZ
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INTRODUCAO

Segundo Dodria e Spautz (2011) o parto prematuro é descrito como o
nascimento apos a 202 Semana de gestacdo e antes da 37° semana de gestacéao,
contadas a partir do primeiro dia da ultima menstruacdo (ALMEIDA et al., 2012).
Quando sao excluidas as causas de malformacdes congénitas, a prematuridade
torna se a principal causa de morte neonatal, responsavel por 75-95% casos. Sendo
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este o principal determinante de morbimortalidade no periodo neonatal (ALMEIDA et
al., 2008).

O parto pré-termo (PPT) pode precipitar o desenvolvimento de determinadas
patologias, como anormalidades neurolégicas em 50% dos prematuros como
hemorragias intraventriculares, problemas respiratérios, entre outras diversas
complicacdes (DORIA;SPAUTZ, 2011) Além disto, ocasiona importantes implicacdes
econbmicas, pois podem determinar complicagcbes que irdo necessitar de
complica¢gBes durante toda a vida do individuo (ALMEIDA et al., 2012).

O PPT apresenta uma origem de etiologia complexa e multifatorial. Segundo
Almeida et al. (2012) a prematuridade, muitas vezes esta relacionada a fatores
sociodemogréaficos, como atencdo pré-natal desfavoravel (cinco ou menos
consultas), baixas condicdes socioecondmicas, desnutricdo materna, idade
gestacional (adolescentes, <18 anos, ou idade avangada, =35 anos), tabagismo e
etilismo e baixa escolaridade. Outros fatores de risco estdo relacionados a causas
clinicas, como a PPT prévio, gestacdes mudltiplas, intervalo intrapartal reduzido
(menos de 6 meses entre as gestacdes), hipertensdo Induzida pela gravidez, raca
negra (BETTIOLI, BARBIERI, SILVA, 2010). Além destes, pode ser devido também a
alteracdes de liquido amniético (oligopdmnios ou hidramnios), histéria de colonizagéo
ou procedimento eletro cirdrgico a nivel de colo uterino, distarbios na placenta e
doencas cronicas (MOUTINHO; ALEXANDRA, 2013).

MATERIAIS E METODOS

A pesquisa é composta por duas vertentes, um projeto transversal
retrospectivo, no qual analisa os partos prematuros ja ocorridos no local, num
periodo de dois anos, tendo como base o livro de registros de parto do hospital. A
outra vertente € composta por um estudo transversal descritivo atual, onde a
amostra constara de gestantes atendidas no pronto socorro do hospital Luiz Gioseffi
Jannuzzi, diagnosticadas com parto prematuro durante um periodo de oito meses. A
coleta de dados sera feita por meio de entrevista com a paciente e para a coleta é
utilizado o “Questionario para deteccdo de intercorréncias durante o pré-natal,
relacionadas, ou que pudessem favorecer o parto prematuro ou pré-termo”,
documento este composto pelos autores do trabalho. Os materiais utilizados serao
0s prontuarios das gestantes e a caderneta da gestante. Cerca de 100 folha para a
realizacdo dos questionarios.

RESULTADOS PARCIAIS

Nos meses de coleta de dados, a pesquisa consta com sete puérperas que
apresentaram parto prematuro. Destes pacientes, 71,42% eram nuliparas e 28,57%
multiparas. Nos dados coletados até o presente momento foram: 100% das
pacientes sdo maiores de idade, variando de 18 a 34 anos, 28,57%. Com relacdo a
escolaridade, 14,3% tém até o Ensino Fundamental Il, e 14,3% com o Ensino Médio
incompleto, 42,8% com o Ensino Médio Completo e 28,6% com Ensino Superior
completo. Dentre patologias prévias 14,3% apresentava algum disturbio na tiredide,
nenhuma aprensentava diabetes ou hipertensédo, e 14,3% apresentava Sifilis de
estagio indefinido. Dentre o tipo de parto 71,4% apresentou parto Vaginal e 28,6%
apresentou parto cesarea. Com relacdo ao pré-natal 100% das paciente realizou no
minimo 1 consulta de pré- natal, sendo que 57,15 realizou pré-natal com 7 ou mais
consultas (o considerado ideal pelo Ministério da Saude), e 42,9% realizou pré-natal
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com menos de 7 consultas. Com relacdo ao uso de substancias cerca de 87,7% das
paciente utilizaram algum medicamento durante a gestacdo. Dentre outras
substancias 100% das pacientes negaram alcoolismo, tabagismo ou uso de drogas
ilicitas.

Em relacdo aos acontecimentos durante a gestacdo, cerca de 71,4% dos
pacientes apresentaram quadro de anemia durante o periodo gestacional. Com
relacdo ao diabetes gestacional 14,3% dos pacientes apresentaram quadro de
diabetes gestacional e 14,3% das pacientes apresentaram alteracdo da glicemia
sem serem classificadas como diabetes gestacional. A Hipertensdo durante a
gestacao ocorreu em cerca de 14,3% das pacientes. O quadro de infe¢éo urinéria foi
identificado em cerca de 57,1% das pacientes, sendo que a urinocultura foi realizada
em 57,1% dos pacientes. A primeira Ultrassonografia foi normal em 57,1% das
pacientes, e 14,3% das pacientes apresentou alteracdo na primeira ultrassonografia
e 14,3% nao realizou ultrassonografia durante a gestacdo. Em relacdo a
ultrassonografia obstétrica no 2° Trimestre ndo apresentava alteracdo em 71,4% das
gestantes e 28,6% das gestantes ndo realizou ultrassonografia no 2°Trimestre.
Cerca de 14,3% das gestante haviam criancas com crescimento intrauterino
retardado. Cerca 57,1% das pacientes apresentando leucorréia durante o periodo
gestacional. O exame na pesquisa de estreptococo foi positivo em 14,3% dos casos,
e cerca de 87,7% das pacientes negaram terem realizado o exame. E 100% das
puérperas negaram prematuridade anterior.

CONSIDERACOES

A dificuldade atual do projeto se encontra no desconhecimento, por parte das
gestantes, dos exames realizados no pré-natal, como também da falta de
conhecimento dos resultados de diversos exames realizados neste periodo. Outro
problema encontra-se no fato de que muitas méaes recebem alta médica e os filhos
permanecem internados na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, fazendo com
gue em parte consideravel dos casos o0s questionarios ndo consigam ser realizados
com a puérpera.

PALAVRAS-CHAVE: Parto prematuro; fatores de risco; patologias no pré-natal
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INTRODUCAO

O sobrepeso e a obesidade sédo verdadeiras epidemias as quais estatisticas
mostram gque os mais de 2/3 da populacdo norte americana € acometida (HEALTH,
UNITED STATE, 2015). O ganho ponderal e a obesidade s&o consequéncias do
balanco energético positivo causado por uma ingesta excessiva de lipideos e
depdsito do mesmo.

A obesidade, juntamente com a intolerancia a glicose, resisténcia a insulina,
hipertensao, triglicerideos séricos elevados, baixos niveis de HDL colesterol (HDL-
C), compbe a denominada sindrome metabdlica (SM). Estudos experimentais em
animais mostraram que a obesidade pode levar a mudancas estruturais no coragao,
tais como hipertrofia ventricular, acimulo de lipidios intracelulares, fibrose intersticial
e, consequentemente, alteragdes funcionais.

A composicdo dos acidos graxos (AGs) da dieta influencia a regulacdo do
peso corporal e a celularidade do tecido adiposo, pois enquanto os AGs saturados
sdo mais obesogénicos quando comparados com 0s AGs polinsaturados. Uma fonte
lipidica alternativa atualmente avaliada é o 6leo de capivara. Esse contém 19,6%
acido linoleico (LA, 18:2n-6) e 17% de acido a-liloneico (ALA, 18:3n-3), portanto rica
em acidos graxos poliinsaturados. Tal 6leo demostrou em estudos prévios a
capacidade de reduzir o colesterol(Fukushima 1997), mas se podemos ter outros
beneficios ndo foi estudado. Utilizando os principios descritivos, utilizamos um
modelo experimental de camundongos C57BL/6, para avaliar o remodelamento
cardiaco em camundogos tratados com 6leo de capivara.

MATERIAL E METODO

Para realizacdo do protocolo experimental, foram utilizados 48 camundongos
da linhagem C57BL/6, machos, com 3 meses de idade, alimentados com dieta
Controle(C), e dieta hiperlipidica(HF). Ambos os grupos foram alimentados durante
12 semanas, induzindo assim a obesidade e suas alteragbes nos animais
alimentados com a dieta HF. Apds 12 semanas, os grupos foram tratados receberam
Oleo de capivara por gavagem orogastrica durante 6 semanas, totalizando 18
semanas de experimentacao.

Eutanasia: ApoOs a eutanasia foi retirado o ventriculo esquerdo para analise.
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Para realizacdo da microscopia eletrbnica os fragmentos do ventriculo esquerdo
foram fixados em glutaraldeido a 2,5%(Riedel-de-Haen, Alemanha) em tampao de
cacodilato 0,1 M (pH 7,2). Apos fixacdo, as amostras foram lavadas trés vezes em
0,1 M de tampéo de imidazol (pH 7,5) e pos-fixadas em tetréxido de 6smio a 2%
(Sigma-Aldrich Louis, EUA) em tampéao imidazol durante 30 minutos e, em seguida,
foram novamente lavadas em tampao de imidazol 0,1M e iniciado o processo de
desidratacdo, através de uma série gradual de acetona e, em seguida, foram
embebidas em Epon. Os blocos de Epon foram cortados e corados com azul de
Toluidina (Vetec, Rio de Janeiro, Brasil), e observados em microscépio de luz
(Olympus  BX 53F, Téquio, Japéo). Secdes ultrafinas foram obtidas com
ultramicrétomo (Leica Ultracut-UCT, Leica Mikrosysteme Gmbh Austria), e
contrastadas com acetato de uranila e citrato de chumbo. Posteriormente foram
examinadas ao microscopio electronico de transmissdo (Zeiss EM 906 Carl
Zeiss,Oberkochen, Alemanha) a 80 Kv.

RESULTADOS PARCIAIS

4+ Capatnia ool

Figura 2

¥ ARE

Analise  ultraestrutural Analise ultraestrutural  de Analise ultraestrutural de
de ventriculo esquerdo ventriculo esquerdo do ventriculo esquerdo do
do miocardio dos grupos miocardio dos grupos C; C miocardio dos grupos C; C
C; C +OC; HF; Hf +OC. +0C; HF; Hf +0OC. Tecido +0C; HF; Hf +OC. Tecido
O tecido foi tratado com foitratado com imidazole. MET foitratado com imidazole.
imidazole. MET Jeol, Jeol, 80.000 KV. Magnificagdo= MET Jeol, 80.000 KV.
80.000KV Magnificacao 20.000 K Magnificacdo = 40.000 K
=6.000 K

Os resultados encontrados na microscopia eletronica foram:

Imagem 1: Controle: miofibrilas preservadas; mitocondrias preservadas com
numerosas cristas. Controle +OC: Semelhante ao controle. Apresenta goticulas
lipidicas. HF: presenca de matriz, feixe de fibrilas de colageno. Um nimero maior de
goticulas lipidicas. HF +OC: semelhante ao controle.

Imagem 2: Controle, controle + OC com padréo dentro da normalidade. HF:
matriz HF +OC: dentro da normalidade.

Imagem 3: Controle + controle OC: dentro da normalidade. HF: goticulas
lipidicas proximas da mitrocondria. Mitocondria com matriz mitrocondrial mais
abundante que as cristas. HF+OC: dentro da normalidade
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CONSIDERACOES

O 6leo de capivara(OC) € rico em acidos graxos poliinsaturados, que
apresentam um efeito benéfico para a saude cardiovascular, bioquimico sanguinea e
tecido adiposo. No experimento foi demostrado que o Oleo foi capaz de atenuar a
elevacdo das goticulas lipidicas no grupo HF + OC, quando comparado ao grupo
HF, além disso, foi observado que o grupo HF+OC néo apresentou fibras colagenas
quando comprada ao grupo HF. O 6leo de capivara é um produto que apresenta um
levado potencial biotecnologia, necessitando aprofundarmos o nosso conhecimento
em seus potenciais benéficos e 0s possiveis mecanismos.

PALAVRAS-CHAVE: 6leo de capivara; remodelamento cardiaco; sindrome
metabdlica; hipertrofia ventricular; dislipidemia; obesidade.
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INTRODUCAO

Até a Primeira Guerra Mundial, a saude era vista pela sociedade como uma
tedrica ferramenta, estritamente cientifica, em que a oética pragmatica com os
pacientes era corroborada pela sistematizacdo objetiva e racional do tratamento, o
gue fomentou implicitamente a solidariedade orgéanica de Durkheim, pautada na
conexao intrinsecamente profissional sob a égide de relacées secundarias, as quais
introspectam, também no ambiente salutar, a superficializacdo das interacdes
humanas, tendo em vista o status quo aparentemente imutavel para época: dever da
saude é acima de tudo curar (MERCADANTE, 2002).

Mercadante (2002) refere que o caos sécio/clinico instaurado por tal conflito
de proporcfes anteriormente ndo imaginadas impactou a conducdo metodoldgica
orientada pela saude, a fim de alterar os paradigmas até entdo estabelecidos. O
objetivo, entdo, passou a ser estabelecer gradativamente a melhor correlagao
médico-paciente, haja vista a necessidade de humanizar o corpo social em um corte
espaco-temporal problematico que demandava reflexdes comportamentais
transformadoras, pelo menos no que tange a antiga perspectiva unidirecional e
utilitarista da pratica clinica. Caracteristica filosofica esta que € facilmente observada
no contexto pré Primeira Grande Guerra, em que o estudo moral era transportado
para situacdes hospitalares da maximizacdo do éxito, contemplado com a visao
evolutiva dos casos clinicos.

No entanto, distanciando-se da visdo mundial e global e fincando o olhar para
o contexto Nacional, Risi Junior e Nogueira (2002) apontam que ja no inicio do
século XX, a saude no Brasil toma uma relevancia, finalmente, acima das
proporcdes até entdo vividas, em um modelo considerado campanhista, pela
introspeccdo de campanhas destinadas ao combate de doencas altamente
disseminadas na época, como a febre amarela e a peste, até mesmo por configurar
um contexto histérico ainda precario em termos sanitarios, podendo
consequentemente afetar as exportacdes de café, tdo fomentadas pelo alto potencial
produtor do Brasil. Neste contexto, Lima (2002) reforca a ideia de que com a
industrializagdo das décadas seguintes, seguida de uma urbanizagdo ascendente,
houve uma mudanca da mentalidade da saude brasileira, passando a ter um
significado organizador e higienizador, em busca de parametrizar a populacdo aos
avancgos da modernidade recém-contemplada.
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MATERIAIS E METODOS

Revisao integrativa da literatura, a qual compreende as etapas: identificacdo
do tema e formulacdo da questao de pesquisa, elaboracdo dos critérios de inclusao
e exclusao, construcao de instrumento para coleta de dados, avaliacdo e analise dos
artigos selecionados, interpretacao e discussao dos resultados e apresentacdo da
revisdo. A busca foi realizada nas bases: BIREME, com as palavras-chaves: “Brasil’
and “Saude” and “Historia”, com subsequente filtragem por Assunto Principal, como
“Histéria da Medicina”, em portugués. Critérios de inclusao: artigos publicados em
inglés e portugués, resumos disponiveis nas bases de dados escolhidas,
disponibilidade dos mesmos na integra, publicados no periodo de 2008 a 2018 e que
retratasse a evolucao histérica e/ou o processo de trabalho em medicina.

RESULTADOS PARCIAIS

Foram encontrados 151 artigos na BIREME. Destes, 106 artigos foram
excluidos por néo encaixarem nos critérios definidos. Para analise foram
selecionados 45 artigos, os quais foram analisados com auxilio de um instrumento
de andlise.

CONSIDERACOES

Apesar da relevancia, verificam-se poucos estudos com énfase na evolucéo
do processo de trabalho em medicina. Estes sdo, em sua maioria, provenientes da
literatura estrangeira, o que ressalta a necessidade de explorar o assunto no Brasil.
As pesquisas, também apontam para uma visdo ainda biomédica no processo de
trabalho, apesar de estarmos diante de uma proposta de formagcdo contemporéanea,
focada no discurso humanizado.

PALAVRAS-CHAVE: Histéria da Saude; Processo de Trabalho; Medicina.
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INTRODUCAO

O delirium é um disturbio da consciéncia, cognicao e percepc¢ao que pode
acometer até 80% dos pacientes em ventilacgdo mecanica. Os fatores de risco
incluem doencas sistémicas agudas, idade avancada, disturbios cognitivos
preexistentes, privacdo do sono e certas medicacbes, como o0s farmacos
anticolinérgicosl.

Entidade frequente em medicina intensiva, ocorrendo em até 80% dos
doentes internados na unidade de cuidados intensivos, embora muito
subdiagnosticado, o delirium esta associado a aumento significativo da

morbidade e da mortalidade no doente criticoZ. O delirium vem sendo cada vez
mais reconhecido como uma forma importante de disfungcéo cerebral associada
com mortalidade mais alta, maior duracdo da ventilacdo mecanica e maior

permanéncia na unidade de terapia intensiva e no hospital4. Atualmente existem
instrumentos validados para diagnosticar e monitorar o delirium, permitindo a

deteccao precoce dessa disfuncédo organica e inicio precoce do tratamentoS

.O CAM-ICU foi criado, baseado nos critérios do DSM-IV, com o objetivo
de facilitar o diagndstico do delirium na UTI e permitir a avaliacdo de pacientes
em ventilagcdo mecanica (impossibilitados de uma comunicacéao verbal). O CAM-
ICU s0 possibilita a realizacdo do diagnéstico, sem estabelecer uma correlacdo

com a gravidade do quadro5. O ambiente tipico de uma UTI representa um fator
de risco para delirium, nomeadamente pela auséncia de iluminagcdo natural,
auséncia de reldgios, perturbacdo dos padrées de sono e vigilia, e pelo

isolamento do doente?.
A baixa incidéncia de delirium deve ser almejada e considerada como uma

medida da qualidade nas unidades de terapia intensiva3

Sendo assim, consideramos importante o desenvolvimento de pesquisas e
estudos que proporcionem maior conhecimento sobre o assunto, a fim de se
implementar uma rotina adequada para diagnoéstico do delirio e intervencéao
médica e, desta forma, obter uma devida assisténcia ao paciente na UTIl. O
objetivo deste estudo consiste em descrever a ocorréncia de delirium em
pacientes internados na Unidade de Terapia Intensiva e correlacionar ao tempo
de internacao.
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MATERIAL E METODOS

Este estudo consiste em uma pesquisa descritiva e exploratéria. A
amostra é composta de pacientes internados na Unidade de Terapia Intensiva
de um hospital escola do interior do estado do Rio de Janeiro, composta por 10
leitos.

As avaliacOes sao realizadas diariamente, duas vezes ao dia, em todos
os pacientes internados na UTI. A abordagem inicial define o RASS - Escala de
Agitacdo e Sedacdo de Richmond do paciente e, a partir dele, a CAM-ICU -
Método de Avaliagdo de Confusao € realizada. Em pacientes que apresentam
RASS abaixo de -3 (alto grau de sedacédo) ou acima de 3 (alto grau de
agitacdo) ndo é possivel realizar o CAM-ICU, sendo estes os critérios de
exclusao.

RESULTADOS FINAIS

Durante os meses de agosto a novembro, 89 pacientes foram avaliados,
contando com os que j& internados na data de inicio. Durante o periodo de
internacdo, 26% (23) pacientes nao foi aplicada a CAM-ICU devido
classificacdo RASS abaixo de -3 (sedacéao intensa) ou acima de +3 (agitacao
intensa), sendo entdo excluidos devido a impossibilidade de aplicacdo da
escala CAM-ICU. Foram avaliados entao, 66 pacientes, o que corresponde a
74% dos pacientes.

Verificamos que dos 66 pacientes, no qual foi possivel a aplicacdo da
escala RASS e em seguida a escala CAM-ICU, 30% (20) pacientes foram
diagnosticados com delirium em algum momento da internacéo e 70% (46) nao
apresentaram delirium.

Com relacdo ao desfecho dos pacientes que apresentaram delirium,
verificamos que, dos 20 pacientes, 65% (13) evoluiram a o6bito e 35% (7)
tiveram alta para enfermaria.

Analisando o tempo de internacéo destes pacientes na UTI, verificamos
que a média e a mediana registrada dos que evoluiram a Obito sdo maiores
gque aqueles que receberam alta. Vimos que os pacientes com delirio
apresentaram uma média de internacdo de 23,25 dias e a mediana de 10,5 dias
sendo que, aqueles que receberam alta para a enfermaria, apresentaram uma
meédia de 6 dias de internacdo e uma mediana de 7 (sendo a menor
permanéncia 3 dias e a maior de 9 dias) dias, j4 aqueles que tiveram delirium e
que evoluiram a obito, tiveram uma média de 32,61 dias de internacdo e a
mediana de 17 dias (sendo a menor permanéncia 2 dias e a maior 180 dias).
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Gréfico 1. Média e mediana de dias de internacdo dos pacientes que
apresentaram delirium
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CONCLUSAO

Nosso trabalho, que teve como foco a associacdo entre a ocorréncia do
delirium e o tempo de internacdo, concluiu que este € um fator presente na
maioria de sua ocorréncia, onde quanto maior o tempo de internacdo, maiores
as chances do paciente apresentar o delirium.

No estudo, pacientes do sexo feminino mostraram uma prevaléncia maior
de delirium e, além disso, foi necessario menos dias de internacdo para que
apresentassem tanto o delirium quanto Obito, quando comparado aos pacientes
do sexo masculino.

Sendo considerado um preditor de mau prognostico e uma sindrome
subdiagnosticada, consideramos que a utilizacdo das escalas CAM-ICU
conjuntamente a escala RASS (esta ja implementada na rotina do servico),
contribuiram para que o delirium seja detectado, desde que utilizada
sistematicamente pela equipe multidisciplinar, considerando que uma das
caracteristicas do delirium é a flutuacéo.

Sao muitas as escalas utilizadas para detectar e avaliar pacientes com
delirium. No entanto, vimos ainda que a utilizacado da escala CAM-ICU mostrou-
se eficaz, necessitando apenas de um rapido treinamento, ja que se mostrou um
instrumento de facil compreensao de uso e entendimento, pela praticidade e
acuracia e de acesso a toda a equipe multidisciplinar, podendo ser utilizado em
varios momentos da assisténcia. Estudos anteriores demonstram que somente
ha beneficios clinicos e econébmicos quando o rastreio do delirium esta integrado
num protocolo bem definido com estratégias de atuacgao.

Acreditamos que esta deteccdo precoce do delirium, possa contribuir com
a implementacdo de medidas preventivas e intervencionistas, necessarias a
terapia do paciente, prevenindo sua morte, melhorando o desfecho.

PALAVRAS-CHAVE: Delirium, CAM-ICU, UTI
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INTRODUCAO

E indiscutivel 0 aumento progressivo da populacio idosa ndo s6 no Brasil
assim como em todo mundo (KUCHEMANN, 2012). No processo do envelhecimento
existem mudancas fisiolégicas no organismo que sdo esperadas e que se tornam
mais evidentes com o decorrer da idade. Os numeros de doencas cronicas e
degenerativas crescem, assim como ha o aumento de eventos incapacitantes
(RIBEIRO, 2008). As quedas estdo inclusas nos eventos incapacitantes e
representam um sério problema clinico na populacéo idosa, uma vez que contribui
para o0 aumento da morbidade, imobilidade e mortalidade do paciente (BRUSCHI;
FERRETTI; LUNARDI, 2013).

Os elementos que contribuem para as quedas em idosos podem ser
extrinsecos, ou seja, relacionados com o ambiente em que o paciente se encontra, e
podem ser intrinsecos, ou seja, estar ligados a qualquer fator a ele relacionado
(COSTA, 2013). Nesse contexto, a queda em si ndo é o grande fator problemético e
sim seus efeitos. Quedas trazem lesdes, escoriacdes e principalmente fraturas. Os
danos acometidos ndo ficam apenas no plano corporal, mas também abala o
psicologico do idoso, existe 0 medo de cair novamente, insegurancga, restricbes das
atividades e perda da independéncia. Por isso, a queda gera um ciclo de morbidades
e limitacbes que causam declinio a saude do idoso (STUDENSKN; WOLTER, 2002).

Dessa forma, € primordial analisar o paciente como um todo, buscando
informagdes no contexto pessoal, ambiental e familiar, e a partir dessas informacoes
buscar medidas que possam auxiliar na prevencao de quedas. Orientar o paciente e
as pessoas responsaveis pelo seu cuidado é a solucdo para diminuir a incidéncia de
guedas nos idosos (SILVA et al., 2007).
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MATERIAIS E METODOS

Um questionario constituido por 19 questdes formulado pelas pesquisadoras
esta sendo aplicado aos entrevistados, sendo este um instrumento de rastreamento
que possibilita a identificacdo dos riscos existentes e aborda itens como alteracbes
fisiologicas do envelhecimento, doencas que predispdem a quedas, uso de
medicamentos e polifarmacia, caracteristicas das residéncias, além de qual o género
mais acometido por estes fatores.

RESULTADOS PARCIAIS
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Figura 1 - Fatores intrinsecos e extrinsecos relacionados a quedas em idosos do
sexo masculino
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Figura 2 - Fatores intrinsecos e extrinsecos relacionados a quedas em idosos do
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CONSIDERACOES

Existe grande relato de quedas no ultimo ano por parte dos entrevistados e
tais dados se correlacionam fortemente com o uso de mais de 4 medicacfes, como
também com a existéncia de condicbes predisponentes a quedas na residéncia
(presenca de degraus, desniveis, objetos e tapetes soltos, auséncia de corrimao
acompanhando escadas e barras de apoio no banheiro). As principais causas de
quedas foram respectivamente, a presenca de obstaculos, seguida de falta de
atencao e instabilidade postural. E evidente a correlacdo entre fatores intrinsecos e
extrinsecos e a ocorréncia de quedas nos idosos, que aumenta conforme a faixa
etaria observada.
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INTRODUCAO

A dor é definida pela Associacdo Internacional para o Estudo da Dor como:
uma experiéncia sensorial e emocional desagradavel que esta associada a lesdes
reais ou em potenciais, sendo ela subjetiva. Através disso podemos observar que a
dor é uma experiéncia que vai além de aspectos fisicos, sendo de extrema
importancia a consideracdo da forma como paciente vivencia a sua dor (MOREIRA
et al., 2013). Deve-se considerar um manejo individualizado, levando em conta o
tipo, a localizacdo, co-morbidades, intensidade e percepcao referida pelo paciente
(OLIVEIRA; TRINDADE, 2013).

Atualmente veem se incorporando a rotina de atendimento o uso de
questionarios, tais como os que quantificam a intensidade da dor e seu impacto
(Escala Numérica, EVA), sendo de facil aplicacéo, rapido e de baixo custo, e através
deste podemos adequar o manejo terapéutico (MARTINEZ; GRASSI; MARQUES,
2011). Segundo Luppen e colaboradores (2011), ha estudos os quais mostram que
90% dos pacientes que submetem a cirurgias ortopédicas sentem algum tipo de dor
no poés-operatério, sendo de extrema frequéncia e que o subtratamento ocorre
devido & subjetividade, variabilidade individual aos estimulos dolorosos, avaliacéo
errbnea e conhecimento inadequado da terapia medicamentosa (LUPPEN;
SAMPAIO; STADNIK, 2011).

A dor aguda no pos-operatério quando controlado de forma eficaz, traz
conforto ao paciente, inibindo os reflexos nociceptivos, com isso possibilita a
movimentacdo ativa permitindo uma deambulacdo precoce e realizacdo da
fisioterapia, ou seja, o planejamento analgésico adequado é fundamental para seu
controle (LANDGRAF et al., 2010). A terapéutica deve-se basear nos critérios da
Organizagdo Mundial de Saude (OMS), conforme a escada analgésica, obtendo
como base a avaliacdo ou identificacdo da dor através de escalas de mensuragao
como a Escala Numérica ou Escala Visual Analégica EVA (OLIVEIRA; TRINDADE,
2013). O conhecimento ineficaz sobre a dor no pos-operatorio pode retardar a
recuperacéo, contribuindo para o aumento significativo da morbidade e mortalidade,
levando até estado de dor cronica (GARCIA et al., 2017).

Diante do exposto este estudo tem por objetivo avaliar a intensidade da dor
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em pacientes no pos-operatorio de cirurgias ortopédicas e descrever o esquema
analgésico prescritos, a fim de reconhecer sua importancia, para adequar o manejo
terapéutico posteriormente através de protocolos institucional.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma pesquisa exploratoria e qualitativa que sera submetida ao
Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Medicina de Valenca. A amostra sera
composta por pacientes em pdés-operatério de cirurgia ortopédica, admitidos na UTI
e na Clinica Cirurgica, até o 5° dia pés-operatério, no periodo de agosto a setembro
de 2018. A avaliacdo da dor pos-operatoria sera realizada 1 vez em cada paciente
do estudo. Para a coleta de dados sera utilizado um questionario com perguntas
abertas e fechadas.

Para quantificar este sintoma sera utilizado a escala visual analégica (EVA)
graduada de 0 a 10, onde 0 significa auséncia de dor e 10, a pior dor imaginavel. A
intensidade da dor sera classificada em: dor leve: 0 a 2, dor moderada: 3 a 7 e dor
intensa: 8 a 10.

ApoOs a classificagdo da dor ser definida de acordo com a EVA vide anexo 3,
esta sera associada a Escada Analgésica da OMS: degraus do tratamento da dor,
Os dados serdo comparados com a prescricdo médica, registrados em formulario
préprio onde serdo analisados e apresentados em tabelas.

- Degrau 1: analgésicos e anti-inflamatorios + farmacos adjuvantes

- Degrau 2: analgésicos e anti-inflamatorios + farmacos adjuvantes +

opioides fracos

- Degrau 3: analgésicos e anti-inflamatorios + farmacos adjuvantes +

opidides fortes.

RESULTADOS PARCIAIS

Foram avaliados 14 pacientes aptos de acordo com os critérios de incluséo,
sendo 09 pacientes do sexo masculino e 05 do sexo feminino, no periodo de agosto
a setembro de 2018. Destes, 14% ndao tiveram dor, 14% foram classificados com dor
de fraca intensidade, 64% referiram dor de moderada intensidade e 07% foram
classificados como dor de forte intensidade, utilizando a escala numérica
recomendada pela OMS.

Podemos observar que o tratamento farmacolégico prescrito para o0s
pacientes com dor consta de analgésico regular (dipirona) e opiédes fracos
(Tramadol), este podendo ser regular ou SOS, sendo administrado na queixa de dor
do paciente.Verificamos que a prescri¢do realizada nao esta em concordancia com
as orientacbes recomendadas pela OMS ao utilizar a escala para definir a
intensidade da dor, mesmo os pacientes relatando melhora quando administrado as
medicacbes prescritas.

CONSIDERAGCOES

A partir de estudos sobre o tema abordado podemos observar a alta
ocorréncia de pacientes com dor no pos operatoério de cirurgia ortopédica, sendo que
a terapia farmacoldgica para o tratamento ndo é empregado de forma correta.

A dor é classificada como uma experiéncia sensitiva e emocional
desagradavel, sendo relacionada a um dano real ou potencial aos tecidos. Sendo a
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dor um dos principais fatores que limitam a deambulacdo além de afetar outros
sistemas do individuo. Devido a isto, € de extrema importancia a identificacédo, a
quantificacdo e o manejo individualizado com uma abordagem terapéutica
analgésica adequada, contribuindo com a recuperacdo pdés-operatoria, reduzindo o
tempo de internacéo hospitalar.

Sendo assim, € de extrema importancia o controle da dor no pds operatorio
de cirurgia ortopédica para que ocorra uma reabilitacdo precoce e diminua assim o
tempo de internacdo, devendo ser estabelecido protocolos que visem a identificacédo
através de escalas e uso de terapia farmacologica baseado na OMS.

PALAVRAS-CHAVE: Pés operatorio; cirurgia ortopédica; manejo da dor.
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TERAPIA ESPELHO: UMA NOVA POSSIBILIDADE DE REABILITACAO EM
PACIENTES COM AVE

Lauro Siqueira Campos de Barros Filho®, Felipe Augusto Gabril Vieira®,
Hugo Nonato Lustosa Correia®, Lucas Antdnio Castanheira Sagulo Pereira® e
Jeane Del Campo da Silva®.

'Discente Faculdade de Medicina de Valenca (FMV — CESVA)
’Docente Faculdade de Medicina de Valenca (FMV — CESVA)

INTRODUCAO

O Acidente Vascular Cerebral € a segunda principal causa de morte no
mundo, sendo no Brasil essa patologia uma das principais doengas cronicas que
resultam em Obito e internacdes. Essa doenca, que pode ser isquémica ou
hemorragica, provoca danos em determinadas &reas cerebrais causando perdas
funcionais que variam de acordo com a regido cerebral afetada e a extensdo da
lesdo (ALMEIDA et al., 2012).

Desse modo, a terapia espelho surge como uma das técnicas utilizadas para
o tratamento das sequelas motoras do AVC (SOUZA et al., 2012). Essa metodologia
resulta na reabilitacdo do cortex, através da ativacdo de um grupo de neurdnios
chamado de espelho, quando h& conexdo entre a area pré-motora e informacédo
visual (ESEQUIEL GASPAR et al, 2011).

Essa classe de neurdnios visuomotores foi inicialmente observada no cortex
pré- motor de macacos, em um experimento na ltalia, coordenado por Giacomo
Rizzolatti e verificou -se que um grupo de células entravam em atividade no
momento em que uma acao era executada pelo macaco e quando a mesma acao
era observada em outro individuo, e esses neurdnios receberam o nome de espelho
(MENDES et al., 2008; GALLESE et al., 1998).

Posteriormente, o sistema espelho foi evidenciado em humanos através da
analise do cortex pré-motor e constatou-se que ele recebe ativacao ao observar uma
acdo, e que durante a observacdo de variadas a¢des aconteceu um aumento no
potencial motor nos musculos que seriam usados para executar 0 ato visualizado
espelho (MENDES et al., 2008). Apds novas pesquisas, surgiram mais dados sobre
essa classe de neurbnios, como sua ativacdo por eventos com relacfes indiretas a
determinada acdo, como um som associado a ela ou mesmo pela deducéo implicita
da continuidade do movimento (LAMEIRA et al., 2006).

Na década de 90 o neurologista indiano Ramachandran realizou os primeiros
estudos sobre a chamada Terapia Espelho, inicialmente utilizada para pacientes
com dor fantasma em membros amputados, que consiste na realizacdo de
movimentos no braco ndo afetado. E através da visualizacdo da referida acdo em
um espelho, o cérebro processa o reflexo como se fosse o do braco acometido,
gerando estimulo sensorial nas vias ascendentes sinestésicas e proprioceptivas de
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modo a promover uma ativacdo na area visual cortical envolvida no comportamento
motor.

Devido aos resultados satisfatérios, a técnica foi adotada para a reabilitacéo
de pacientes com sequelas de AVC (DE MELO et al, 2015).

Dito isto, a nivel nacional, h4 poucas pesquisas sobre esse grupo de
neurdnios, e até a presente data ndo se pode afirmar ao certo qual o potencial das
células espelhos. Consequentemente, estudos que evidenciem a extensdo desse
sistema e sua aplicacdo na reabilitacdo de pacientes com seqielas motoras apés
um AVE, sdo relevantes para evidenciar quais beneficios havera no tratamento
dessas doencgas ao estimular o sistema espelho dos pacientes.

MATERIAL E METODOS

Este estudo é uma revisdo bibliografica, na qual foram utilizados artigos
publicados no periodo de 2000 a 2018 e retirados nas seguintes bases de dados:
Medline, Lilacs, Pubmed e google académico com as seguintes palavras-chaves:
terapia espelho, neurdnios espelhos e acidente vascular encefalico.

Os artigos foram escolhidos de acordo com o titulo e o resumo. Foram
selecionados aqueles em que a populacao foi diagnosticada com AVE e realizaram
terapia espelho. Nao houve restricdo quanto a idade da populagdo, sexo ou tempo
de terapia.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram analisados os resultados obtidos em trés artigos publicados que
abordaram o tema em estudo.

Souza, Rangel e Silva (2012): houve melhora estatisticamente significatica
(p<0,05) mensurado pelo WMFT. Dois pacientes evidenciaram bom uso funcional da
mao, um desenvolveu capacidade de uso parcial e trés ndo transferiram os ganhos
adquiridos na clinica para o dia a dia. Aplicando a técnica por 10 sessdes, duas
vezes por semana, com tempo médio de 30 a 60 minutos, o estudo evidenciou que 2
dos 6 pacientes apresentaram retorno funcional importante da mao plégica.

Gaspar, Hotta e Souza (2011): foi possivel observar o desenvolvimento de
bilateralidade nos 4 pacientes, sugerindo que a associacao entre imagem e pratica
mental possa representar uma estratégia interessante na aquisicdo de habilidades
motoras. No estudo em questéo, 20 sessfes em 2 dias semanalmente com tempo
médio de 30 a 60 minutos. Esse, por sua vez, resolveu comparar o método
convencional de fisioterapia com e sem a terapia espelho. Na comparacao proposta,
em pacientes de perfil semelhante — quanto ao hemisfério e local acometidos-
verificou-se uma reabilitacdo mais rapida e vantajosa quando comparada a terapia
convencional exclusiva. Porém, o mesmo resultado ja ndo foi encontrado quando os
pacientes apresentavam plegia, contrastando com o resultado do primeiro estudo.

Melo et al. (2015): foram observadas a diminuicdo da espasticidade em dois
pacientes, e melhora modesta da funcdo do membro superior parético além de
independéncia funcional de todos os 3 pacientes. Nesse estudo, com 12 sessdes em
4 semanas, avaliou-se pacientes com sequelas crénicas do AVE.

CONCLUSAO

Considerando a incidéncia dos acidentes vasculares cerebrais, estudos que
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visem beneficiar a recuperacdo dos pacientes - tais como o entendimento dos
neurdnios espelhos e sua relacdo com processo de neuroplasticidade das lesdes
celulares - sdo importantes para a reabilitacdo motora dos individuos acometidos
pela doenca. Espera-se que, com a estimulacdo da &rea cortical onde se localizam
0s neurdnios espelhos, os pacientes apresentem melhorias motoras e apresentem
uma melhor neuroplasticidade na area da lesdo. Com isso, denota um ganho na
reabilitacdo dos pacientes que tiveram AVE com sequiela motora

O uso da Terapia Espelho sugere alteracdes benéficas, principalmente quanto
ao grau de espasticidade e funcdo motora do membro parético. Dessa forma,
estudos com amostras mais amplas tornam-se necesséarias para resultados mais
consistentes e amplos.

Nesse sentido, o estudo além de ter por objetivo observar os efeitos da
terapia espelho, tem o intuito de levantar discussfes sobre esse tema. Com isso,
possivelmente pode haver melhorias na qualidade de vida dos pacientes, além de
incentivar futuros projetos que visem desvendar novas funcionalidades do cérebro.

PALAVRAS-CHAVE: Terapia espelho; Neurdnios Espelho; AVE.
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TROTE SOLIDARIO: UM ATO DE CIDADANIA E SOLIDARIEDADE ACADEMICA
Tavares, A.K.S; Ruffato, P.B.; Neves, K.S.; Alves, M.VV.S.L
INTRODUCAO

Originado na Europa, em plena Idade Média, o trote universitario ja passou
por diferentes fases nesses mais de 600 anos de existéncia. Com isso, essa pratica
tradicional que representa em sua maioria a interacdo entre os universitarios é vista,
também como o abuso, violéncia e inconsequéncia como palavras sinénimas (UOL,
2018); (COSTA et al, 2013). Sendo assim, a violéncia dos trotes universitarios passa
a ser um dos problemas do sistema educacional a ser enfrentado. Ademais, o trote
universitario gera conflitos éticos pelo potencial constrangimento que podera causar
aos sujeitos envolvidos, principalmente naqueles em situacao de vulnerabilidade, na
relacdo interpessoal académica (EDUCA BRASIL, 2018).

Com a deflagragéo de acidentes e, inclusive, mortes, muitas instituicbes de
ensino superior decidiram pelo fim dos trotes e passaram a adotar medidas
alternativas, como atividades solidarias e culturais, para coibir a violéncia na
universidade. Espécie de “ritual’” de passagem para o nivel superior de ensino, que
inclui a integragdo entre calouros e veteranos, mas é principalmente caracterizado
pela cooperacdo junto a alguma causa social. No trote solidario organiza-se, por
exemplo, doacdo de sangue, doacdo de alimentos, arrecadagcdo de recursos,
campanhas educativas, visitas a creches, distribuicdo de preservativos, entre outros.
Geralmente, o trote solidario € proposto e organizado pelos centros académicos
(CAs) das faculdades (COSTA et al, 2013).

O termo “trote solidario” ganhou forca a partir dos anos 90 quando setores da
sociedade passaram a estimular a acéo social nas faculdades desde o primeiro dia
de aula em oposicdo ao constrangimento e a violéncia que caracterizam a
organizacgao do “trote”. Nesse sentido, alguns grupos se solidarizam e organizam os
trotes solidarios, doando sangue nos centros de coletas da cidade, fazendo
arrecadacéo de alimentos e materiais de limpeza como foi 0 caso do nosso curso de
gestdo de recursos humanos, outros visitam clinicas e hospitais para consolar os
pacientes (VOLPATO et al, 2018) . As acfes sociais ja superam as tradicionais
brincadeiras aplicadas pelos veteranos, existe também o trote cultural, organizado
para comemorar a chegada do calouro com festa, shows, palestras e atividades
solidarias, evitando o ritual tradicional de violéncia. Segundo pesquisa da Fundacé&o
Educar, que organizou um manual para ajudar universidades a incentivarem trotes
sociais, 56% das instituicdes do Pais em 2000 j& estavam desenvolvendo esse tipo
de iniciativa. Outras 42% tiveram trotes tradicionais, mas sem violéncia e em 4%
delas houve algum tipo de agressao ao calouro (COSTA et al, 2013).

A fundacdo da faculdade de Medicina (FMV) no municipio de Valenca,
localizado no interior do estado Rio de Janeiro, foi em 1968 e desde entdo os trotes
sao considerados fundamentais na introducéo do novo aluno na instituicao
- principalmente nos cursos de medicina e odontologia. Ha alguns anos, essa
pratica tem se tornado hostil, caracterizando-se o "més de trote" em que 0S Novos
alunos passam por tarefas estabelecidas pelos veteranos a cada dia durante todo o
més de fevereiro. Entretanto, essa realidade vem mudando ha alguns anos em que a
propria unidade de ensino (Centro de Ensino Superior de Valenca) tem se tornado
mais acessivel para as denuncias dessas atividades e os alunos se mostrado mais
abertos a estabelecé-la. Em consonancia, os alunos "veteranos" estdo mais
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disponiveis a acolher os novos académicos de maneiras diferentes e mais
agregadoras como, por exemplo, doagdo de itens pessoais, jogos e doacdo de

sangue.

METODOLOGIA

Para a divulgacdo digital do Trote
solidario no inicio de 2018 foi divulgada a
arte ao lado. Além disso, as organizadoras
foram em ambas as salas de 1° periodo
falar sobre a atividade e entregar a tabela
de pontuacao para ambos 0s
representantes de turma.

RESULTADOS

No dia 25 de maio de 2018 todos os
itens recolhidos no nucleo de extenséo
universitaria do CESVA foram
contabilizados e conseguiu-se 0s seguintes
resultados: Turma A - 21 Fraudas
Geriatricas (210 pontos); 119 sabonetes
(119 pontos); 6 shampoos (30 pontos); 6
condicionadores (30 pontos); 166 pastas de
dente (498 pontos); 70 Kg de alimento néo
perecivel (140 pontos) totalizando 1027
pontos. Turma B — 73 Fraudas Geriatricas
(730 pontos); 59 sabonetes (59 pontos); 2
shampoos (10 pontos); 2 condicionadores
(10 pontos);74 pastas de dente (222
pontos) e 10,5 Kg de alimento né&o
perecivel.

Concluiu-se, entdo, que a turma
ganhadora foi a turma B com 1052
pontos. Assim, levaram todos as doagles
a Casa de Repouso de idosos do municipio
de Valenca —RJ (anexo B). L& puderam
entrar em contato com a realidade
apresentada pela diretora e irmad da
instituicho além de conversar com 0s
proprios idosos. Esse evento contou,
também, com a presenca do diretor da
Faculdade de Medicina - Dr. Kleiton Neves.

LTmte Solidario

Arrecadacao

Qimentos Fraldas Produtos
ndo perecivess  Geridtricas  de Higene

Periodo Local

De 2| FEV Extensdo [ pe & as 12
a 09 MOR Unversitdria | e
E——
O doacdo sera fetta :
do Obrigo dos Idosos {?’J

| IFMSA
d@ \/61[6“(‘/61 Brazil
NAO FIQUE DE FORA DESSA!

Fonte: Setor de Comunicacao do
CESVA
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CONCLUSAO

Se, ha alguns anos, os alunos veteranos chegavam avidos no primeiro dia de
aula para “pegar” os calouros e leva-los para brincadeiras no entorno da Instituicao,
isso tende a ficar para tras. O trote solidario como objetivo de uma acdo de quebra
dos paradigmas, vem sendo praticado por varias instituicbes académicas e
demonstrando resultados satisfatorios para a sociedade, logo o tradicional trote
deve-se cair no esquecimento dos veteranos e transformar em antiquado para os
que praticarem o ritual.

Além disso, pode-se tratar sobre a felicidade, por muitas vezes associada,
conceituada como um estado de efemeridade pode ser objeto de desejo para a
populacdo. Alguns associam aos bens materiais, outros a conquistas e pode
também ser agregado a emocdes e pessoas. Nesse trote solidario tentamos agir em
duas vertentes. A do bem material que foi levar mantimento para os idosos da casa
de repouso, uma vez que isso garantiria dignidade das necessidades basicas. E 0
segundo aspecto foi levar um pouco de companhia para os idosos que se encontram
debilitados e, por vezes, abandonados por seus familiares. Ainda no ambito da
satisfacdo entram os alunos colaboradores que puderam usufruir da satisfacdo de
fazer o bem através dessa acéo social

Certamente, o conhecimento de toda historia do trote desde a antiguidade até
hoje possibilitou a todos os participantes desse projeto, se tornar mais conscientes
da necessidade de mudanca dessa pratica. Dessa forma, o primeiro trote solidario de
2018 foi realizado com sucesso em que os alunos recém chegados puderam ter
contato com a realidade da casa de repouso dos idosos e trazer novas atividades ao
trote para além das tradicionais quebrando hierarquias e tradi¢cdes.

PALAVRAS-CHAVE: Trote universitario; direito da pessoa humana; universidade;
violéncia.
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VACINACAO CONTRA FEBRE AMARELA X GRAVIDEZ: SOLUCAO OU
PROBLEMA?

Caio Marcus de Andrade Lopes, Erica Gongalves Meira, Filomena Aste Silveira,
Joao Alfredo Seixas, Mariana Janini Moraes da Silva

Faculdade de Medicina de Valenga/RJ
INTRODUCAO

A febre amarela (FA) é endémica nas areas tropicais de 45 paises, onde
vivem uma populagdo total de mais de 900 milhdes de pessoas. Em 1992, a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) estimou que o virus da febre amarela é
responsavel por 200.000 casos de doenca clinica e 30.000 mortes anualmente.
(VASCONCELOS, 2003).

No Brasil, a doenca esta em grande destaque atualmente devido a grande
incidéncia de casos em areas urbanas e consequente mortalidade. A doenca,
porém, pode ser prevenida por meio de imunizagdo. A vacina é obtida a partir de
cepa atenuada do virus da febre amarela e € recomendada para a populacdo dos 9
meses aos 60 anos de idade, no entanto, contraindicada durante a gravidez, devido
ao risco potencial de transmisséo placentaria para o feto (MOURA et al., 2011). A
OMS né&o recomenda a vacinacdo de gestantes contra a febre amarela, com
excecdo quando na presenca de situacdo epidemioldgica que torna o risco da
doenca elevado (ARAUJO et al., 2011).

A literatura cientifica ndo evidenciou ao longo do tempo, nenhum caso de
leséo fetal decorrente da infeccéo pelo virus selvagem da febre amarela. Apesar da
falta de qualquer evidéncia para incriminar a vacina durante a gravidez, a utilizacéo
de vacinas de virus vivos atenuados, implica em risco teérico e por isso ndo ha uma
recomendacdo livre de vacinacdo de gestante contra febre amarela (SUZANO,
2003).

Em contrapartida, de acordo com estudos em camundongos prenhes, houve
reatividade ao antigeno da febre amarela, que foi observada nos tecidos hepaticos e
em diversos 0Orgdos maternos e de fetos vivos, sugerindo passagem
transplacentaria. Nos fetos natimortos e nos fetos em estagios de reabsorcéo, a
passagem pareceu mais acentuada, ndo apenas no figado fetal, mas também
pancreas, musculo esquelético e células nervosas. Ha proposi¢cées de que existem
fases gestacionais mais susceptiveis a infec¢cdo viral vacinal e que podem
determinar perdas fetais. E concluido, entéo, que existe a presenca do antigeno e de
atividade viral no figado fetal, o que sugere que o virus vacinal é transmitido da méae
para o feto apesar da barreira inata representada pela placenta (SILVA, 2009).

MATERIAIS E METODOS

A amostra da pesquisa é composta por todas as gestantes que foram
registradas e vacinadas contra febre amarela. Todas as gestantes preencheram um
termo de consentimento para a vacinagao.

A partir da identificacdo destas pacientes, as mesmas serao acompanhadas
paralelamente no pré-natal e um formulario proprio devera ser preenchido pelo
médico pré-natalista com a devida orientacdo. As gestantes receberdo visitas da
equipe de trabalho para adequado preenchimento deste formulario.
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A coleta de dados, portanto, sera feita por meio de um formulario, que
registrara todas as intercorréncias durante o ciclo gestacional. Essas intercorréncias
serdo quantificadas ao final do pré-natal.

RESULTADOS PARCIAIS

Nos meses de coleta de dados, a pesquisa consta com trinta e cinco
formulérios preenchidos de gravidas vacinadas contra febre amarela. Dessas
gestantes, 41,18% foram vacinadas no primeiro trimestre, 41,18% no segundo
trimestre e 17,7% no terceiro trimestre de gestacao.

Dos dados coletados até o presente momento foram: 14,7% das mulheres
apresentaram anemia durante a gestacdo, 9,1% possuiam hipertensdo arterial
sistémica prévia a gravidez, enquanto que 22,86% das gravidas adquiriram quadro
de hipertens&o no ciclo gestacional. Com relagédo a infec¢@o urinéaria, 32,35% das
pacientes apresentaram quadro durante a gravidez e 17,65% tiveram a glicemia de
jejum alterada.

Dentre os dados da ultrassonografia obstétrica, a realizada no primeiro
trimestre ndo demonstrou nenhuma alteragédo em 85,71% dos casos, 2,85% apontou
alguma alteracdo e 11,44% das mulheres ndo realizaram o0 exame. Ja a
ultrassonografia de segundo trimestre, 88,57% dos casos nao indicou nenhuma
alteracdo, 5,71% demonstrou alguma alteracdo e 5,72% das mulheres néo
realizaram, caracterizando um menor numero de casos comparado a
ultrassonografia de primeiro trimestre.

Apenas 14,7% das gestantes apresentaram alteracdo no liquido amniotico.
Com relacédo ao peso fetal, em 94,44% dos casos estava adequado durante o pré-
natal.

CONSIDERACOES

Em janeiro do ano 2018, o municipio de Valenca-RJ foi considerado zona de
risco, com grande nimero de pessoas infectadas com a doenca. Por esse motivo, a
Secretaria de Saude do Estado do Rio e a Prefeitura Municipal de Valenca, iniciaram
uma campanha de vacinacdo em toda a populagédo, incluindo as gestantes
moradoras do municipio. Diante da escassez de informacdo cientifica para a
adequada orientacdo e cuidados clinicos de pacientes vacinadas contra febre
amarela, esse estudo torna-se importante, portanto, para avaliar as possiveis
consequéncias que essa imunizagdo possa causar nas gestantes de Valenca/RJ.
Entretanto, a dificuldade atual do projeto se encontra na realiza¢do inadequada do
pré-natal por parte das gestantes e de exames importantes ndo realizados nesse
periodo.

PALAVRAS-CHAVE: Febre amarela; vacina; gravidez.
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ABORDAGEM DE GRANDE FERIDA EM MEMBRO INFERIOR DE PRE ESCOLAR
COM APLICAGCAO DE SUTURA ELASTICA: RELATO DE UM CASO

Anna Luisa Aguiar Guimaraes, Jair Jonathan de Sa Silva, Richard Raphael
B.T. Vieira, Ana Claudia Aguiar Alves Araujo, Eduardo de Carvalho Nkagawa.

Faculdade de Medicina Valenga/RJ

INTRODUCAO

Um importante desafio para o cirurgido plastico € o fechamento de grandes
feridas. A localizacdo, extensdo da lesédo, exposicdo de estruturas nobres e da
experiéncia do cirurgido com as técnicas de reconstrucao interferem na escolha da
melhor técnica a ser realizada. Nessas situacdes, as alternativas cirdrgicas mais
utilizadas sao os retalhos de pele e os musculocutaneos que por vezes demonstram
resultados insatisfatérios. Outra opcao é manter aferida com curativo, até granulacéao
e cobertura, seguida de enxerto de pele parcial ou total. Ha, ainda, a possibilidade
de tratamento da ferida até a aproximacédo espontanea das bordas ou sua cobertura
natural por tecido fibroso. Em 1993, foi descrito um método utilizando elasticos
estéreis, evitando necessidade de enxertos cutaneos ou fechamento sob tenséo
para cobertura de ferimentos deixados abertos.

MATERIAIS E METODOS

Foi realizado uma revisdo bibliografica sobre o tema descrito nesse estudo
afim de fundamentar o relato de caso descrito pelo mesmo. Foram buscados artigos
indexados em bases de dados reconhecidas como Scielo e PubMed, totalizando
cerca de 30 artigos, entre eles metanalise sobre o0 assunto. Os dados achados foram
confrontados com o relato um caso de grande ferida em pré-escolar tratada com
sucesso com a técnica de sutura elastica pelo Servico de Cirurgia Plastica do
HELGJ-FMV.

RELATO DE CASO

Pré-escolar de 7 anos de idade, do sexo masculino e sem comorbidades sofre
gueda de 1 metro e 80 cm de altura sobre um latdo ocasionando uma leséo corto-
contusa da parte distal do membro inferior esquerdo com exposi¢cao 0ssea e grande
sangramento. A abordagem do paciente ocorreu em dois momentos. Em primeiro
momento ocorreu lavagem da ferida de maneira programada pelos cirurgioes,
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seguida de curativo oclusivo. Optou-se por este procedimento devido a um
importante edema da musculatura adjacente. Dessa maneira, houve evolugéo
favoravel da ferida. Em segundo momento, houve avaliagdo do cirurgido plastico,
que optou por realizacdo de sutura eléstica em centro cirargico. Apds anestesia, foi
realizado o reavivamento das bordas e aproximacdo das mesmas através de tiras
circulares elasticas de borracha. Teve-se o cuidado de n&o tracionar demais o
elastico a fim de evitar tensdo excessiva na pele. Paciente teve boa evolucdo da
cicatrizacéo e resultado esperado em relagdo aproximacéo das bordas. A segunda
abordagem cirargica ocorreu apos 7 dias com a retirada a sutura elastica e
reavivamento da ferida, seguido da sutura tradicional com nylon 3.0 (Figura 1),
revisdo da hemostasia e curativo oclusivo, com fechamento completo da lesao.
Paciente evoluiu sem complicagdes no pds-operatorio.

RESULTADO

A aplicacédo do procedimento de sutura elastica no paciente foi estética e boa
cicatrizacdo, dessa forma tendo um resultado satisfatério.

DISCUSSAO

Podemos descrever nesse relato como vantagens o curto periodo de
internacdo que minimiza o risco de infecgéo, reduzida agressdo ao organismo que
diminui o risco de necrose tissular, retracdo cicatricial e rejeicdo, facilidade da
confeccdo da sutura elastica, além de um resultado final com bom aspecto estético
da ferida. O que vem ser solidificado por diversos estudos que demonstraram que as
feridas submetidas a sutura elastica sofrem uma tensdo continua que leva o
fechamento gradativo por mobilizagdo da pele e que vem demonstrando excelentes
resultados no tratamento de grandes lesdes, boa aplicabilidade pratica, custos do
tratamento sé@o redu- zidos, além de apresentar um resultado estético superior e de
melhor qualidade quando comparado a enxertia de pele, alternativa geralmente
empregada em grandes feridas.

CONCLUSAO

A sutura elastica se mais eficaz que os demais métodos, corroborado pelo
caso em questao.
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Figura 1: Demonstra a evolucdo do paciente sendo ferida abordada, sutura elastica,
apos 7 dias da abordagem com a sutura elastica e ferida em processo final de
cicatrizacéo.

PALAVRAS-CHAVE: Sutura elastica; grandes feridas; membro inferior.
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ANALISE EPIDEMIOLOGICA DO PERFIL DE MORBIDADE HOSPITALAR EM
VALENCA NOS ANOS DE 2011 A 2017

Ruffato, P. B., Tavares, A. C. S., Bordao, D. M., Rodrigues, D. S. e
Oliveira, M. P.

INTRODUCAO

O Relatério Anual de Gestao (RAG) € uma ferramenta de responsabilidade da
gestdo do Sistema Unico de Salde (SUS), esse foi implementado em 28 de
dezembro de 1990. Tem como objetivo comprovar ao Ministério da Saude a devida
aplicacdo da verba destinada aos Estados e Municipios, podendo aplicar sancfes
previstas em lei caso houver dilapidacédo, ndo aplicacdo ou desvio dos recursos
(BRASIL, 1990).

Remete a esfera do planejamento da gestdo em saude no municipio, estado,
Distrito Federal e Uni&o, conforme item IV do art. 4° da Lei N° 8.142/90, referenciado
também na Lei Complementar 141/2012 e Portaria 575/2012 do Ministério da Saude.
Através dessa comprovam-se a aplicacdo dos recursos destinados a saude
(BRASIL, 1990).

Esse relatorio tem como finalidade apresentar os resultados obtidos apds a
execucdo do Plano Anual de Saude (PAS). Atualmente, os dados séao
disponibilizados na plataforma online do Sistema de Apoio ao Relatério Anual de
Gestdo (SARG) e s&o preenchidos pelo Conselho Municipal de Satde (RELATORIO
ANUAL DE GESTAO, 2018).

O RAG também nos informa sobre a morbidade, ou seja, a doenca ou
agravos existentes na regido analisada. Essa analise € feita com dados
demograficos separando as comorbidades por sexo, faixa etaria, raca. Assim, ele
relata os gastos anuais com consultas, internacdes e a destinacdo desse recurso
para cada setores que compde o servico de saude do local.

O RAG permite uma analise minuciosa da efetividade e da eficiéncia
alcancadas na atencgéo integral a saude, incentiva as atividades de controle e verifica
se elas estdo de acordo com o que foi planejado previamente. Além disso, é uma
importante ferramenta de cunho social e de enorme transparéncia para analise dos
tributos pagos ao Estado (REIS, 2016).

Em suma, o RAG é um relatério anual que, € um instrumento de grande
importancia para dar um “feedback” as equipes de varios niveis de atengao a saude
e, reforca com o0s gestores a relevancia de planejar as atividades a serem
implementadas e executadas. Por fim esse trabalho tem como objetivo fazer uma
analise epidemioldgica da morbidade hospitalar com base no RAG de 2011 a 2017
no municipio de Valenca.
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METODOLOGIA

A metodologia para a sintese deste artigo utiliza dados coletados em relacéo
a morbidade da populacédo que vive no municipio de Valenca, localizado no interior
do estado do Rio de Janeiro. Inicialmente a proposta desse trabalho era analise de
10 anos de relatérios de gestdo de Saude, entretanto, até o ano de 2010 essas
analises ndo eram obrigatorias. Desta forma, incluem dados apresentados pelo
SARGSUS de 2011 a 2017 além de dados coletados do IBGE (Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica) acerca da morbidade e mortalidade de cada uma das
cidades citadas inclusas. Com isso, utilizamos como fonte de dados a populagéo
residente em 2017 em Valenca estimada pelo IBGE e a morbi-mortalidade segundo
o Relatério de Gestdo utilizando dados demograficos em relacdo a idade, as
doencas que acometeram a populacédo e as internacdes locais.

RESULTADOS

Os dados analisados foram compilados em tabelas e verificou-se que as
doencas mais prevalentes no municipio de Valenca-RJ foram as do aparelho
circulatério, respiratorio e digestivo, respectivamente. Dessa forma, os gréaficos
elaborados foram feitos em cima dessas patologias. No total foram 49.275
internacbes hospitalares entre os anos de 2011 e 2017, sendo que 18664 foram
devido as doencas do aparelho circulatério como isquemias, hipertensao, arritmas e
tromboses, 13406 do aparelho respiratério como DPOC, asma e pneumonias e
17205 do aparelho digestivo como colelitiase, colecistites e estenoses da via biliar.
Além disso, através da faixa etaria infere-se que as doencas de aparelho digestivo
sdo mais prevalentes de 20 a 39 anos, jA as doencas do aparelho circulatério
acometem a populacdo mais velha. Estes elevados numeros de internacdes refletem
a importancia da rede hospitalar dentro do sistema de saude, principalmente em
relagédo a populagdo mais idosa, faixa dos 50 aos 69 anos. Levando em conta que a
populacdo esta envelhecendo mais, e a maior parte destas internacées se devem a
evolucbes de doencas de base como HAS e DM, vale lembrar dos esfor¢os que a
atencdo primaria a saude (APS) tem para reduzir esse numero de internacdes
(BRASIL, 2014).

Dessa forma, a APS busca através de iniciativas tracar um perfil daqueles
casos de doencas cronicas que realmente necessitariam de internacdo como
cardiopatia isquémica; acidente vascular cerebral (AVC) prévio; retinopatia por DM
(BRASIL, 2014). J4 os casos menos complexos tentam ser mantidos dentro da UBS
intensificando a insercao de praticas de promocéao da saude, tanto em sua dimenséao
individual como coletiva, mediante a realizagdo de acdes de educacdo e
comunicacdo em saude dirigidas ao incentivo a mudancas comportamentais e a
determinados héabitos e estilos de vida de individuos através participacdo das
equipes em acgOes intersetoriais voltadas para intervencdes sobre determinantes
sociais que interferem na qualidade de vida da populacdo adscrita as essas
unidades (MEDINA et al, 2014).

Os dados do SIH/SUS tém se mostrado de grande importancia para a
avaliacdo destes indicadores de saude publica, permitido a utilizagdo racional de
recursos e acoes de estratégia em saude.
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CONCLUSAO

Os resultados do relatério mostraram que as internacdes hospitalares no
municipio de Valenca compreendidos entre 2011 e 2017, tem como principal a
populacdo mais idosa este fato se deve a cronificacdo de doencas de base, levando
a um pensamento mais critico pois a populacao brasileira esta envelhecendo.

No caso dos pacientes mais jovens, faixa dos 20 aos 29 anos, as internacdes
estéo ligadas a problemas do aparelho digestivo com relagéo direta a estilo de vida e
habitos alimentares, sendo motivo de preocupacdo uma vez que se trata de
individuos economicamente ativos, em idade produtiva.

N&o observamos durante a pesquisa mudancas significativas no numero de
internacdes respeitando as faixas etarias, o que nos remete ao pensamento
preventivo, tendo em vista que a rede hospitalar compreende um gasto maior de
recursos devido ao acesso a tecnologia e profissionais especializados.

Estudos como este podem colaborar para a organizacdo dos servicos de
saude levando em consideracdo suas caracteristicas epidemiolégicas, para que
estudos futuros evidenciem mudancas de gestdo que possam refletir positivamente
nos resultados sempre tendo como meta o uso racional dos recursos e uma melhor
qualidade de vida para a populacéo.

PALAVRAS-CHAVE: Morbidades; internacao; Relatério Anual de Gestao; Valenca.
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AVALIACAO DA QUALIDADE DO SONO DOS ESTUDANTES DE MEDICINA
Maria Paula Cezar de Castro; Tainara Toledo Correia; Leandro Raider dos Santos
Faculdade de Medicina de Valenga-RJ
INTRODUCAO

O sono sedia importantes alteraces fisioldgicas essenciais ha consolidacédo
da memoria, restauracdo energética, termorregulacdo, normalizacdo das funcbes
enddocrinas, aprendizagem e restauracdo do metabolismo energético cerebral
(Carvalho et al., 2013; Moraes et al., 2013). No entanto, estudantes universitarios
sujeitos a alta carga horaria e grande pressao tendem a alterar seus padrdes de
sono-vigilia para atender as demandas académicas (Cardoso et al., 2009).

Estudantes de Medicina sdo fortes candidatos a desenvolverem disturbios do
sono por conta disso como mostram estudos de Fonseca et al. (2015) que
demonstraram uma pior qualidade do sono dos alunos de Medicina, 64,7% (n=90)
em comparacdo com alunos do curso de Direito, 60,3% (n=47) e Engenharia Civil,
44,6% (n=41) na universidade do Sul de Santa Catarina, o que foi evidenciado pela
aplicacdo do questionério de Pittsburgh-PSQI.

Em consequéncia desses disturbios, estudos demonstram alto uso de
indutores do sono (Moraes et al., 2013), associado a drogas psicoestimulantes
buscando melhor rendimento das atividades académicas. Periodos longos sem
dormir ou sono fragmentado podem causar sonoléncia diurna excessiva e Ribeiro et
al. (2014) encontraram associagdo entre a sonoléncia diurna excessiva e a ma
qualidade do sono dos académicos de Medicina, com taxa de 32,4%.

Diante das consequéncias negativas de padrdes alterados do ciclo de sono-
vigilia, o presente artigo buscar tragar um perfil do sono dos académicos de
medicina.

MATERIAIS E METODOS

Estudo quantitativo descritivo do tipo coorte transversal que avalia a qualidade
do sono dos estudantes de medicina da Faculdade de Medicina de Valenca pelos
questionarios: “indice de Qualidade de Sono de Pittsburgh vers&o em portugués do
Brasil (PSQI-BR)”. “Escala de Sonoléncia de Epworth versdo em portugués do Brasil
(ESS-BR)” e ficha padrdo elaborada pelos pesquisadores. A aplicacdo dos
instrumentos foi realizada duas semanas antes e durante o periodo de provas.

RESULTADOS PARCIAIS

No més de Junho de 2018, do dia 6 ao dia 21, foram analisados os
guestionarios de 22 estudantes do 3° periodo do curso de Medicina, onde foi
possivel observar, através do questionario de Pittsburgh (grafico 1), a prevaléncia da
qualidade do sono dos estudantes. Com relagdo aos dados levantados
consideraram seu sono de boa qualidade antes da semana de prova 68,2% (n= 15),
e durante a semana de prova 60,1% (n= 13).0s indices de qualidade ruim de sono
oscilaram entre 9,1% (n= 2) e 22,7% (n=5). Sendo o periodo de provas com o0 maior
namero de estudantes que apresentaram ma qualidade de sono.

O grafico 2 mostra a percepcao dos académicos quanto a duracdo meédia de
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sono, o percentual de alunos que relata ter 7 horas de sono, antes e durante a
semana de provas caiu de 26,3% (n= 8) para 13,6% (n= 3), enquanto o percentual
de alunos que tinham 5 horas de sono aumentou de 4,54% (n= 1) para 22,72% (n=
5), tais resultados evidenciam que durante a semana de provas 0s estudantes
passam a se privar mais de sono, o que pode gerar interferéncias significativas no
desempenho destes.

Grafico 1: Qualidade do Sono antes e durante a semana de provas
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Grafico 2: Duracdo média de sono antes e durante a semana de provas
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Quanto ao uso de substancias psicoestimulantes no periodo que antecede a
semana de provas, cerca de 72,7% (n= 16) relatam ndo fazerem uso dessas
substéancias e 27,2% (n= 6) dizem fazer uso. Durante as semanas de provas 63,6%
(n=14) alegam néo fazer uso e 31,8% (n=8) fazem uso dessas substancias.

Grafico 3: Uso de substéancias psicoestimulantes
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Outro item analisado é a frequéncia do uso de aparelhos emissores de luz
azul. Neste quesito alegaram o uso com 0s seguintes indices: ndo responderam
10%, nenhuma frequéncia 5%, moderada frequéncia 10% antes da semana de prova
e 14,29% durante a semana de prova, alta frequéncia 86,36% antes da semana de
prova e 71,46% durante a semana de prova.

CONSIDERACOES

Os dados da pesquisa evidenciaram mudanca no perfil do sono dos
académicos de medicina durante a semana de provas, demonstrando piora
significativa da qualidade do sono, diminuicdo da duracdo média de sono e aumento
da sonoléncia diurna excessiva, com aumento do uso de substancias
psicoestimulantes. Esse padrdao gera impacto negativo no aprendizado e no
desempenho dos estudantes. Ampliando a carga de estresse durante a graduacao.

PALAVRAS-CHAVE: Sonoléncia; oscilacdo da qualidade do sono; impacto das
avaliacoes.
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DURACAO DO ALEITAMENTO MATERNO EM MUNICIPIO DO INTERIOR DO RIO
DE JANEIRO
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2Académica de medicina — FMV
INTRODUGCAO

Os primeiros mil dias que vao da concepcéo até o fim do segundo ano de vida
sdo um importante periodo para garantir nutricdo e desenvolvimento saudavel, que
trardo beneficios em todo o ciclo de vida. As criangas,neste periodo, devem receber
alimentacdo adequada, por meio de nutricdo pré-natal adequada, aleitamento
materno exclusivo nos primeiros seis meses, adicdo de alimentos complementares
adequados e continuacdo da amamentacdo até os dois anos (CUNHA, 2015;
ZORZETTO, 2018).

Se esses cuidados sdo seguidos neste periodo espera-se que ocorra:
diminuicdo da mortalidade e morbidade na infancia; incremento no desenvolvimento
cognitivo, motor e socio-afetivo; incremento no desempenho social e na capacidade
de aprendizado; aumento na estatura do adulto,diminuicdo na obesidade e nas
doencas cronico-degenerativas e aumento na capacidade de trabalho e
produtividade (CUNHA, 2015).

Nesse sentido, torna-se importante monitorar as praticas realizadas neste
periodo, em prol da saude e qualidade de vida, em particular, as préticas
alimentares.

Alguns fatores influenciam para a interrupcdo da amamentacdo como
dificuldades fisicas e fisiolégicas da mae, relacionadas "a dor, ingurgitamento
mamario, leite insuficiente, dificuldades na pega e posic¢do, fissuras, mastite e a
gueda da mama (ROCCI; FERNANDES, 2014).

S&o raras as situacdes que contra-indicam o aleitamento materno de forma
definitiva e de forma temporaria (MAKEBE, 2018; BRASIL, 2013; BRASIL, 2015).

Percebe-se a extrema importancia da amamentacao para o desenvolvimento
da crianca, porém, para sua eficacia € necessaria uma instrucdo adequada dada
pelos profissionais de saude (DUARTE; FERES; FONTANA, 2018).

Com o objetivo de avaliar praticas e ,consequentemente possibilitar
orientacdo adequada e a criacdo de estratégias que diminuam os fatores de risco
gue ja se instalam no periodo dos mil dias de vida, este trabalho pretende levantar
dados relacionados "as praticas alimentares, de criancas de até 2 anos, do
municipio de Valenca/RJ.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma pesquisa de corte observacional transversal, com coleta de
dados primarios através de um questionario semi-estruturado com maes com filhos
entre 0 e 2 anos que frequentam o ambulatério de pediatria do Hospital Escola Luiz
Gioseffi Jannuzzi. Sera realizada a contagem da prevaléncia de desmame precoce
e as porcentagens de criancas que desmamaram no periodo de 0 a 6 meses, 6
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meses a 1 ano, 1 ano a 1lano e 6 meses e 1 ano, seis meses até 2 anos. Além disso,
sera realizada andlise das razdes para o abandono do aleitamento relatadas pelas
maes e porcentagens das variaveis. Os critérios de exclusdo serdo: maes menores
de 18 anos, usuérias de drogas (maconha, cocaina, heroina) e infectadas pelo HIV
ou HTVL, Citomegalovirus (CMV), Herples Simples e Herpes Zoster, Virus da
Varicela-Zoster, Virus da Hepatite C (HCV) e Doenca de Chagas.

RESULTADOS PARCIAIS

Foram preenchidos adequadamente 89 questionarios pelas maes sobre os mil
dias de amamentacdo. Sendo que dentre esses, 8 se encaixam nos critérios de
exclusdo. A partir da pergunta Esta amamentando?, as maes foram caracterizadas
em “Sim” (n= 55) e “Nao” (n= 26).

O grafico 1 reune respostas das maes com relacdo a idade de interrupcao do
aleitamento materno. 84,6% o fizeram antes dos 6 meses de idade e 15,3% antes de
completarem 1 ano de idade.

22
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. O a 6 meses
11
. 6 mesese 1 diaalano
6
1

O grafico 2 demonstra as causas do desmame sendo: 7,7% porque a crianga
nao adquiria peso , também 7,7% devido "a mastite, 11,5% devido "a fissuras no
seio materno, outros 11,5% devido "a trabalho/estudo, 30,7% por dificuldades na
pega e posicao, 38,5 % por as maes acharem que nao tinham leite suficiente e
19,2% por outros motivos . Sendo que houveram mais de uma resposta sobre o
porqué da interrupcao.

6%

@ Crianca ndo adquiria peso
® Leite insuficiente
Dificuldades na pega e posicdo
® Fissuras
@ Mastite
Trabalho/Estudo
® Outros
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CONSIDERACOES

Mediante os resultados parciais adquiridos, vimos que ainda uma parcela
grande de maes , cerca de 30%, interrompe a amamentacdo antes do primeiro ano
de vida da crianca e desses, a grande maioria desmama antes dos 6 meses de
idade.

Quando analisamos os motivos para a interrupcdo da amamentacao, vemos
que a maioria o faz por achar que o leite materno é insuficiente para alimentar o
bebé sendo que, a maioria das mulheres apresenta condi¢cfes biologicas de pro-
duzir leite suficiente para atender as necessidades de seu filho
(CHIN; SOLOMONIK , 2009).

Também, chama atencdo o niumero de maes que interrompe a amamentacao
precocemente por problemas na pega e posicdo. Nesse sentido, destaca-se o papel
dos profissionais de saude no apoio a amamentacao.

Lima e cols., 2018, em revisdo integrativa, destaca que o papel dos
profissionais de saude é imprescindivel para que haja monitoramento na pratica da
amamentacdo para aquelas mées que se sentem inseguras e acabam
amamentando seus filhos de forma incorreta, principalmente as primigestas, de
menor faixa etaria e com menor grau de escolaridade (LIMA, NASCIMENTO,
MARTINS, 2018).

Pode-se concluir que o0 numero de maes que completam os mil dias de
amamentacao corretamente ainda ndo € o desejado, comprometendo a saude e
desenvolvimento da crianca e aumentando o risco de inimeros agravos de saude na
vida adulta.

PALAVRAS-CHAVE: Aleitamento materno; amamentacao; desmame.
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O EFEITO DO USO CRONICO DE DOSES SUPRA:FISIOLC')GICAS DE
DECANOATO DE NANDROLONA SOBRE O CORACAO DE RATOS WISTAR
SEDENTARIOS

Russo, D. R., Lima, F. M., Leal, A. L. A.,
S4, M. L. D. L. L. e JUnior, J. L. M.

INTRODUCAO

Esteroides androgénicos anabolizantes (EAA) sdo amplamente usados por
atletas profissionais e amadores para melhorar o desempenho fisico, aparéncia dos
musculos e massa. No entanto, muitos efeitos adversos foram associados ao abuso
de EAA, incluindo transtornos no aparelho cardiaco. A administracdo de esteroides
exdgenos tem demonstrado ter efeitos profundos que vdo desde a reducdo do
volume as alteracdes na massa cardiaca. O objetivo deste estudo é avaliar os
efeitos do uso cronico de dose supra fisiolégica de Decanoato de Nandrolona, em
ratos Wistar sedentarios, no sistema cardiovascular, com foco no coragéo.

METODOLOGIA

Foram utilizados para este estudo 20 ratos Wistar machos, com 3 meses de
vida, pesando entre 300 e 500 g, divididos em dois grupos: ratos de controle
sedentarios, em uso de 6leo de amendoim (SHAM) (n=10), e ratos tratados com
Decanoato de Nandrolona e sedentarios (DECA) (n=10). O grupo tratado, apos o
periodo de adaptacdo recebeu por via intramuscular o Decanoato de Nandrolona
(Deca Durabolin 50 mg.mL-1 Organon) na dose de 10 mg.Kg-1 de peso corporal,
uma vez por semana durante o periodo de sete semanas. Os animais do grupo
controle receberam, também por via intramuscular, injecdo de veiculo (6leo de
amendoim com 10% alcool benzoico) pelo mesmo periodo e dosagem para causar 0
mesmo estresse sofrido pelos animais do grupo tratado. Os ratos foram mantidos em
biotério do Centro de Ensino Superior de Valenca (CESVA) com temperatura
controlada (25 + 1 °C) e com um ciclo claro-escuro artificial (luzes acesas 07h00 -
19:00), sendo cada grupo do experimento dividido em quatro caixas roedor padrao.
Os mesmos foram alimentados com racdo padrdo e agua ad libitum. A massa
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corporal dos ratos foi mensurada, durante sete semanas, utilizando uma balanca de
precisdo e o valor foi expresso em gramas. Os animais foram mortos com dose
anestésica de tiopental sédico injetado pela via intraperitoneal e posteriormente o
coracgao foi dissecado, pesado na balanca de preciséo para avaliacdo de sua massa
e volume através do método de Sherle e T Student.

RESULTADOS

Apoés andlise das amostras foram encontrados alguns resultados relevantes.
Houve reducao de 10,47% da massa corporal do grupo DECA em relacdo ao grupo
SHAM (348 + 2,58 — 382 + 6,62, respectivamente), a qual foi avaliada através de T
Student. O volume cardiaco, através da analise do método de Sherle, obteve uma
reducdo no grupo DECA em relacédo ao grupo SHAM, de 12,50% (1,231 + 0,02512 —
1,407 + 0,6578, respectivamente). J&4 em relagdo a massa cardiaca ndo houve
significativa reducao entre os grupos analisados.

DISCUSSAO

A diminuicho do volume cardiaco pode ter ocorrido por possivel
espessamento da parede do miocérdio, diminuindo assim o limen das cavidades
cardiacas. Nosso estudo tem por objetivo analisar posteriormente a espessura e 0
limen ventricular, a fim de corroborar os achados encontrados no método de
Sherle’s. A mudanca do volume cardiaco pode estar associada a um possivel
remodelamento causado pelo efeito da dose suprafisiolégica de Decanoato de
Nandrolona.

CONCLUSAO

O Decanoato de Nandrolona altera a morfologia cardiaca, diminuindo seu
volume e massa.

PALAVRAS-CHAVE: Ratos wistar; uso cronico de decanoato de nandrolona;
sedentério, coracao.
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PREVALENCIA DE ITU E O PERFIL DE SENSIBILIDADE BACTERIANAS AOS
ANTIMICROBIANOS PRESCRITOS PARA GESTANTES ATENDIDAS NO
AMBULATORIO DE OBSTETRICIA DO HOSPITAL ESCOLA
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INTRODUCAO

A infeccdo do trato urinario (ITU) é a terceira ocorréncia clinica mais comum
durante a gestacdo, podendo estar associado a complicagbes maternas como a
hipertenséo/pré-eclampsia, carioamnionite e endometrite (NEAL, 2008). A
prevaléncia da ITU entre as gravidas € estimada em 20% sendo em sua maioria no
primeiro trimestre de gestacdo (MONTENEGRO, 2011). Isso se deve porque durante
a gravidez, fatores mecanicos e hormonais contribuem para provocar mudancgas no
trato urinario materno, tornando-o mais susceptivel as formas sintomaticas de
infeccdes. Desta forma € bastante relevante o impacto que as ITUs representam
para a saude da mae e do bebé. Diversos fatores devem ser considerados na
escolha do antimicrobiano ideal para o tratamento da infec¢&o urinéria, além do perfil
de sensibilidade das bactérias, o perfil socioecondmico da gestante, os efeitos
colaterais do medicamento, a comodidade da posologia e o custo.

O acompanhamento da paciente com exames fisicos e laboratoriais detecta a
eficacia do antimicrobiano receitado para debelar a infeccdo e reverte ao paciente
melhor qualidade de tratamento.

De acordo com exposto os objetivos deste trabalho serdo avaliar a incidéncia
de ITU em gestantes atendidas no Hospital Escola Luiz Gioseffi Jannuzzi de
Valenca-RJ, identificando as bactérias causadoras da infec¢do e averiguar o pefrfil
de sensibilidade das cepas aos antimicrobianos prescritos.

MATERIAL E METODOS

Foram incluidas no estudo, de forma aleatoria, apenas gestantes em
acompanhamento pré-natal, em qualquer periodo gestacional atendidas no
ambulatorio de ginecologia e obstetricia do Hospital Escola Luiz Gioseffi Jannuzzi de
Valenca-RJ. Serdo excluidas do estudo as gestantes que ndo aceitarem participar
da pesquisa, ou, as que estiverem fazendo uso de antibiotico para evitar resultado
de cultura falso negativo.
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Para tal sera usado um questionario e analisados os resultados de
urinocultura com antibiograma das gestantes. Foi aplicado a cada gestante incluida
no estudo, um questionario com perguntas fechadas a respeito de dados
demogréficos, socioeconémicos, reprodutivos e clinico-obstétricos.

As pacientes receberam o pedido de exames de rotina do ambulatério de
obstetricia que sdo: elementos anormais e sedimentoscopicos (EAS), urinocultura e
antibiograma (quando acima de 100.000 unidades formadoras de col6nias). As
pacientes foram direcionadas ao laboratorio deste mesmo estabelecimento de saude
para a realizacdo de tais exames. Foram utilizados para o antibiograma antibiéticos
padronizadas para andlise laboratorial. Este projeto foi submetido ao Comité de Etica
em Pesquisa com Seres Humanos da Faculdade de Medicina de Valenca, com
aprovacgao e anuéncia para a execucao CAAE: 86348318.0.0000.5246.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados apresentados sao parciais, devido ao processo de coleta de
dados ainda em andamento. Até o momento foram analisadas amostras de 50
gestantes, atendidas entre os meses de junho e agosto, submetidas a urocultura,
sendo que apenas 03 amostras apresentaram crescimento bacteriano superior a
100.000UFC, nas quais foram realizados antibiograma. Os resultados estao
representados abaixo no Grafico 01 e Tabela 01.

GRAFICO 01: Numero de pacientes conforme a quantidade de unidade formadora
de colbnias, agrupadas por faixa etéria.
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O maior numero de gravidas com urocultura positiva esteve na faixa etaria
entre 21 e 25 anos, incluindo 03 que foram submetidas a antibiograma. Em relacéo
aos microrganismos envolvidos, duas amostras apresentaram crescimento de
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Escherichia coli e uma com crescimento de Morgnella morgani. Nossos resultados
mostram que todas as bactérias isoladas fazem parte da microbiota normal do trato
gastrointestinal, sendo assim a infeccdo provavelmente ocorreu por contaminacao
fecal do trato urinario. Nesse contexto podemos inferir que a correta higiene das
regides genital e anal sdo essenciais para a prevencao de ITU nessa fase do ciclo
reprodutivo feminino.

Das 03 amostras submetidas ao teste de antibiograma, as duas cepas de
Escherichia coli apresentaram sensibilidade para todos os antibidticos testados,
exceto pelo antibidtico ampicilina, com relacdo a Morganella morganii encontramos
resisténcia para 4 antibioticos dos 15 que foram utilizados.

O perfil de sensibilidade mostrado pelos exames de antibiograma
(representados na Tabela 1) corrobora que a prescricdo de antibioticoterapia
empirica é segura e eficaz para o tratamento das ITUs nas gestantes.

Contudo o monitoramento constante é de extrema importancia uma vez que
podemos encontrar ITU por bactérias resistentes.

TABELA 01: Perfil de sensibilidade bacteriana e identificacdo da espécie de
microrganismos das gestantes submetidas a antibiograma.

ANTIBIOTICOS PACIENTEA PACIENTEB PACIENTEC
ACIDO NALIDIXICO 5 5 R
AMICACINA 5 5 5
AMOXACILINA + ACIDO CLAVULANICO S S S
AMPICILINA 5 R 5
CEFAZOLINA 5 5 Ps
CEFEPIMA 5 5 5
CEFTRIAXONA 5 5 5
CIPROFLOXACINA S S 5
GENTAMICINA 5 5 5
LEVOFLOXACINA 5 5 5
MEROPENEM 5 5 5
NITROFURANTOINA 5 5 R
NORFLOXACINA 5 5 R
SULFAZOTRIM 5 5 5
TETRACICLINA 5 S R
ESPECIE E. coli E. coli Morganella morganiii
LEGENDA S: Sensivel R: Resistente PS: Pouco Sensivel
CONCLUSAO

Nossos resultados preliminares apontam a E. coli como sendo a principal
bactéria isolada em ITU nas gestantes, sendo essas cepas sensiveis a todos o0s
antibioticos testados. Esses dados sdo de grande importancia, pois nos mostra que
o uso de antibiético de forma empirica é seguro, uma vez que ainda nao temos
cepas de E. coli resistentes a antibidticos. No entanto como mostramos um resultado
de antibiograma onde a bactéria apresentou perfil de resisténcia para alguns dos
antibioticos testados, ressaltamos a importancia da urinocultura e antibiograma das
urinas de gestantes para monitorarmos o perfil de susceptibilidade microbiano aos
antibioticos utilizados na clinica médica. Esperamos que nosso estudo possa
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subsidiar a necessidade de informacgdes dirigida a elaborar medidas de prevencao
de ITU baseadas em evidéncias.

PALAVRAS-CHAVE: Gestante; ITU; resisténcia aos antibibticos.
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INFLUENCIA DO APRENDIZADO E DA MNEMC')RIA SOBRE O RESULTADO DO
TESTE DE CONEXAO NUMERICA

Leandro Lenoir Cardoso?, Rafaela de O. Campos?, Mauricio Augusto Bragagnolo
Juanior2 e Renata Valente Lisboa3

'Discente da Faculdade de Medicina de Valenca/RJ

’Docente da disciplina de semiologia da Faculdade de Medicina de Valenca/RJ / Especialista em
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INTRODUCAO

A encefalopatia hepatica minima (EHM) é considerada a fase inicial no
espectro da encefalopatia hepatica, sindrome comum entre os pacientes portadores
de insuficiéncia hepatica e/ou hipertensao portal. Seu diagndéstico é estabelecido por
anormalidades nos testes neuropsicométricos na presenca de exame clinico normal.

O presente estudo tem como objetivo avaliar a influéncia da memoria, de
curto e longo prazo, nos resultados dos testes de conexdao numérica A e B utilizados
para o diagnostico de encefalopatia hepatica minima. Varios estudos abordaram a
influéncia de variaveis como idade e escolaridade sobre a confiabilidade do TCN
para deteccdo de déficit cognitivo (HASHIMOTO et al., 2006). Questiona-se aqui, se
a execucdo repetida do TCN ndo levaria & sua memorizagdo e possivelmente
melhora do desempenho, confundindo assim o examinador.

METODOS

Trata-se de um estudo transversal, pareado e prospectivo. Serdo avaliados 40
voluntarios saudaveis, homens e mulheres, alunos da Faculdade de Medicina de
Valenca, com idades entre 18-30 anos.

Os exames serédo feitos sempre por quatro examinadores, utilizando apenas
papel e lapis. Para o TCN-A sera orientado conectar numeros de 1 a 25,
consecutivamente, da forma mais rapida e acurada possivel. Para o TCN-B seréo
conectados numeros, em ordem crescente, a letras, em ordem alfabética,
consecutivamente (1-A, 2-B, 3-C e assim por diante), também da forma mais rapida
e acurada possivel.
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O tempo para realizagcdo dos testes sera cronometrado e registrado em
segundos. Os voluntérios serdo solicitados a realizar, consecutivamente, 10 vezes o
TCN-A (teste 1-10), seguido de 10 vezes o TCN-B (teste 1-10). Em seguida, seréo
comparados os resultados dos testes iniciais e finais.

RESULTADOS

No total, foram avaliados 40 voluntarios sendo 22 (55%) do sexo feminino. O
tempo médio para a realizacdo do TCN-A e TCN-B iniciais, na primeira sequéncia,
foi progressivamente menor, sendo significativa a diferenga entre o primeiro e o
altimo teste realizado tanto no TCN-A quanto no TCN-B (23 +7 vs. 13 +7; p< 0,05 e
37 £ 16 vs. 20 £ 11, p< 0,05, respectivamente).
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Grafico 1: Influéncia do aprendizado sobre os resultados do TCN A
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Grafico 2: Influéncia do aprendizado sobre os resultados do TCN B
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DISCUSSAO

I

A avaliacdo realizada neste estudo sugere que ha influéncia da memoaria, de
curto prazo, no resultado dos testes de conexdo numérica A e B utilizados para o
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diagnoéstico de EHM. Trata-se de uma avaliacao inicial, sendo fundamentais estudos
adicionais para documentacao de tal achado. Caso corroborado, pode implicar em
mudancas de propedéutica como recomendar, além do TCN, testes
neurofisiolégicos como o eletroencefalograma e o potencial evocado relacionado a
eventos para determinar o diagnostico de EHM.

PALAVRAS-CHAVE: Encefalopatia hepatica minima; testes de conexao numerica;
testes neuropsicomeétricos; déficit cognitivo.

Apoio Financeiro: Bolsa de iniciacéo cientifica Cesva/FAA.
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INTRODUCAO

O Fluor tem sido considerado, h& tempos, um dos agentes mais importante
dentre as medidas que controlam a carie dental, sendo um dos principais
responsaveis pelo declinio da carie no Brasil além de, também, reduzir a velocidade
de progresséo de novas lesGes. Porém, a multipla exposicédo aos fluoretos, leva ao
maior risco de fluorose, em diferentes graus, implicando em praticas de uso seguro e
consciente (CORDEIRO et al., 2007; CALDERELLI et al., 2016; SILVA et al., 2017;
ZOHOORI; MAGUIRE, 2018).

A fluorose dentaria € o resultado da ingestdo crbnica de flior durante o
desenvolvimento dental que se manifesta como mudancas visiveis de opacidade do
esmalte mas sua gravidade depende, principalmente, da dose. J& para a prevencéao
da cérie dentéria, ndo sdo necessérias altas doses de flior mas sim, sua presenca
constante na cavidade bucal, de forma a interagir nos eventos de desmineralizacao
e remineralizacdo (CURY, 2008; MS, 2009; OLIVEIRA; SANTOS; NADANOVSKY,
2012).

A forma mais racional de uso topico de fluoretos € a dos dentifricios
fluoretados. Porém, o uso de dentifricios em uma concentracdo menor de 1000 ppm,
aumenta o risco de carie e ndo protege contra o desenvolvimento de fluorose
(OLIVEIRA; SANTOS; NADANOVSKY, 2012; SANTOS; NADANOVSKYY, 2013;
LAZZARIN et al., 2017).

Para se obter uma acdo anti-carie é necessario apenas uma pequena
quantidade de dentifricio, desde que contenha uma concentracdo minima de 1000-
1100 ppm e para se evitar a fluorose, usa-lo em pouca quantidade, o equivalente a
um grao de arroz cru (0,1g), ou uma “lambuzadela” e sempre ter o monitoramento de
um adulto para encorajar a crianca a cuspir o excesso de creme dental. Nas criancas
mais jovens, que possuem apenas 4 a 8 dentes irrompidos (cerca de 12 meses de
idade) essa quantidade ainda poderia ser reduzida pela metade . Nas que ja
conseguem cuspir , pode-se aumentar para 0 equivalente a um grao de ervilha
pequeno (0,25g a 0,30g) (ELLWOOD; CURY, 2009; TENUTA; CHEDDID; CURY,
2012; CURY, 2014).

Os pediatras sdo, na maioria das vezes, 0s primeiros profissionais da area de
saude a ter contato com a criangca e seus responsaveis. Sendo assim, devem
possuir informacdes corretas sobre os problemas que podem acometer a cavidade
bucal da crianca e sobre como preveni-las (SILVA, 2007; DALTO et al.,, 2008;
OLIVEIRA et al., 2010; FERRO et al., 2011).

Sendo assim, este trabalho, tem como objetivo verificar o conhecimento dos
estudantes de medicina sobre o uso de dentifricios fluoretados, baseados na melhor
evidéncia cientifica possivel.

Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 198



MATERIAIS E METODOS

Este estudo foi realizado nos cursos de medicina de trés cidades do interior
do RJ, no periodo 2015 a 2018. Foram entrevistados, até o momento, um total de
102 estudantes de medicina , nos periodos 6° ao 12° periodos que ja tiveram
contato com a disciplina de pediatria. Ainda n&o foi finalizada a coleta de dados no
terceiro curso. Foi aplicado um questionario estruturado, contendo onze perguntas
fechadas, a ser respondido e preenchido pelo préprio entrevistado. Foi assinado o
termo de consentimento livre e esclarecido e a pesquisa foi aprovada pelo comité de
ética sob o numero CAAE: 34892714.2.0000.5246

RESULTADOS

Os resultados foram alocados na tabela 1 para melhor comparacéo entre os
CUrsos.

Tabela 1- respostas dadas pelos estudantes de acordo com a faculdade
entrevistada.

Faculdade 1 Faculdade 2 Faculdade 3
qual creme dental 45% baixo 35% baixo
deve ser usado até teor;34% sem F; teor;20% sem F;
5 anos 3% teor correto de 15% teor correto

F de F

qual creme dental 43% sem pasta 35% baixo teor;
deve ser usado de dental; 40% baixo 35% sem:;

5a 7 anos teor; 2% teor 30% sem
correto informacao
qual creme dental 71% sem pasta;  38% ok, 31% sem
deve ser usado 12% baixo teor; informacéo; 21%
com 7 anos 11% sem sem pasta dental;
informacéao
quantidade de 74% pouca pasta 81% pouca pasta
pasta
acredita que pasta 33% sim; 33% 25% sim; 15% nao;
sem fluor previne n&o,33% nao 60% nao sabem
sabem
acredita que pasta 61% sim; 30% nao 65% sim; 30% n&o
com baixo teor de sabe sabem
fldor previne
pediatra deve ser 0 57% sim 35% sim

primeiro a orientar

0S pais sobre

saude bucal

pediatras devem  90% sim 96% sim
ter informacao

sobre prevencéo

de agravos bucais
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dentifricios 57% sim; 40% ndo 45% sim; 25% nao
fluoretados podem
causar danos

a escovacao deve 41% acham que 50% até 5 anos;

ser feita pelos pais até 5 anos; 20% até 7 anos
ou sob supervisdo 25% acham que
até 7 anos
DISCUSSAO

Segundo os dados levantados, apenas pequena parcela dos estudantes
sabem qual o dentifricio adequado para qualquer uma das faixas etarias
perguntadas, embora, a maioria recomendaria pouca quantidade de pasta. Além
disso, a grande maioria ndo sabe dizer se as pastas sem flior ou de baixo teor ,
trazem algum beneficio. A amostra também, demonstrou desconhecimento sobre a
necessidade de escovacdo supervisionada da crianca para além dos 5 anos de
idade embora, tenham no¢édo de que dentifricios fluoretados podem causar algum
dano.

Apesar dos dados demonstrarem que os estudantes de medicina n&o
adquirem conhecimentos basicos a respeito de saude bucal infantil, mais de 90%
deles acredita que pediatras devem ter informag&do sobre prevencdo de agravos
bucais.

Sugere-se, com base nos dados encontrados, que haja um trabalho
transdisciplinar dos cursos da saude para que informacdes corretas sejam passadas
a nivel da atengéo priméria.

CONCLUSAO

Os estudantes de Medicina ndo detém conhecimento basico ,adequado, para
orientar corretamente as maes, a respeito da pasta dental infantil, quando atuarem
ao nivel da atencao primaria.

PALAVRAS-CHAVE: Fliuor; Creme dental; Fluoretos; Fluorose dentaria;
Conhecimento.
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PERFIL ANTROPOMETRICO E SOCIO ECONOMICO DAS CRIANCAS
MATRICULADAS NO CENTRO INTEGRADO MUNICIPAL DE EDUCACAO
ESPECIAL (CIMEE) DE VALENCA - RJ

Natalia de Oliveira Machado;Vanusa Viana Ferreira; Leandro Raider
Faculdade de Medicina de Valenga/RJ

INTRODUCAO

Pessoas com necessidades educacionais especiais (NEEs) apresentam,
normalmente, impedimentos de longo prazo, de natureza fisica, mental, intelectual
ou sensorial, que, em interacdo com diversas barreiras, podem restringir sua
participacédo efetiva na escola e na sociedade (FERNANDES; GRIGORIO; VIANA,
2009).

As evidéncias indicam que o meio ambiente, permeado pelas condi¢des
materiais de vida e pelo acesso aos servicos de saude e educacédo, determina
padrbes caracteristicos de salde e doenca na crianga. Variaveis como, renda
familiar e escolaridade estdo condicionadas, a forma de insercdo das familias no
processo de produgdo, refletindo na aquisicdo de alimentos e, consequentemente,
no estado nutricional (CASTRO et al., 2005).

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo transversal e descritivo com abordagem qualitativa dos
dados. O estudo foi realizado no CIMEE de Valenca-RJ. O perfil antropométrico foi
coletado pelo pesquisador de acordo com os dados em um relatério. A amostra
também foi caracterizada em relacdo ao nivel sécio-econébmico de acordo com a
Associacdo Brasileira de Empresas e Pesquisa. Onde foi possivel avaliar o grau de
escolaridade do chefe da familia e estimar o poder de compra, realizando uma
divisdo em classes econdmicas. Iremos realizar um somatério das questdes e
classificar a classe como A, se pontuar entre 45 e 100, B1 entre 38 e 44, B2 entre 29
e 37, Cl entre 23 e 28, C2 entre 17 e 22 e D-E entre 0 e 16 (ABEP,2014). Com base
da Resolugcéo 466 de 2012, todos os dados dos pacientes foram preservados. A
pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da FMV sob o protocolo n°
88038518000005246

RESULTADOS FINAIS

Os resultados encontrados foram que das 24 criancas avaliadas 10% dos
meninos e 0% das meninas apresentam baixo peso, 14,2% dos meninos e 20% das
meninas apresentam sobrepeso e 21,4% dos meninos e 0% das meninas
apresentam obesidade.

Com relacéo aos resultados encontrados dos 18 adultos avaliados, observou
gue 14,2% dos homens e 9,09% das mulheres apresentam baixo peso, 42% dos
homens e 81,8% das mulheres apresentam peso adequado, 28,5% dos homens e
36,36% das mulheres apresentam sobrepeso e 14,28% dos homens e 0% das
mulheres apresentam obesidade.

Da classe socioeconbmica A somente 1 aluno foi pesquisado e 0 mesmo
obteve peso adequado. N&o foi constatados alunos na classe B1, ja na classe B2 no
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total de 3 alunos pesquisados 66,6% apresentam peso adequado e 33,3%
sobrepeso. Na classe C1 do total de 4 alunos pesquisados, 100% apresentam peso
adequado. Na classe C2, no total de 9 alunos pesquisados 22,2% apresentam baixo
peso , 22,2% apresentam peso adequado, 44,4% apresentam sobrepeso e 11,1%
apresentam obesidade. Na classe D-E teve um total de 23 alunos, desses 4.3%
apresentam baixo peso, 65,2% apresentam peso adequado, 17,3% apresentam
sobrepeso e 13% apresentam obesidade.

DISCUSSAO

De acordo com as informacdes obtidas podemos analisar que a maior parte
dos alunos pesquisados no CIMEE de acordo com a tabela da associacéo brasileira
de empresa e pesquisa (ABEP), do total de 40 alunos pesquisados 32 alunos, ou
seja, 80% estdo classificados na classe socioeconbmica C2 e D-E, as quais
apresentam menor poder aquisitivo. Somente um aluno foi classificado como classe
A, nenhum aluno foi classificado na classe B1, trés alunos na classe B2, quatro na
classe C1.

A relacdo com o IMC demonstrou que dos alunos avaliados das classes de
menor poder aquisitivo (classe C2, D-E), 46,87% apresentaram peso adequado para
faixa etaria e 37,5% apresentaram sobrepeso e obesidade, ou seja, mais de um
terco dos alunos da amostra.

CONCLUSAO

Concluimos com o presente estudo que mais de um terco dos participantes
gue apresentam sobrepeso e obesdidade encontram-se nas classes C2 e D-E. Dos
alunos que apresentam o peso fora do adequado, ha maior prevaléncia de
sobrepeso e obesidade do que baixo peso. Portanto todos alunos devem receber
incentivos para manter um estilo de vida saudavel, principalmente os alunos com o
peso fora do adequado que devem ser incentivados a pratica de exercicio fisico e a
dieta adequada sob supervisao de profissionais qualificados.

PALAVRAS-CHAVE: Obesidade; criancas; classe socioecondémica.
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INTRODUCAO

A depressdo € uma patologia complexa que pode causar danos em varios
aspectos na vida do individuo afetado. Académicos de uma forma geral estdo
constantemente sendo expostos a fatores que, associados ou ndo as condi¢cbes
preexistentes, podem desencadear quadros depressivos (CYBULSKI; MANSANI,
2017). Nos estudantes de medicina € evidente o surgimento de sintomas
depressivos no decorrer de sua formacédo, visto que, durante todo o curso séo
preparados para lidar com a vida humana e situagdes extremamente delicadas,
somadas a cobrancas pessoais e familiares (D” ANDREA; ACHATZ, 1987). Baseado
nesses dados, sentimos a necessidade de pesquisar mais a fundo as condi¢des
psiquicas dos académicos da faculdade de Medicina de Valenca

MATERIAL E METODOS

A pesquisa esta sendo realizada na Faculdade de Medicina de Valenga, nos
alunos do 1° ao 8° periodo do primeiro semestre de 2018. Os académicos
voluntarios responderam dois questionarios, o Inventario de Beck (IDB) (BECK et al.,
1988) e um questionario elaborado pelos autores. Os questionarios respondidos de
forma incorreta, ou alunos que se negaram a responder foram excluidos da
pesquisa.

RESULTADOS PARCIAIS

Foram respondidos 326 questionarios pelos alunos do 1° ao 8 ° periodo. Até o
presente momento ndo conseguimos visualizar o aumento de sintomas depressivos
proporcional ao periodo em que os alunos se encontram, visto que, no 8° periodo
nao tivemos nenhum questionario evidenciando sintomas graves de depressao, ja
no 1° periodo tivemos um Unico questionario com tal sintoma. Entretanto estamos
enfrentando dificuldades em comparar os dados, visto que, 0 niumero em cada
amostra de periodo tem uma grande diferenca entre si.

CONSIDERACOES

Acreditava-se que o indice de depressdo estaria aumentado nos alunos que
se encontram em periodos mais avancados dentro do curso de medicina. Isto esta
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baseado no fato de que conforme ha o avanco durante a graduacdo académica, a
pressdo e as expectativas quanto ao rendimento do aluno aumentam
proporcionalmente, gerando maior chance de haver quadros depressivos em tais
alunos. Todavia, ndo foi notado tal aspecto a partir dos dados colhidos pelos
autores, visto que ndo houve registro de nenhum caso grave em periodos finais do
curso, mas sim, um caso grave no primeiro periodo.

PALAVRAS-CHAVE: Depressao; Prevaléncia; Sintomas; Académicos; Medicina.

Crédito ao Centro de Ensino Superior de Valenca pelo apoio financeiro, relativo a
bolsa do projeto PROINC 2018.
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INTRODUCAO

E crescente a utilizacio de tecnologias médicas para tratamentos de diversos
tipos de patologias existentes e conhecidas pelo homem. Na mesma proporcdo de
crescimento, medidas de prevencao de acidentes e controle de seguranga devem
ser adotadas para que todos os tipos de tratamentos possam gerar apenas efeitos
benéficos de cura e ndo eventos indesejaveis como acidentes.

As radiacOes eletromagnéticas ndo somente sdo absorvidas pelas camadas
superficiais da pele, podendo ocorrer alteragbes nas camadas mais profundas do

Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 205



corpo sem gue sejam notadas (MORAES 2010).

De acordo Moraes (2010), os 6érgaos criticos relacionados aos efeitos
térmicos indesejaveis sdo os olhos e testiculos. No olho o efeito térmico pode
danificar o cristalino causando a catarata. Os testiculos habitualmente tém sua
temperatura em 33°C e sdo extremamente sensiveis a alteracdes térmicas, a partir
de 37° podendo ocorrer destruicdo das células intersticiais. Nesta perspectiva o
objetivo deste trabalho é propor uma estratégia simples de prevencado de acidentes
durante a realizacdo de terapias com LASER, para ser adotada nos locais onde
estas sao realizadas.

MATERIAIS E METODOS

Foi elaborado um infografico simples e objetivo que serve como proposta na
sinalizagéo e treinamento de sitios de utilizacdo de LASERS, baseado na revisdo de
literatura das bases de dados publicadas na Scientific Electronic Library Online, nos
portais de acesso ainformac@o do Ministério do Trabalho e Emprego, Ministério da
Previdéncia e livros que abordassem o assunto. O levantamento de dados foi
realizado no periodo de novembro de 2017 a outubro de 2018.

RESULTADOS

Figura 1. Infografico

ﬁ Use Oculos de Seguranga Apropriado.

(Contra Radiagdo Ultra-Violeta e Infra-Vermelha)

@ Use Respirador Apropriado. (Mascara Descartavel
& ou Purificador de Ar)

Use Luvas de Protecdo Descartdveis.

ATENCAO!
Equipamento Dé Preferéncia a Instrumentos ndo
LASER em uso. Polidos. (instrumentals ndo polidos diminuem os reflexos

Acesso Restrito. 0CASIONAIS NO CaMPOo OPEratério, a MEsMa orientacio serve para a
pintura das paredes UTILIZE CORES £ MATERIAIS NAO REFLEXIVOS)
{ O Ambiente deve conter o
umbolo internacional de
utilizacho de LASER, o |
G mentsdaverkeanits v CHECAR! Equipamento Funcionando? Todo
sinal sonoro durante o uso | Material Disponivel? Ambiente Controlado? Em caso de
dividas suspenda o procedimento !

PROGRAMA DE SEGURANCA NA UTILIZACAO DE LASER CIRURGICO.
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DISCUSSAO

O Manual De Boas Praticas Para Aquisicdio De Equipamentos
Médico/Hospitalares (BRASIL, 2004), orienta que antes da iniciacdo de qualquer
equipamento, que a unidade da instituicdo responsavel pelo equipamento garanta
treinamento aos operadores.

Os LASERs podem ser classificados em: classe | e classe Il que, sob
condicdes de operagdes normais tem baixo potencial de produgéo de danos e classe
Il e classe IV que possuem poderes deletérios se observados direta ou
indiretamente e cuja intensidade ,também, pode provocar queimaduras. As
utilizacoes de LASERs sem as devidas precaucdes de seguranca podem acarretar
em danos ao sistema tegumentar, respiratério e ocular. O preparo do ambiente de
trabalho, do operador e dos equipamentos sdo fundamentais para uma utilizacéo
segura e eficaz (GENOVESE, 1991).

Foram consultadas quatro normas regulamentadoras (NRs: 6, 10, 26, 32) de
seguranca e saude no trabalho onde ndo foram encontradas citacdes especificas
para o0 assunto LASER. Foi consultado a resolucdo da diretoria dos colegiados
N°50/2002, documento regulamentador especifico para construcdo de unidades de
saude onde, da mesma forma, ndo foram encontradas citacbes ou normatizacdes
especificas para a instalacdo de equipamentos de LASERS. Entre as cinco literaturas
especificas ao LASER o conteido de seguranca foi tratado de forma mais
aprofundada e detalhada porem percebemos que em todas estas o assunto foi
direcionado as especialidade de utilizacéo faltando entdo orientacdes basicas sobre
precaucdes de contato, precaucdes respiratérias e procedimentos de higienizacédo
de ambientes e equipamentos.

N&o foi encontrado na literatura, uma proposta como a deste trabalho que
apresenta uma ferramenta de comunicagao e treinamento, que seja aplicado aos
sitios de instalacdo e aplicacdo de LASERs. Sugere-se a utilizacdo de banners,
adesivos, placas e faixas com as informacdes disponibilizadas no infografico.

CONCLUSAO

E de suma importancia a utilizagdo de protocolos de seguranca e este
trabalho vem cobrir uma lacuna importante, existente na biosseguranca dos
processos de utilizacdo dos LASERS , no Brasil.

PALAVRAS-CHAVE: Seguranca; LASER.
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INTRODUCAO

No que se refere a relacdo médico-paciente (RMP) é notério que, atualmente,
mesmo com todas as mudancas e inovac¢des ocorridas na area da saude, a relagdo
meédico-paciente vem, cada vez mais, sendo reconhecida como um aspecto
fundamental no processo de cuidado prestado e compartilhadocom o paciente. Isso
se evidencia ndo apenas pela proposicéo e efetivacdo de programas voltados para a
humanizacdo da assisténcia de saude, mas também pelas reformulacdes nas
diretrizes curriculares das faculdades de todo o pais.

Nesse cenério, desde o ano de 2003, o Ministério da Saude lancou a Politica
Nacional de Humanizacdo (PNH), possuindo como finalidade favorecer atitudes
humanizadas no a&mbito da atencéo e da gestdo de saude no Brasil (BRASIL, 2010).
Segundo Dalton, Garcia, Menezes e Vilas Boas (2017), o humanismo na saude se
tornou uma prioridade, sendo apontado como proposta, tema para discussoes,
estudos e pesquisas. Desse modo, percebe-se que para um bom exercicio médico é
necessaria uma atuacdo que nao leve apenas em consideracdo os fenémenos
bioldgicos do paciente, apresentando-se como fator relevante a capacidade humana
de prestar a assisténcia de modo global e holistico.

Com a reedicao das Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduacao
em Medicinaem 2014 no Brasil, o Ministério da Educacdo procura auxiliar as
instituicbes de ensino no direcionamento da formacdodo egresso do curso de
medicina, buscando formar um profissional médico generalista, comprometido com
acOes humanisticas, criticas e reflexivas. Assim, para Nascimento et al. (2018), cria-
se um grande desafio ao propor aprimorar a autonomia individual em consonancia
com acOes coletivas, destacando, ainda, a necessidade do ensino voltar-se para a
globalidade e transdiciplinaridade, o que enaltece a dimensédo social na formacgao
dos profissionais médicos.

Neste contexto, percebe-se um distanciamento da formacdo médica atual do
antigo modelo biomédico e um direcionamento curricular para um modelo
biopsicossocial. Entretanto, ao entrar no ensino superior, alguns individuospodem
apresentar uma visdo profissional mais tendenciosa ao perfil de médico curador,
voltando sua atencdo somente para a cura da doenca; porém, outros sujeitos ja
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podem apresentar um interesse por uma conduta direcionada para o perfil de um
médico cuidador, possuindo interesse na capacidade humana de atender seu
paciente.

Entende-se, desse modo, a necessidade de avaliar o perfil assistencial dos
académicos de medicina ao entrar na instituicdo de ensino e ao concluir sua
formacao, pois, assim, podera ser instituido acées que visem desenvolver a atuacéo
humanizada ou potencializar o comportamento holistico ja existente nesses
graduandos,contribuindo para maximizar o numeros de profissionais médicos
comprometidos com uma atuacdo social, cidadd e humana. Portanto, com o
desenvolvimento dessa pesquisa busca-se analisar o perfil assistencial do
académico de medicina em consonancia com a relacdo meédico- paciente,
apresentando como objetivos especificos identificar a postura do académico de
medicina de acordo com a relacdo médico-paciente ao ingressar e sair da instituicao
de ensino e, posteriormente, comparar o perfil de atuacédo dos graduandos egressos
com os alunos recém admitidos no curso de medicina.

METODOLOGIA

O presente trabalho trata-se de um estudo transversal de abordagem
quantitativa.O local selecionado para o estudo serd a Faculdade de Medicina do
Centro de Ensino Superior de Valenca - CESVA. A instituicdo recebe anualmente
170 ingressantes no curso de medicina, sendo 120 no primeiro semestres e 50 no
segundo semestre. Dessa forma, populacdo a ser estudada sera todos os
graduandos matriculados no primeiro e no ultimo periodo do curso de medicina do
Centro de Ensino Superior de Valenca - CESVA.

Sera utilizado para a coleta de dados um formulério sociodemografico e a
Escala de Orientacdo Médico Paciente — EOMP.

O formulario sociodemografico contera variaveis relacionadas a idade, sexo,
renda familiar, indicacdo do estado de procedéncia, se possui alguma graduacao,
especialidade médica que pretende seguir e qual o tipo de exercicio profissional
planeja exercer.

A Escala de Orientacdo Médico Paciente (EOMP) tem a finalidade de avaliar
o comportamento de médicos e estudantes de medicina de acordo com a relagédo
médico-paciente, mostrando, assim, se o0 individuo possui um posicionamento
assistencial centrado no médico e na doenc¢a ou no paciente. Desse modo, a EOMP
possui dezoito tépicos que analisam aspectos referentes ao compartilhamento das
informacdes entre 0 médico e o paciente e se 0 cuidado leva em consideracédo
apenas aspectos biologicos ou psicossociais (PEREIRA, 2012). A pontuacdo da
EOMP segue uma escala Likert, variando de 1 (concordo totalmente) a 6 (discordo
totalmente), onde a obtencdo de escores baixos revelam uma atitude direcionada
para o profissional médico e valores altos mostram uma atuacdo voltada para o
paciente. Nesse contexto, calculam-se as médias de todos os itens e as médias,
isoladamente, dos topicos dirigidos para os aspectos de compartilhamento e
cuidado. Destaca-se, ainda, que as proposicdes 9, 13 e 17 s&o contabilizadas com
seus valores invertidos (PEREIRA, 2012).

ApoOs a coleta de dados, os mesmos serdo compilados e analisados por meio
do programa StatiscalPackage for the Social Sciences (SPSS) versado 22.0, e
discutidos de acordo com a literatura pertinente.A apresentagdo sera feita por meio
de gréficos e tabelas.

Seré respeitada a Resolucdo 466/2012, do Conselho Nacional de Saude. O
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projeto de pesquisa sera submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do
Centro de Ensino Superior de Valenga — CESVA.

CONSIDERACOES FINAIS

Nota-se que nos ultimos anos a humanizagdo em saude esta em evidéncia.
No entanto, é possivel perceber uma caréncia da discussdo dessa problematica no
contexto da formacdo médica de instituicdes queutilizam os modelos de ensinos
tradicionais. Ressalta-se que nesse estudo, a instituicio onde sera realizada a
pesquisa utiliza como processo de ensino aprendizagem metodologias ativas.
Portanto, tem-se como hipotese que nessa pesquisa a relacdo médico-paciente sera
mais humanizada nos académicos pertencentes ao Ultimo semestre da graduacao,
pois o0 centro de ensino estimula a aprendizagem através da busca ativa do
conhecimento, levando em consideragdo os conhecimentos das areas das ciéncias
naturais e humanas.
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INTRODUCAO

A febre amarela é uma doenca infecciosa, ndo contagiosa cujo agente
etiologico é um virus do género Flavivirus transmitido por artropode (arbovirus). O
virus se mantém na natureza em um ciclo silvestre, tendo primatas como
reservatorio e mosquitos do género Haemagogus e Sabethes como vetores.
Entretanto, a febre amarela pode causar epidemias graves quando sua transmissao
acontece no meio urbano, tendo o proprio homem como reservatério e 0 mosquito
Aedes aegypti como vetor (FIGUEIREDO; FONSECA, 2015).

ApOs a sua instalacéo, os individuos podem ser assintomaticos ou apresentar
sinais clinicos como febre, calafrios, cefaleia, além de nauseas e vOmitos, com
duracdo de 3 dias. Nos casos leves, esses sintomas comecam a melhorar ap0s trés
dias. Nos casos de maior gravidade, ha recrudescéncia da febre, aparecimento de
ictericia e fenbmenos hemorragicos, hipotensdo e bradicardia, oliguria e andria.
Pode haver comprometimento do sistema nervoso central, com convulsdes e coma.
A mortalidade nas apresentacdes mais graves é de 40% (SAMPAIO et al., 2017).

Atividades voltadas a populacdo, no sentido de se avaliar seu nivel de
conhecimento, falhas no sistema publico, entre outros, tém apresentado resultados
satisfatorios em diversos municipios. Segundo Nascimento (2004), a utilizacdo de
questionarios sobre o nivel de conhecimento e percepcdo da populacdo sobre as
doencas tem sido uma metodologia incorporada aos estudos epidemiol6ogicos e tem
subsidiado a formulacdo das ac¢des educativas, tanto na abordagem dos conteudos
guanto nas estratégias de mobiliza¢do social.

Nesse contexto, o objetivo deste projeto € realizar um estudo retrospectivo
dos casos de febre amarela ocorridos no municipio de Valenca-RJ e estudo
prospectivo com familias atendidas em visitas domiciliares promovidas pela
disciplina de Saude da Familia e Comunidade da Faculdade de Medicina de
Valenca.

MATERIAL E METODOS

O estudo apresenta carater longitudinal retrospectivo e prospectivo. Para
analise retrospectiva de casos ocorridos serao utilizados dados obtidos do Centro de
Controle de Zoonoses do municipio, Diretoria de Vigilancia em Saude, Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN) e Hospital Escola Luiz Gioseffi
Jannuzzi (HELGJ). Ja o estudo prospectivo se dara a partir da aplicagcdo de um
questionario a populacdo alvo do estudo e posterior entrega de um material
educativo. Os questionamentos que levaram o desenvolvimento deste projeto foram:
“Quais fatores favoreceram a ocorréncia da febre amarela no municipio de Valenga?

O inquérito populacional através de questionario podera contribuir para realizacéo de
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intervencdes que visem a prevencao de novos casos da doenca?
RESULTADOS PARCIAIS

Em consulta ao Sistema de Informacédo de Agravos de Notificacdo (SINAN)
foram pesquisadas as variaveis “anos de primeiros sintomas”, “municipios de
residéncia” e “de notificagdo”, no entanto, ndo foram encontrados registros de
notificacdo de Febre Amarela para o municipio de Valenca.

Ja a pesquisa realizada no Centro de Vigilancia da Saude do municipio
revelou 28 casos atendidos no municipio e confirmados até marcgo de 2018.

Municipio de Residéncia Numero de Casos
Valenca 23
Rio das Flores 3 (1 6bito)
Rio Preto 1
Barra do Pirai 1 (6bito)

O projeto esta em analise pela Secretaria de Saude do municipio para que,
posteriormente a sua aprovacao, sejam aplicados os questionarios para o estudo
prospectivo e também levantados os dados referentes aos atendimentos no HELGJ.

CONSIDERACOES

O estudo de casos ocorridos visando a compreensao de fatores
predisponentes, bem como a verificacdo das falhas existentes numa regiao,
dificuldades/limitagcbes de uma populacdo permitem a elaboracdo de um programa
continuo e funcional, que seja capaz de ampliar o acesso a informacéo e evitar
novos casos da doenca.

PALAVRAS-CHAVE: Mosquito; arbovirose; satde humana.
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SENSIBILIDADE DAS TECNICAS DE FAUST, CENTRIFUGO-FLUTUACAO
SIMPLES E HOFFMANN PARA DETECCAO DE CISTOS DE Giardia intestinalis.

Isabela Caldeira de Oliveira®, Leonardo Nunes de Carvalho®, Andreas Muller Neto’,
Filipe Souza de Lima e Cirne’ e Lilian Cristina de Sousa Oliveira Batista Cirne?
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INTRODUCAO

A giardiase é uma doenca causada por uma espécie de enteroprotozoario
cosmopolita e importante em salde publica, Giardia intestinalis. E uma doenca que
pode provocar desde sinais inespecificos como um pequeno desconforto abdominal
até mesmo perda de peso intensa devido a sindrome de ma absor¢cdo de nutrientes
essenciais, em especial entre as criancas. Pela diversidade de manifestacfes
clinicas, estas juntamente ao exame fisico ndo sdo suficientes para o diagndstico
conclusivo, sendo necesséaria a realizacdo de exames complementares como o
exame parasitolégico de fezes (EPF), um exame de facil execucdo e baixo custo
(NEVES et al.,, 2005; COGNIALLI et al., 2016), considerado padrao ouro para o
diagnostico.

Sao inumeros os métodos para realizacdo do EPF. A escolha varia de acordo
com o que se deseja avaliar. Como, geralmente, o objetivo € determinar apenas a
presenca de formas parasitarias, sem quantificacdo, os métodos qualitativos sédo os
mais utilizados. Dentre os métodos qualitativos, sdo encontrados aqueles que
apresentam alta sensibilidade ou especificidade. Os de alta especificidade sé&o
indicados para casos em que haja suspeita clinica (CHAVES et al., 1979). Contudo,
as técnicas tém metodologias especificas, sendo necessarias comparacdes para
definir as mais precisas e rapidas.

Outra classificacdo remetida aos métodos coproparasitolégicos diz respeito
ao peso das formas parasitarias a serem diagnosticadas, pois os métodos de
flutuacdo sdo utilizados para estruturas leves, enquanto o0s métodos de
sedimentacao séo realizados para ovos de maior densidade ou formas pesadas.

Giardia intestinalis € um protozoario que elimina cistos como forma de
propagacdo e resisténcia ambiental. Estes sdo considerados formas parasitarias
“leves” sendo diagnosticados principalmente por métodos de flutuagao. Ainda assim,
em muitos locais ainda se utilizam métodos de sedimentacdo, o que favorece a
ocorréncia de resultados falso-negativos.

Estudos filogenéticos vém evidenciando que G. intestinalis apresenta
diferentes gendtipos, sendo alguns comuns entre homens e animais, o que faz com
que o protozoario tenha carater zoonético.

Nesse contexto, o objetivo deste trabalho € avaliar a sensibilidade de trés
técnicas qualitativas (Faust, Centrifugo-flutuacdo simples e Hoffmann), para
deteccao de cistos de Giardia intestinalis.

MATERIAL E METODOS

Para a fase inicial do estudo, foram utilizadas 10 amostras de fezes de caes,
ja positivas para G. intestinalis pela técnica de Faust. Em seguida, essas mesmas
amostras foram submetidas as demais técnicas.
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As fezes utilizadas eram frescas e coletadas diretamente do chéo, pelo
proprietario do animal, e em seguida encaminhadas ao Laboratorio de Parasitologia
e Doencas Parasitarias do Centro de Ensino Superior de Valenca. Foram
submetidas a técnica qualitativa de centrifugo-flutuacado simples e Hoffmann. Essa
primeira etapa foi realizada com fezes de cées recebidas, ao longo de seis meses,
no Laboratorio para “exame de rotina”.

RESULTADOS PARCIAIS

Pode-se verificar que de 10 amostras positivas para G. intestinalis pela
técnica de Faust, apenas quatro apresentaram positividade na técnica de CFS. Com
relagdo a técnica de Hoffmann nenhuma forma parasitaria foi detectada nas 10
amostras. Os resultados podem ser observados na Tabela 1.

Tabela 1. Resultados dos exames coproparasitoldgicos de amostras positivas para
Giardia intestinalis

Identificacdo Faust Carga parasitéria Centrifugo-flutuacéao Hoffman
simples
1 Giardia intestinalis * negativo negativo
2 Giardia intestinalis *x Giardia intestinalis negativo
3 Giardia intestinalis * negativo negativo
4 Giardia intestinalis *rk Giardia intestinalis negativo
5 Giardia intestinalis *x negativo negativo
6 Giardia intestinalis * negativo negativo
7 Giardia intestinalis *x negativo negativo
8 Giardia intestinalis * negativo negativo
9 Giardia intestinalis *xk Giardia intestinalis negativo
10 Giardia intestinalis *x Giardia intestinalis Negativo

* carga parasitaria baixa: um cisto/campo
** Carga parasitaria média: dois a trés cistos/campo
*** Carga parasitaria alta: mais de trés cistos/campo

CONSIDERACOES

Confrontando os resultados obtidos até o momento, pode-se inferir que a
técnica de Faust € mais eficiente que as demais, demonstrando sua maior
especificidade.

O estudo se encontra em andamento para que seja possivel a obtencéo de
um maior numero de amostras e dessa forma conseguir uma melhor avaliagdo sobre
as técnicas. Pretende-se com os resultados finais deste trabalho demonstrar a
importancia de se apontar a suspeita clinica do paciente na requisicdo dos exames
coproparasitolégicos e de se utilizar diferentes técnicas para minimizar os resultados
falso-negativos.

Optou-se por realizar a fase inicial desse estudo com fezes de cées, devido a
facilidade de aquisicdo e pelo fato de G. intestinalis ser capaz de parasitar seres
humanos e animais.

PALAVRAS-CHAVE: diagndstico; fezes; giardiase.
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INTRODUCAO

A cicatriz hipertréfica (CHT) e o queloide sdo fenbmenos cicatriciais dérmicos
andbmalos que pode causar dor, deformidades fisicas, dificuldade de movimentacéo
e trauma psicoldgico. O queloide € uma lesdo elevada, brilhante, pruriginosa ou
dolorosa, de localizacdo dérmica e que ultrapassa os limites da ferida original
apresentando crescimento ao longo do tempo e nao regride espontaneo, possuli
maior prevaléncia em negros e asiaticos, na faixa etaria que abrange entre a
adolescéncia e adultos jovens. Até o momento ndo existe um tratamento padréo-
ouro definido para este tipo de lesédo, nao tendo atualmente avango na terapéutica
clinica e cirdrgica. As opc¢les terapéuticas sao crioterapia, corticosteroide (CE)
intralesional, curativos oclusivos, compressao, excisao cirurgica, radioterapia, laser e
utilizacado de agentes antineoplasicos, como 5-fluorouracil (5-FU) intralesional, entre
outras. Este projeto, embasado nos estudos citados, tem como objetivo verificar qual
o melhor tratamento para queloides testando de forma comparativa os seguintes
medicamentos triancinolona, 5-FU e a associa¢ao de triancinolona + 5-FU.

Os pacientes serdo divididos em 3 grupos de 10 pacientes tratados com
injecdes intralesionais no pos operatorio. O grupo 1 recebera apenas corticoterapia a
base de triancinolona 20 mg/mL. O grupo 2 receberd apenas o antineoplasico 5-
fluorouracil 50mg/mL. O grupo 3 recebera triancinolona 20 mg/mL + 5-FU 50 mg/mL.
Todas as aplicagcbes serdo feitas com seringas de 1 mL. De acordo com os dados
obtidos estes irdo ser tabelados e submetidos a analises estatisticas para que assim
venha complementar com informagfes importantes junto as revisdes literarias ja
existentes do tratamento deste tipo de lesdes que ainda sdo escassas.
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MATERIAIS E METODOS

Foram realizadas as triagens de pacientes acometidos por queloide no
Ambulatério de Cirurgia Plastica do Hospital Escola Luiz Gioseffi Jannuzzi (HELGJ),
onde os pacientes foram divididos em 3 grupos de 10 pacientes que estdo sendo
tratados com inje¢des intralesionais no pds operatério. O grupo 1 esta recebendo
apenas corticoterapia a base de triancinolona 20 mg/mL. O grupo 2 esta recebendo
apenas o0 antineoplasico 5-fluorouracil 50mg/mL. O grupo 3 esta recebendo
triancinolona 20 mg/mL + 5-FU 50 mg/mL. Todas as aplicacdes estdo sendo feitas
com seringas de 1 mL. Em todos os grupos sao realizado assepsia rigorosa com
clorexidina alcodlica 0,5% seguida de a exérese de queloide em cunha, com lamina
n° 15 e na borda da lesdo, sob anestesia local a base de lidocaina (1%) + adrenalina
(1.200.000). As feridas que sangrarem terdo hemostasia através de eletrocautério.
No peroperatorio, é realizada infiltragdo intralesional das substancias na base da
lesdo de maneira linear e uniforme, utilizando seringas de 1 ml e agulhas 13 mm X
0,45 mm. O volume de substancias infiltradas na les@o ser& proporcional a dimensao
do queloide. As suturas sdo feitas todas com pontos simples e utilizando fio
mononailon 5-0 para aproximar as bordas sem tensdo. Os pacientes estdo tendo
suas lesdes avaliadas antes, durante e ap0s a exérese das lesbes (14° dia, 35° dia,
56° dia, 77° dia, 98° dia), onde estdo sendo medidos volume e recorréncia das
lesbes através de um paquimetro digital. Todos o0s pacientes estdo tendo
seguimento continuado no ambulatério de Cirurgia Plastica por pelo menos 1 ano,
onde continuardo sendo avaliados volume e recorréncia das lesdes. Os dados
obtidos estdo sendo tabelados e submetidos analise estatistica através de ANOVA
em software Graph Phad Prism v5.0. ApOs coletar mais resultados estes serao
expressos em gréaficos para confecgées de manuscritos resumidos para congressos
e posteriormente serem expandidos para revistas cientificas.

RESULTADOS PARCIAIS

Decorrente do atraso na aquisicdo do antineoplasico o inicio dos testes foram
postergados dificultando assim a coleta de dados sobre todos os aspectos. No
momento foram capacitados 20 pacientes com idades entre 17 e 67 anos, sendo
destes nove pacientes do sexo feminino e 11 do sexo masculino, com regifes
variadas de acometimento. A incidéncia de queloides em pessoas com pele negra
varia de 4,5% a 16%, aproximadamente 15 vezes mais do que em brancos. Sua
incidéncia é maior entre os dez e 30 anos de idade, sem prevaléncia entre 0s sexos,
estes dados pode ser comprovado conforme a coleta aleatoria dos pacientes tendo
diferentes faixas etarias e acometendo pacientes de ambos sexos. Estd sendo
aguardado o fornecimento do material de pesquisa para que se iniciem os testes
comparativos entre os medicamentos e assim possamos coletar dados sobre os
efeitos das diferentes terapéuticas escolhida.

CONSIDERACOES

Este trabalho justifica-se pelo atual paradigma de cura das queloides onde
estes ainda séo insatisfatorio; necessitando de estudos clinicos mais amplos que
exponham de forma clara a eficacia dos produtos atualmente disponiveis para
aplicacao intralesional nas queloides. Avaliar de forma comparativa se ha beneficio
da administracdo concomitante de corticoterapia e antineoplasicos intralesionais em
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gueloides, é de extrema importancia para que assim o paciente que sofre com essa
comorbidade possa ter um tratamento mais eficiente melhorando a sua qualidade de
vida.

PALAVRAS-CHAVE: queloide; intralesional; corticoterapia; antineoplasico; cicatriz
hipertroéfica.
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INTRODUCAO

Compreende-se bioética como a reflexdo sobre a qual o ser humano trata o
seu entorno vivo e a implicacdo de limites éticos em atividades de natureza
econbmica e cientifica (MARTINS, 2014). A teoria do principialismo, base do estudo
de Pastura e Land (2016), discursa a respeito das decisdes praticas cotidianas,
discussbes de situacfes dilematicas e vinculos profissionais serem embasadas nos
quatro principios prima facie: beneficéncia, ndo maleficiéncia, autonomia e justica.

O julgamento diante de uma situacdo que coloca em questionamento a
competéncia do profissional médico, segundo Rego et al. (2018) é recorrente, uma
vez que se preconiza a valorizacdo da moral no exercicio das atividades técnicas.
No atual cenério, é perceptivel que ha dificuldade por parte dos médicos na distin¢éo
de problemas morais e técnicos.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo de campo, descritivo e de abordagem qualitativa. A
pesquisa descritiva possibilita o estudo das caracteristicas e variaveis de um grupo
no qual os dados séo obtidos por observacéao sistemética (GIL, 2010).

O estudo de campo se d4 em um Unico grupo de determinada estrutura social,
nesse estudo a abordagem serd realizada com académicos da Faculdade de
Medicina de Valenca, aprovados na disciplina de bioética e no presente cursando do
oitavo ao décimo segundo periodos, com base em técnicas de observacédo e contato
direto dos pesquisadores com os participantes (GIL, 2010). O instrumento escolhido
para levantamento da amostra do estudo foi a realizacdo de entrevista semi-
estruturada. Serdo apresentados aos alunos, que se incluem nos critérios ja citados,
02 casos clinicos retirados do livro “BIOETICA CLINICA: Reflexdes e Discussdes
sobre Casos Selecionados com descricdes narrativas”, que abordam temas
dilematicos no processo de tomada de decisdo na pratica médica, sendo o caso 01
um relato de acobertamento e o caso 02 um relato de comunicacdo de mas noticias.

Ao final dos casos estarao presentes questionamentos sobre suas respectivas
condutas diante das situacdes hipotéticas apresentadas e propostas de discussdes
acerca do conhecimento em bioética pertinentes ao caso em questdo. Por fim a
pesquisa sera transcrita na integra pelos membros inseridos no projeto.
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RESULTADOS PARCIAIS

A pesquisa apresentou um total de 40 (quarenta) entrevistados, sendo que 24
(60%) pertenciam ao sexo feminino e 16 (40%) ao sexo masculino. A faixa etéria
variou de 21 anos a 30 anos (1 pessoa com 21 anos; 9 pessoas com 22 anos; 5
pessoas com 23 anos; 14 pessoas com 24 anos; 4 pessoas com 25 anos; 4
pessoas com 26 anos; 2 pessoas com 27 anos; e 1 pessoa com 30 anos;). Sendo
que a maior parcela dos entrevistados apresentava 24 anos (35%) e 22 anos
(22,5%).

Foram entrevistados 13 alunos (32,5%) pertencentes ao oitavo periodo, 9
alunos (12,5%) do nono periodo, 10 alunos (25%) do décimo periodo, 3 alunos
(7,5%) do décimo primeiro periodo e 9 alunos (22,5%) do décimo segundo periodo.
A proporcao pré estabelecida de alunos que seriam entrevistados por periodo teve
como base o numero absoluto de alunos matriculados nos respectivos periodos.

Com relacdo as respostas obtidas através das entrevistas, ao que se refere
ao caso clinico 01, quando perguntado "Vocé revelaria a paciente erro de colega, ja
que o doente fora submetido a uma cirurgia, em virtude desse erro?" (Gréfico 1),
obteve-se um total de 27 (67,5%) de respostas afirmativas, enquanto que para a
segunda pergunta, "Revelaria & Comissdo de Etica Médica (CEM) do hospital?"
(Grafico 2), obteve-se um total de 29 (72,5%) respostas afirmativas, e quando
perguntado "Revelaria a ambos?" (Grafico 3) obteve-se um total de 21 (52,5%)
respostas afirmativas.

Grifico 1. Voce revelaria ao paciente erro de Grafico 2. Revelaria a Comissao de Etica Médica Grafico 3. Total de participantes que revelariam a
colega, ja que o doente fora submetido a uma (CEM) do hospial? ambos; somente ao paciente; somente a CEM; ou
cirurgia, em virtude desse erro? 75 nédo comunicaria ao paciente e a CEM.
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Ainda, ao que se refere a pergunta do segundo caso clinico, "Para garantir a
ética e a transparéncia para a relacdo médico paciente, deve-se dar diretamente ao
paciente toda e qualguer noticia?" (Grafico 4), 31 alunos (77,5%) responderam
afirmando que sim, enquanto que 9 alunos (22,5%) responderam que néo se deve
dar diretamente ao paciente toda e qualquer noticia. Ao avaliar as respostas,
observou-se que 37 alunos (92,5%) responderam que teriam tido uma abordagem
diferente da que foi feita pelo médico do caso clinico.

Grafico 4. Para garantir a ética e
transparéncia da relagdo médico-paciente,
deve-se dar diretamente ao paciente toda e

qualquer noticia?

77,50%

22,50%

msIM mNAD
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CONSIDERACOES

Pode-se observar durante e execucao das entrevistas relacionado ao Caso 01
que 11 participantes argumentaram que antes de revelar ao paciente ou a CEM
conversariam com o meédico cirurgido responsavel pela cirurgia prévia. Houveram
também argumentos acreditando que procurar a CEM é de escolha do paciente e 0os
qgue acreditam que a procura da CEM deve ser realizada antes da comunicacdo
com o paciente.

Em relacdo ao Caso 02, observou-se que a maior parte dos entrevistados
(77,5%) concordam que toda e qualquer noticia deve ser dada diretamente ao
paciente, entretanto cerca de 92,5% dos entrevistados fariam uma abordagem
diferente da apresentada no relato. Dentre a descricdao das abordagens, notou- se
que somente 01 participante omitiia parte das informacfes e muitos dos
participantes relataram que solicitariam auxilio da familia do paciente e ou de equipe
multidisciplinar para o manejo da comunicacdo da noticia.

PALAVRAS-CHAVE: Bioética; dilematicas; pratica médica.
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APENDICITE PSEUDOTUMORAL: A IMPORTANCIA DO TRATAMENTO
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INTRODUCAO

A inflamacdo aguda do apéndice vermiforme € a causa mais comum de
abdome agudo no mundo e geralmente exige uma abordagem cirdrgica de
emergéncia. Por vezes pode apresentar complicacdes como perfuracéo, plastréo e
sepse. A apendicite pseudotumoral (AP) ou hiperplasica, que ocorre em cerca de 2-
7% dos casos, é uma variacdo de inflamacdo do apéndice, em que o0 mesmo é
blogueado por epiplon, com alcas de delgado préximas, mesentério e omento maior,
formando uma massa tumoral. Geralmente se apresenta com uma evolucdo mais
arrastada do que as apendicites comuns (5-10 dias). Ao exame fisico, pode haver
presenca de massa abdominal palpavel, além de febre e leucocitose.

MATERIAL E METODOS

Foi realizado um levantamento bibliografico a respeito das apendicites, com
especial enfoque para a AP nas bases de dados PubMed e Scielo e posterior
revisdo do prontuario e dos exames do paciente em questdo, confrontando os dados
do caso clinico com a literatura.

RELATO DO CASO

Mulher de 36 anos deu entrada no PS com queixa de dor abdominal
inicialmente periumbilical, que posteriormente migrara para FID, associada a
nauseas e febre, iniciada 3 dias antes. Ao exame fisico abdominal, apresentava dor
intensa a palpacdo em FID e os sinais de Blumberg e Rovsing estavam presentes.

Exames laboratoriais evidenciaram leucocitose. Com hipo6tese diagndstica de
apendicite aguda, foi realizado laparotomia exploratéria com presenca de massa
tumoral em topografia de ceco e célon ascendente, ndo sendo possivel diferenciar
entre um processo inflamatorio e uma neoplasia maligna do cdélon. Diante desse
quadro foi optado pela realizacdo de hemicolectomia a direita, com anastomose
priméria término-lateral ileocolénica, sendo a pecga cirargica enviada para andlise
histopatolégica. A paciente evoluiu satisfatoriamente, sem nenhuma intercorréncia,
recebendo alta hospitalar no quarto dia de pds-opertério e posterior
acompanhamento ambulatorial. A analise da peca ressecada evidenciou apendicite
aguda transmural, fistulizada, com aderéncia ileo-cecal, com processo inflamatoério
agudo do omento, podendo-se concluir presenca de apendicite pseudotumoral. Nao
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foram observadas malignidades nos planos dos cortes ou nos 16 linfonodos
examinados.

Figura 1. Exposicao da tumoracdo em topografia do apéndice cecal.

Figura 2. Peca ressecada composta por ileo terminal, ceco, coélon
ascendente e parte do cdélon transverso juntamente com seus mesos.

DISCUSSAO

Uma vez que o diagnéstico de apendicite aguda é clinico, exames de imagem
habitualmente sdo reservados para casos aonde a histéria e os sintomas nao sejam
tipicos, e o tratamento é sempre cirdrgico. Por outro lado, o tratamento da AP ainda
ndo é bem definido. Em alguns estudos concorda-se que uma abordagem
conservadora com antibioticos antes de cirurgia (seja para drenagem, seja para
resseccdo) pode diminuir a morbidade pés-operatéria. No caso em questéo, devido a
apresentacdo altamente sugestiva de apendicite aguda, optou-se por uma
abordagem cirurgica. Devido ao tempo de evolu¢cdo ndo compativel e uma vez que
nao foi possivel identificar massas a palpacdo abdominal, a hip6tese de uma AP nao
foi levantada no pré-operatério. O diagndstico s6 foi possivel durante a exploracéo
da cavidade, mediante visualizagdo da massa pseudo-tumoral em topografia de FID.
Mesmo em situacdes em que ha presenca de massas palpaveis, nem sempre se €
possivel diferenciar a Tomografia computadorizada processo inflamatério de
neoplasia maligna. Como também somente a macroscopia, € inviavel definir se ha
ou nao fator de malignidade, o que norteou a decisdo da equipe cirirgica pela
resseccao da por¢ao intestinal acometida.

CONCLUSAO

Nos ultimos anos, tém-se discutido qual o melhor tratamento para a apendicite
hiperplasica. Embora existam evidéncias cientificas da eficacia de uma abordagem
mais conservadora com antibioticoterapia prévia ao tratamento cirdrgico, em alguns
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casos € impossivel identificar se ha caracter neoplasico na tumoracao, sejam ou nao
realizados exames de imagem antes da cirurgia. Nestes, faz-se necesséria, de forma
preventiva, uma abordagem invasiva com posterior analise histopatolégica para
confirmacdo. Como no relato, por vezes, o diagndstico s6 ocorre no periodo
intraoperatorio, o que inviabiliza qualquer tentativa de tratamento conservador.

PALAVRAS-CHAVE: Apendicite; apendicite pseudo-tumoral; plastrédo apendicular.
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INTRODUCAO

Os pacientes graves do Centro de Terapia Intensiva (CTI) sdo frequentemente
submetidos a ventilacdo mecéanica (VM), que, apesar dos beneficios, predispbe a
pneumonia pelo acumulo de secrecdes do trato respiratorio. A Pneumonia Associada
a Ventilacdo Mecéanica (PAVM) acomete pacientes submetidos a VM e pode ser
prevenida com higienizacdo da cavidade bucal feita pelos profissionais de saude,
seguindo o protocolo estabelecido pela Associacdo de Medicina Intensiva Brasileira,
que utiliza digluconato de clorexidina 0,12%. Todavia, nem todos os doentes
recebem o devido cuidado.

Este trabalho tem como objetivo relatar as possiveis alteracdes da taxa de
PAVM em pacientes internados no CTI do Hospital Escola Luiz Gioseffi Jannuzzi
(HELGJ), em Valenca-RJ, apdés alteracdo no protocolo de higienizacéo.

MATERIAIS E METODOS

A metodologia proposta é um estudo observacional e descritivo retrospectivo,
realizado no CTI- Adulto do HELGJ, analisando dados de pacientes em VM,
coletados pela Comissao de Controle de Infeccdo Hospitalar, de janeiro de 2017 a
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junho de 2018, e identificando a periodicidade da higienizacdo pela evolucdo da
enfermagem no prontuario.

RESULTADOS PARCIAIS

Conforme os dados obtidos, percebe-se uma diminuicdo do numero de
PAVM, coincidindo com a alteracdo da frequéncia da higienizacdo oral, nos
pacientes intubados, de duas para quatro vezes diérias, apesar do aumento da
guantidade desses pacientes.

CONSIDERACOES

O trabalho se propde mostrar que ao implementar medidas simples, como o
aumento da frequéncia da higienizagdo oral nos pacientes em VM, € evidenciado
melhora na prevencdo de pneumonia, que € um dos fatores que implicam no
prognostico de tais pacientes no CTI.

PALAVRAS-CHAVE: Pneumonia Nosocomial; pneumonia associada a ventilacéo
mecanica; higienizacao oral.
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INTRODUGCAO

O Ministério da Saude (MS), no ano de 2000, instituiu o Programa de
Humanizacdo no Pré-Natal e Nascimento (PHPN), visando a adequacdo do
acompanhamento do parto e do puerpério, bem como a implementacdo de
indicadores de qualidade baseados em critérios minimos, para garantir acolhimento,
desenvolvimento sadio e parto seguro, fornecendo incentivos financeiros aos
municipios participantes do programa (GONCALVEZ et al., 2008; ANDREUCCI;
CECATTI, 2011).

No municipio de Valenga, area de estudo do presente trabalho, ha um
protocolo que padroniza a assisténcia ao pré-natal - o Procedimento Operacional
Padrdo (POP), o qual estabelece que a primeira consulta deve ser realizada dentro
de 24 horas ap0s a confirmacao da gestacéo, e que deve incluir a avaliagédo do risco
gestacional, o preenchimento do prontuario e do cartdo da gestante, determinando o
calendario de consultas e detalhando as a¢des que devem ser realizadas em cada
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atendimento do pré-natal. Determina ainda que as equipes de Saude da Familia (SF)
devem se responsabilizar pelo acompanhamento de todas as gestantes de sua area
de abrangéncia.

Neste contexto, dada a importancia da realizacdo do pré-natal para gestacdo
sadia e segura e sua influéncia na reducdo da morbidade e mortalidade da mae e do
bebé, o presente trabalho tem como objetivo avaliar a qualidade da assisténcia ao
pré-natal de baixo risco prestada por Estratégias Saude da Familia no municipio de
Valenca-RJ, através da andlise dos prontuarios das gestantes quanto ao
cumprimento de critérios minimos estabelecidos pelo POP.

MATERIAL E METODOS

Os dados séo coletados através dos prontuarios das gestantes inscritas nas
Unidades de Saude do Bairro de Fatima, Biquinha, Centro, Cambota, Jodo Bonito e
Osorio (Valenca-RJ) com a data da ultima menstruacao entre janeiro a dezembro de
2017. Os dados séo avaliados por meio de um check list elaborado pelas autoras e
analisados por estatistica descritiva simples.

E considerado um bom pré-natal quando os registros dos prontuarios
cumprem as especifica¢cdes contidas na check list. A partir desse diagnoéstico, serdo
sugeridas medidas que possam favorecer a prestacdo de uma assisténcia pré-natal
em conformidade aos padrdes estabelecidos para a localidade.

RESULTADOS PARCIAIS
Até a presente data, concluiu-se a avaliacdo dos prontuarios das Unidades
Bésica de Saude do Centro e do Bairro de Fatima. Foram encontrados os seguintes
resultados ( tabela 1):

Tabela 1 - Indicadores avaliados. Incompleto: parte da conduta néo foi realizada;
insuficiente: informacao insuficiente para avaliacao.

Centro Bairmo de Fatima
Indicadores Paciente 1 Paciente2 Paciente3 Paciente4 Paciente5 Paciente 6 Paciente 7
Inicio no 1° timestre sim néo néo sim sim sim néo
Minimo de 6 consultas néo sim sim néo néo sim sim
Exames laboratoriais sim sim sim insuficiente  insuficiente  incompleto sim
Registro dos dados obstétricos  incompleto  incompleto  incompleto  incompleto  incompleto  incompleto  incompleto
Procedimentos insuficiente insuficiente insuficiente insuficiente  insuficiente sim sim
Concluséo do prée-natal nao sim sim néo néo sim sim

Na unidade do Centro, do total de cinco gestantes que deram entrada nesta
unidade no periodo analisado, apenas duas gestantes concluiram o pré-natal,
realizando o numero minimo de consultas recomendado, com os devidos exames
laboratoriais; entretanto,as mesmas iniciaram o pré-natal no segundo trimestre. Trés
gestantes ndo deram seguimento na unidade, evadindo apds o acolhimento.

Apenas dois pré-natais foram analisados na unidade de Bairro de Fatima, nos
quais se observou discrepancia e/ou incompletude das informacdes contidas no
prontuario. Ambos contemplaram o numero minimo de consultas, mas nao
registraram todos os procedimentos determinados para cada consulta.

Verificou-se que o pré-natal, em trés dos sete analisados ndo foi iniciado
ainda no primeiro trimestre, o que fez com que as consultas tenham se concentrado
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no segundo e terceiro trimestre. Ainda, foi constatado que algumas gestantes
procuraram outro ponto de atenc&o na rede de assisténcia para o seguimento.

CONSIDERACOES

As equipes de SF devem conhecer e se responsabilizar pelas mulheres em
idade fértil e atuar na pré-concepcdo, com o aconselhamento e planejamento
familiar, e na deteccao antecipada da gestagdo, para inicio imediato da assisténcia
pré-natal (BRASIL, 2002a). Os dados coletados, no entanto, sugerem um inicio
tardio do pré-natal em parte das gestagcbes estudadas, o que, segundo Silva (2012)
compromete a qualidade da assisténcia, prejudicando o cumprimento da acdes
minimas adequadas para cada fase gestacional e a realizagdo dos exames
laboratoriais, afetando também a frequéncia e a adesao das gestantes ao programa.

Nota-se ainda, em alguns casos, a ndo conclusao do pré-natal nas unidades a
que pertencem as gestantes. Na pratica, ocorre a centralizacdo da assisténcia,
embora a atencdo esteja organizada e estruturada de forma descentralizada no
territério e, como preconiza o PHPN, a proximidade é critério para determinacéo da
unidade de seguimento da assisténcia da gestante (BRASIL, 2002b).

Pergunta-se se esse comportamento revela dificuldades de se construir 0
vinculo entre equipe e gestantes, posto que, além da proximidade geografica, o
relacionamento e o vinculo entre gestantes e equipe de SF, entre outros entraves
para obteng¢ao do atendimento, interferem no acesso destas ao servico (CABRAL et
al., 2013). Em seu estudo, Gama (2014) elenca como desafios da assisténcia ao
pré-natal de baixo risco a desarticulacdo entre os servicos do territério, mudanca
constante dos profissionais, ndo realizacdo de busca ativa e ainda outros fatores
como nao preenchimento do cartdo da gestante e demora na realizagcdo dos exames
laboratoriais.

Por fim, nota-se também que a centralizacdo dos atendimentos nos servi¢cos
de média e alta complexidade pode ainda sobrecarregar e comprometer a qualidade
da assisténcia prestada, e que, de fato, o pré-natal de qualidade ndo exige o
emprego de tecnologias ou de procedimentos demasiadamente complexos. Pelo
contrario, a escuta, o acolhimento, a corresponsabilizacdo, a elaboracdo de projetos
terapéuticos singulares e vinculo, sdo mecanismos para elevar a qualidade da
assisténcia (CABRAL et al., 2013).

PALAVRAS-CHAVE: Assisténcia; pré-natal; estratégia saude da familia.
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INTRODUCAO

Passaros criados em cativeiro sdo geralmente submetidos ao estresse, sendo
por esse motivo, mais susceptiveis a ocorréncia de diferentes enfermidades como os
distarbios nutricionais, doencas virais, bacterianas, micoOticas e parasitarias
(DORRESTEIN, 2003). As parasitarias estdo entre as mais frequentes e podem
interferir no comportamento e no desenvolvimento reprodutivo das aves por muitas
vezes causarem desnutricdo, apatia e por propiciarem o aparecimento de infeccdes
secundarias. Os parasitas gastrintestinais, helmintos e protozoarios, sdo mais
prevalentes em locais onde ndo ha boas condigcbes de higiene, principalmente
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guando falta cuidado com relacdo a agua e alimentos oferecidos (CARMO et al.,
2003). A coccidiose, entre as enfermidades parasitérias, € considerada de grande
importancia em passaros, manifestando-se com sinais caracterizados por diarreia,
desidratacdo e morte principalmente de animais jovens (PEREIRA, 2011). Nesse
contexto, o objetivo deste trabalho é avaliar a ocorréncia de parasitas gastrintestinais
em Passeriformes mantidos em cativeiro no municipio de Valenca-RJ.

MATERIAL E METODOS

O projeto foi aprovado pela CEUA (Protocolo de aprovacao: CEUA/35/2018) e
iniciado em maio de 2018. As amostras foram obtidas de Passeriformes mantidos
em cativeiro por diferentes criadores, no municipio de Valenca. Todos os espécimes
selecionados eram mantidos em gaiolas, e a coleta das fezes realizada de acordo
com método descrito por Dolnik (2006) e Dolnik, Palinauskas e Bensch (2009), ou
seja, coletadas de uma folha de papel toalha colocada anteriormente no fundo das
gaiolas. Criadores participantes do estudo assinaram um termo de consentimento
livre e esclarecido autorizando a realizacéo do estudo e a publicacdo dos resultados.
Além disso, responderam a um pequeno questionario constituido de seis perguntas,
sobre manejo do(s) animal (is).

As amostras foram identificadas, acondicionadas em recipientes de plastico
estéreis e encaminhadas ao Laboratério de Parasitologia e Doencas Parasitarias do
Centro de Ensino Superior de Valenca. Foram submetidas a técnica qualitativa de
centrifugo-flutuacdo simples para identificacdo de formas parasitarias e
armazenadas em solucao aquosa de dicromato de potassio a 2,5% quando positivas
para coccidios.

RESULTADOS PARCIAIS

Pode-se verificar que de 37 amostras avaliadas até o momento, seis
apresentaram positividade (16,2%) para coccidios, sendo todas provenientes de
trinca-ferros adultos. O armazenamento das amostras em solucdo aquosa de
dicromato de potassio a 2,5%, por sete dias, permitiu a identificacdo dos oocistos de
acordo com género, a partir da observacdo de caracteristicas morfologicas dos
oocistos esporulados: parede lisa, formato arredondado, presenca de dois
esporocistos cada um contendo quatro esporozoitas em seu interior, 0 que
caracteriza a infeccéo por Isospora spp., conforme descrito por Berto et al. (2011).
Nenhum helminto foi verificado.

Tabela 1. Resultados dos exames coproparasitoldgicos de amostras oriundas de
passeriformes mantidos em cativeiro no municipio de Valenca.

Espécie da ave / nome popular NUumero de amostras Amostras positivas
Oryzoborus angolensis / curio 4 0
Ramphocelus bresilius / Tié sangue 1 0

Saltator similis / Trinca Ferro 19 6 Isospora spp.

Serinus canéria / Canario 1 0
Sporophila caerulescens / Coleiro 5 0
Sporophila maximiliani / Bicudo verdadeiro 4 0
Turdus rufiventris / Sabié Laranjeira 2 0
Zonotrichia capensis / Tico-tico 1 0
TOTAL 37 6
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De acordo com a ficha de identificacdo do animal participante do estudo pode-
se observar que 100% dos animais tinham entre um e dois anos de idade, sendo
75% machos e 25% fémeas. Todos 0s animais sdo mantidos em gaiolas, 30%
compartiihavam o ambiente com outros passaros. Aproximadamente 80% dos
animais eram mantidos com agua filtrada, 100% dos tutores informaram escolher o
alimento fornecido de acordo com custo beneficio avaliado no momento de compra.
Todos os proprietarios participantes informaram que seus animais ja haviam sido
vermifugados alguma vez na vida; e 37% informaram ja ter coletado amostras de
fezes para andlise parasitoldgica.

CONSIDERACOES

Confrontando os resultados obtidos até o momento e 0s questionarios
respondidos, pode-se verificar que amostras oriundas de passaros pertencentes a
criadores que conhecem os riscos relacionados as parasitoses se apresentaram
negativas em exame coproparasitologico, o que pode ser correlacionado ao manejo
realizado de forma eficiente. Em contrapartida, as amostras positivas foram obtidas
de passaros cujos criadores informaram néo realizar nenhum tipo de profilaxia.

O estudo se encontra em andamento para que seja possivel a obtencéo de
um maior numero de amostras e participantes. Sendo assim, sera possivel uma
melhor avaliacdo sobre a ocorréncia dos parasitas em Passeriformes no municipio e
também uma anélise mais aprofundada a respeito dos fatores predisponentes aos
resultados encontrados.

PALAVRAS-CHAVE: diagnostico, coccidiose, helmintoses.
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INTRODUCAO

E de grande importancia o conhecimento anatdmico para o exercicio da
profissdo do médico veterinario. E imprescindivel também que o profissional tenha
conhecimento que variagdes anatdmicas possam ocorrer entre os individuos de uma
mesma espécie, sem necessariamente ocasionar qualquer déficit funcional. Neste
trabalho, chamamos a atencéo para variacoes da anatomia vascular renal, que tem
grande importancia para o diagnostico e tratamento de doencas renais, traumas
renais, transplantes, reconstrucdo vascular para lesdes congénitas ou adquiridas
(ALONSO; FIGUEIREDO, 2008).

Em uma andlise ampla da literatura anatdbmica dos carnivoros, a descri¢cdo da
porcdo abdominal da artéria aorta, descreve a presenca na regidao lombar, de um
ramo destinado a irrigacdo de cada rim. Desta forma, a descricdo usual prevé a
presenca de artérias renais direita e esquerda, destinadas a irrigacdo renal, as quais
penetram no parénquima renal através da regido do hilo. Os rins recebem grande
guantidade de sangue através dessas artérias, o qual retorna para a grande
circulacdo através das veias renais que desembocam na veia cava caudal (GETTY,
1986).

Durante as dissec¢des de um cadaver de cao doméstico (Canis familiaris)
sem raca definida (SRD) nas dependéncias do laboratério de Anatomia Animal da
Faculdade de Medicina Veterinaria de Valenca foi detectada uma variacdo
anatdbmica no sistema vascular. As artérias renais direita e esquerda apresentavam
ramos duplos, determinando assim uma variacdo anatémica, pois a anatomia usual
descreve a presenca de ramos Unicos para as artérias renais.

RELATO DE CASO

Um cadaver de cdo doméstico (Canis familiaris), SRD, proveniente de doacao
pelos tutores apds atendimento na policlinica da FMVV/ CESVA-FAA, foi destinado
ao laboratorio de Anatomia Animal da FMVV/ CESVA-FAA para utilizacdo nas aulas
de anatomia. O cadaver foi previamente dissecado na regido cervical, para
exposicdo da artéria aorta, por onde uma canula foi inserida para injecédo de solugéo
de formaldeido 10%, permitindo desta forma a fixacdo completa de todo o cadaver.
Posteriormente foi procedida a injecdo de 10 ml resina de latex com corante
vermelho na artéria aorta e corante azul na veia cava para melhor evidenciagdo das
estruturas vasculares. Para finalizar o preparo do cadaver, foi realizado também o
processo de pos-fixacdo por imersdo, em que o cadaver foi submerso em uma cuba
com solucao de formaldeido a 10%.

Com o animal posicionado em decubito dorsal, procedeu-se a disseccdo da
cavidade abdominal, com énfase no sistema vascular. Ao nivel da regido lombar, foi
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observada a presenca da artéria renal dupla no rim esquerdo e também no rim
direito. Essas artérias partiam porcdo abdominal da aorta e chegavam até o rim
através do hilo renal, como pode ser visualizado na figura 1.

As artérias renais craniais (direita e esquerda), apresenta-se ligeiramente
mais espessa que as artérias caudais e, aproximadamente apdés 1cm da aorta, ela
bifurca-se em duas.Os comprimentos encontrados a olho nu para as artérias craniais
e caudais foram aproximadamente iguais. Os demais 6Orgaos abdominais foram
avaliados e apresentam morfologia normal e sem variagbes quanto ao arranjo
vascular.

Figura 1 (A): Regido da cavidade abdominal lombar dissecada, evidenciando o sistema vascular e a
irrigacao do rim direito. As setas vermelhas evidenciam a artéria renal dupla direita, preenchidas com
solucdo de latex corada com corante vermelho. O simbolo # indica a veia cava preenchida com
solugdo de latex corado com corante azul. (B) Regido da cavidade abdominal lombar dissecada,
evidenciando o sistema vascular e a irrigacdo do rim esquerdo. As setas vermelhas evidenciam a
artéria renal dupla esquerda, preenchidas com solucdo de latex corada com corante vermelho. O
simbolo * indica a artéria aorta abdominal preenchida com solugdo de latex corado com corante
vermelho.

DISCUSSAO

Nosso estudo se mostra bastante relevante pois encontramos na literatura
poucos trabalhos que abordem a variacdo anatbmica das artérias renais em cées
domésticos, e destes ndao encontramos qualquer referéncia a cerca da ocorréncia de
variacao bilateral.

Alguns autores descrevem sobre a possibilidade da existéncia da duplicacdo
da artéria renal esquerda (GETTY, 1986) e ha estudos sobre a frequéncia em que
essa duplicacdo aparece, como relatado por Reis (REIS; TEPE, 1956), o qual faz um
estudo com 500 cdes e mostra que em 99,4% a artéria renal direita se apresenta de
forma Unica, 12,8% dos casos a artéria renal esquerda se apresenta de forma dupla
e ainda, em 0,4% a artéria renal esquerda se apresenta de forma tripla. Em paralelo,
Lanz e Waldros (2000) em seus estudos descrevem que existe a ocorréncia da
artéria renal dupla esquerda em caes domésticos numa frequéncia de 12% a 15%.
Salientamos a importancia do conhecimento anatdémico e alguns autores (ALONSO;
FIGUEIREDO, 2008) abordam a importancia da divulgacdo de variacdes
anatdbmicas, como forma de conscientizacdo e aperfeicoamento por parte dos
médicos veterinarios em protocolos clinico-cirurgicos.

Nossos dados sugerem que existe a necessidade de mais investigacdes
sobre a existéncia de um padréo de distribuicdo arterial e territorios vasculares de
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rins supridos por artérias multiplas. Relatos sobre variacdes anatdmicas do sistema
vascular sdo relevantes por fornecer fundamentacdes basicas para discussdes
morfologicas, imprescindiveis para o aprimoramento de procedimentos cirdrgicos
com possibilidade de preservacéo do sistema renovascular (SILVA et al., 2009).

CONCLUSAO

Este € um trabalho inédito, onde relatamos a ocorréncia da variacdo
anatdbmica do sistema vascular. Descrevemos a ocorréncia bilateral de artéria renal
dupla, em céo doméstico sem raga definida.

PALAVRAS-CHAVE: Artéria renal; variacdo anatdomica; duplicidade bilateral; Canis
familiaris.
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INTRODUCAO

Comparada a mastectomia regional, a mastectomia total esta associada a um
maior tempo cirargico, maior estimulo nociceptivo, maior estresse cirargico e com
uma alta incidéncia de complicacdes pos-operatérias (HORTA et al.,, 2015). No
entanto, os resultados a longo prazo sdo atrativos, sobretudo no que tange recidivas
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e metastases (STRATMANN et al., 2008).

A analgesia pés-operatoria em mastectomias é rotineiramente realizada por
via sistémica através de opioides, antiinflamatérios, anestésicos locais e
antagonistas de NMDA. Contudo, diversas técnicas de anestesia regional j& sédo
utilizadas para o alivio da dor pds-operatéria, como 0s bloqueios neuroaxiais
(MEDEIROS et al., 2015) e do plano transverso do abdémen (PORTELA et al.,
2014).

Uma das limitagBes para a realizacdo de analgesia epidural toracica em cées
€ uma dificuldade relativa na puncdo de espacos intervertebrais toracicos, uma vez
que estes sdo conhecidos por ter uma anatomia distinta em relacdo a regido
lombossacra (FRANCI et al., 2012). Portanto, o uso do cateter epidural € uma
excelente alternativa, uma vez que, através da puncdo do espaco lombossacral,
pode ser deslocada cranialmente até a regido desejada (DE ROSSI et al., 2011;
MEDEIROS et al., 2015).

A implantacdo do cateter epidural permite administracdo continua de
analgésicos no pos-operatério o que pode efetivamente abolir a dor aguda inerente
ao trauma cirargico. Igualmente, o uso de opidides como a morfina, além de fornecer
analgesia a longo prazo, esta associado a menores efeitos adversos e doses
necessarias (CARREGARO et al., 2014).

MATERIAL E METODOS
1. Critérios de inclusao e exclusao

Serdo incluidas neste estudo trinta e duas cadelas de diferentes racas, ASA I
ou Il (Risco Cirurgico da Sociedade Americana de Anestesiologia), entre 5 e 15
anos com peso corporal variando entre 7 e 50 quilos, com diagndstico de neoplasia
mamaria, atendidas na Policlinica Veterinaria de Pequenos Animais entre 0s meses
de janeiro e julho de 2018.

O risco cirurgico sera determinado através de radiografias de térax, exames
hematoldgicos e bioguimicos, eletrocardiograma e exame fisico do animal.

2. Grupos experimentais

As cadelas serédo aleatoriamente alocadas em dois grupos experimentais de
acordo com a técnica analgésica pos-operatoria:

* Grupo 1: analgesia epidural toracica (AET) (n = 15)
- 0,1mg / kg de morfina (q.12h, 72 horas)

» Grupo 2: analgesia sistémica (AS) (n = 15)
- 0,5mg kg de morfina (g. 6h, 72 horas)

3. Delineamento experimental

Nas cadelas do grupo AET, o cateter epidural sera instalado de forma que sua
extremidade distal alcance a regido correspondente aos dermatomos de T4-T5,
compreendida entre a quarta e quinta vértebra toracica, tomando-se por base a
medicdo prévia da distancia do espaco lombossacro até as respectivas vértebras.
Através do cateter epidural, as cadelas receberdo 0,1mg/kg de morfina diluida em
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0,3ml/kg de cloreto de sddio 0,9% a cada 12 horas, durante as 72 horas do pos-
operatorio. As cadelas do grupo AS receberdo, por via intramuscular profunda,
0,5mg/kg de morfina a cada 6 horas, durante as 72 horas do pds-operatorio. Em
ambos os grupos, 1mg/kg de cetoprofeno, por via intramuscular, a cada 24 horas,
sera administrado durante as 72 horas.

Ao fim do ato operatorio, os animais serdo submetidos a avaliacdo analgésica
através da Escala de Dor da Universidade de Melbourne. Um avaliador cego ao
estudo atribuird pontuacbes mediante a observacdo dos sinais fisiologicos e
comportamentais inerentes a referida escala. Os animais de ambos 0s grupos
permanecerdo com uma bandagem na regido lombossacra para o avaliador nao
diferenciar os grupos experimentais.

Os animais serdo avaliados em 18 momentos diferentes: T-1 (antes da
medicacdo pré-anestésica); TO (ao despertar); e nos seguintes tempos (em horas)
pés-recuperacdo da consciéncia: T1, T2, T4, T6, T8, T10, T12, T14, T16, T18, T20,
T22, T24, T36, T48 e T72. A escala inclui multiplos descritores alocados em seis
categoria que incluem parametros fisiol6gicos, resposta a palpacao, atividade, status
mental, postura e vocalizacdo. Um uUnico avaliador treinado, cego ao estudo, estara
presente durante todo o periodo de avaliacdo da dor. A analgesia de resgate sera
realizada com 4 mg/kg de tramadol intramuscular caso os escores de dor sejam = 14
(pontuacdo maxima de 27).

As andlises estatisticas serdo conduzidas através do Graphpad Prism Dor
MAC OS verséo 7.0. O teste Shapiro-Wilk sera utilizado para analisar a normalidade
dos dados aos quais serdo relatados como valores médios + desvio padréo (SD) ou
mediana (intervalo inferior-superior) quando apropriado. O teste de Mann Whitney
sera usado para comparar 0s escores de dor entre 0os grupos em cada ponto do
tempo e o teste de Friedman sera usado para comparar as diferencas ao longo do
tempo dentro de cada grupo. As diferencas serdo consideradas significativas em P
<0,05.

RESULTADOS PARCIAIS

Até o presente momento, foi feita ampla revisdo de literatura e a sele¢cdo dos
casos a serem submetidos ao estudo. Os referidos alunos cumpriram com todas as
determinacdes e etapas do projeto de pesquisa e estdo engajados em dar
continuidade no estudo. Outrossim, 0os mesmos desenvolveram importantes
competéncias de cunho académico / cientifico durante o periodo de execucao.

CONSIDERACOES

A dor pés-operatoria de cirurgias de mastectomias totais pode atingir niveis
intenso ou excruciante. Dessa forma, € sabido que este desconforto doloroso
aumenta de forma substancial o tbnus muscular nas regides toracica e abdominal, o
que pode prejudicar intensamente a funcao ventilatéria. Ademais, a dor persistente
pés-operatoria pode suscitar alteracfes importantes enddcrinas e metabdlicas além
de predispor ao surgimento de dor crbnica de origem nociceptiva ou neuropatica.
Portanto, a analgesia espinhal com morfina surge como uma grande possibilidade de
melhorar de forma significativa o conforto do paciente e a reducdo da
morbimortalidade. Outrossim, a implantacdo do cateter epidural permite a infusao
continua de analgésicos por via espinhal sabidamente local dos receptores opidides
presentes no corno dorsal da medula espinhal.
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INTRODUCAO

Displasia renal € uma enfermidade hereditaria ou congénita, causada por
alteracdes na estrutura do parénquima renal durante a fase de embriogénese. A
patogenia desta da doenca esta diretamente relacionada a imaturidade dos néfrons,
e pode evoluir para insuficiéncia renal crénica entre 4 meses a 2 anos de idade
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(PEREIRA et al., 2007).

Dentre os principais sinais clinicos estdo incluidos a poliuria e polidipsia,
émese, desidratacdo, anemia, osteodistrofia renal, entre outros. E ainda ha um
aumento consideravel nos niveis de creatinina, ureia, fosfatase alcalina e célcio
(VAC, 2004).

O presente trabalho tem como Principal objetivo descrever as alteracbes
ultrassonogréficas compativeis com a displasia renal, em canino doméstico (Canis
lupus familiaris) da raca Yorkshire terrier. Além disso, correlacionamos também os
achados laboratoriais e a sintomatologia com a patologia em questdo. Nosso relato
se mostra bastante relevante devido aos dados escassos da literatura descrevendo
a displasia renal em animais caninos filhotes.

METODOLOGIA E RESULTADO

Uma canina doméstica, de 4 meses de idade, da raca Yorkshire terrier, foi
atendida clinica veterinéria localizada na zona norte do Rio de Janeiro, com 0s
seguintes sintomas: apatia, émese, anorexia, desidratacdo e diarréia. ApGs o0 exame
clinico o animal foi submetido a exames laboratoriais, como exame de sangue com
avaliacdo do hemograma completo e niveis séricos de ALT, proteinas totais,
albumina, globulinas, uréia, creatinina, sédio, potassio e fosforo, conforme podemos
observar na figura 1, onde os resultados estdo expressos.

Bioquimica
Areoatra - Soeo

Bloquimecas Resultasos Acteréncian Metodos

[
AT uL 211 270 - 1020 ) Cinétco UV -atomatizado
Proteina Total paL 6,50 540 7% ) Baxeto
Albumina oL 389 260 - 420 ) Verde de Bvomocresol
Globulna oL 26 { 20 - 45 ) Clcuo
Relagdo Albumina Globulina 149 06 - 15 ) Cacuo
Creabinina Sénca moi 89 « ( 0% 15 ) Cindtco-mtomatizado
Urdla moR 5144 ~ ( 210 - 800 ) CnéSico UV - automatizado
S6a0 mmollL 1420 | 1410 - 1520 ) lon Eletroco Seletve
Potassio o, 50 { 43 - 54 ) lon Eleirado Seletve
Fostoro R 160+« | 25 - 81 ) W

Figura 1: Resultados obtidos a partir da avaliacdo da bioquimica sérica. Ressaltamos os
niveis elevados de uréia (514,4) e creatinina (8,9), marcadores utilizados aqui para a
avaliacdo da funcao renal, evidenciando comprometimento da funcéo renal.

Utilizamos a andlise dos niveis séricos de uréia e creatinina para a avaliacao
renal. Podemos inferir aqui, através dos valores destes parametros, os quais se
encontravam elevados em relagcéo aos valores de referéncia, que a funcéo renal se
encontrava comprometida.

Além disso, o animal também foi submetido ao exame ultrassonografico onde
foi observado que a vesicula urinaria se apresentou muito distendida pela urina,
com as paredes finas e regulares e urina limpida. Os rins apresentaram dimensodes
habituais para a raca/porte, medindo 3,8cm rim esquerdo e 3,9 cm rim direito
(Figura 2A). No entanto os parénquimas estavam difusamente hiperecogénicos, com
acentuada perda da diferenciagcdo corticomedular, com contornos irregulares.
Presenca de cistos na regido cortical de ambos os rins. Imagem sonografica
compativel com displasia renal (Figura 2B e C).
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Figura 2: Fotografias das imagens ultrassonogréficas dos rins, revelando alteracdes
morfolégicas compativeis com a displasia renal, com perda da relacao cortico medular. (A)
Rim direito: D1 representa o corte longitrudinal renal, representa o comprimento da
estrutura. D2: Representa a largura renal. (B) Rim direito em maior aumento. (C) Rim
esquerdo difusamente hiperecogénico, circundado por quantidade moderada de liquido
anecogénico livre, apresentando acentuada perda da relagdo cortico medular, dimensbes
habituais para raga porte, contornos irregulares. Visualizou-se padréo vascular habitual no
exame Dopler colorido. Apesar da perda da relacdo cortico medular, o padréo vascular
permanecia no momento do exame inalterado.

DISCUSSAO

Nosso relato se mostra de suma importancia no ambito da clinica de
pequenos animais, uma vez que relatos de displasia renal sdo extremamente raros.
Além disso, 0s escassos relatos a cerca desta patologia se relacionam apenas com
animais adultos (ABCMED, 2018).

De forma bastante particular aqui, relatamos a ocorréncia da displasia renal
em cao filhote, de 4 meses de idade, da raca yorkshire Terrier. Descrevemos
também aqui a correlacéo entre as alteracbes morfoldgicas e alteracdes laboratoriais
relacionadas, as alteracdes dos niveis séricos de uréia e creatinica, inferindo
comprometimento da fungéo renal, diante desta patologia.

CONCLUSAO

Relatamos aqui a ocorréncia da displasia renal em canino doméstico, filhote,
da raca yorkshire terrier. Demonstramos que o diagnostico desta patologia pode ser
obtido através de exame de imagem, como por exemplo a ultrassonografia da
cavidade abdominal e pélvica.

Por fim, estabelecemos que a displasia estd associada ndo s6 a alteracfes
morfolégicas mas também alteracdes funcionais renais. Nosso estudo se mostra
extremamente relevante devido aos escassos dados na literatura correlacionados a
esta doenca, principalmente em animais jovens.

PALAVRAS-CHAVE: Canis lupus familiaris; Displasia; Renal; Rim; Yorkshire.
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INTRODUCAO

Na literatura, as bandas ventriculares, também s&o conhecidas como
"tenddes falsos" e sdo descritos como mdltiplas fitas intraventriculares, as quais nao
se conectam com as cuspides valvares. Uma revisdo desta literatura mostra
numerosos padrbes morfolégicos para estas estruturas em humanos e alguns
coracgOes de animais (KIMURA et al., 2016).

Tendo em vista a escassez da literatura que aborda a descricdo morfolégica
das bandas ventriculares, associada a sua importancia clinica, devido a sua
presenca estar correlacionada com patologias cardiacas, é surpreendente que 0s
estudos em humanos e animais ndo sejam abordados em ambos os ventriculos.
Uma possivel razédo para isso, se da porque as bandas ventriculares do ventriculo
esquerdo, que foram estudados mais extensivamente, porque S&0 maiores e mais
visiveis (KOSINISKI et al., 2012).

Além disso, as bandas ventriculares do ventriculo esquerdo ja foram
descritas anteriormente em associacdo com diversas patologias cardiacas, tais
como sopros, cardiomiopatias dentre outras (MUNDRA; LALA, 2016).

Vérios estudos propuseram que sua localizagdo no ventriculo pode interferir
no cateterismo cardiaco e colocacbes de marca-passo ou até mesmo sendo mal
interpretadas durante um ecocardiograma (SHUKKARBHAI et al., 2015).

Nosso objetivo nesta pesquisa € relatar a ocorréncia das bandas ventriculares
no ventriculo direito, bem como reconhecer e quantificar as suas principais variacoes
morfoldgicas, a fim de elucidar o conhecimento a cerca desta estrutura.
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MATERIAL E METODOS

Analisou-se nas dependéncias do laboratério de anatomia animal da
Faculdade de Medicina Veterinaria de Valenca quatro coragfes, de cdes domésticos
(Canis lupus familiaris), fémeas, sem raca definida (SRD). Foi possivel identificar,
seis tipos de bandas no ventriculo direito do cdo doméstico apds a disseccdo dos
coracOes, com abertura da parede marginal ventricular direita.

As bandas foram descritas, de forma a contribuir para o conhecimento
cientifico e morfolégico acerca desse tema. Essas bandas foram classificadas de
acordo com sua prevaléncia e seus pontos de fixacdo. O tipo | se estende do septo
interventricular até a parede marginal do ventriculo; o tipo Il conecta o musculo
papilar a parede marginal do ventriculo; o tipo Ill conecta as trabéculas carneas ao
septo interventricular; o tipo IV conecta as trabéculas carneas a parede marginal do
ventriculo; o tipo V interconecta os musculos papilares e o tipo VI interconecta as
trabéculas carneas.

RESULTADOS

Na tabela 1, estdo descritos os resultados obtidos a partir das analises do
padrao de distribuicdo das bandas ventriculares.

Tipos Descricao Coracao | Coracao| Coragao | Coracao| Total
1 2 3 4
Tipo | | Septo - Marginal 2 4 6
Tipo Il | Papilar - Marginal 1 2 2 3 8
Tipo Il | Trab. Carneas 2 2
Inter Ventricular
Tipo IV| Trab. Carneas — 2 2
Marginal
Tipo V | Entre Musculos 1 1
Papilares
Tipo VI| Entre Trabéculas 6 15 5 26
Carneas
Total 3 16 17 9 45

Tabela 1: Distribuicdo quantitativa dos diferentes tipos de bandas ventriculares nos quatro
coracOes estudados.

De acordo com a analise da tabela 1 é possivel inferir que o tipo de banda
mais freqliente € o tipo VI, ou seja, aquelas bandas que se fixam entre as trabéculas
carneas. Em paralelo também ¢é possivel inferir que o tipo de banda menos
frequente é o tipo V, ou seja a banda que se fixa entre os musculos papilares.
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Na figura 1(A-D), podemos visualizar as bandas ventriculares no ventriculo
direito dos coracdes analisados. As setas estao indicando as bandas ventriculares.

Figura 1 (A-D): Coragbes de quatro caninas domeésticas analisadas. A dissec¢ao promoveu
através da incisdo na parede marginal a evidenciagdo das bandas ventriculares. As setas
vermelhas estdo indicando as bandas ventriculares nos ventriculos direitos.

DISCUSSAO

Nossos dados afirmam que o tipo de banda mais frequente é o tipo VI,
enquanto o menos freqiente é o tipo V. Este trabalho afirma que estas bandas
podem ser consideradas fios livres dentro da cavidade ventricular ou parcialmente
escondida entre trabéculas carneas. Dada a incidéncia destas bandas nos coracfes
de caninos domésticos em estudos anteriores, parece légico dizer que essas
estruturas sdo um achado normal (COPE, 2017). Porém, os trabalhos limitados,
focando apenas na analise do ventriculo esquerdo, criaram um lacuna anatdmica ao
considerar que a literatura disponivel evidencia apenas a descricdo das bandas do
ventriculo esquerdo. Dada a publicagéo limitada relacionada ao ventriculo direito,
propusemos esse estudo e chegamos ao resultado de que a ocorréncia e
padronizacdo exata dessas bandas néo € conhecido ou explicado, como mostram os

nossos dados.

CONCLUSAO

Este estudo das bandas ventriculares promove informacdo adicional a
respeito da anatomia cardiaca do canino domeéstico. A descricdo morfologica
detalhada e descritiva das bandas ventriculares do ventriculo direito fornecem
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informacbes relevantes, a fim de fornecer subsidios para uma fundamentacao
morfolégica consistente, frente a possiveis correlacdes entre estas estruturas e
patologias cardiacas.

PALAVRAS-CHAVE: Coracgdo; Ventriculo Direito; Canis lupus familiaris; bandas
ventriculares.
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INTRODUCAO

O uraco € uma estrutura tubular fibrosa que na fase embrionéaria, comunica o
canal da vesicula urinaria (bexiga) ao saco alantéide, permitindo que a urina fetal
seja eliminada junto com a urina materna (SOUZA et al., 2017). Apés o parto, o
araco se retrai para o interior da cavidade abdominal em direcao ao apice da bexiga,
formando uma cicatriz, e perdendo sua funcdo. A urina passa a ser totalmente
excretada pelo canal da uretra (ALEIXO et al., 2007).

No entanto em alguns animais podem haver anomalias de Uraco, as quais
estdo relacionadas a falha na obliteracdo completa dessa estrutura, e incluem draco
persistente, Uraco patente (diverticulo vesical), diverticulo subcutaneo do Uraco,
fistula umbilical e Uraco cistico (LEMOS et al., 2014).

A persisténcia do uraco é uma onfalopatia de origem néo infecciosa, porém a
sua ocorréncia pode estar associada a infec¢des secundarias (TORQUATO, 2018).

Objetivamos aqui descrever a ocorréncia da persisténcia do canal do Uraco no
felino doméstico (Felis catus), diagnosticado através do exame ultrassonografico e
corrigido através de procedimento cirdrgico.

RELATO DE CASO

Foi atendido em uma clinica veterinaria no Rio de Janeiro, um felino
doméstico, sem raca definida (SRD), macho, de 12 anos de idade. Durante o
atendimento a tutora relatou que o animal estava apresentando oliguria, hematuria e
disuria. No exame fisico, a palpacao da regido de topografia da vesicula urinéria,
revelou a presenca de replecdo da bexiga e sensibilidade local durante a
manipulacdo. Foi realizado o exame ultrassonografico das cavidades abdominal e
pélvica a fim de estabelecer o diagndstico.

No exame ultrassonografico foi observada uma bolsa convexa na porcao
cranial da bexiga caracterizando a persisténcia do canal do Uraco. A bexiga
apresentou-se moderadamente distendida pela urina, com formato ndo anatémico,
apresentando paredes acentuadamente e difusamente espessadas e irregulares (0,8
cm). Foi possivel perceber também que a urina apresentava acentuada quantidade
de cristais e debris celulares em suspensdo. A descricdo ultrassonografica é
condizente com cistite. As imagens referentes aos achados ultrassonograficos estao
demonstrados na figura 1.
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Figura 1: (A) Imagem ultrassonografica revelando a bexiga moderadamente repleta pela urina, com
as paredes espessadas contendo urina com cristais e debris celulares. Quadro condizente com
cistite. Na porcao cranial da bexiga é possivel identificar uma vesicula, representando o canal do
Uraco persistente. (B) Canal do Uraco na porcao cranial da bexiga mais evidente.

A partir do diagnéstico estabelecido pelo exame ultrassonografico o paciente
foi entdo encaminhado para a correcdo da patologia através de procedimento
cirdrgico.

O procedimento cirdrgico foi realizado através primeiramente da incisdo da
cavidade abdominal, com acesso através da linha alba, A incisdo foi mediana
infraumbilical abrindo-se a cavidade abdominal. Posteriormente a bexiga “VU” foi
acessada e identificada e tracionada com o auxilio de uma pinca de disseccao. A
presenca do canal do Uraco persistente “U”, representados na imagem 2A.
Posteriormente realizou-se entdo a cistotomia para a remocéo dos debris e cristais.
A partir da inciséo realizada na parede vesical para a cistotomia, procede-se entédo a
resseccdo do canal do Uraco persistente (Figura 2B). Apds a remocédo do canal do
araco persistente a parede vesical foi coaptada através da sutura. Realizou-se a
sutura da bexiga utilizando-se o fio de poliglactina 910, 5-0 (Vicryl®) com agulha
cilindrica de 1,65 cm (Ethalloy RB-1, Ethicon®), com quatro pontos separados,
totais, cada ponto contendo quatro semi-nés (Figura 2C). Realizou-se a sutura com
justaposicédo das bordas de ferida vesical transfixando-se a parede em cerca de 2
mm da borda incisional.

Figura 2: Procedimento cirlrgico para a correcao do canal do uraco persistente. “VU”: Vesicula
urinéria; “U”: canal do uraco. (A) Identificacdo da bexiga “VU” e do canal do uraco persistente “U”. (B)
Cistotomia “VU” e ressecg¢do do canal do uraco persistente “U”. (C) Bexiga “VU” suturada apés a
remocao do Uraco persistente.
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DISCUSSAO

A literatura relata que a persisténcia do Uraco é mais comum em animais de
produgdo, como ruminantes, acontecendo com menor frequéncia em animais de
pequeno porte, sendo rara em felinos (SOUSA-FILHO et al., 2012). No entanto a
persisténcia do Uraco em felino doméstico ja foi previamente descrita por outros
pesquisadores, conforme nds relatamos aqui (LAVERTY; SALISBURY, 2002).

CONCLUSAO

Relatamos aqui a ocorréncia da persisténcia do canal do uraco em felino
doméstico. Relatamos também que € possivel realizar o diagnostico da referida
patologia por meio de exame ultrassonografico. O tratamento de escolha para a
resolucéo desta patologia é a remocéo cirdrgica da estrutura remanescente.

Esta enfermidade pode estar relacionada a outras patologias do trato urinario,
por esta razdo o diagndstico precoce, bem como o relato cientifico se faz de suma
importancia.

PALAVRAS-CHAVE: Persisténcia; canal do Uraco; felino; bexiga.
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INTRODUCAO

A ranicultura é uma atividade j& estabelecida no estado do Rio de Janeiro,
mas possui um entrave na sua cadeia produtiva como na maioria dos estados
Brasileiros que é interrup¢cdo da reproducdo das rds durante o periodo de baixas
temperaturas (outono e inverno).

A técnica da reproducéo induzida possibilita o suprimento de desova de boa
qualidade, bem como permite a incubacdo e a eclosdo dos ovos em condicdes
climaticas favoraveis ao bom desempenho da prole. Porém, a falta de conhecimento
basico sobre a reproducao de ras dificulta o emprego desta técnica (RIBEIRO FILHO
et al., 1998). A partir do conhecimento da utilizacdo dos horménios na inducdo a
reproducdo de ra-touro (RUGH, 1935), foi possivel a coleta do sémen (ALONSO,
1997), a extrusdo de ovocitos e a fertilizacdo artificial de ré-touro (AGOSTINHO et
al., 2000) e a avaliacdo da morfologia espermética do sémen de ra-touro (PEREIRA
et al., 2012a). A reproducado de sapos, pererecas e ras € a etapa de maior relevancia
para programas de repovoamento de anfibios anuros e para a ranicultura. As
pesquisas e a divulgacdo das informacdes sobre esse tema sdo importantes para
atualizar os técnicos e pesquisadores e, com isso, fortalecer a conservagdo dos
anfibios anuros e a ranicultura. Este trabalho visa abordar a importancia da indugéo
artificial na reproducao de ras.

Aliada a falta de estudos na area da nutricdo de reprodutores de ras-touro o
presente estudo tera como objetivo principal estudar o ciclo reprodutivo dos
reprodutores em condi¢des de climatizacdo durante um ano.

MATERIAIS E METODOS

Serdo construidos setores climatizados de reproducdo em um ranario do
estado do Rio de Janeiro com climas bem distintos (Rio das Flores). Durante o
periodo de um ano, machos e fémeas de ra-touro com 200 g serdo amostrados e
distribuidos aleatoriamente em seis caixas, sendo a metade das caixas para cada
sexo e duas em cada Ranario, onde as ras serdo alimentadas e mensalmente serdo
avaliadas através de biometrias, cada caixa tera temperatura da dgua controlada a
25°C, fotoperiodo de 14 horas de luz e 10 horas de escuro e umidade de 80%, cada
animal sera considerado uma repeticdo, pois este serd marcado com microchip.

Mensalmente serdo realizadas coletas de sémen e tentativas de fertilizacao
artificial com horménio Acetato de Buserelina (GnRH) como indutor para obtencéo
dos gametas sexuais. Os tratamentos serédo o tempo (coletas mensais), estes, serao
avaliados quanto o ganho de peso dos animais, consumo da dieta, taxa se
sobrevivéncia, producdo de sémen e a sua qualidade, peso dos ovadcitos liberado
antes da fecundagéo, tamanho da desova apos a fertilizagdo, nimero de girinos e a
relacdo entre numero de girinos com o tamanho da desova.
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RESULTADOS ESPERADOS

Ao final deste projeto espera-se obter subsidios que auxiliem aos produtores
condicdes e técnicas para terem reproducdo durante todo o ano. Além de ainda
gerar conhecimentos para a continuidade de pesquisas especificas em nutricdo e
reproducao das ras-touro. Com protocolos de reproducdo para ras-touro durante o
ano todo ira contribuir definitivamente para a cadeia da ra-touro do Estado do Rio de
Janeiro, sendo na producdo de girinos em periodos onde h& escassez com na
producdo mensal durante todo o ano e ndo mais em periodos sazonais como nos
periodos de temperaturas mais elevadas. As informacdes obtidas serdo publicadas
em periédicos nacionais e internacionais para 0s pesquisadores, técnicos e
estudantes, serdo publicados livros e apostilas para os extensionistas e produtores
rurais, além de cursos para disseminacao dos protocolos de reproducédo de ra-touro
em ambiente climatizado. O tempo previsto para realizagdo de todas as etapas do
projeto sera de 24 meses. Uma informacao importante que a necessidade de formas
jovens pelos produtores estd aumentando a cada més, com surgimento de novos
produtores e com a expansao dos antigos ranarios, isso devido ao aumento do
consumo de uma carne de baixo teor de gordura e de excelente digestibilidade pelos
humanos. Um resultado a esperar € com 0 surgimento de novos conhecimentos que
através deste projeto possa ser adquirido, aumentar a producédo de ras e com isso
aumentar a renda dos produtores que normalmente sdo pequenos e familiares e
disponibilizar na mesa da populagdo fluminense uma carne de excelente qualidade
nutricional.

CONCLUSAO

As informacdes a serem obtidas serdo de grande valia a producédo de formas
jovens para ranicultura.

PALAVRAS-CHAVE: Inducéo; ovécitos; ranicultura; sémen.
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INTRODUCAO

A presenca de dor, assumida por causa da funcdo melhorada quando séo
administrados farmacos anti-inflamatorios nao-esteroidais (AINES), em doencas
articulares crbnicas, que ocorre naturalmente em cées, estd bem estabelecida
(VASSEUR et al.,, 1995; HOLTSINGER et al.,, 1992). A dor associada a doenca
causa diminuicdo da atividade fisica. Na auséncia de cura para a doenca, e quando
a substituicdo da articulacdo ndo é viavel, o principal objetivo na maioria dos
pacientes humanos é aliviar a dor através de métodos farmacoldgicos.

A doenca articular crénica € uma afeccéo prevalente em céaes que cursa com
intensa dor e perda da qualidade de vida. Dentre essas enfermidades, a displasia
coxofemoral assume importante papel em cdes de racas grandes a gigantes como
os Pastor Alemao, Rotweiller, Fila Brasileiro, Bernesse, Labrador Retriever, Golden
Retriever e S&do Bernardo.

Os antagonistas NMDA sdo farmacos com alta efichAcia em processos que
cursem com dor nociplastica, no entanto, o Médico Veterinario, normalmente fica
restrito a utilizacdo parenteral de cetamina ou dextrocetamina. A amantadina foi
reconhecida pela primeira vez como um agente antiviral (DAVIES et al., 1964) e,
posteriormente no tratamento da doenca de Parkinson (SCHWAB et al., 1972; 1969).
A amantadina aparentemente induz os receptores NMDA a ocuparem conformacdes
fechadas, e suas interacbes com o receptor NMDA fazem com que seja
particularmente eficaz na inibicdo das respostas NMDA durante as despolarizacdes
prolongadas que acompanham os insultos neuroldgicos, como pode ocorrer na dor
cronica (BLANPIED et al., 2005). Em cées, a amantadina foi utilizada com sucesso
para o alivio da dor secundaria a osteoartrite e refrataria aos AINEs (LACESLLES et
al., 2008).

MATERIAIS E METODOS

Serao utilizados 16 animais de proprietarios atendidos no setor de ortopedia e
traumatologia da Policlinica Veterinaria de Pequenos Animais da FMVV/CESVA-
FAA. Os 16 caes diagnosticados com displasia coxofemoral serdo alocados de
forma randdmica em dois grupos, sendo o grupo 1 formado por 8 animais
submetidos a terapia com Carprofeno 4,4 mg/kg sid, 21 dias e o grupo 2 animais
submetidos a terapia com Carprofeno 4,4 mg/kg sid + amantadina 5,0 mg/kg sid, 21
dias. Os tratamentos dos grupos 1 e 2 serdo avaliados e comparados através de
imagem termografica infravermelha, Escala Analgésica Composta da Universidade
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de Glasgow, Dolorimetria Digital, Escala de Atividade e Questionario Ortopédico
Padréo.

Para padronizacdo de sala para realizacdo de exame sera rigorosamente
seguido o guia pratico de Termografia Infravermelha Veterindaria da American
Academy of Thermology sera usado como um guia (AAT, 2017).

O animal permanecerd na sala de imagem por 20 minutos antes do
procedimento. Cada articulacdo sera visualizada em uma distancia focal de 0,40 m
usando uma lente macro interna na unidade de varredura infravermelha. Uma
imagem por articulacdo serda armazenada no formato de 12 bits para posterior
andlise.

A camera termogréfica (ThermaCAM® T420; FLIR® Systems, Inc.,
Wilsonville, OR) sera fixada no tripé em posicao vertical e sua lente sera posicionada
paralelamente a face em todas as aquisicdes de imagem. O exame sera realizado
com calma, sem movimentacdo animal, ou seja, 0 operador movimentara a maquina
para capturar as imagens, evitando assim qualquer estresse que possa causar
acentuada vasoconstricdo periférica da pele e / ou vasodilatacdo na regido articular,
resultante de movimentos voluntarios.

Apés a obtencdo de todas as imagens termograficas, estas serdo salvas no
formato JPEG (Joint Photographic Experts Group) e separadas em arquivos
individuais para cada animal. A avaliacdo termogréfica serd realizada por um
profissional experiente na area o qual ndo tera conhecimento dos grupos
experimentais. Para a avaliagdo de todas as imagens termogréficas, sera utilizado o
ThermaCAMResearcher Professional 2.10® (FLIR Systemsa Inc.), cujos parametros
utilizados para o célculo automético da temperatura absoluta serdo: distancia entre o
aparelho de termografia e o animal para a aquisicdo de a imagem termogréfica, a
humidade relativa do ar e a temperatura ambiente no momento do exame. Essa
padronizacdo serd necessdria para permitir maior precisdo nos valores de
temperatura calculados pelo equipamento.

Os animais serdo avaliados imediatamente apés a realizagdo das imagens
termograficas tanto no dia 0 como no dia 21 através da Escala Composta de Dor da
Universidade de Glasgow (GCMPS).

Os animais também serdo avaliados imediatamente apds a realizacdo das
imagens termogréficas tanto no dia 0 como no dia 21 através de um algémetro digital
0 qualserd colocado sobre as articulacbes coxofemorais de modo a avaliar a
intensidade da dor continuamente a uma escala de pressdo do equipamento. A
pressdo sera cessada na tolerdncia pressdo-dor e 0 escore correspondente
determinado (limite pressao-dor). A pressdo que exceder em primeiro lugar O sera
definida como o limiar de pressao-dor.

Antes do estudo, os proprietarios serdo questionados e as atividades
especificas que sdo problematicas para o cdo serdo definidas em detalhes, através
do preenchimento do formulario CSOM, nos dias 0; 21 e 7;14 por telefone. Um
guestionario ortopédico padréo sera preenchido pelos proprietarios ao mesmo tempo
gue os CSOMs.

Serao realizados os testes de Shapiro-Wilk e Grubbpara avaliar a distribuicao
da normalidade das temperaturas termograficas e identificacdo dos outliers,
respectivamente. Para avaliacdo da diferenca de temperatura cutanea das
articulagcdes do lado esquerdo e direito nos grupos 1 e 2 e para comparacao entre 0s
grupos sera utilizado a Analise da Variancia seguido do pés-teste de bonferroni.O
teste t de Studentsera usado para comparar o limiar de pressédo-dor e a tolerancia a
pressao-dor e o teste de Mann-Whitney para comparar o limite de pressao e dor. A
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correlacdo de Pearson sera usada para detectar relacdes lineares.
RESULTADOS PARCIAIS

Por conta do baixo atendimento de animais suspeitos de displasia
coxofemoral no setor de ortopedia e traumatologia da Policlinica Veterinéria de
Pequenos Animais da FMVV/CESVA-FAA, ainda ndo foram selecionados os 16
animais para a realizacdo do exame termogréafico. Até o presente momento foram
selecionados laudos com diagndstico positivo para displasia coxofemoral entre os
anos de 2016 e 2018, e prévio contato com alguns laboratérios a fim de obter o
custeio do tratamento. Concomitante a isto foi enviada solicitacdo de custeio de
radiografia pela policlinica veterinaria escola.

CONSIDERACOES FINAIS

Diante de todas as informacdes levantadas de acordo com a literatura, foi
possivel observar a importancia da termografia no diagnéstico da displasia
coxofemoral, além da alta sensibilidade da tecnologia a alteracdo de temperatura
provocada pelo processo inflamatério. Além disso, a associacdo de AINES e
inibidores de receptor NMDA tem boa eficacia no tratamento da dor crénica.

PALAVRAS-CHAVE: Termografia infravermelha; diagnostico; cées; displasia
coxofemoral.
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INTRODUCAO

O utero é composto de dois cornos uterinos, um corpo e uma cervice.
Comumente, o Utero da porca € do tipo bicornual e os cornos sdo dobrados ou
convolutos.

A agenesia de corno uterino decorre de uma anomalia embriolégica resultante
do desenvolvimento incompleto dos ductos paramesonéfricos ou de Miller
NASCIMENTO; SANTOS, 1997). A incidéncia da agenesia segmentar do Utero €
mais comum em porcas e vacas, sendo menos comum nhas demais espécies
domésticas (KASSIE; PARZEFALL; KNASMULLER, 2000). As alteracdes do
desenvolvimento do trato reprodutivo podem ser congénitas e podem sofrer
influéncia do ambiente (fatores infecciosos, fisicos, quimicos) ou podem ser
genéticas (KONIG; LIEBICH, 2004).

O objetivo do presente relato é contribuir com estudos referentes as
anomalias morfolégicas uterinas em porcas, as quais sdo raramente encontradas
devido a auséncia de sintomas e sinais clinicos. Ndo obstante & escassez de
informacdes, a importancia do conhecimento destas anomalias se faz imprescindivel
pois podem comprometer a fungéo reprodutiva dos animais, ocasionando a redugéo
de leitdes em cada leitegada.

METODOLOGIA E RESULTADO

Para este estudo foi utilizado um cadaver de porca doméstica (Sus scrofa
domesticus), da raca Landrace, doada pelo setor de suinocultura da UFRuralRJ. As
atividades anatébmicas praticas aqui descritas foram realizadas nas dependéncias do
Laboratorio de Anatomia Animal do Departamento de Biologia Animal da UFRuralRJ.
Procedemos com a disseccdo do cadaver, utilizando o instrumental adequado,
realizamos uma incisdo na linha alba na cavidade abdominal e pélvica e a partir de
entdo foi realizada a exposicdo e disseccéo das visceras. Ao analisar a morfologia
uterina foi possivel constatar uma anomalia. A partir da deteccdo da agenesia
segmentar uterina, com agenesia do corno uterino. A peca anatdomica foi entéo
fotografada para a demonstracdo da anomalia conforme podemos observar, em
comparacao com um esquema de sistema reprodutor feminino normal, na figura 1.
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Figura 1: (A) Esquema ilustrativo evidenciando a estrutura anatbmica do sistema reprodutor feminino
da porca doméstica (KONIG; LIEBICH, 2004). (B) Foto evidenciando a Agenesia do Corno Uterino
direito. A seta vermelha esta indicando a agenesia do corno uterino direito, evidenciando apenas um
tecido remanescente do corno direito. O * esta indicando o corno uterino esquerdo de tamanho
normal, evidenciando que a agenesia s6 ocorreu no corno uterino direito.

DISCUSSAO

Dentre as anomalias do sistema reprodutor em mamiferos, o Gtero unicorno é
de rara ocorréncia, entretanto em cadelas a maioria das anomalias envolvendo o
Utero séo as aplasias segmentares (ANDO et al., 2007).

Na aplasia uterina os ovarios podem ou nao estar aplasicos ou localizar-se
mais cranialmente, sendo que na maioria dos casos, 0 OVario esta presente, 0 que
pode ser explicado devido os 6rgdos possuirem desenvolvimento embrioldgico
diferente (ANDO et al., 2007). Em nossa descricdo percebemos que o ovério direito
se desenvolveu normalmente e ocupava sua topografia habitual, sem qualquer
alteracdo posicional dentro da cavidade corpérea.

Nossos dados fornecem informacdes relevantes a cerca de anomalias
morfologicas segmentares uterinas. A agenesia do corno uterino direito relatada aqui
nao determina a esterilidade das fémeas, mas pode afetar o nUmero de crias obtidas
nas leitegadas. Existem ainda relatos em estudos anteriores de que malformacdes
congénitas em Uteros de animais domeésticos ndo sdo comuns podendo estar
associada a endogamia ou intersexo (ANDO et al., 2007).

CONCLUSAO

Relatamos aqui a agenesia segmentar de Utero da porca doméstica. Foi
constatada agenesia do corno uterino direito. Este tipo de anomalia anatdomica é
bastante rara em porcas domésticas e a sua descrigdo se faz de suma importancia
pois pode comprometer o desempenho reprodutivo destes animais, ocasionando a
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possibilidade de reducdo na quantidade de leites na leitegada.
PALAVRAS-CHAVE: Utero; Corno uterino; Porca; Agenesia.
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INTRODUCAO

A agenesia renal unilateral é a auséncia de um sé rim onde o animal pode
viver de forma satisfatoria. E uma doenca rara e os animais acometidos podem ser
assintomaticos por toda a vida (CARVALHO, 2008). A agenesia renal unilateral é
uma condicdo compativel com a vida, proporcionando vida normal contanto que o
rim existente apresente funcionamento aceitavel. Ja a agenesia bilateral € sempre
fatal, sem chance de vida .

A agenesia renal € uma afeccdo congénita rara em pequenos animais,
principalmente em felinos e é frequentemente associada a uma malformacgéo
reprodutiva. A etiopatogenia dessa doenca em pequenos animais € incerta. Foi
relatada em alguns estudos uma predisposic¢ao racial incluindo Pastor de Shetland,
Doberman pinscher e Beagle (VIRGILI;, GOMES; GRANATO, 2016). Devido a
hipertrofia compensatoria, a agenesia renal unilateral frequentemente n&o é notada,
embora ja tenha sido reportada em gatos, humanos, fetos e cdes (NARASIMHAN;
ABSAR, 2010).
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Nosso objetivo neste trabalho é relatar a agenesia renal, em uma canina da
raca shih-tzu, detectada através do exame ultrassonografico, durante o atendimento
clinico. Descrever esta anomalia se faz de extrema relevancia, principalmente a fim
de investigar a possivel associacdo com as disfuncdes renais.

MATERIAL E METODOS

Uma cadela de raca Shih-tzu, com 10 anos de idade e com peso de 4,5kg foi
atendida em uma Clinica Médica Veterinaria, localizada na zona norte do Rio de
Janeiro, para exame clinico preventivo. Na anamnese, a tutora ndo se referia a
nenhuma alteracao fisica ou comportamental do paciente. No exame fisico geral,
todos os parametros estavam dentro da normalidade esperada para a espécie.

ApdOs o exame clinico, o paciente foi submetido a coleta de sangue para
realizacdo de hemograma completo e bioquimica sérica. A dosagem dos niveis
séricos de uréia e creatinina foram utilizados como parametros para a avaliacdo da
funcdo renal. A figura 1 mostra o resultado da bioquimica sérica, evidenciando que
0s niveis de uréia e creatinina estavam dentro do limite estabelecido como normal.

Requisic3o : 43.378 Animal Crystal Chente Dra. Nilma Aradjo
Realizado 07/08/18 Espécie: Canino Enderego
Coletado 07/08/18 Raca Shi-tzu
Sexo Fémea Requisitante : Dr(a). Nikma Aragjo
Rota 1 ldade 10A Propretdrio ©  Néma Panjoja
Bioquimica
Amostra @ Soro
Bloquimicas Resultados Roferbncias Motodos
umoll
ALT uwL 3192 + ( 210 - 1020 ) Cinético UV -automatizado
Fosfatase Alcalina w 959 ( 200 - 1560 ) Cindtico-autiomatzado
GGT uL 20 ( 10 - 100 ) Szasz modificado
Glicose mg/idL 102.7 ( 800 - 1200 ) Enzmatico coloriménico
Albumina pal 380 ( 260 - 420 ) Verde de Bromocreso
Creatining Sérica mial 05 ( 05 - 15 )  Cindbco-aviomatizado
Uréia mgidL 523 { 210 - 6800 ) Cinélico UV - automatizado

Figura 1: Bioquimica sérica: Os niveis de uréia e creatinina, analisados para avaliar a funcao renal,
estavam dentro dos limites estabelecidos como normais.

Apoés a coleta de sangue o animal foi encaminhado para a ultrassonografia
abdominal. O paciente foi preparado de forma rotineira para ao exame
ultrassonogréafico, onde preconizou-se o jejum alimentar de 8 horas, e foi receitado 4
gotas de Luftal (01 gota/kg), de 8 em 8 horas, 24 horas antes do exame. Foi feito a
tricotomia no local a ser examinado.

RESULTADOS

Durante o exame ultrassonogréfico, através da visualizacdo da regido
abdominal lombar, no local identificado com a regido designada para a topografia do
rim esquerdo, é possivel perceber que o rim esquerdo estava ausente, conforme
demonstrado na figura 2(A). Na mesma imagem é possivel identificar o baco (em
amarelo) e a adrenal esquerda também em amarelo. Em (B) é possivel identificar o
rim direito (em verde) sem alteracdes dignas de nota e a adrenal direita (em
amarelo).
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Figura 2 (A): Fotografia do exame ultrassonografico revelando o bago e a adrenal esquerda (em
amarelo), o local designado para a topografia do rim esquerdo (em verde), demonstrando a auséncia
do mesmo. (B) Demonstrando o rim direito (em verde) e a adrenal direita (em amarelo).

DISCUSSAO

O diagnéstico de agenesia renal pode ser estabelecido de duas maneiras,
através dos exames de imagem ou de analise da cavidade abdominal em
procedimentos cirlrgicos, como por exemplo em cirurugias de ovariohisterectomia
eletiva (ARGUESO; RITCHEY; BOYLE, 1992). Em grande parte dos casos a
malformacéo é visualizada em exames de imagem. No presente relato a auséncia do
rim foi detectada através de exame ultrassonogréafico, corroborando com alguns
estudos anteriores (SANTOS et al.,, 2015). Nos casos em que O rim unico
apresentou-se hipoplasico ou displasico, o paciente pode desenvolver insuficiéncia
renal e assim o diagndstico é mais precoce (BERNSTEIN, 2009). Segundo Bernstein
(2009) (AGUT et al., 2006), os sinais clinicos quando presentes séo relacionados a
insuficiéncia renal. Os mesmos desenvolvem-se quando o0 rim remanescente nao
consegue compensar plenamente as fungbes do outro e falha em manter a
homeostasia do organismo. Em nosso relato, o animal descrito ndo apresentava
nenhum sinal clinico relacionado a agenesia renal. Alterac6es laboratoriais,
relacionadas a avaliacdo da funcdo renal, analisadas através da mensuracdo dos
niveis séricos de uréia e creatinina, estavam dentro dos parametros estabelecidos
como normais, evidenciando que a funcéo renal estava se mantendo satisfatéria.
Esses fatos possivelmente estdo ocorrendo devido a compensagéo funcional pelo
rim direito Unico (imagem 2B).

Na literatura que trata dos animais portadores de agenesia renal, sugere-se
sua retirada da vida reprodutiva, pois, apesar de nao ter sido comprovada a questao
genética da agenesia renal, ha suspeita de que se constitua em defeito congénito
hereditario (BERNSTEIN, 2009).

CONCLUSAO

Relatamos a agenesia renal direita em canina da raca yoorkshire terrier
através de exame ultrassonografico abdominal. Podemos concluir que a realizacao
do exame ultrassonogréfico para constatacdo da agenesia renal unilateral foi
imprescindivel, uma vez que o animal ndo apresentava qualquer sintomatologia

Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 255



clinica e os exames bioquimicos ndo detectariam alteracdes na funcdo renal.
Podemos concluir também que a agenesia renal unilateral é compativel com a vida,
desde que o rim presente exerca funcdo esperada, dentro dos parametros, e que
seu desempenho seja acompanhado ao longo de toda a vida do animal de forma a
garantir a atividade conjecturada. E importante salientar também a importancia para
gue se proceda a remocao destes animais da vida reprodutiva pela possibilidade de
gue se constitua em uma anomalia congénita hereditaria.

PALAVRAS-CHAVE: Agenesia; Rim; Cao doméstico.
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

CARVALHO, M. B. Semiologia do Sistema Urinario. In: FEITOSA, FLF. Semiologia
veterindria — a arte do diagndstico. 22 ed. Sdo Paulo: Rocca, 2008. p.426-448.
Portugués.

VIRGILI, A.; GOMES, R. R.; GRANATO, T. M. Agenesia renal unilateral em céo:
Relato de caso. Revista de Educacdo Continuada em Medicina Veterinéria e
Zootecnia do CRMV-SP, v. 14, n. 2, 2016.

NARASIMHAN, T.; ABSAR, Y. Incidental finding of renal agenesis in a cat. 2010.
Disponivel em:
<http://veterinarymedicine.dvm360.com/vetmed/Feline+Center/Incidenta-finding-of-
renal-agenesis-in-a-cat/ArticleStandard/Article/detail/673419>

ARGUESQO, L. R. et al. Prognosis of patients with unilateral renal agenesis. Pediatr.
Nephrol., v.6, p.412-416, 1992.

SANTOS, E. R. et al. Agenesia renal unilateral e criptorquidismo ipsilateral em um
felino: relato de caso. Arg. Bras. Med. Vet. Zootec., v. 67, n. 2, p. 400-404, 2015.

AGUT, A. et al. Unilateral renal agenesis associated with additional congenital
abnormalities of the urinary tract in a Pekingese bitch. Journal Of Small Animal
Practice, v. 43, p. 32-35, 2002.

BERNSTEIN, M. Agenesia renal unilateral em um céo — relato de caso. Medvep -

Revista Cientifica de Medicina Veterinaria - Pequenos Animais e Animais de
Estimacéo, v. 7, n. 21, p. 140-142, 2009.

Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 256


http://revistas.bvs-vet.org.br/recmvz/issue/view/1954
http://revistas.bvs-vet.org.br/recmvz/issue/view/1954
http://revistas.bvs-vet.org.br/recmvz/issue/view/1954
http://veterinarymedicine.dvm360.com/vetmed/Feline%2BCenter/Incidenta-finding-of-renal-agenesis-in-a-cat/ArticleStandard/Article/detail/673419
http://veterinarymedicine.dvm360.com/vetmed/Feline%2BCenter/Incidenta-finding-of-renal-agenesis-in-a-cat/ArticleStandard/Article/detail/673419
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Agut%20A%5BAuthor%5D&amp;cauthor=true&amp;cauthor_uid=11837226

ODONTOLOGIA

AVALIACAO DA DISPERSAO DE AEROSSOIS NA PRATICA ODONTOLOGICA E
O USO DE EPI

Geovana F. Sallé', Josiane da S. Romeiro?, Rennan Moreira® e
Carmen Angela Guimaraes Leal®

'Discente FOV
'Docente FOV

Devido a natureza das funcdes desempenhadas pelo odontdlogo e equipe
auxiliar, como também pela rotatividade de pacientes no servico odontoldgico,
podem surgir cadeias e rotas de contaminacdo e transmissdo de doencas
infectocontagiosas, sendo estas disseminadas do paciente para o profissional, do
profissional para o paciente e do paciente para outro paciente estabelecendo assim
uma situacao de infeccdo cruzada (LIMA et al., 2012).

Dentro de um ambiente odontoldgico pode-se considerar quatro grandes vias
pelas quais as infec¢cdes podem ser transmitidas da fonte ao hospedeiro: secrecdes
orais e orofaringeas, sangue, 4gua e ar (SILVA; RISSO; RIBEIRO, 2009). Tais
contaminagdes acontecem em decorréncia de inameros fatores, como aerossois,
métodos e ciclos inadequados de esterilizacdo, acidentes com pérfurocortantes,
higienizacdo inadequada das maos, dentre outros (LIMA et al., 2012).

O aerossol é definido como qualquer volume de ar que contenha particulas
em suspensdo, sob a forma de uma fina névoa. Quando sdo produzidos por
instrumentos de alta velocidade, geram particulas de diferentes tipos, cujos
tamanhos podem variar de 0,001 a 100um (SILVA; JORGE, 2002; SILVA; RISSO;
RIBEIRO, 2009). Na pratica odontoldgica, os aerossois sdo particulas contaminadas
de microrganismos que ficam suspensas no ar, produzidos por rotatérios, que
compreendem 0s motores de alta e baixa rotacdo, aparelhos de ultrassom e
profilaxia, além da seringa triplice, sendo considerado um importante veiculo nas
transmissdes de doencas infecciosas em consultérios odontolégicos (SILVA; RISSO;
RIBEIRO, 2009).

Os aerossois formados pelos rotatorios e seringa triplice contém secrecdes
orais e orofaringeas, sangue, dgua e o préprio ar, e todos estes elementos
contribuem para que este veiculo possa ser um grande carreador de
transmissibilidade, pois a espécie humana é hospedeira de um grande numero de
microrganismos (SILVA; RISSO; RIBEIRO, 2009). Na microbiota normal existem
mais de 300 espécies que tém a cavidade bucal como habitat natural e, além
dessas, algumas espécies sao consideradas como oportunistas podendo,
ocasionalmente, causar infecgOes, e que estdo presentes nas secregdes orais e
orofaringeas (MANUAL DE BIOSSEGURANCA, CRO — SANTA CATARINA, 2009).

O sangue e a saliva podem carregar grandes concentracdes de virus e
bactérias potencialmente infecciosos que podem causar resfriados comuns, herpes,
hepatites, pneumonia, tuberculose e AIDS (SOUZA; FORTUNA, 2011). Desta forma,
0S aerossois sao veiculos de contaminacdo que podem atingir diretamente mucosas,
como olhos, nariz e boca, podendo serem ingeridos ou inaladas, penetrando nas
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vias respiratérias, ou se depositando sobre a pele e de forma indireta, nas
superficies do ambiente.

Precaucbes-padrdao ou basicas sdo medidas de prevencdo que devem
sempre ser utilizadas, independente do diagndstico confirmado ou presumido de
doenca infecciosa. A adocédo de medidas de biosseguranca, a partir das precaucoes-
padrdao, como o uso de equipamentos de protecdo individual (EPI), lavagem de
mAaos, processos de descontaminacdo, entre outros, fazem parte das praticas a que
todo profissional deve seguir para a prevencdo de agravos a saude (ANVISA,
MINISTERIO DA SAUDE, 2002). Destes, 0o uso de equipamento de protecio
individual (EPI) € uma das precauc¢fes-padrao que diretamente atua como uma
barreira fisica aos aerossois produzidos na pratica odontoldgica. Sdo equipamentos
preconizados em todos os ambientes onde haja riscos ocupacionais, sendo que a
area da saude € regulada pela NR 32 (Norma Regulamentadora), do Ministério do
Trabalho e Emprego e orienta que os profissionais utilizem EPI para prevencao as
doencas que possam ser transmitidas na pratica clinica (MINISTERIO DO
TRABALHO E EMPREGO, 2005).

Os EPI utilizados na prética odontolégica sdo mascaras, oculos de protecao,
jaleco ou avental de mangas compridas, gorro, luvas (de procedimento, cirdrgicas,
de borracha para limpeza e sobre-luvas), e sapatos fechados, sendo ainda orientado
0 uso de calgcas compridas. Todos estes equipamentos contribuem como barreiras
de protecdo, contudo, como 0s aerossois atingem também os pacientes que estao
sendo submetidos ao tratamento odontoldgico, é preconizado o uso de EPI para os
pacientes — 6culos de protecao, gorro e babador, que funcionam como barreiras aos
riscos de doencas infecciosas, e no caso dos protetores oculares, protegem também
os olhos de outros riscos (traumas por objetos e substancias quimicas).

Como normalmente 0s aerossdis ndo sao visiveis por ndo apresentarem
coloracdo e secarem rapidamente, € proposta um método pratico visual para atestar
a dispersao dos aerossois aos EPI de equipe profissional e paciente, avaliando sua
efichcia como barreira fisica a acdo destes aerossoéis durante a atividade clinica
usual, pelo uso de um artificio quimico, conhecido como “sangue do diabo”.

Como metodologia, foram utilizadas quantidades pré-determinadas de
solugcBes quimicas, além de agua e alcool para que resultasse na formacdo da
solugdo “sangue do diabo”, que adquire uma coloragdo avermelhada. O liquido
obtido foi substituido pela agua do reservatorio do equipo odontologico, de forma a
tingir o local onde aerossol se depositara, que apdés um determinado tempo, volta a
ficar incolor. Foi utilizada uma cabeca de manequim odontolégico, simulando um
paciente sentado a cadeira do equipo odontoldgico para um atendimento clinico de
procedimento restaurador; a equipe odontoldgica (operador e auxiliar) e o “paciente”
estdo paramentados adequadamente com o EPI.

Como resultado da experiéncia, varias areas do EPI utilizado pela equipe e
paciente ficaram tingidas de vermelho, evidenciando que o aerossol atinge
diretamente, seja por névoa ou respingos, os individuos préximos da acao usual de
praticas odontoldgicas.

Desta forma, conclui-se que a biosseguranca se apresenta cComo um processo
naturalmente funcional e operacional, entretanto necessita ser implementada
adequadamente pela equipe profissional, para prevencdo e reducao de infecgcbes
cruzadas, com extrema importancia como meétodo eficaz de reducdo dos riscos
ocupacionais na pratica odontolégica, e da mesma forma, prevenindo danos também
ao paciente.
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AVALIACAO DO PROTOCOLO DE VISCOSSUPLEMENTACAO COM ACIDO
HIALURONICO COMO TRATAMENTO COADJUVANTE, NAO CIRURGICO DE
OSTEOARTROSE DE ARTICULACAO TEMPOROMANDIBULAR:
RELATO DE CASO CLINICO

Anna Carolina de Morais Peixoto Faria, Alexandra Carla das Neves Lima, Mayara
Candida Santana de Avelar e Marcus Vinicius de Oliveira Sodré

INTRODUCAO

A Osteoartrose destaca-se como sendo uma das formas mais comuns de
artrite na articulagdo temporomandibular (ATM). E caracterizada por uma
deterioracdo e perda progressiva da cartilagem articular, principalmente nas
articulacdbes submetidas a micro trauma continuo, podendo permanecer
assintomética. Além das alteracbes degenerativas, alteracbes inflamatdrias,
estalidos, crepitacéo, diminuicdo da amplitude articular e subluxacdo podem ocorrer.
A viscossuplementacdo € uma alternativa de tratamento, que tem como objetivo
restaurar o ambiente normal do liquido e tecido sinoviais, restabelecendo a protecao,
lubrificacao e o efeito de absorcao de esforcos (DA SILVA, 2007).

RELATO DE CASO

Paciente, J M C, do sexo feminino, 37 anos, relata que aos 15 anos comegou
a sentir dores que pensava ser dor de ouvido, procurou um otorrino que a tratou por
volta de dois anos, passados esses dois anos o Otorrino viu que as dores sé
aumentavam e encaminhou a paciente a um Dentista em Angra dos Reis onde ela
comecou a fazer tratamento dentario, com ortodontia para descruzar a mordida e
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usou diversas placas de diferentes materiais. As dores foram aumentando e o
Cirurgido dentista que fazia seu tratamento a encaminhou a outro Ortodontista, a
esta altura a paciente ja tinha 20 anos. A paciente foi entdo encaminhada a um
bucomaxilo, que entdo diagnosticou a osteoartrose na ATM do lado esquerdo
através de exame radiografico e o tratamento proposto por ele seria operar e colocar
uma prétese. Ele explicou como seria a cirurgia e que teria que imobilizar a boca
dela por trés meses, com alimentacdo liquida somente por canudinho porque
segundo ele, com a boca imobilizada n&o haveria luxagdo na ATM, e sumindo a
luxacdo ele poderia fazer a cirurgia. A paciente optou por ndo fazer a cirurgia. E
desde entéo ela passou por muitos dentistas, na procura de uma solucéo. E dos 22
anos até os 37 anos ela passou muitos tratamentos como placas, aparelhos fixo e
movel, toxina botulinica, tratamento fisioterdpico e nenhum deles deram resultado
positivo. A paciente procurou entdo mais uma vez um novo bucomaxilo, e ele
sugeriu que ela colocasse uma protese de ATM, mas ela ndo sentiu seguranca de
realizar a cirurgia e ndo teve condi¢cdes financeiras também e decidiu ndo se
submeter a colocacdo de prétese na ATM . Nos, académicas de odontologia,
tivemos conhecimento do caso da paciente e trouxemos 0 caso ela a faculdade de
Odontologia de Valenca, para o professor Marcus Vinicius de Oliveira Sodré que é
bucomaxilo, onde pedimos a ele que fosse nosso orientador em tal caso para o
Trabalho de Concluséo de Curso. Na primeira consulta realizamos a anamnese e 0
Professor avaliou a paciente clinicamente, ouviu sua historia, onde ela relatou ter
muita limitacdo na abertura de boca e na mastigacao,relatou também os sucessivos
travamentos mandibulares e estalidos na ATM do lado esquerdo, avaliou os exames
radiograficos, Tomografias e Ressonancias Magnéticas que ela havia realizado ao
longo do tempo e percebeu através do exame mais recente realizado que ela estava
desenvolvendo também na ATM do lado direito a osteoartrose, pois ali ja
demonstrava um osteofito que € o desenvolvimento patolégico de tecido 6sseo em
torno de uma articulacdo, cuja cartilagem esta alterada pela artrose.

RESULTADOS

Foi proposto a paciente um tratamento coadjuvante nao cirirgico de sessoes
de viscossuplementacéo dos dois lados da ATM, onde seria injetado um ml de acido
hialurénico, que € um liquido que naturalmente nosso corpo produz nas articulacdes,
com a intencao de que tal aplicacdo estimulasse o corpo a produzir mais células que
produzam mais esse liquido no local aplicado e tendo assim maior lubrificacdo e
automaticamente melhorasse sua qualidade de vida em relacdo a exercer as
funcdes normais como comer, falar, abrir e fechar a boca sem sentir dor. Na
segunda consulta, o professor Marcus Vinicius de Oliveira Sodré fez a primeira
aplicacdo com acido hialurénico, 1ml de cada lado da ATM, em seguida pediu a
paciente que reproduzisse movimentos que ele demonstrava para que o acido se
espalhasse. Nesta primeira sessdo a paciente mostrou ter sentido bastante dor e
incomodo na aplicagéo, dificuldade em reproduzir os movimentos, chorou e relatou
ter sentido muita dor no dia da aplicagdo mas na semana que se seguiu a primeira
aplicagcédo a paciente relatou ndo ter havido estalo na ATM como era de costume
haver. Na segunda sesséo, a paciente demonstrou menos resisténcia a aplicacao,
sentiu dor mas néo chorou e teve mais destreza em reproduzir oS movimentos apos
a aplicacao do acido para espalha-lo.
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DISCUSSAO

A viscossuplementacdo € uma alternativa de tratamento, que tem como
objetivo restaurar o ambiente normal do liquido sinovial e tecido sinovial,
restabelecendo a protecao, lubrificacdo e o efeito de absorcdo de esfor¢cos. Em
outras palavras, € a suplementacdo e aumento das propriedades reativas do liquido
sinovial, suprindo a barreira viscoelastica, sob a qual a regeneracdo tecidual e
funcdo ocorrem. Isto é conseguido através de infiltracdes intra-articulares de
hialuronato de sédio. De um modo geral, o efeito da viscossuplementacdo é a
restauracdo da homeostasia fisiolégica na articulagcéo.

CONCLUSAO

A viscossuplementagcdo com HS pode ser considerada uma medida
terapéutica eficiente no restabelecimento funcional das ATM, a curto e médio prazo.
Ensaios clinicos controlados com casuisticas significativas e com periodo de
acompanhamento maior mostram-se necessarios para avaliar a real eficacia da
técnica de viscossuplementacéo e estabelecer um protocolo objetivo.
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EXTRAVASAMENTO ACIDENTAL DE HIPOCLORITO DE SODIO NA REGIAO
PERIAPICAL DURANTE TRATAMENTO ENDODONTICO

Sarah Martins Serrazine?, Vinicius Dutra Soares?, Guilherme Antbnio Monteiro
Miguel?, Rogério José de Barros Natal? e Luiz Anténio Nora de Oliveira2

1 - Discente FOV/CESVA-FAA
2 - Docente FOV/CESVA-FAA

INTRODUCAO

A irrigagao do sistema de canais radiculares e fundamental na desinfec¢ao do
canal e essencial para o preparo do canal. O Hipoclorito de Sodio (NaOCI) e a
solucdo mais utilizada na irrigacdo. Apresenta beneficios como poder bactericida
(SRATT et al., 2001) e acéo de dissolucao tecidual (NAENNI et al., 2004).
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Entretanto o NaOCI| apresenta efeitos toxicos sobre os tecidos vitais
(PASHLEY et al. 1985) sendo relatado na literatura injecao indevida de NaOCI para
além do forame apical, que pode ser causado por extrema pressdo durante a
irrigacdo ou quando a agulha de irrigacdo estd travada na parede do canal ndo
deixando haver refluxo. O presente trabalho através do relato do caso vem mostrar
0s sinais, sintomas e tratamento apds acidente com injecéo de NaOCI.

RELATO DE EXPERIENCIA

Paciente C.A.B, 69 anos, sexo feminino foi submetida a retratamento
endodéntico do elemento 14 na Faculdade de Odontologia de Valenca, pois a
mesma reclamava de sensibilidade a percussao na regiao periapical. A paciente foi
encaminhada a FOV por um CD ap0s ter iniciado o retratamento endoddéntico e ndo
houve sucesso na remocao do material obturador do canal palatino (Figura 1). ApGs
a irrigacéo inicial com hipoclorito de sodio 2.5%, o paciente se queixou de forte dor,
grande sangramento via canal e imediato edema e hematoma faciais no lado direito
do rosto (Figuras 2 e 3).

Foi feito irrigagdo com soro fisiolégico e administrado uso interno via oral de
dexametasona 4 mg e azitromicina 500mg, além de uso externo de compressas de
gelo logo apds o ocorrido, Passado uma semana a paciente ja ndo apresentava
edema mas sim pequeno hematoma e dor a percussao.

Apés grande observacdo com utilizagdo do microscopio operatorio foi
constatado perfuracdo na raiz vestibular no terco médio provavelmente causada
durante a remocao de material obturador pelo CD, ja que o acidente ocorreu na
irrigacéo inicial antes de utilizar instrumento endodéntico no canal.

Figura 1 Figura 2 Figura 3

DISCUSSAO

O hipoclorito de sodio (NaOCIl) é a solugcédo irrigadora mais utilizada na
endodontia, apresentando beneficios, como poder bactericida e acdo de dissolucéo
tecidual, porém também apresenta efeitos toxicos sobre os tecidos vitais e
periapicais quando extravasados no periapice.
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Visto isso, € necessario 0 cuidado e pericia para realizar as técnicas de
irrigacdo, para nao haver problemas e caso ocorra é preciso reconhecer os sinais,
sintomas para proceder com o tratamento logo apds o acidente.

CONCLUSAO

O acidente com injecdo de NaOCI provoca forte dores, grande edema,
esquimose podendo causar necrose dos tecidos onde houve contato com o NaOCI,
e que o tratamento requer utilizacdo de medicamentos e condutas imediatas e
mediatas.

PALAVRAS-CHAVE: Acidente; hipoclorito de sodio; irrigacdo; edema; tratamento.
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ISOLAMENTO ATIPICO COM GRAMPO 201 EM DENTES COM GRANDE
DESTRUICAO DE COROA

Vinicius Dutra Soares?, Sarah Martins Serrazine!, Geisa Pereira Lugon Rocha?,
Guilherme Antbénio Monteiro Miguel? e Fernando Antonio Machado Miguel?
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INTRODUCAO

O uso do isolamento absoluto € obrigatério durante o tratamento endoddntico
(COHEN; SCHWARTZ, 1987).

Para a facil colocacdo do isolamento absoluto sédo necessarios equipamentos
apropriados como a pin¢a Porta Grampo, lencol de borracha e arco, bem como uma
boa sele¢do do grampo para que tenha retengcéo nos elementos dentarios.

Porém em algum casos a execucdo da técnica convencional é de dificil
execucdo, com isso podemos lancar mdo dos isolamentos chamados atipicos, um
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exemplo dessa modalidade de isolamento € fazer uso de um grampo de molar
abracando simultaneamente dois dentes adjacentes, 0 que serd exposto no presente
trabalho (CHE et al, 2004).

RELATO DE EXPERIENCIA

Paciente do sexo masculino procurou atendimento na disciplina de Clinica
Integrada da FOV, queixando-se de dor no elemento 11 e da estética, jA que
apresentava varias coroas fraturadas. Apos o exame clinico foi constatado que os
elementos 11 e 12 estavam com as coroas fraturadas e apresentavam um quadro de
necrose pulpar, sendo indicado a realizacdo do tratamento endodontico de dois
dentes simultaneamente (Figura 1).

Foi utilizado um grampo de molar (201) que se adaptasse em dois dentes
anterossuperiores com coroas destruidas, bem como um lencol de borracha para
haver o isolamento dos elementos (Figura 2), por fim houve a colocacéo de cimento
de hidroxido de célcio e super bonder para promover o selamento marginal (Figura
3).

Figura 1 Figura 2 Figura 3

DISCUSSAO

Clinicamente, o isolamento absoluto é essencial para manter a cadeia
asséptica e evitar acidentes de degluticdo de instrumento e de NaOCI, porém é
comum o aparecimento de casos onde o isolamento absoluto se torna de dificil
execucdo, jA& que o grampo ndo consegue ter retencdo, como nos casos de
apinhamento dental, dentes com grandes destruicbes corondrias, e em pacientes
portadores de protese fixa.

Visto isso, é preciso utilizar de técnicas de isolamento atipico para sanar
esses problemas, como a relatada nesse caso, onde foi feita a utilizagcdo do grampo
201 para o isolamento dos dois dentes simultdneos, ja que em outras técnicas
convencionais sdo encontradas diversas dificuldades na sua elaboracéo por varias
razdes.

CONCLUSAO

Concluimos que a utilizacdo do grampo 201 para fixar o lencol de borracha no
isolamento absoluto durante o tratamento endoddntico em dois dentes adjacentes
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sem coroa pode ser de facil execucédo e confiabilidade, atingindo assim os objetivos
de um isolamento.
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TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE FEIXE CCA)NICAO (CONE BEAM) COMO
AUXILIAR NA CIRURGIA PARENDODONTICA

Sarah Martins Serrazine?, Vinicius Dutra Soarest, Thaissa Machado Araujo?,
Guilherme Anténio Monteiro Miguel? e Fernando Antdénio Machado Miguel?

1 - Discente FOV/CESVA-FAA
2 - Docente FOV/CESVA-FAA

INTRODUCAO

A Tomografia Computadorizada de Feixe Coénico (Cone Beam) antes
empregada em Cirurgia bucomaxilofacial e Implantodontia, vém se incorporando a
pratica endodontica atual devido a sua alta definicdo de imagem sem distorcbes e
sobreposicdes, a qual pode ser reconstruida em até trés dimensfes (3D) com dose
de radiacdo quase tdo baixa quanto uma panoramica e consideravelmente inferior
que a dose de radiacdo de uma tomografia convencional, além do beneficio de
examinar somente a regido solicitada, o que torna este método financeiramente mais
acessivel.

Este exame auxilia na visualizacdo de estruturas do complexo
dentomaxilofacial, no diagnéstico de fraturas, reabsorcdes radiculares internas e
externas, na deteccao de lesdes, localizacdo de canais radiculares, localizacdo de
perfuracdes e no planejamento pré-cirargico.

RELATO DE EXPERIENCIA

Paciente M.B.S, de 49 anos veio a clinica de endodontia da FOV
encaminhado por CD para um possivel diagnostico no elemento 24, que
apresentava grande sensibilidade a percussao e fistula posterior ao tratamento
endodéntico. Apdés exame clinico e radiografico foi indicado o retratamento
endododntico, que ndo obteve o sucesso esperado, sendo entdo indicado para o
paciente o exame de TC Cone Beam afim de verificar a presenca de fratura,
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perfuracdo, canal extras e planejamento da cirurgia parendodéntica que acabou
sendo o tratamento de escolha (Figura 1).

Com o auxilio da tomografia computadorizada (TC) foi observado a distancia
do assoalho do seio maxilar ao apice do elemento 24, verificando a integridade da
estrutura de suporte do dente (Figura 2). Foi realizado o acesso cirargico a regido
apical do mesmo, sendo feita a ressecc¢éo apical (Figura 3) e o retropreparo com 0
uso de pontas de ultra-som diamantadas especificas para cirurgia perirradicular
(Dental Trinks) acopladas a uma unidade ultra-sonica da Gnatus (Figura 4) e
retroobturacdo com o uso do cimento de Oxido de zinco — eugenol (Figura 5). Apds o
preparo da regido apical, foi promovida a sutura do retalho.

Figura 3 Figura 4 Figura 5

DISCUSSAO

O presente trabalho vem através do relato de caso mostrar que a utilizacdo da
Cone Beam possibilitou o diagnéstico e planejamento de uma cirurgia
parendodontica no elemento 24 avaliando o tamanho da lesdo a existéncia de
fratura e formato do terco apical do elemento dentario, buscando estabelecer um
plano pré-cirargico adequado e preciso que contribuiu para a reducao do risco de
comunicacao buco sinusal e outras complicacdes para o paciente.

CONCLUSAO
A Tomografia Computadorizada Cone Beam possibilitou a realizacdo da
cirurgia com mais seguranca evidenciando a forma e posi¢ao da raiz e a distancia da

lesdo do seio maxilar.

PALAVRAS-CHAVE: Tomografia Computadorizada cone beam; diagnéstico;
planejamento; cirurgia parendoddntica.
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O USO DO ULTRASSOM E MICROSCOPIA COMO FACILITADORES PARA A
REMOCAO DE LIMA FRATURADA

Vinicius Dutra Soares?, Sarah Martins Serrazine!, Geisa Pereira Lugon Rocha?,
Guilherme Anténio Monteiro Miguel? e Luiz Anténio Nora de Oliveira2

1 - Discente FOV/CESVA-FAA
2 - Docente FOV/CESVA-FAA

INTRODUCAO

Muitas técnicas e instrumentos sao preconizados na remocdo de
instrumentos fraturados (DE DEUS et al., 1976). Porém o microscopio operatorio
apresenta grande vantagem sobre os demais pela magnificacdo e a iluminacao.
Esse instrumento, ndo s6 aumenta a visibilidade com a utilizacdo da magnificacdo e
da luz, como também aumenta a eficiéncia e a seguran¢a durante a remoc¢ao de um
instrumento fraturado. A Microscopia associada ao uso de instrumentos ultra-sénicos
demonstram eficacia na remocéo de obstru¢cdes no interior dos canais.

A ponta ultra-sénica é colocada no espaco criado entre a parte exposta do
instrumento fraturado e a parte do canal, e vibrada ao redor da obstrugdo no sentido
anti-horario, aplicando uma forca vibratoria ao fragmento de modo que o “destrave” e
o remova do canal (RODDLE, 2004; COHEN et al., 2007).
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RELATO DA EXPERIENCIA

Paciente MAC, 39 anos, do sexo feminino, procurou a clinica da FOV com
indicagdo de tratamento endoddntico no elemento 24, apés exame clinico e
radiogréafico, foi constatado que o elemento dentario estava com o acesso feito, e
apresentava uma obstrugdo metélica no interior do canal radicular palatino (Figura
1).

Apés comprovada a eficdcia anestésica foi removido o curativo iniciando
assim o método para remocéo do instrumento fraturado.

Foi feito o isolamento absoluto com o grampo 209, pré-alargamento com
Gates-Glidden 4, 3, 2, a fim de melhorar o acesso e a obstrucéo no interior do canal,
realizou também o vedamento do canal vestibular para evitar que caia no seu interior
restos do instrumento fraturado.

A visualizacdo da obstrucédo foi feita através da magnificacdo da microscopia
operatoria em 16 aumentos (Figuras 2 e 3) e a remoc¢do do instrumento foi feita
através do uso de pontas de ultrassom especificas para a endodontia (Dental Trinks)
acopladas a unidade ultrassénica da Gnatus (Figura 4).

A ponta ultrassonica foi colocada no espaco criado entre a parte exposta do
instrumento fraturado e a parte do canal, e vibrada ao redor da obstru¢do no sentido
anti-horario, aplicando uma forca vibratéria ao fragmento de modo que o
“destravasse” removendo-o do canal. (Roddle 2004, Cohen et al., 2007).

Apdés a constatacdo da remocdo do mesmo pela visualizagcdo com a
microscopia (figura 5), procedeu o exame radiografico para verificar se o instrumento
realmente foi removido do interior do canal palatino (Figura 6).

Figura 3

Figura 4 Figura 5 Figura 6

DISCUSSAO

No tratamento endoddntico o profissional pode-se deparar com a fratura do
instrumento endoddntico no interior do canal radicular, muitas vezes impedindo o
acesso ao forame apical, dificultando a execucdo e término do tratamento
endododntico. Entretanto, o presente trabalho através da descricdo do caso e breve
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revisdo de literatura vem mostrar o protocolo de remocao de instrumento fraturado,
através da utilizagcdo do microscépio operatério associado ao uso de instrumentos
ultrassénicos obtendo assim eficacia na remocdo de obstru¢cdes no interior dos
canais.

CONCLUSAO

A utilizagdo do protocolo da FOV para remogéo de instrumento fraturado do
interior do canal radicular, antes da curvatura e um método eficaz, seguro e muitas
vezes previsivel.

PALAVRAS-CHAVE: Fratura de instrumento; canal; ultrassom; microscopia.
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PREVALENCIA DE LESOES BUCO-MAXILO-FACIAIS EM VALENCA, RIO DE
JANEIRO

Kyrlliam Medeiros Murat®, Marcelus Barros de Oliveira® e Silvia Elena Navas Alfaro?

'Discente da faculdade de Odontologia, FAA-CESVA
*Professor assistente da Faculdade de Odontologia, MD e PhD em Patologia —-CESVA - FAA

INTRODUGCAO

Biopsias séo, com frequéncia, importantes para a obtencdo de um diagnostico
definitivo de lesbes do corpo todo e do complexo buco-maxilo-facial, no que diz
respeito a pratica odontolégica. Amostras da cavidade oral e anexos fazem parte do
volume de material enviados a um laboratério de patologia, sejam como biopsias ou
esfregacos celulares. Junto da importancia diagnostica das biopsias podemos
acrescentar que o conhecimento da casuistica das les6es buco-maxilo-faciais de
determinada regido contribui para aperfeicoar o processo diagnéstico bem como
pode ser de utilidade no planejamento de campanhas de saude e/ou estratégias de
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prevencdo. Tendo isto em consideracéo, nos propusemos realizar este trabalho para
avaliar a frequéncia de patologias que mais comumente sao biopsiadas na cidade de
Valenca, Rio de Janeiro tendo como fonte de material dois servicos de referéncia:
Laboratorio de Patologia do Hospital Escola Luiz Gioseffi Jannuzzi e Laboratério
Ulisses, sendo portanto, a amostra constituida de analise retrospectiva de biopsias
encaminhadas a estes laboratérios até 2017. A avaliacdo serd feita através de
informacgdes contidas nos laudos anatomopatologicos e citopatolégicos adquirindo
informacdes como sexo, idade, localizagdo da lesdo, hipotese(s) clinica(s) e
diagnéstico histopatolégico. Esperamos com este projeto obter o perfil de patologias
buco-maxilo-faciais de Valenca e compara-lo com os de outros trabalhos no Brasil e
outros paises.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de pesquisa quantitativa, descritiva-exploratdria, transversal e
retrospectiva. A populacao estudada sera constituida pelos laudos histopatolégicos e
citopatolégicos de tecidos bucais dos laboratérios de patologia do Hospital Escola
Luiz Gioseffi Jannuzzi e do Laborat6rio Ulisses. Os seguintes dados serdo coletados:
sexo e idade do paciente, localizacao da lesédo, dados clinicos e hipoteses presentes
na requisicdo, data de emissdo do laudo e diagnéstico histopatolégico e/ou
citopatolégico. Estas informacdes serdo colhidas em ficha de coleta de dados e
posteriormente digitadas numa planilha, criando assim, um banco de dados.

RESULTADOS PARCIAIS

Até o presente momento levantamos 81 casos. Encontramos um total de 89
lesbes (em alguns pacientes foram biopsiados dois locais). As seguintes tabelas
representam os 32 casos com processamento parcial de dados na nossa ficha.

Distribuicdo da amostra por sexo

Porcentagem Porcentagem
Freguéncia Porcentagem vélida acumulativa
Valido  Feminino 20 62,5 62,5 62,5
Masculino 12 37,5 37,5 100,0
Total 32 100,0, 100,0,
Distribuicdo da amostra por faixa etaria
Porcentagem Porcentagem
Frequéncia | Porcentagem valida acumulativa
Valido 0-10 1 3,1 3,8 3,8
11-17 4 12,5 15,4 19,2
18-30 2 6,3 7,7 26,9
31-40 2 6,3 7,7 34,6
41-50 3 9,4 11,5 46,2
51-60 7 21,9 26,9 73,1
61-70 4 12,5 15,4 88,5
71-90 3 9,4 11,5 100,0
Total 26 81,3 100,0
Ausente Sistema 6 18,8
Total 32 100,0
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Distribuicdo da amostra por localizagéo

Local2
Faorcentagem Paorcentagem
Frequéncia | Porcentagem valida acumulativa
Walido  amigdala 2 G,3 6,3 6,3
dente 5 156 156 218
gengiva 2 6,3 6,3 281
lahio 5 156 156 438
lingua 2 6,3 6,3 50,0
mandibula 2 6,3 63 56,3
maxila 5 15,6 156 7.4
molar esquerdo 1 3l a 75,0
mucosa bucal 4 12,5 125 ar.h5
palato 1 31 31 90,6
pericoronaria 2 6,3 63 96,9
rebordo alvolar 1 31 31 1000
Total 3z 100,0 1000
Distribuicdo da amostra por conclusao
Porcentag| Porcentagem
Frequéncia | Porcentagem | em valida acumulativa
amigdalas palatinas 1 3,1 3,1 3,1
amigdalite cronica 1 3,1 31 6,3
auséncia de material para analise 1 3,1 3,1 9.4
:
carcinoma pouco diferenciado invasivo. 1 3,1 3,1 15,6}
carcinoma basocelular solido infiltrativo 1 3,1 3,1 18,8
cisto de canal incisivo 1 3,1 3,1 21,9
estrutura dentaria 1 3,1 3,1 25,0
granuloma piogénico 1 3,1 3,1 28,1
hemacias em meio a fibrina 1 3,1 3,1 31,3
hemangioma 1 3,1 3,1 34,4
hiperceratose 1 3,1 3,1 37,5
hiperplasia epitelial 3 9,4 9,4 46,9
hiperplasia epitelial e paraceratose 1 3,1 3,1 50,0
hiperplasia escamosa reacional 1 3,1 3,1 53,1
hiperplasia fibrosa 4 12,5 12,5 65,6
leséo cistica 1 3,1 3,1 68,8
mucocele 2 6,3 6,3 75,0
tecido conjuntivo fibroedematoso 1 3,1 3,1 78,1
tecido fibroso 7 21,9 21,9 100,0
Total 32 100,0 100,0

CONSIDERAGCOES

Dos 32 casos processados a maioria de pacientes pertenceu ao sexo
feminino (20). As faixas etarias mais afetadas foram 51-60(7 casos) e 71-90(4 casos)
anos. Os locais mais acometidos foram dente, labio e maxila (05 casos cada um). Os
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diagnésticos mais frequentes foram hiperplasia fibrosa (4 casos) e hiperplasia
epitelial (3 casos).

PALAVRAS-CHAVE: Condicdo sistémica; paciente medicamente comprometido;
anamnese; historia médica; odontologia.
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PERFIL SISTEMICO DE PACIENTES ATENDIDOS NAS CLINICAS
ODONTOLOGICAS DA FACULDADE DE ODONTOLOGIA DE VALENCA, RJ

Jonas da Silva Oliveira® e Silvia Elena Navas Alfaro®

'Académico da faculdade de Odontologia, FAA-CESVA
*Professor assistente da Faculdade de Odontologia, MD e PhD em Patologia — CESVA - FAA

INTRODUCAO

Pacientes com diversas condicbes sistémicas, por vezes por eles
desconhecidas, procuram atendimento odontolégico. Deste modo, torna-se
obrigatorio por parte do cirurgido dentista, proporcionar cuidados e tratamentos que
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além de eficientes, ndo precipitem crise médica numa condicdo sistémica pré-
existente. Neste contexto, o tratamento odontolégico pode requerer modificacdes
condizentes com alteragcdes da saude geral do paciente e até mesmo demandar
interconsulta médica. Conhecer as condi¢bes médicas do paciente € de fundamental
importancia para que o tratamento odontolégico responda as necessidades do
paciente sem riscos para subsequente comprometimento da saude geral j& alterada.
Tendo isto em consideracdo, nos propusemos realizar este trabalho para avaliar a
frequéncia com que os pacientes atendidos nas clinicas da faculdade de odontologia
de Valenca apresentam comprometimento sistémico. Nossa fonte de dados sera o
estudo retrospectivo dos prontuarios odontolégicos a partir de 2017. A avaliagdo
sera feita através de dados contidos nos prontuarios obtendo informacfes como
sexo, idade e dados da histéria médica pessoal. Esperamos com este projeto obter o
perfil sistémico dos pacientes atendidos nas clinicas odontolégicas e comparar estes
resultados com os de outros trabalhos no Brasil e diversos paises.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de pesquisa quantitativa, descritiva-exploratéria, transversal e
retrospectiva. A populacédo estudada sera constituida pelos prontuarios de pacientes
atendidos nas clinicas da Faculdade de Odontologia de Valenca. Os seguintes
dados serdo coletados: sexo, idade e raca do paciente, consumo de tabaco, bebidas
alcodlicas, doenca (s) sistémica (s) relatada (s). Estas informacgfes serdo colhidas
em ficha de coleta de dados e posteriormente digitadas numa planilha, criando
assim, um banco de dados. As variaveis colhidas serdo estudadas estatisticamente
considerando sua frequéncia e correlacoes.

RESULTADOS PARCIAIS

Até o presente momento avaliamos e processamos 281 prontuarios. De forma
geral, a distribuicdo por sexo dos 281 casos foi de 148 mulheres e 133 homens.

Sexo
Estatisticas
Porcentagem | Porcentagem dade
Frequéncia | Porcentagem valida acumulativa m VT =
Valido  Feminino 148 527 52,7 527 Ausents ]
Masculino 133 473 473 100,0 mfnfli'rzo 33,11
Total 281 100,0 100,0 Maximo 80

A idade minima foi 4 anos e a maxima 80.
A distribuicdo por raca mostrou 152 pacientes brancos, 75 negros e 47 pardos.

Raca

Frequéncia

FPorcentagem

Forcentagem
valida

Forcentagem
acumulativa

walido Branco
Meagro
Fardo
Total
Ausents MEo informado

Total

152
75
47

274

v

281

541
26,7
16,7
a7.5
2.5
100,0

55,5
27,4
17,2
100,0

55,5
22,8
100,0

Dos 281 prontuarios levantados em 65 encontramos relato de pelo menos uma

doenca.
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Presenca de doenca

Forcentagem Forcentagem
Frequéncia Porcentagem valida acumulativa
walido MEo 206 73,3 76,0 TE,0
Sim 65 231 240 100,0
Total 271 96, 4 100,0
Ausente MEo informado 10 3,6
Total 281 100,0

A doenca mais frequentemente relatada foi hipertensao arterial (34 casos), seguida
de diabetes (14 casos) e insuficiéncia renal (10 casos)

Presenca de doenga * Uma doenca Tabulagéo cruzada

Contagem

Uma doenga

Hiperensao Insuficiencia Insuficiencia
Alergia Cancer Diabetes arterial cardiaca renal Total

Presengade doenga  Nio 208 0 0 0 0 0 0 208
Sim 1 8 1 " 33 g i 65
Total 207 8 1 11 33 5 ] 271

Presenga de doenga * Duas doencgas Tabulagao cruzada

Contagem

Duas doencas

Insuficiencia
Cancer Diabetes renal Total

Fresenca de doenga MNao 206 o o] a 206
Sim 58 1 3 3 65
Total 264 1 3 3 271
Presenca de doenca * Trés doengas Tabulagdo cruzada
Contagem
Trés doengas
Hiperdensio Insuficiencia
Cancer arterial renal Total

Presenga de doenga  Nio 20 0 0 0 208

Sim 62 1 1 1 65

Total 26 1 1 1 271

Trés (03) pacientes apresentavam 03 doencas simultaneamente e 04 pacientes
apresentaram 02 doencas simultaneamente. A maioria de pacientes negaram habito
de fumar (255 casos validos) e beber (246 casos validos)

CONSIDERACOES

A revisdo dos prontuarios até o momento mostra que a doenca mais
frequentemente relatada € a hipertenséo arterial, 0 nimero de casos é o dobro dos
pacientes com diabetes e quase trés vezes mais que a insuficiéncia renal.
Acreditamos que esta distribuicdo ird se manter a medida que mais prontuarios
serado revisados. Chama nossa atencao que o total de casos obtidos nos prontuérios
nao corresponde com o numero de casos validos em algumas das variaveis
estudada, devido ao nédo preenchimento da informacéo correspondente (Em 10%
dos prontuarios ndo foi relatada a presenca/auséncia de habito de fumar). O fato da
nao aparente relacao entre fumo e hipertensao pode ser explicado pela influéncia de
outras variaveis como hereditariedade, habitos alimentares e estilo de vida. Contudo
ainda é cedo para se afirmar algo em definitivo. Pacientes acometidos por doencas
sisttmicas demandam modificagbes no protocolo de atendimento odontoldgico
visando a prevencao de complicacfes inerentes tanto a doenca sistémica quanto
aos efeitos dos procedimentos dentais e prescricbes medicamentosas.
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INTRODUCAO

A higiene bucal deficiente € comum em pacientes internados, o que propicia a
colonizacdo do biofilme bucal por microrganismos patogénicos, especialmente por
patégenos respiratorios (BRITO et al.,, 2007), sendo um reservatorio de micro-
organismos nocivos a saude humana (OLIVEIRA, 2007).

A pneumonia associada a ventilacdo mecéanica (PAVM) é uma das infeccbes
hospitalares mais prevalentes nas unidades de terapia intensiva (UTI), com taxas
que variam de 9% a 40% das infec¢des adquiridas nesta unidade, e esta associada
a um aumento no periodo de hospitalizacdo e indices de morbimortalidade,
repercutindo de maneira significativa nos custos hospitalares (BERALDO;
ANDRADE, 2008; CHLEBICKI; SAFDAR, 2007; CHAN et al., 2007). As bactérias
encontradas na saliva podem ser aspiradas para orofaringe e pulmdes, causando a
pneumonia. A presenca do tubo orotragueal impede o fechamento da boca,
propiciando o ressecamento bucal, aumentando o contato com o ambiente e
favorece ainda mais a colonizagdo do biofilme. Staphylococcus aureus e
Staphylococcus aureus resistentes a meticilina (MRSA), Pseudomonas aeruginosa e
espécies entéricas, coletados do biofilme dental de pacientes com PAVM, podem ser
indistinguiveis dos isolados coletados do fluido brénquico (MORAIS et al., 2007).

A remocdo da placa dental e seus microrganismos associados podem ser
realizada basicamente de duas formas: através de intervencées mecéanicas e/ ou
farmacoldgicas, utilizando antibiéticos sistémicos ou o uso tépico de antissépticos
orais e a escovacdo dentaria (AMARAL et al., 2009; LORENTE et al., 2012). A
clorexidina € uma solucdo aquosa de amplo espectro de acdo, agindo sobre
bactérias gram-positivas, gram-negativas, fungos, leveduras e virus lipofilicos e
apresenta uma substantividade de 12 horas, sendo comumente utilizado na
concentragéo de 0,12% por duas vezes ao dia (OLIVEIRA et al., 2007).

O objetivo do presente estudo foi realizar uma analise microbiolégica antes e
apos a introducdo da escovacdo com gel de clorexidina 0,12% no protocolo de
higienizacdo na unidade de terapia intensiva do Hospital Escola Luiz Gioseffi
Jannuzzi de Valenca/RJ.

MATERIAIS E METODOS

Foram incluidos no estudo pacientes internados em UTI, intubados com
ventilagdo mecéanica, totalmente dependentes de cuidados, que ndo estejam em
isolamento por doencas infectocontagiosas, dentados, ou em uso de protese parcial.
Foram excluidos os pacientes parcialmente dependentes de cuidados, edéntulos e
sem intubacgao.
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O estudo teve aprovacdo no Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de
Medicina do Centro de Ensino Superior de Valenga com o n°
CAAE: 58504416.0.0000.5246.

Foi coletada amostra de biofilme bucal da regido vestibular de 1° molar inferior
ou do dente mais proximo na auséncia deste e lingua com swab estéril 48h apods
entrada do paciente na UTI, sem nenhuma higienizagédo bucal prévia. O material foi
encaminhando ao Laboratorio de Microbiologia da Faculdade de Medicina do Centro
de Ensino Superior de Valenca seguida de semeadura cultura em meios especiais
(Orientation e MRSA) para avaliacdo do crescimento de Staphylococcus aureus e
Escherichia coli. O crescimento bacteriano passou por analises utilizando-se o
método de Gram e testes bioquimicos como: catalase, coagulase, fermentacédo do
manitol e provas bioquimicas para identificagdo de Enterobactérias.

Apos a coleta da amostra iniciou-se a higiene bucal através da escovacédo dos
dentes, mucosas e lingua utilizando gel de gluconato de clorexidina a 0,12%, a cada
12h durante 3 dias. Apos esse periodo foi repetida nova coleta em 1° molar inferior e
lingua para se avaliar a presenca de Staphylococcus aureus e Escherichia coli.

Para a andlise estatistica foi realizado o Teste de McNemar para variaveis
categoricas com duas medidas simultaneas (SPSS versao 22.0).

RESULTADOS

Foram analisados 13 pacientes, porém 3 deles tiveram alta e um foi a 6bito
antes da segunda coleta, sendo incluidos no estudo 9 pacientes. As amostras
demonstraram que somente metade dos individuos teve uma diminuicdo nas
espécies bacterianas na cavidade bucal de paciente entubados, utlizando a
clorexidina na higienizacdo. Em 66,7% a presenca dos Staphylococcus aureus se
manteve presente mesmo apdés o uso da clorexidina e em 50% houve um
crescimento dessa bactéria em pacientes que ndo a apresentavam na primeira
coleta. Os resultados sugerem que a clorexidina nao foi totalmente eficaz na acao
antisséptica e na prevencao de infeccao, principalmente porque foram encontradas
espécies que nao fazem parte da microflora normal da cavidade oral, tais como a
MRSA e Pseudomonas sp. e com a analise estatistica, utilizando o Teste de
McNemar, considerando um nivel de significancia de 5%, conclui-se que clorexidina
nao previne a regressao da bactéria Staphylococcus aureus (p=0.625).

Testes qui-quadrado

Sig exata (2
Walor lados)
Teste de McMemar 6253
M de Casos Validos 9

a. Distribuigdo binomial usada.

DISCUSSAO

A necessidade de utilizacdo de solucbes antissepticas ficou evidente quando
estudos demonstraram que, ap6s 48 h da admissdo em UTI, todos os pacientes
apresentam na orofaringe colonizacdo por agentes etioldégicos das pneumonias
nosocomiais, passando entdo o biofilme a ser considerado um importante
reservatorio de patdgenos respiratorios (AMARAL et al., 2009). Porém conforme os
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resultados do presente estudo, a escovacdo com o gel de clorexidina duas vezes
diariamente ndo se mostrou totalmente eficaz no combate as bactérias
colonizadoras da cavidade oral.

CONCLUSAO

Portanto o estudo sugere a necessidade de se avaliar novos protocolos de
utilizacao da clorexidina na higienizac&o bucal em UTI, uma vez que o seu uso duas
vezes diariamente nao foi suficiente para a eliminacdo de bactérias que que né&o
fazem parte da microflora bucal.

PALAVRAS-CHAVE: Cuidados intensivos; higiene bucal; infeccdo hospitalar;
pneumonia associada a ventilacdo mecanica, biofilme dentério.
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INTRODUCAO

A gestacdo € um periodo de transformacdes fisioldgicas e psicoldgicas. Neste
contexto, os conhecimentos e as praticas da gestante dependem, inicialmente, do
médico obstetra, tornando-se figura importante para a integracdo destes com a
Odontologia, baseado numa abordagem multidisciplinar. Com vistas nessa
abordagem, podemos citar a relacdo “doencas periodontais” e “gravidez”, tema
bastante discutido na literatura e muitas vezes tratado com irrelevancia.

O periodo gestacional modifica e transforma o organismo da mulher como um
todo, envolvendo alteragdes fisiologicas, fisicas, hormonais e psicolégicas. Com o
crescimento da taxa hormonal a permeabilidade dos tecidos aumenta tornando a
gestante mais suscetivel a doencas como a periodontite (BASTIANI et al., 2010;
MAMELUQUE et al., 2008; VIEIRA; ZOCRATTO, 2007).

Assim sendo, a gravidez € considerada como fator etiolégico secundario
sistémico para as doencas periodontais, visto que com o aumento do niveis de
estrogénio e progesterona, a capacidade de reparacdo e manutencdo da resposta
imunologica € alterada, potencializando a inflamacdo dos tecidos gengivais
(CARRANZA et al., 2012).

Genco (1996) ressalta que é importante considerar que a periodontite é fator
de risco para complicagbes na gestacéo e complicagcdes no parto.

Almeida et al. (2017), perceberam que a grande maioria das gestantes esta
desassistida de orientagdes quanto a importancia de uma boa higiene bucal como
fator de prevencdo de complicacdes, como também de sensibilizacdo a procurar o
cirurgido-dentista neste periodo. Observaram que a maioria dos médicos nédo
orientam suas pacientes neste sentido. Por tudo isso, 0 objetivo dessa pesquisa foi
avaliar a percepcao de medicos obstetras dos Municipios de Valenca/RJ e Rio das
Flores/RJ, sobre a saude bucal das gestantes.
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MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma pesquisa observacional de natureza descritiva do tipo
transversal. A amostra por enquanto foi composta por médicos obstetras das redes
publica e privada dos municipios de Valenca/RJ e Rio das Flores/RJ (n=20).

A coleta de dados feita atraveés de um questiondrio estruturado. O questionario
foi aplicado por um dos autores e as informacdes obtidas junto aos médicos
ocorreram no consultério particular dos entrevistados e/ou em hospitais e unidades
de saude onde trabalhavam.

Nesta pesquisa esta sendo considerado a area de atuacéo, formacao, tempo
de atuacdo na obstetricia, nUmero de pacientes atendidos no pré-natal por semana,
além dos conhecimentos sobre as doencgas bucais, sua relacdo com a gestacao,
frequéncia com que é feito exame bucal e as informacfes que sdo passadas aos
pacientes. As avaliacbes ocorreram nos meses de maio a outubro de 2018. Os
niveis de conhecimento foram classificados de acordo com as respostas obtidas.

Quanto a Etica, os obstetras declararam através de Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) sua participacdo na pesquisa e assim autorizaram a
publicacdo da mesma.

Esta pesquisa foi submetida e aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa
(CEP), da Faculdade de Medicina de Valenca/CESVA/FAA, segundo CAAE
35279414.7.0000.5246.

RESULTADOS

A amostra foi composta por 20 médicos obstetras que respoderam ao
questionario, sendo 80% do sexo feminino e o tempo de atuacéo na area foi superior
a 15 anos para 50% dos entrevistados. Os graficos e tabelas exprimem os
resultados obtidos na pesquisa.

B Bactérias M Excesso de Agucar Cérie Dental  mIdade

" 65%

Gréfico 1- Causas relacionadas com doenca periodontal.
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Perguntas N %
O que descreve gengivite?
Carie dental 1 5
Infeccdo potencialmente reversivel da gengiva 10 50
Vermelhiddo e inchaco reversivel da gengiva 8 40
N&o soube responder 1 5
O que descreve periodontite?
Carie dental 6 30
Infeccdo potencialmente reversivel da gengiva 6 30
Vermelhiddo e inchaco reversivel da gengiva 7 35
N&o soube responder 1 5
Qual condicéo é mais grave?
Gengivite 4 20
Periodontite 15 75
Nao soube responder 1 5
Excesso de carie e inchago gengival ocorre ou piora durante
a gravidez?
Definitivamente ocorre 9 45
Pode ocorrer 10 50
Provavelmente ndo ocorre 1 5
Sangramento gengival ocorre ou piora durante a gravidez?
Definitivamente ocorre 7 35
Pode ocorrer 12 60
Provavelmente ndo ocorre 1 5
Perda de dentes ocorre ou piora durante a gravidez?
Definitivamente ocorre 1 5
Pode ocorrer 16 80
Provavelmente ndo ocorre 1 5
Improvavel 2 10
Quando vocé examina a boca da sua paciente?
Raramente ou nunca 6 30
Exame inicial 5 25
Se algum problema for mencionado pelo paciente 7 35
Periodicamente 2 10
Doenca periodontal € um fator de risco para parto prematuro
e nascimento de criangas baixo peso?
Sim 13 65
Nao 7 35

Tabela 1- Percepgdo dos médicos obstetras sobre salde bucal das gestantes.

O grafico 2, mostra a conduta dos meédicos obstetras em relagcdo as
recomendacdes passadas para as gestantes, em ordem crescente de relevancia
como cursos de bébe, aleitamento materno, mapeamento genético e exame
odontologico.
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B Exame Odontologico M Aleitamento Materno Curso para Bebés M Mapeamento Genético

" 95%

* 90%

Grafico 2- Recomendaces que 0s entrevistados costumam passar para suas pacientes.

Outros dados foram coletados, como sua area de atuacdo (80% atuam na
area publica); formacdo (60% possuem residéncia em ginecologia e obstetricia) e
nameros de pacientes atendidos por semana (50% fazem menos de 20 pré-natais
por semana).

DISCUSSAO

E notorio que a atencdo odontoldgica as gestantes gera beneficios ao futuro
do bebé, agenciando uma melhor qualidade de vida tanto para um quanto para o
outro, tornando-se imprescindivel o direcionamento da gestante pelo profissional
responsavel pelo pré-natal, aos servicos de prevencao da saude bucal.

Sendo assim, as orientacdes basicas de salde bucal, devem estar atreladas
com qualquer outra informacdo passada durante o pré-natal pelos médicos
obstetras, aproximando médico e cirurgido dentista, criando uma proposta
interprofissional.

A recomendacdo para que as gestantes procurem atendimento odontol6gico é
importante para que recebam orientagcbes desde o modo com que é feita sua
escovacao para prevencdo das doencas bucais, até a higienizacdo da cavidade oral
do bebé antes mesmo de se irromper o primeiro dente (CAMPOS et al., 2003).
Conforme Gilnay et al. (1998), programas preventivos no periodo pré e pés-natal
podem melhorar significativamente a saude bucal da gestante e de seu filho.

No tocante ao conhecimento da doenca periodontal como fator de risco, essa
pesquisa mostrou que 65% dos entrevistados tem conhecimento sobre o assunto,
um numero bem diferente do encontrado por Zanata et al. (2008), onde 34% dos
obstetras ndo sabiam da possivel contribuicdo da infec¢cdo periodontal como fator
de risco para o parto prematuro e nascimento de bebés com baixo peso.

CONCLUSAO

Apesar da maioria dos médicos obstetras reconhecerem a doenca periodontal
como um fator de risco para parto prematuro e nascimento de bebé de baixo peso, o
conhecimento sobre a saude bucal da gestante ainda € deficiente, necessitando de
uma interacdo com o cirurgido-dentista na consulta de pré-natal, proporcionando
assim uma integralidade no atendimento e na assisténcia da gestante e do futuro
bebé.
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Foi observado a necessidade de atualizacdo e informacéo para médicos com
maior tempo de formagé&o, onde foi encontrado o menor indice de indicagéo para o
pré-natal odontologico e menor conhecimento da saude bucal e suas implicacdes na
gestacao.

CONSIDERAGOES

Este trabalho foi aprovado pelo PROINC/2018.

PALAVRAS-CHAVE: Gestantes; médicos obstetras; saude bucal.
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INTRODUGCAO

A American Academy of Pediatrics relata que para cada 250 visitas
pediatricas nos EUA no primeiro ano de vida, ocorre uma consulta odontolégica.
Com o objetivo de melhorar essa proporcdo, em conjunto com a American Academy
of Pediatrics Dentistry, criaram um guia no intuito de normatizar e sistematizar a
prevencdo oral feita por pediatras, enfatizando também que a disposicdo dos
profissionais para difundir os contetudos é tdo importante quanto o conhecimento
(COLETA et al., 2005; American Academy of Pediatric Dentistry - AAPD, 2008).

A disseminacdo desses conhecimentos, objetivando a promocao de salude da
populacdo, representa o principal objetivo educacional a ser alcancado, cujo inicio
deve ser precoce, através da orientacdo as gestantes e as mées de recém-nascidos,
ja que estas passam a ser as principais responsaveis pelo desenvolvimento de
habitos em seus filhos (MAGALHAES et al., 2009).

Os cuidados com a saude bucal do futuro bebé devem comecar no periodo
pré-natal, momento em que a gestante estd mais aberta a receber as informacdes
referentes a salde do filho. Consultas odontolégicas da gestante no periodo pré-
natal s&o momentos propicios para educacdo em saude bucal da mée e do futuro
bebé. Nesse sentido, servicos de atencdo primaria a saude tém preconizado a
insercdo da saude bucal nos cuidados da gestante. Apds o nascimento, as consultas
passam a ser especificas para acompanhar o desenvolvimento do bebé (consultas
de puericultura), realizadas geralmente por médicos e enfermeiros. Nesse periodo
as consultas devem tratar sobre os diferentes temas que envolvem os cuidados com
0 bebé e o seu desenvolvimento (FINKLER et al., 2014).

Ao entrarmos em pratica com o0s atuais niveis de aprendizados de
profissionais da Estratégia de Saude da Familia (ESF) e hospitais (médicos e
enfermeiros em geral), vemos a necessidade e importancia de informar e influenciar
a prética e busca por conhecimentos da saude bucal e, de transmitir para a gestante
e guia-la para um bom condicionamento sobre habitos da crianca desde o principio
da gestacéo.

Existe, atualmente, um interesse mundial nos 1000 dias da vida do bebé.
Esse tempo corresponde aos 270 dias da gestacéo, 365 dias do primeiro ano e 365
dias do segundo ano de vida e, tem um impacto na saude e na estrutura anabdlica
do bebé. E nesse tempo que temos a janela de oportunidades em termos de cuidado
com o organismo. A saude humana ndo depende somente dos fatores genéticos,
mas, sobretudo, da influéncia do meio ambiente. O aporte de nutrientes que vem da
mae para o feto, as condigcbes do nascimento, a amamentagdo, as relacbes
primordiais e 0 acesso aos servi¢cos de saude determinam muito as possibilidades de
a crianga atingir ou ndo seu potencial maximo de desenvolvimento (MARIN et al.,
2013).
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Entretanto, ainda ha desconhecimento do profissional médico e enfermeiro
sobre alguns aspectos importantes relacionados com a promoc¢ao da saude bucal na
primeira infancia. Sugere-se incorporar nos curriculos de graduacéao, residéncia e de
educacdo permanente o tema saude bucal, para garantir que mais condutas
positivas em relacdo ao assunto se tornem rotina no atendimento infantil,
principalmente nos dias atuais onde a ESF talvez seja o primeiro momento em que
esses profissionais colocam em pratica conhecimentos adquiridos em sua formacao
académica.

Portanto, a presente pesquisa Vverificou o conhecimento de académicos de
Medicina e Enfermagem, sobre saldde bucal da gestante e do bebé.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma pesquisa observacional de natureza descritiva do tipo
transversal. A amostra é composta por académicos dos cursos de Medicina e
Enfermagem de instituicdo de ensino da do estado do Rio de Janeiro, que tenham
concluido as disciplinas relacionadas a atencao a crianca e a gestante, a respeito do
conhecimento de saude bucal da gestante e do bebé.

A coleta de dados foi realizada através de um questionario estruturado. O
questionario foi entregue e aplicado pelos autores e as informac¢des obtidas junto
aos académicos ocorreram nas salas de aula desses cursos a quem se propde a
responder.

Quanto a Etica, os académicos estdo declarando através de Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) sua participacdo na pesquisa e assim
autorizando a publicacdo da mesma.

Esta pesquisa foi submetida e aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa
(CEP), da Faculdade de Medicina de Valenca/CESVA/FAA, segundo CAAE
35276514.4.0000.5246.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados sdo demonstrados através de graficos e tabelas.

Tem conhecimento de Odontologia
pasa bebés? 4

V. .
@

Grafico 1: Conhecimento dos académicos de enfermagem sobre Odontologia para bebés
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Gréfico 2: Conhecimento dos académicos de Medicina sobre Odontologia para bebés

Os dados correspondentes ao grafico 1, obtidos por meio dos questionarios
aplicados indicam que, 39% dos estudantes de enfermagem da amostra afirmam ter
conhecimento sobre odontologia para bebés, corroborando com a pesquisa
elaborada por Silva (2005), onde menos da metade da amostra respondeu como
tendo conhecimento a Odontologia para bebés.

Quanto aos estudantes de medicina, sobre a mesma pergunta, foi encontrado
gue somente 17% conhecem o assunto Odontologia para bebés, o que mais
efetivamente corrobora com a pesquisa de Silva (2005), onde foi encontrado que
menos da metade da amostra reconheceu a importancia da Odontologia para bebés.
E importante entender que futuramente, a ligagéo dos profissionais de Odontologia,
Medicina e Enfermagem deveriam propiciar informacgdes para que seja cumprido o
papel de promotores de saude para o bebé.

PERGUNTAS AC. ENF AC. MED
% %
Sim N&o Sim N&o
Saberia reconhecer cérie nos dentes de bebés? 48 52 57 43
Tem conhecimento sobre o flior? 68 32 46 54
Saberia reconhecer habitos bucais na crianca? 68 32 39 61
Tem nocdo do que pode acontecer com a perda 35 65 31 69

precoce dos dentes deciduos?

Tabela 1: Resposta entre os académicos da enfermagem e medicina a respeito da percepgéo sobre a
saude bucal do bebé.

Como mostra a tabela 1, sobre reconhecer cérie nos dentes de bebés, as
respostas demonstram-se coerentes para o curso de enfermagem com a afirmativa
da pergunta abordada no gréfico 1, entretanto no curso de medicina contraria a
afirmativa do gréfico 2, em que os mesmos alunos, 83% responderam que nao
tinham conhecimento sobre odontologia para bebés. E possivel inferir que, diante
das respostas obtidas anteriormente, trata-se entdo da possibilidade de
reconhecimento da cérie pautada no senso comum, o que foge do conhecimento
cientifico.

Quando questionados se gostariam de receber em seu curso de graduacéo,
“nogdes basicas de conhecimento sobre saude bucal da gestante e do bebé”, entre
os académicos da enfermagem e medicina, 83% disseram que sim, gostariam de
receber essas informagdes na graduagao.
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Grafico 3: Resposta entre os académicos da enfermagem e medicina

O resultado de que 83% dos participantes demonstraram que gostariam
de receber em seu curso de graduagcdo nocdes béasicas de conhecimento sobre
saude bucal da gestante e do bebé, demonstra que necessitam e gostariam de obter
essas informacdes, fazendo-se necessario estabelecer um programa de capacitacao
nesses cursos.

CONCLUSAO

Diante dos dados obtidos, conclui-se que entre os académicos de
enfermagem e medicina ndo ha o conhecimento basico necessario sobre a saude
bucal da gestante e do bebé.

CONSIDERACOES
Este trabalho foi aprovado pelo PROINC/2018.
PALAVRAS-CHAVE: Odontopediatria; gestante; saude bucal.
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AVALIACAQ DO NIVEL DE SATISFACAO DOS PACIENTES ATENDIDOS POR
ACADEMICOS NAS CLINICAS INTEGRADAS DA FACULDADE DE
ODONTOLOGIA DE VALENCA/CESVA

Marcela Barreto Jannuzzit, Marilia Avila da Silva® e Patricia V. B. Faria Pecoraro?®

1. Académica do 8°.periodo do Curso de Odontologia do CESVA/FAA
2. Professora da disciplina de Clinica Integrada da Crianca e do Adolescente do Curso de
Odontologia CESVA/FAA.

INTRODUCAO

A Odontologia € uma profissdo que proporciona uma interpretacao essencial
sobre a realidade da saude, através do atendimento humano e ético que busca
oferecer ndo somente a saude bucal, mas também o bem-estar do paciente. A
associacdo de um atendimento de qualidade prestado por alunos, a aprovacao por
parte dos usuarios atendidos e a satisfacao destes, levam ao sucesso do tratamento
(ABENO, 1983/1985).

Para promover a formagdo de futuros profissionais, a Odontologia deve
consentir que os mesmos entendam a realidade em que a populacéo esta vivendo e
sejam seres humanos que conduzam suas obrigacdes conforme as questdes sociais
do pais, ndo se importando apenas com sua formacao técnica, disputa por mercado
de trabalho e retorno financeiro. Antigamente, 0 ensino mostrava-se tdo somente
tecnicista e focado apenas para o mercado de trabalho (DOMINGOS; ROSSATO;
BELLINI, 2014).

Pesquisas que relacionam o atendimento odontoldgico realizado por alunos
geram dados importantes para o entendimento das expectativas dos pacientes
guando se trata do seu tratamento, assim como proporcionam avangos continuos na
assisténcia desenvolvida pelos académicos que se encontram na etapa de estagio
clinico na graduacdo (PEGO et al., 2016).

Portanto, para que se possa contribuir para a formacao do académico, assim
como aprimorar 0s servicos prestados pelos graduandos, professores e funcionarios,
0 objetivo desse estudo foi avaliar o nivel de satisfacdo dos pacientes atendidos por
académicos nas Clinicas Integradas da Faculdade de Odontologia de Valenca.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo observacional transversal descritivo com base no
método qualitativo com questionario estruturado. A amostra foi composta por
pacientes e/ou responsaveis atendidos nas clinicas integradas da Crianca e do
Adolescente, do Paciente com Necessidades Especiais, do Adulto e do Idoso, da
Faculdade de Odontologia de Valenca/CESVA-FAA. A coleta de dados foi realizada
através de um questionario sécio-demografico acompanhado de um questionario da
qualidade do atendimento, preenchido apés leitura e assinatura do TCLE (Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido), o qual quando o paciente for menor de idade
sera preenchido pelo responsavel.

Esta pesquisa foi submetida e aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa
(CEP), da Faculdade de Medicina de Valenca/CESVA/FAA, segundo CAAE
35276514.4.0000.5246.

Os dados obtidos foram tabulados para melhor compreensao e entendimento
dos resultados. A amostra foi composta de 100 pacientes atendidos nas clinicas
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integradas do Adulto, Idoso, da Crianca e do Adolescente e do Paciente com
Necessidades Especiais. Foram divididos em grupo 1, os compreendidos das
clinicas Integrada do Adulto e ldoso e, grupo 2, da Crianca e do Adolescente e do
Paciente em Necessidades Especiais.

GRUPO 1: Pacientes atendidos nas clinicas integradas do Adulto e do lIdoso.

N= 60 Feminino Masculino
Sexo 36 (61%) 24 (39%)
Nivel de Escolaridade
Ensino Fundamental Incompleto 7 (20%) 10 (42%)
Ensino Fundamental Completo 10(27%) 6 (25%)
Ensino Médio Completo 16 (44%) 6 (25%)
Ensino Superior Completo 3 (8%) 2 (8%)

Tabela 1- Perfil S6cio Demografico da Amostra pesquisada nas clinicas integradas do Adulto/idoso.

Perguntas N° (Clin Int do | N° (Clin Int do %
Adulto) Idoso)
N= 35 N= 25

Recebeu orientacdes do académico sobre
higiene oral?

Sim 30 20 83
Néo 05 05 17
O académico realizou o procedimento com
confianga?
Sim 33 19 87
Nao 02 06 13

O académico explicou previamente sobre o(s)
procedimento(s) a ser(em) realizado(s)?

Sim 35 24 98

Nao 0 01 2

Qual o principal motivo de ter procurado a Clinica
da Faculdade de Odontologia de Valenca?

Indicacdo de colegas/amigos 07 07 23

Ser conhecido do aluno 05 07 20

Para fazer algum tratamento especializado 10 02 20
Qualidade do servico 08 04 20

Outros 05 05 17

Indicaria a Clinica da Faculdade de Odontologia
de Valenca para outras pessoas?

Sim 34 25 98

N&o 01 0 2

Do que mais teve medo no tratamento
odontoldgico?

N&o tive medo 15 17 53
Anestesia 12 04 27
Alta Rotacéo 03 02 8
Sentir dor 05 2 12
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O que achou do atendimento prestado pelo
académico na clinica integrada?

Otimo 27 16 71

Bom 08 08 27
Regular 0 01 2
Ruim 0 0 0

Que sugestdes daria para melhorarias no
atendimento da clinica integrada?

Reduzir o tempo de atendimento da cadeira 02 0 3
Reduzir o tempo de espera no banco 05 04 15

Ser atendido mais vezes na semana 20 13 55
Nenhuma 08 08 27

Tabela 2- Percepcdo dos pacientes em relacdo a qualidade do atendimento prestado nas clinicas
integradas do Adulto/ldoso.

GRUPO 2: Responsaveis pelos pacientes atendidos nas clinicas integradas da
Crianca e do Adolescente e Paciente com Necessidades Especiais.

N= 40 Feminino Masculino
Sexo 17 (43%) 23 (57%)
Nivel de Escolaridade
Ensino Fundamental 1 8 (20%) 13 (33%)
Ensino Fundamental 2 1 (2%) 1 (2%)
Nenhum 8 (20%) 9 (23%)

Tabela 3- Perfil Sécio Demografico da Amostra pesquisada nas clinicas integradas da crianca e do
adolescente/PNE.

Perguntas N° (Clin Int da N° (Clin Int %
Crianca e do PNE)
Adolescente)
N=23 N=17

Recebeu orientacdes do académico sobre
higiene oral?

Sim 17 15 80

N&o 6 2 20

O académico realizou o procedimento
com confianga?

Sim 23 16 98

N&o 0 1 2

O académico explicou previamente sobre
o(s) procedimento(s) a ser(em) realizados
?

Sim 20 14 85

N&o 3 3 15

Qual o principal motivo de ter procurado a
Clinica da Faculdade de Odontologia de

Valenc¢a?
Indicacdo de colegas/amigos 4 4 20
Ser conhecido do aluno 4 0 10
Para fazer algum tratamento especializado 8 9 43
Qualidade do servico 4 3 17
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Outros 3 1 10

Indicaria a clinica da Faculdade de
Odontologia para outras pessoas?

Sim 23 16 98

Nao 0 1 2

Do que teve mais medo no tratamento
odontolégico?

N&o teve medo 12 13 63
Anestesia 6 2 20

Alta rotacdo (motorzinho) 3 1 10
Sentir dor 2 1 7

O que achou do atendimento prestado
pelo académico da clinica integrada?

Otimo 14 13 67

Bom 9 4 33
Regular 0 0 0
Ruim 0 0 0

Que sugestbes daria para melhorias no
atendimento da clinica integrada?

Reduzir o tempo de atendimento na 0 1 2
cadeira

Reduzir o tempo de espera no banco 4 3 17

Ser atendido mais vezes na semana 7 6 33

Nenhuma. Esta bom assim 12 7 48

Tabela 4- Percep¢do do paciente em relacdo a Qualidade do atendimento prestado aos pacientes
atendidos nas clinicas integradas da crianca e do adolescente/PNE.

O grafico 1 exprime a opinido dos usuarios de todas as clinicas integradas em
relagdo a organizacgdo, limpeza e conforto da clinica e avaliaram também o quesito
pontualidade dos académicos que os atendem.

5 5 §

b A m

Grafico 1- Nivel de satisfagdo dos servicos prestados nas clinicas integradas do adulto/idoso; crianga
e do adolescente e pacientes com necessidades especiais.

DISCUSSAO

A saude bucal é uma medida de avaliagdo dos servigcos odontoldgicos. E de
extrema relevancia avaliar a satisfacdo dos pacientes em atendimentos
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odontologicos nas Faculdades de Odontologia para que se possa analisar os
aspectos positivos e 0 que precisa aperfeicoar no atendimento, promovendo assim
um servico cada vez melhor (BOTTAN et al., 2006).

De acordo com a pesquisa realizada, pode-se notar na tabela 3 que houve a
predominancia do sexo masculino em relacdo ao sexo oposto nas clinicas
integradas da crianga e do Adolescente/PNE. Em contrapartida, houve a
predominancia do sexo feminino nas clinicas integradas do Adulto/Idoso,
assemelhando-se ao trabalho de Sousa et al. (2015), onde predominou-se o maior
numero de pacientes do género feminino. Nesse sentido, Carvalho (2000) aponta a
prevaléncia de mulheres em relagdo aos homens nos consultérios odontoldgicos,
podendo ser justificado pela maior importancia dada por essas a estética.

Os usuérios das clinicas integradas declararam receber informacgdes
previamente aos procedimentos realizados, revelando assim que o atendimento
odontolégico ndo esta dirigido apenas para a parte pratica, mas sim com a
promocédo de saude. A informacao junto a educacédo, sao dadas como relevantes
por diversos pesquisadores como parte essencial no atendimento odontolégico
para incentivar e precaver doencas (PAULETO, 2004).

Dentre os sujeitos da pesquisa das clinicas integradas, a maioria dos
entrevistados afirmaram que os alunos transmitem confian¢a, bem como quanto ao
atendimento prestado pelos académicos, onde também a maioria classificou como
otimo, assemelhando-se ao trabalho de Marafom (2017), onde 97% dos
entrevistados afirmaram que os académicos passam confianga no atendimento e,
74% classificaram o atendimento como 6timo.

Ao se tratar das melhorias no atendimento, mais da metade dos usuérios
afirmou que gostariam de ser atendidos mais de uma vez na semana e 0S
responsaveis dos pacientes atendidos nas clinicas integradas da crianca e do
adolescente e dos pacientes especiais afirmaram estarem satisfeitos com a forma
gue esta, sem nenhuma sugestdo para melhorias.

Quanto ao ambiente das clinicas, a maioria dos usuarios percebeu o
ambiente das clinicas integradas como “bom” no que diz respeito a organizacao e
conforto, enquanto na pontualidade e limpeza a maioria dos usuarios classificou
como “6timo”.

CONCLUSAO
Verificou-se que a maioria dos usuérios atendidos nas clinicas integradas
estédo satisfeitos com o atendimento prestado pelos académicos supervisionados por
professores, comprovando assim que o servico oferecido € de qualidade, no qual o
paciente recomendaria para outras pessoas.
CONSIDERACOES
Pesquisa aprovada no PROINC 2018.

PALAVRAS-CHAVE: Qualidade de assisténcia a saude; relacdo dentista-paciente;
clinica integrada; ciclos de vida.
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INTRODUGCAO

Ao relatarem estudos clinicos que abordavam a osseointegracéo, Branemark
e colaboradores foram responsaveis pela evolucdo do tratamento de pacientes
desdentados, modificando, consideravelmente, a abordagem para a reabilitacdo
bucal de tais pacientes. A terapia com implantes dentarios apresenta um alto indice
de sucesso, superando 90% nas implantagdes mandibulares (BRANEMARK;
GEORGE; ALBREKTSSON, 1985; ALBREKTSSON, 1988; KAN, et al. 2015;
TOPKAYA; SOLMAZ, 2015). No entanto, esses implantes dentarios, apesar do
sucesso, podem, em algum momento, necessitar de reparos ou trocas do segmento
protético e até auxiliarem em estudos forenses (SEWERIN, 1992; SIMONIS;
DUFOUR; TENENBAUM, 2010).

Diante de tais eventos, o0s cirurgides-dentistas devem ter ferramentas
disponibilizadas que facilitem tais identificacbes e reabilitacbes protéticas sobre
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implantes. Este trabalho relata o desenvolvimento de um “booklet” ou folheto,
visando colaborar com os profissionais, quando da necessidade de identificacéo
radiogréafica de implantes dentarios.

MATERIAL E METODOS

O presente trabalho utilizou as analises e os resultados finais, obtidos em
pesquisa de iniciagdo cientifica, na qual quatorze implantes dentarios da empresa
SIN - Sistema de Implante Nacional, foram analisados macromorfolégica e
radiograficamente (SILVA; VALLADAO, 2017). As analises radiograficas ocorreram a
partir de imagens onde variacbes das angulacdes verticais (0°, +10° -10°) e
horizontais (0°, 45° 90°) foram conjugadas para a obtencdo das incidéncias
radiograficas. Todos os dados fotograficos, radiograficos e as analises realizadas
foram compilados e organizados utilizando-se os programas de computador Word
(Windows 7, USA) e Pages (Apple, CA, USA).

RESULTADOS

O conteudo foi distribuido de acordo com cada modelo de implante. A
associacdo de imagem e texto colabora na abordagem de identificacdo radiografica,
pelo leitor, do modelo comercial dos implantes.

Fotografias de cada modelo de implante foram dispostas juntamente com as
nove imagens radiograficas, suas identificacdes e codigos, assim como designacdes
de caracteristicas particulares do terco coronal, médio e apical de forma a facilitar o
leitor no processo de analise e identificacdo radiografica.

Os dados, organizados, permitiram a confecgdo de um “booklet” ou livreto e
sera disponibilizado no site da empresa S.I.N., favorecendo, de forma didética e
gratuita, a avaliacdo comparativa, por parte do cirurgido-dentista.

DISCUSSAO

A resposta e facilidade de interpretacdo deverdo ser analisadas quando do
inicio do uso, uma vez que poderdo ser realizadas a partir de exames radiogréaficos
fisicos ou digitais.

CONCLUSAO

Os autores concluem que o ldentificador Radiografico S.I.N., podera auxiliar
os cirurgibes-dentistas na identificacdo de implantes, através de radiografias digitais
ou analdgicas, quando, obviamente, o implante que estiver sendo pesquisado tiver
sido fabricado pela empresa S.I.N. - Sistema de Implante. Aperfeicoamentos e
atualizacoes, serdao exigidos, de acordo com o langcamento de novos modelos de
implantes, os quais deveréo ser analisados e catalogados com o intuito de manter tal
ferramenta atualizada.

PALAVRAS-CHAVE: Implante dentario; arquivo de imagem radiologica; protese
dentéria fixada por implante.
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AVALIACAO DA DESINFECCAO DE GUIAS CIRURGICOS USADOS EM
IMPLANTODONTIA REALIZADO POR TRES DESINFETANTES QUIMICOS

Joon Im1 e Karina de Mello Vieira Pinto2
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INTRODUCAO

A descontaminacdo de materiais utilizados em procedimentos odontolégicos &
de suma importancia para evitar contaminacao cruzada, a deteriorizacdo do material
e até mesmo para 0 sucesso do tratamento proposto. Para isto, torna-se importante
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a classificacao de Spaulding em que os materiais séo divididos como artigos criticos,
semi-criticos e nao-criticos. Um dos meios para se obter a descontaminacdo € a
desinfeccdo que consiste em eliminar todos 0s microorganismos patogénicos exceto
0s esporulados.

Na instalacdo dos implantes, principalmente em areas estéticas, fatores como
posicionamento dos dentes remanescentes, quantidade e qualidade Ossea que
proporcionem estabilidade inicial ao implante e o posicionamento do implante podem
interferir no sucesso do tratamento (SILVA et al., 2015; FILHO et al., 2006). Para que
o procedimento ocorra da melhor forma possivel, o planejamento € etapa
fundamental para esta finalidade, assim, com a evolucao das técnicas cirargicas, o
uso de novas tecnologias inclui os guias pré- fabricados simples e guias para
cirurgias guiadas que podem ser confeccionados & partir da prototipagem ou
impressao 3D (SILVA et al., 2015). O guia cirdrgico é considerado uma forma efetiva
para a instalagdo do implante, apresenta como vantagens, permitir cirurgias mais
previsiveis e seguras, proporciona menor tempo cirdrgico, baixa perda éssea, menor
sangramento e recuperacao poés-operatdria mais rapida, resultando em melhor
aproveitamento da estrutura éssea e posicionamento e inclinacdo correta dos
implantes (MAIA et al., 2008; GABRIEL et al., 2010). Estes guias s&o considerados
artigos semi-criticos sendo necessario a descontaminacdo desses materiais e a
dificuldade encontrada é a escolha do tipo de desinfeccao dos guias. Este trabalho
tem por finalidade avaliar os principais produtos para a desinfeccdo dos guias
cirargicos evitando assim contaminagfes durante a cirurgia que possam propiciar
falhas no tratamento reabilitador.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, descritiva e observacional na qual
foram confeccionados 40 corpos de prova em resina acrilica autopolimerizavel
incolor, medindo 10x10 mm utilizando- se tubetes de anestésico, que foram divididos
em cinco grupos. O primeiro grupo é o grupo controle, em que nao sera realizado
nenhum tipo de desinfeccdo. O segundo grupo foi utilizado para a desinfeccdo o
acido peracético. O terceiro grupo utilizar4d clorexidina a 2% como agente
desinfetante. O quarto grupo foi utilizado hipoclorito de s6dio a 1% para a
desinfeccdo. Até o momento foram submersos metade dos corpos de prova do
segundo grupo e do quarto grupo nas solucdes quimicas correspondentes por 60
minutos e os outros 50% foram retirados ap6s 30 minutos em seguida foram lavados
em solucdo salina por 60 segundos. Posteriormente, 0s corpos de provas foram
levados para avaliacdo por meio da cultura Agar para observar as bactérias
presentes em cada material apds o protocolo de desinfec¢éo citado anteriormente.
Ainda sera seguido o mesmo protocolo para o grupo controle e para o terceiro grupo.

RESULTADOS PARCIAIS

Na avaliagdo por meio de cultura Agar, foi observado que n&o houve
proliferacdo bacteriana apds desinfeccdo com os agentes quimicos. Observou-se
também que ocorreu reducdo de microorganismos num indice considerado seguro; a
reducado foi ligeiramente melhor no grupo que foi utilizado desinfeccdo por acido
peracético. Nao houve diferenca significante nos corpos de prova que foram
submersos por 60 minutos em comparag¢ao com os submersos por 30 minutos.
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CONSIDERACOES

Os guias cirurgicos estdo sendo cada vez mais utilizados devido suas
vantagens na instalacdo de implantes, sendo estes considerados artigos semi-
criticos, saber a melhor forma de descontaminacdo se tornou relevante. NoOS
resultados parciais obtidos neste trabalho conclui-se que a utlizacdo de Acido
Peracético e Hipoclorito de Sédio a 1% podem ser utilizados para descontaminacéo
dos gruias cirGrgicos e que o Acido Peracético tem uma maior efetividade na
reducdo de microrganismos que o Hipoclorito de Sodio. Serdo avaliados os corpos
de prova usando Clorexidina a 2% em comparagdo com o Acido Peracético,
Hipoclorito de Sodio e o grupo controle para definir se a Clorexidina também pode
ser utilizada para descontaminacao e qual destes agentes quimicos € o mais eficaz.
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A QUALIDADE DE VIDA DENTAL DOS PACIENTES SUBMETIDOS A
REABILITACAO ORAL COM IMPLANTES DENTARIOS OSSEOINTEGRADOS

IM, J.Y e LIMA, N. C. A2

1 docente do Curso de Odontologia, FAA, VALENCA/RJ
2 discente do Curso de Odontologia, FAA, VALENCA/RJ

INTRODUGCAO

Na Odontologia tradicional, quanto mais edéntulo for o paciente, mais dificil
sera alcancar plenamente o objetivo de reabilitar esse paciente, o grande desafio da
Odontologia ao longo do tempo tem sido o de restituir ao paciente mutilado oral a
funcdo, a fonética, o conforto e a saude do sistema estomatognatico. As
expectativas do paciente quanto aos seus anseios e reais necessidades devem ser
dimensionadas pelo profissional, informando as alternativas de tratamento que
poderdo ser realizadas e a importancia da sua proservacado (BRANCO et al., 2006).

O foco do processo deveria sair da cavidade bucal e buscar ouvir o dono da
boca, para melhorar a eficiéncia do atendimento com vistas a incorporacdo de
proteses totais e a sua aceitacao pelos pacientes. Trabalhos realizados atestam que
Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 297



a estética, a fonacdo e, principalmente, a capacidade mastigatoria sofrem
significativa reducdo na auséncia dos dentes. Essa falta leva as pessoas a modificar
seus habitos alimentares e a optar por alimentos mais macios, de mais facil
mastigacéo e, muitas vezes, de valor nutritivo critico (SILVA; MAGALHAES, 2007).

A utilizacdo de proteses inadequadas e a falta de dentes, envolve como
consequéncias problemas de fala e de aceitacdo da aparéncia fisica com graves
repercussées como diminuicAo da autoestima, dificuldades de socializacéo,
sensacao de envelhecimento e sentimento de humilhagdo, sentindo-se esses em
desvantagens aos pacientes edentados (SILVA; MAGALHAES, 2007).

As proéteses implanto-suportadas oferecem resultados superiores em estética,
fonética, funcdo e conforto para os pacientes, quando comparadas as dentaduras
convencionais. O tratamento com overdentures implanto-suportadas apresenta
varias vantagens sobre o tratamento com proteses fixas, e pode ser preferido por
razBes fonéticas, 6timo suporte de tecidos moles, ou quando houver uma relagédo
desfavoravel entre os rebordos (NEVES et al., 2008).

Ja se tornou uma realidade inquestionavel na clinica diaria da odontologia
brasileira e mundial, a reabilitacdo bucal por meio da osseointegracdo. A
osseointegracao define-se como o processo de conexao direta estrutural e funcional
entre 0 0sso vivo e a superficie de um implante submetido a uma carga oclusal
(FAVERANI et al., 2011).

A osseointegracdo deve ser compreendida como um processo altamente
dindmico desde a formacdo Ossea a manutencdo do osso perimplantar, onde ha
uma maior situacao clinica de estabilidade em longo prazo do que uma propriedade
biolégica especifica de um sistema de implante. E compreendido como um processo
clinicamente assintomatico onde uma fixacao rigida de materiais aloplasticos dentro
do osso é alcancada e mantida sob carga funcional (LUCAS et al., 2013).

Dentre os vérios fatores que concorrem para o insucesso dos implantes
osseointegrados podemos destacar a condicdo sistémica do paciente, diminuicdo da
capacidade de cicatrizacdo, a qualidade Ossea, o tabagismo, a experiéncia e
habilidade do profissional, 0 uso de técnicas cirargicas inadequadas, excessivo
trauma cirargico, uso incorreto de antibiéticos, trauma mecéanico durante a
cicatrizacdo, infeccdo bacteriana, planejamento inadequado, sobrecarga oclusal e
atividades parafuncionais lesivas (FERREIRA et al., 2010).

Para que se alcance um indice de sucesso é necessario, além de um amplo
conhecimento na area, uma anamnese criteriosa do estado de saude do paciente,
seguir criteriosamente algumas regras antes, durante e ap0s processo cirdrgico,
podendo ser verificados alguns fatores de riscos gerais e especificos, além de
conhecer as variaveis de um implante. Apds todas as informacgBes possiveis do
paciente e realizar um adequado estudo para tracar um planejamento correto,
tornara esse prognaostico do tratamento mais confiavel (MARTINS et al., 2011).

Também é um fator muito importante para a osseointegracao, uma boa saude
dos tecidos periodontais pois evitara infec¢cdes causadas por bactérias presentes
nas bolsas ao redor dos dentes naturais, assegurando excelentes resultados dos
tecidos em contato com o implante. N&do sao raros os relatos de periimplantite em
pacientes que apresentavam periodontite previamente instalada.

MATERIAIS E METODO

Trata-se de uma pesquisa quantitativa, onde participardo desta amostra 50
pacientes submetidos ao atendimento na clinica odontolégica da faculdade de
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Valenca-RJ. Nesta pesquisa sera avaliada as condicbes da saude bucal dos
pacientes, antes e apos a reabilitacdo com implantes dentarios osseointegrados. A
coleta de dados sera desenvolvida no ano de 2018, por meio de questionario
desenvolvido por uma aluna do 8° periodo da Faculdade de Odontologia de Valenca,
e este apresentara de 15 a 20 perguntas.

RESULTADOS PARCIAIS

Até a data presente, foi realizada uma pesquisa com 45 pacientes que estao
se submetendo a instalagdo de implantes osseointegrados na Faculdade de
Odontologia de Valenca, onde pude perceber que estdo com uma enorme
expectativa de mudanca de vida, em relacdo a reabilitacdo oral com implantes, pois
relatam desconforto e uma enorme insatisfacdo na maioria destes, com 0 uso de
proteses dentérias convencionais.

CONSIDERACOES

A reabilitacdo com préteses convencionais trouxe a diversos pacientes uma
vida de vergonhas, constrangimentos e falta de lazer, algumas das vezes erros do
cirurgido dentista desencadearam esses e outros problemas. H& muita expectativa
desses pacientes, em cima da reabilitaghio com implantes osseointegrados,
buscando eles, uma nova qualidade de vida. E aos que ja se reabilitaram com o0s
implantes, descrevem que a mudanca em suas vidas foi de quase 100% quando
comparados as préteses convencionais, tanto em funcéo, fonagcdo, mastigacao,
digestao e estética.

PALAVRAS-CHAVE: Implantes osseointegrados; qualidade de vida dental,
reabilitacdo oral e reabilitacdo com implantes.
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ATENDIMENTO A MORADORES DE RUA PELA FACULDADE DE
ODONTOLOGIA — FAA/CESVA

Patricia Angélica de Souzal, Marcela Barreto Jannuzzi2, Fabricio G. de OliveiraS,
Bruno T. de Souza? e Nadia Maria M. dos Santos Rocha3

RESUMO

A Casa da Acolhida do municipio recebe os moradores de rua, através de um
trabalho voluntario e oferece apoio para sua reinser¢cdo na comunidade. Os sem teto
recebem roupas, tomam banho e passam pela consulta médica e odontoldgica. As
atividades foram realizadas semanalmente com o intuito de informar e motivar
mudancas de comportamento quanto a saude geral e bucal. Os moradores de rua
participaram ativamente das acBes propostas pelo grupo, 0 que demonstrou a
vontade, o esforco e os planos em relacdo a mudanca do estilo de vida e de
aquisicdo de habitos saudaveis. Além disso, a inser¢cdo e a participacdo de
estudantes da area da saude (odontologia e medicina), advindos de outras
realidades sociais, enriqueceram a comunidade do local, levantando problemas do
cotidiano que extrapolam as atividades rotineiras intramuros da Faculdade,
permitindo uma visao critica e humanistica a fim de contribuir na formacédo de novos
saberes e novas praticas em saude.

INTRODUGCAO

A salude e a doenca sdo expressdes concretas das condi¢cdes de vida e
resultantes da interacdo dos sujeitos com o meio social e fisico em que vivem. A
Constituicao Brasileira deixa explicita a definicdo de saude:

“A Saude tem como fatores determinantes, entre outros, a alimentacéo, a
moradia, 0 saneamento bdasico, o meio ambiente, o trabalho, a renda, a
educacéo, o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e servigos essenciais.
Os niveis de salude da populagdo expressam a organizacdo social e
econdmica do Pais” (CARVALHO; SANTOS, 1990).

Pessoas que ndao possuem moradia fixa, documentos e se encontram com
relacbes familiares e sociais rompidas sao considerados moradores de rua. Esses
individuos possuem menos do que 0 necessario para atender as necessidades
basicas do ser humano, e quanto as questdes sociais, politicas e econdmicas sao
desfavoraveis a esse grupo vulneravel, como pobreza e exclusdo social (ROSA,;
SECCO; BRETAS, 2006).

Acdes intersetoriais e integradas de promocé&o, protecdo e recuperacao da
salde sdo necessdarias para minimizar os problemas e suas consequéncias no
morador de rua, visto que, o processo de exclusao social gera falta de perspectivas,
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dificuldade de acesso a informacao e perda da autoestima (BRASIL, 1990).

A participagéo das faculdades e universidades na orientacdo e participacao na
educacdo em saude das comunidades e especialmente em grupos excluidos se
torna de fundamental importancia, pois visa a inclusdo social e o resgate de
cidadania do individuo. Essa interacdo faculdade- comunidade proporciona ao
académico uma formagao de cidadao consciente e atuante, comprometido com a
salde e a qualidade de vida das pessoas, enfim a disciplina de estagio
supervisionado extramuro contribui para a formacdo de profissionais com sdélida
formacdo humanistica, postura ética, responsabilidade social, visdo critica e
atualizada do mundo. (BORDIGNON et al., 2011).

A carie, doenca periodontal e perdas dentarias sdo problemas bucais que
apresentam aspectos clinicos que provocam impacto negativo na vida cotidiana de
qualquer pessoa, gerando dificuldades funcionais, desordens na mastigacéo, na fala
e problemas para a socializacdo levando a restricdes de aceitacdo social e no
mercado de trabalho (SEGATTO; ARAUJO; RODRIGUES, 2016).

Essa pesquisa teve por objetivo relatar a condicdo de saude bucal e geral dos
moradores de rua que recebem atendimento na Faculdade de
Odontologia/FAA/CESVA.

METODOLOGIA
A coleta de dados foi realizada através das fichas do prontuario do paciente e
da avaliacdo clinica para posterior encaminhamento para a Clinica de Odontologia
da FOV, para procedimentos simples (primarios) assim como 0s mais complexos
(secundarios).
RESULTADOS
Os pacientes moradores de rua foram e estdo sendo acolhidos para o

atendimento na Clinica da FOV pelos académicos, demonstrando total interesse no
tratamento. Os académicos se mostraram sensibilizados, envolvidos e motivados.
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CONCLUSAO

Os académicos da disciplina de Estagio Supervisionado Extramuro da
Faculdade de Odontologia de Valenca (FOV), se mostraram envolvidos e motivados
com a insercdo desta parcela da populacao, realizaram o exame de inspecao bucal
para verificar a historia e a atividade da doenca céarie, encaminhando para a Clinica
de Odontologia da FOV, onde estdo sendo realizados procedimentos como
raspagens supra e sub gengivais, restauracdes e extracdes. A implantacdo desta
pesquisa pode ajudar no processo de divulgacdo do problema social, fazendo com
que haja politicas publicas para essa populacao.

PALAVRAS-CHAVE: Saude Bucal. Educacao. Moradores rua.
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AVALIACAO DA PRESENCA DA ARTERIA SUBLINGUAL E A SUA INFLUENCIA
NO PLANEJAMENTO PARA IMPLANTE

IM,J.1 e COSTA,P.T.?

1 Docente do Curso de Odontologia, FAA, VALENCA/RJ
2 Discente do Curso de Odontologia, FAA, VALENCA/RJ

INTRODUCAO

A utilizacdo de implantes dentarios, como substitutos de dentes perdidos,
ganhou enorme popularidade e acabou transformando radicalmente a propria
Odontologia, tanto no que se refere ao estabelecimento do plano de tratamento
como no desenvolvimento das atuais técnicas de reabilitagdo oclusal.

A colocacdo do implante Interforaminal representa um risco para a artéria
sublingual ao entrar na linha media mandibular. A falta de consenso sobre a origem
dessa artéria coloca um dilema para os cirurgides durante a gestdo de episodios
hemorragicos. A determinacdo da origem exata desta artéria €, portanto,
fundamental ( PALMA et al., 2014; GAKONYO et al., 2015; KIM, 2013; ROMANOS et
al., 2012; BALDISSERA; SILVEIRA, 2002)

Os forames localizados na face interna da regido anterior da mandibula,
mesmo n&o sendo descritos nos livros de anatomiae ndo constando na terminologia
Anatémica Internacional, vém despertando o interesse dos pesquisadores, ja que
diversos relatos de acidentes e complicagcdes potencialmente associadas a eles sao
encontrados na literatura (PALMA et al., 2014; MCDONNELL et al., 1994; MADEIRA,
1994).

O fornecimento de sangue da regido anterior da mandibula é uma questéo de
interesse clinico significativo, especialmente no tratamento de pacientes
desdentados totais com implantes e também como um local de doadores para
técnicas de enxerto 6sseo. O lado lingual da regido parasinfisal da mandibula € uma
area altamente vascular (ROMANOS et al.. 2012; BERNARDI et al.,, 2014;
GAKONYO et al.,, 2015; GREENTEIN; TARNOW, 2006; LOUKAS et al.,, 2008;
MCDONNELL et al., 1994).

Em relagéo ao diagndstico por imagens, quando uma eficaz verificagao preé-
operatd ria dos sitios para colocacdo de implantes ndo € realizada potenciais
complicagbes podem ocorrer (CORREIA, 2012; SALVADOR et al., 2010;
NOGUEIRA et al., 2012; KIM,2013)

A tomografia computadorizada de feixe conico é considerada o método de
diagndstico por imagem mais preciso para o planejamento em implantodontia oral. O
seu conhecimento proporciona maiores chances de sucesso ao procedimento e
minimiza a possibilidade de erros (NOGUEIRA et al., 2012; SOARES et al., 2010).

Obstrucdo das vias aéreas por hematoma de ser consequiéncia do fato de o
assoalho da boca conter ramos das artérias submentoniana e sublingual, que podem
levar a complicagbes fatais devido a sangramento e hematomas. Essa cautela,
obviamente, estende-se a todos os procedimentos cirlrgicos dentoalveolares no
assoalho da boca, como: implantes, extracbes dentarias, areas 0sseas doadoras,
entre outras.

Na maioria dos relatos de casos, levou ao inchaco significativo e edema do
assoalho da boca e lingua, resultando em perigo e obstrugdo das vias aéreas
respiratoria com elevacdo da lingua contra o palato. Se isso acontecer tentativas
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devem ser feitas para proteger as vias aéreas do paciente com laringoscopia direta e
intubacédo ou intubagé@o com fibra éptica

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo transversal, onde seréo selecionadas 100 tomografias
computadorizadas volumétricas (TCV) oriundas de um banco de imagens da Clinica
Radiologica, a amostra serd composta por exames tomogréaficos de pacientes com
mandibulas edéntulas, tanto homens como mulheres, com idades acima dos 50
anos. A artéria sublingual serd observada em todas as tomografias e avaliado a sua
possivel interferéncia para implante.

RESULTADOS PARCIAIS

Até a presente data foram avaliadas 438 tomografias computadorizadas
volumétricas (TCV) de mandibulas, contidas em um banco de dados de uma Clinica
Radiolégica, porém apenas 21 se enquadravam na pesquisa, onde se pretende
buscar mais pacientes na condi¢do do projeto. Com a analise dos casos colhidos se
observou que a Tomografia de feixe cénico é de extrema importancia na reabilitacéo
oral, a fim de que se evite complicacdes,durante e apds procedimentos orais,ja que
a regiao anterior da mandibula possui estruturas neurovasculares importantes que
devem ser consideradas no momento da colocagéo de implantes osseointegrados.

CONSIDERACOES

O conhecimento da morfologia normal da mandibula humana e suas
possiveis variagcdes anatdmicas,que ocorrem,sdo de fundamental importancia na
pratica odontologica, especialmente na area da implantodontia, onde as estruturas
sdo achados consistentes e de extrema importancia clinica, porém com variacées
numeéricas e topograficas entre os individuos,se tornando imperativo exames
imaginolégicos complementares de boa qualidade para a avaliacdo e o
planejamento clinico-cirdrgico de cada caso individualmente.

PALAVRAS-CHAVE: Tomografia computadorizada cone beam; complicacées;
implantes dentarios.
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INTRODUGCAO

Um dos papéis que devem exercer as equipes de saude bucal, da Estratégia
Saude da Familia é o de disseminar informacdes sobre os cuidados com a saude
bucal e sistémica, trabalhando multidisciplinarmente em prol da prevencdo e da
promocao de saude.

Tornar-se menos curativa € um dos grandes desafios da atencdo primaria,
gue deve eliminar ou diminuir a exposicédo de uma populagéo aos fatores de risco de
doencas oportunistas, antes que a patologia se instale. (ANJOS,2011)

Diversos problemas de saude bucal podem ser prevenidos através de
trabalhos de educacdo em saude e promocdo como: carie, respiracdo bucal,
traumatismos, doencas periodontais, cancer de boca etc.

Neste contexto, destaca-se 0 pré-natal odontoldgico, importante meio de
prevencao das alteracdes patoldgicas a que as gestantes estdo sujeitas, bem como,
de problemas na salde bucal dos bebés. E importante conscientizar as gestantes da
importancia do tratamento odontoldgico e desfazer o mito de que o0 mesmo néo é
indicado para gestantes.
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O risco temporario de a gestante adquirir complicacdes periodontais aumenta,
sendo que o risco de uma gestante dar a luz a uma crianga com baixo peso ao
nascer, e prematura aumenta cerca de 7 vezes segundo estudos. (MOIMAZ, 2007)

O trabalho de prevencdo no pré-natal odontoldgico ,também, se destaca
guando o assunto € amamentacdo. O cirurgido dentista tem a missao de orientar as
gestantes e as puérperas demonstrando a importadncia da amamentacdo e do
desenvolvimento de todo o sistema estomatognatico. A amamentacdo tem o papel
de desenvolver na crianga uma correta respiracao, sendo essencial para a harmonia
entre os tecidos duros e moles do sistema estomatognatico e contribuir para a
adequada postura da lingua e correto selamento dos labios. (ANTUNES., 2008)

O periodo que vai da concepcéao até o fim do segundo ano de vida e que &
conhecido como os mil dias de oportunidade, deveria ser uma das prioridades de
qualquer atencao primaria.

As criancas,neste periodo, devem receber alimentacdo adequada, por meio
de nutricdo pré-natal adequada, aleitamento materno exclusivo nos primeiros seis
meses, adicdo de alimentos complementares adequados e continuacdo da
amamentacao até os dois anos. (CUNHA, 2015; ZORZETTO, 2018).

Se esses cuidados sdo seguidos neste periodo espera-se que ocorra:
diminuicdo da mortalidade e morbidade na infancia; incremento no desenvolvimento
cognitivo, motor e socio-afetivo; incremento no desempenho social e na capacidade
de aprendizado; aumento na estatura do adulto,diminuicdo na obesidade e nas
doencas cronico-degenerativas e aumento na capacidade de trabalho e
produtividade. (CUNHA, 2015)

Desta forma, faz-se importante avaliar a forma com que as atividades
preventivas, inerentes as equipes de saude bucal, estdo sendo realizadas. Este
trabalho teve como objetivo, fazer um diagnéstico das acdes de prevencdo e
promocao de saude que tem sido realizadas em municipios do estado do Rio de
Janeiro para compreender o que tem sido feito pela atencdo primaria destes
municipios, em prol dos mil dias de ouro do individuo.

METODOS

Trata-se de uma pesquisa de corte transversal, com coleta de dados em
municipios do estado do Rio de Janeiro através de contato com as coordenacdes de
saude bucal dos mesmos. Aos que aceitaram participar da pesquisa, foi entregue um
guestionario que avalia quais acdes preventivas sdo realizadas pelas equipes de
saude bucal.
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RESULTADOS

Tabela 1 - Municipios e suas atividades preventivas e de promocéo

municipio programa programa programa programa programa
semanal ou semanal ou semanal ou semanal ou semanal ou
quinzenal quinzenal quinzenal quinzenal quinzenal
para para0a 2 para para adultos paraidosos
gestantes anos escolares
municipio 1
municipio 2
municipio 3
municipio 4 X X
cancer bucal
municipio 5 X
tabagismo
£5COVacan
municipio 6
municipio 7 X

Os dados parciais levantados mostram a inexisténcia, nos municipios
pesquisados, de acgbes continuas no periodo dos mil dias de vida. As ac¢les
existentes sdo segmentadas, em espaco de tempo grande e ocorrem em 57% da
amostra. As acdes mais frequentes foram as que se preocupam com o tabagismo e
o cancer bucal num total de 71% dos municipios da amostra e 0s de acdo mais
continuas (semanais ou quinzenais), sdo da faixa etaria escolar, geralmente

relacionadas ao “Programa Saude na Escola”.

acbes
mensais
(colocar
quais)

tabagismo

gestante
tabagismo

comunidade
gestante
aleitamento

CONSIDERACOES FINAIS

A atencao primaria de municipios do Rio de Janeiro parece ainda nao realizar
um trabalho de prevencédo e de promoc¢ao de saude bucal adequado, principalmente
no que tange o periodo considerado primordial para a saude do individuo - os mil

dias de vida.

acfes
semestrais
(colocar
quais)

escolar
comunidade

escolar

cancer

escolar

PALAVRAS-CHAVE: Saude Bucal; Prevencédo priméaria; Populacéo.
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acbes anuais
(colocar
quais)

PME
comunidade

cancer
escolar

gestante
diabeticos e
hipert.
tabagismo

escolar
cancer
gestante e
bebé
PME
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INTRODUCAO

Os tratamentos com implantes tém sido a primeira opcao para a reabilitacao
protética de pacientes total ou parcialmente desdentados e, cada vez mais 0s im-
plantes osseointegrados sao usados como substitutos de dentes naturais ausentes.
(BRANEMARK et al., 1977; ENGQUIST et al., 2005). Porém, esses implantes podem
requerer o reparo da prétese ou a re-confec¢ao desta.

Neste ultimo caso, € imprescindivel que o cirurgido-dentista, ao executar o
procedimento reabilitador, saiba identificar o implante dentario, com o intuito de ad-
quirir as pecas necessarias a re-confeccdo da protese.

Devido ao aumento do grande numero de sistemas de implantes com diferen-
tes modelos disponiveis em todo o0 mundo, a identificacdo de implantes dentarios em
pacientes sem registros disponiveis € muitas vezes um problema consideravel
(BENSON, 1995; SEWERIN, 2006)

MATERIAL E METODOS

Doze implantes dentarios, de modelos variados, foram solicitados a empresa
Nobel Biocare (Nobel Biocare, CA, USA) e doados pela mesma, para a execucao
desta pesquisa.

Os implantes foram catalogados, analisados e fotografados com Iphone 7 plus
(Apple, CA, USA). Posteriormente, as imagens foram transferidas para um
computador MacBook Pro (Apple, CA, USA), onde puderam ser analisadas e organi-
zadas com as suas respectivas codificacoes.
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A partir das fotografias, iniciou-se as analises das caracteristicas macromorfo-
l6gicas dos implantes Nobel Biocare (Figura 1), assim como 0s registros das mes-
mas em tabela propria.

Simultaneamente as analises fotograficas, cada um dos implantes foram pre-
parados para a execucao das tomadas radiograficas, que tiveram inicio, seguindo a
conjugacao de variagcées angulares horizontais (0°, 45°, 90°) e verticais (-10°, 0°,
+10°). Todas as radiografias foram realizadas em sistema digital através do aparelho
iIFocus (Instrumentarium Dental, TUUSULA, Finlandia), um posicionador modificado
e sensores digitais (placas de fosforo) (Dirr Dental AG, Baden-Wirttemberg,
Alemanha). Posteriormente as tomadas radiograficas, suas digitalizac6es, foram
executa- das utilizando-se o escaner Vista Scan (Durr Dental AG, Baden-
Wirttemberg, Ale- manha). A seguir, as imagens radiogréficas digitalizadas foram
transferidas para o computador e iniciou-se suas analises.

Figura 1 - Areas de analise da macromofologia
dos implantes dentarios: terco coronal, terco
médio e terco apical.
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RESULTADOS PARCIAIS

As caracteristicas macromorfolégicas, dos implantes analisados até o mo-
mento, mostraram algumas particularidades e detalhes que, possivelmente, ajudardo
nas analises e identificacdes radiograficas.

A percepcao da existéncia de implantes conicos e cilindricos levou a divisao
da amostra em dois grupos, facilitando a organizacdo do processo de andlise e re-
gistro das caracteristicas (Figuras 2 e 3). Cada grupo tem seus implantes analisados
em trés tergos, ou seja, coronal, médio e apical.

Os resultados parciais confirmam a importancia das andlises realizadas e sua
utilidade, uma vez que caracteristicas particulares, catalogadas nesta pesquisa, po-
derdo favorecer cirurgides-dentistas e analises forenses.

Figura 2 - Exemplo Figura 3 - Exemplo de
de implante cdnico. implante cilindrico.
_— -
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CONSIDERACOES

A evolucéo da pesquisa, seus desafios e sua importancia para a comunidade
odontoldgica, assim como para o publico em geral, portador de implantes dentarios,
sao fatores motivadores e que tém gerado grande aprendizado.

PALAVRAS-CHAVE: Implante dentéario, diagndstico por raios X; protese dentaria
fixada por implante.
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INTRODUCAO

Nesse trabalho veremos como sao utilizadas as praticas ludicas e artisticas
no ensino fundamental em espacos formais e ndo formais, as diversas formas de
ensino e aprendizagem que podem ser utilizadas pelos professores e se essas
atividades sao importantes para o desenvolvimento do aluno.

Minha experiéncia realizou-se no dia 23 de Novembro de 2017 com o” Projeto
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Consciéncia Negra” , onde teve uma exposi¢cao realizada em uma Escola Municipal
no bairro de Osorio , Valenca — Rio de Janeiro . Pela Direcdo, Equipe Pedagdgica,
professores e alunos do 1° Ano ao 5° Ano do Ensino Fundamental, com convite
extensivo a comunidade local .

Foi mostrado aos alunos pela Orientadora Pedagogica da Unidade e o
professor de capoeira varios utensilios de uso diario pelos escravos como: balaios,
cuias para se tomar agua, instrumentos musicais , instrumentos de luta , vidros onde
se faziam os remédios de ervas , colares , panelas de ferro , lamparinas , roupas e
sementes de café . Haviam também utensilios de tortura que eram utilizadas por
capatazes e bardes do café da época.

Houve explicacdo para os alunos sobre a importancia dos negros em nossa
nacao, como eles ajudaram mesmo com tanto sofrimento, na economia, sociedade e
formacdo do povo brasileiro. Tinha um cartaz intitulado: “Negros que fizeram a
Historia do Brasil como: Clementina de Jesus, Chiquinha Gonzaga, Aleijadinho entre
outros. Uma pintura de Joan Moritz Rugendas (1830), “Vida de Negro é dificil’, onde
na pintura demonstra como 0s negros viajavam amontoados como carga, em poroes
umidos, sujos, malcheirosos onde muitos ndo resistiam.

A partir desta experiéncia vivida com 0" Projeto Consciéncia Negra” na
escola, onde o conteudo foi trabalhado dentro e fora da sala de aula e entendido
pelos alunos com o intuito de conscientizar que este assunto ndo esta somente nos
livros de Historia , Geografia , Artes e na Educacdo Fisica com a capoeira, mas
também em nosso cotidiano até os dias atuais e que devemos respeitar o outro com
as suas diferencas que me decidi por este tema.

MATERIAL E METODOS

Os Procedimentos Metodoldgicos pretendidos neste trabalho serdo dados
bibliograficos. A coleta de dados sera realizada através de livros, artigos, artigos em
revistas e utilizacdo da internet.

RESULTADOS FINAIS

Os Parametros Curriculares da disciplinas de Artes e Educacdo Fisica
(BRASIL, 1998) asseveram que € possivel desenvolver a percepcao, a
imaginacdo, a emocdo, a sensibilidade e a reflexdo, ao realizar producgdes
artisticas e interagir com diferentes materiais, procedimentos e
instrumentos.

Se faz importante e nescessaria Praticas Pedagodgicas diferenciadas. em
contexto educacional contemporaneo, onde nossos alunos tem muitas possibilidades
de interacdo com o ludico e o artistico dentro e fora do ambiente escolar.

DISCUSSAO

Pesquisas sobre programas de formacéo de professores (NOVOA, 1995;
MARCELO GARCIA, 1999; TARDIF, 2006) tém revelado que o seu éxito
requer, como eixo fundamental, a reflexdo sobre a préatica dos educadores
envolvidos, tendo em vista as transformac8es e mudancas desejadas para a
pratica no cotidiano escolar e para a construcdo da autonomia intelectual
dos participantes.
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E atualmente, que tratamento vem sendo dado as atividades ludicas e
artisticas em ambientes formais e ndo formais pelos docentes ? Sera que
metodologias didaticas diferenciadas e inovadoras estdo acontecendo nas escolas
como ferramentas que contribuem com o0 ensino aprendizagem dos alunos?
Principalmente as que se expressam nos Parametros Curriculares das disciplinas de
Educacdo Artistica e Educacdo Fisica e Diretrizes Curriculares para o Curso de
Pedagogia estdo sendo propagadas e presentes na pratica dos docentes que atuam
nas instituicdes? E a interdisciplinaridade, sera que esta permeando essas praticas?

CONCLUSOES

Os textos lidos demonstram que o professor antes era transmissor e detentor
do conhecimento agora age como mediador na constru¢cdo do conhecimento e com
isso ele pode transformar de forma significativa o ensino  aprendizagem
possibilitando a percepc¢éo do proprio aluno com ele mesmo e com o0 mundo .

Os alunos de ontem n&o sdo os mesmos de hoje, o que exige um estudo
multidisciplinar e interdisciplinar. A crianca que antes tinha as ruas como extensao
de sua casa, hoje se deparam com habitacdes cada vez menores e outras atividades
como os video games e tablets. Assim a escola surge como um dos poucos lugares
ou o Unico lugar no qual elas possam se expressar livremente , correr , jogar , serem
criativas e de estarem com outras criancas .

Por assim dizer, o educador que desejar utilizar de recursos ludicos e
artisticos como recursos didaticos , precisara conhecer os seus alunos de forma que
futuramente tenha como avaliar quais materiais ou recursos poderdo utilizar para
proporcionar o ensino aprendizado de seus educandos dentro e fora de sala de
aula.

PALAVRAS- CHAVE: Arte; ludico; educacdo em espacos formais e ndo formais e
ensino aprendizagem.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

BRASIL. Ministério da Educacao e do Desporto. Secretaria da Educacédo
Fundamental. Parametros Curriculares Nacionais: 5% a 82 séries do Ensino
Fundamental - Introducéo aos Parametros Curriculares. Educacéo Fisica e
Educacao Artistica. Brasilia: MEC/SEF, 1998.Disponivel em :
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0104-
40602009000100014>Acessado em 12 de Junho de 2018.

BRASIL/CNE. Resolu¢cdo CNE/CP n. 1, de 15 de maio de 2006.
<http://portal.mec.gov.br/cne/arquivos/pdf/rcp01_06.pdf> Acessado em 9 de
Outibro/2018.

MARCELO GARCIA, C. Formacao de Professores: Para uma mudancga
educativa.
Portugal: Porto, 1999.

NOVOA, A. Formagcao de professores e profissdo docente. In: NOVOA, Antdnio
(Org.). Os professores e a sua formacdao. 2. ed. Lisboa: Dom Quixote, 1995. p.13-
33.

Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 312


http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0104-40602009000100014
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0104-40602009000100014
http://portal.mec.gov.br/cne/arquivos/pdf/rcp01_06.pdf

TARDIF, M. Saberes docentes e formagao profissional. Petropolis: Vozes, 2006.

BRINQUEDOTECA DO CURSO DE PEDAGOGIA DO CESVA: ESPACO PARA
APRENDER, COMPARTILHAR, IMAGINAR, SENTIR E SER
Berenice dos Reis Carvalho, Juliana Oliveira e Lucimeri Mauricio Ribeiro

! Académica do Curso de Pedagogia, CESVA/FAA
2 Académica do Curso de Pedagogia, CESVA/FAA
® Mestranda em Educacdo ProfEPT, CESVA/FAA

INTRODUCAO

A brinquedoteca é um espaco que favorece a brincadeira, possibilitando
vivenciar um mundo de imaginacdo e criacdo, tanto para criancas tanto para os
adultos envolvidos, assegurando o desenvolvimento integral da crianca propiciando
beneficios dos mais diversos. Também a brinquedoteca néo existe para uma simples
distracdo infantil, mas antes de tudo, investe na vida interior do ser humano,
liberando a capacidade de criar e de reinventar o mundo, agindo afetivamente e
fantasiosamente, através do mundo do ‘faz de conta’.

Assim, ao propiciar momentos para imaginacao e criacdo, a brinquedoteca
promove 0 autoconhecimento, porque através das brincadeiras infantis séo
proporcionados a representacdo de papéis, levando as criangas a oportunidade de
brincar de casinhas, bonecas, panelinhas, carrinhos, recriando o mundo visto na TV
ou nas suas experiéncias com familias e amigos ou ainda nas suas imaginacgoes.
Através das diversas estratégias de trabalho, como: promocéo de atividades ludicas
através de jogos pedagogicos, brincadeiras populares, brinquedos diversos, leitura
de livros de histérias infantis, producdo dos seus préprios brinquedos, criancas e
adultos se tornam pessoas mais seguras de suas acdes, ao desenvolver seus
pensamentos e potencialidades

A Brinquedoteca do curso de Pedagogia, € um espaco que tem o objetivo de
garantir aos estudantes do curso de Licenciatura em Pedagogia o ato de vivenciar
suas experiéncias e produzir seus conhecimentos. E neste espagco que O0s
académicos aprimoram seus conhecimentos, exercitam 0s jogos, brinquedos,
brincadeiras, aliados a producédo material concreto pelos académicos do curso

E o publico alvo de atendimento na Brinquedoteca, pelos académicos do
curso, sdo a Educacdo Infantili e Ensino Fundamental, de escolas publicas e
privadas de Valenca e regiao.

MATERIAL E METODOS

Neste espaco, os estudantes da educacdo basica e académicos do curso de
Pedagogia, atuardo como sujeitos participantes no processo de constru¢do do
conhecimento. Aos estudantes da educacgédo basica, um espaco alternativo ao da
sua sala de aula e, aos académicos do curso de Pedagogia, a oportunidade de
exercerem a pratica pedagdgica com sujeitos reais.

Apés agendamento prévio com a direcdo do curso, com 0 professor
responsavel pelo espaco, ou ainda com os bolsistas de projeto de extensdo, monta-
se a estratégia de atendimento. Definindo quem ira realizar a atividades com as
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criancas e observando cada momento das atividades. Apés cada encontro, acontece
a organizagao e limpeza dos materiais utilizados, finalizando com uma conversa
para discutir a acao do dia.

O espaco foi feito pensando nas criangas, com Varios brinquedos como:
bonecas, carrinhos, jogos diversos, parede propria para desenhar, brinquedos feitos
de material reciclaveis, tapetes, bolas, dentre outros materiais que sdo acrescidos ou
substituidos de acordo com demanda.

RESULTADOS PARCIAIS

Os resultados encontrados na execucdo do projeto de extenséo, até agora,
foram surpreendentes, pois estamos em um mundo imerso em tecnologia e cheios
de brinquedos eletrbnicos, entretanto, observamos nas criancas, jovens e adultos
um encantamento pelo espaco, diante do fascinio apresentado. Sobretudo pelas
criancas, que demostraram curiosidade, satisfacdo e interesse em participar das
atividades.

Vimos a necessidade de adequar as brincadeiras as diversas faixas etarias
atendidas. Assim como de explicar para as crian¢cas ao chegarem o que é 0 espaco,
0 que podem fazer e o porqué de estarem ali. Cada atendimento estd sendo
registrado e podera ser transformado em conteudo para debate nas mais diversas
disciplinas do curso.

Vale salientar que a procura por agendamento cresceu muito, precisando
redobrar o material disponibilizado na brinquedoteca e intensificar o nimero de
académicas envolvidas.

O total de criancas atendidas nesse primeiro semestre de 2018 foram de 326
criangas. A maior parte das criangas atendidas foram com idade entre 2 e 6 anos, e
em menor quantidade 7 e 8 anos, oriundas de escolas publicas da Cidade de
Valenca e Rio das Flores.

DISCUSSAO

A brinquedoteca apresentada por Menezes (2001, on-line) € um “espaco
concebido como laboratério onde a crianga € livre para brincar e os profissionais
para pensar, discutir, analisar e pesquisar o valor do brinquedo no desenvolvimento
da crianga.” Assim, juntamente com o que nos apresenta Santos (1995. p. 30) “a
ludicidade é uma necessidade do ser humano em qualquer idade e ndo pode ser
vista apenas como diversao”. Podemos verificar que a brinquedoteca € um espaco
onde podemos trabalhar a aprendizagem, o desenvolvimento pessoal, social e
cultural, através do aspecto ludico, porque esse processo facilita e colabora para
uma boa saude mental, prepara para um estado interior fértil, facilita os processos
de socializagdo, comunicacgéo, expressao e constru¢do do conhecimento. Em outras
palavras, a criangca passa a se conhecer melhor, a dominar suas angustias e a
representar o mundo exterior, usando para isso o brinquedo.

Corroborando com a importancia do brincar, trazemos Pereira (2016, p. 6)
dizendo que:

Quando a criancga brinca, ela entra em contato com um universo que nao é sé
0 Sseu, mas que pertence também a outras pessoas que possuem historias de vida
diferentes da sua. Este universo é permeado de conflitos e contradicbes que
possibilitam a crianca aprender a tomar decisbes, ser mais solidaria, adquirir
autonomia, ter uma postura mais critica diante do mundo em que vive.

Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 314



Sendo assim, brincar possui uma longa historia, perpassando de Platdo a
Kant, de Froebel a Piaget e Vigostki, mediante este fato, o espac¢o da brinquedoteca
com suas monitoras, atendera a um dos objetivos do curso que € a pesquisa do
desenvolvimento infantil através do ato de brincar, que podera ser dirigido ou livre.

Vale ressaltar ainda que ndo nascemos “sabendo brincar”’, mas aprendemos a
brincar nas relagdes que estabelecemos com o outro. A crianga “brinca nao apenas
porque é divertido, embora também o seja; mas o faz, acima de tudo, para atender a
um dos mais fortes apelos humanos: o sentido de pertenca social” (PEREIRA, 2016,
p. 6 apud MARTINS, 2006, p. 40)

Para que tudo isto ocorra, a crianga necessita ter liberdade para realizar suas
brincadeiras, usar sua criatividade para elaborar suas préprias regras, sendo
verdadeiramente espontédneas. Caso contrario estara reproduzindo a sabedoria dos
adultos, incapaz de expressar suas proprias ideias. Neste ponto, a Brinquedoteca
assume uma grande responsabilidade, visto que é o espago onde o brincar
representa um fator importante no desenvolvimento infantil. Sob o mesmo ponto de
vista, Vigotski, (2009, p. 10) elucida que: ‘o desenvolvimento cultural da crianga
apresenta-se, assim, em seu carater dialético (...) Nesse sentido, o desenvolvimento
da crianca ndo € um simplesmente um processo espontaneo, linear e natural: € um
trabalho de construcdo do homem sobre o homem.”

Portanto, brincar € coisa séria e deve ser tratada com responsabilidade.
Brincar € fundamental, pois desperta a criatividade, o raciocinio, o significado de
ganhar e perder, 0 convivio com outras criangas ho mesmo grupo, e assim podem
conhecer umas as outras e ao espago

CONCLUSAO

A Brinquedoteca tem sido um espaco para garantir aos estudantes do curso
de Licenciatura em Pedagogia o ato de produzir e aprimorar conhecimentos.
Outrossim, esse espaco é fundamental, pois é essencial possibilitar o exercicio de
jogos, brinquedos, brincadeiras, aliados a producdo de material concreto pelos
académicos do curso, associando teoria e prética.

Indubitavelmente, ter esse espaco na qual os académicos do curso se
encontram para trocar ideias, criar novas praticas pedagogicas, pesquisar e
investigar tendo os sujeitos de suas observacfes e aprendizagens préximos - como
os estudantes da educacdo bésica - é propiciar aos académicos do curso, a
instrumentalizacdo para o exercicio de uma das funcbes da profissdo pedagogo: a
de professor.

PALAVRAS-CHAVE: Brincar; imaginagdo e criagdo; autonomia; transformacao.
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INTRODUGCAO

Nosso mundo estd cada vez mais plural, onde as varias identidades habitam
0S varios espacos sociais, e ao mesmo tempo um mundo tdo fluido na qual a
intolerancia e o desrespeito ao outro sao perceptiveis na sociedade. Aprendemos
durante nossa vida escolar que o negros brasileiros sdo descendentes de africanos
que foram trazidos para o Brasil pelo trafico negreiro, uma das maiores tragédias da
histéria da humanidade, devido sua duracdo e proporcdo. Assim, partindo de um
olhar académico sentimos a necessidade de relatar, tendo como base a Otica de
guem vivéncia ou teve vivéncias, se o fato de ser negro ou negra influenciou na
forma como eles foram tratados.

A proposta da pesquisa foi conhecer historias de superacdes e resisténcias,
de estudantes negros e negras inseridos nos cursos de graduacdo do Centro de
Ensino Superior de Valenca (CESVA). Demonstrando que apesar dos obstaculos
gue fazem parte de seu cotidiano, eles/elas conseguiram superar as adversidades,
sendo sujeitos protagonistas de sua historia.

Nossas acdes estavam centradas nos seguintes objetivos: identificar acdes e
comportamentos de reafirmacéo da identidade negra; apresentar motivacdes junto a
histérias dos estudantes negros e negras; analisar a forma como o estudante negro
e negra enfrentam a questao do preconceito e discriminacao.

MATERIAL E METODOS

A pesquisa se desenvolveu através de estudos bibliograficos, e em um
segundo momento fomos a campo coletar informacfes a partir de entrevista
semiestruturada, onde questdes sobre experiéncias antes e depois do inicio da vida
académica dos estudantes foram abordadas. Ao usarmos entrevista semiestruturada
tinhamos como objetivo seguir parte de um roteiro que escolhemos ao organizar as
perguntas; porém queriamos dar liberdade para que os entrevistados falassem
abertamente sobre suas vivéncias pessoais. Optamos por essa metodologia uma
vez que as experiéncias e falas dos entrevistados eram/ sdo a esséncia de nosso
trabalho.

Ao apresentarmos a discussdo aos académicos negros, levantamos questdes
como: o ambiente académico esta atento a essas questdes do negro? Incorporamos
as inumeras vivéncias reais, de maneira significativa e responsavel quando
argumentamos, nos processos de formagdo sobre a relevancia da diversidade
cultural?

O tratamento dos dados obtidos, foi feito no laboratério de Préticas
Pedagogicas da instituicdo, em seguida foram retirados trechos dos relatos,
transformados em cartazes, com o0 consentimento dos entrevistados. Tais
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depoimentos foram elementos de uma exposi¢cao do dia 13 de novembro de 2017,
data escolhida pelo CESVA para se comemorar O Dia da Consciéncia Negra.

RESULTADOS FINAIS

O resultado dessa pesquisa, através dos relatos colhidos na entrevista e
posteriormente usados como materiais expositivos, dando visibilidade as narrativas,
foi de que as pessoas querem ser ouvidas, ao oportunizarmos que 0s entrevistados
falassem sobre suas vivéncias e como eles lidam ou lidaram com os ocorridos.
Conseguimos identificar que 0 negro e a negra merecem que suas conquistas sejam
enaltecidas e néo relatar apenas suas mazelas. Conquistas de individuos que
permanecem firmes, mesmo havendo um sistema, junto a uma sociedade, que
dizem néo ser possivel mudar, que ele ou ela ndo precisam ter uma perspectiva ao
se falar de futuro e vida académica. Uma fala muito recorrente durante a coleta de
informacdes, foi a de que mesmo inseridos em um centro de ensino superior, eles
nao se sentem representados pelo que V&, seja no campus ou hos meios midiaticos.
Histérico que os acompanharam em toda sua vida escolar, onde nunca se viram
representados nos livros, religides e culturas estudadas, a ndo ser em momentos de
comemoracao da libertacdo dos escravos. Assim sendo, apos a acdo e algumas
reclamacdes desses jovens, foram inseridas imagens de jovens negros nas
propagandas veiculadas no campus.

DISCUSSAO

Um estudo de analise integrada de duas pesquisas quantitativas nacionais e
presenciais desenvolvidas em 71 cidades brasileiras, nos meses de setembro e
outubro de 2017, onde os entrevistados foram sujeitos com 16 anos ou mais (3.500
entrevistas) e estudantes brasileiros do ensino médio (1.500 entrevistas), realizado
pelo Instituto Locomotiva®, sobre preconceito racial no Brasil, dentre os resultados
encontrados foram: 108 milhdes de brasileiros adultos (ou 68%) ja presenciaram
alguma cena de humilhacdo ou discriminacdo racial no ultimo ano. Entretanto,
poucos brasileiros reconhecem ja terem sido racistas em algum momento da vida.
Apenas 9% dos brasileiros concordam com a frase “em algum momento da vida ja
me referi a uma pessoa negra de forma pejorativa”.

Logo, o racismo est4 sempre no outro, bem poucos se consideram racistas,
mesmo que 0s numeros indiquem outra coisa, resultando em uma conta que nao
fecha. Outrossim, para revertermos esse quadro € preciso inUmeras acfes, um
exemplo simples de uma acdo seria: mais que nao ser racista é preciso sermos
antirracistas. Ser antirracista € atentarmos a tudo até mesmo as nossas falas, que
nos acompanham ha anos e ndo percebemos o racismo impregnado nelas, por
costumes culturais. Tais falas como, "a coisa té ficando preta" porque referenciamos
algo que esta ficando ruim, como coisa preta? Denegrir significa, tornar escuro,
porque quando eu denigro a imagem de algo ou alguém, isso tem que ser sinbnimo
da cor preta? Reflexdes como essas a acado de ndo usar tais termos nos tornam
antirracistas.

A partir de dados alarmantes, escutar negros da instituicdo onde estudamos
se faz mister, e compreender como se constituem enquanto académicos negros e as
relagcbes que tiveram com sua pregressa vida escolar. Para isso, trazemos Nilma

1 . .
https://www.ilocomotiva.com.br/conteudo
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Gomes, (1996, p. 8), pedagoga brasileira que aborda a questdo do negro e a
educacdo, porque para ela a escola é:

Um dos espacos que interfere e muito no complexo processo de construcéo
das identidades. O tempo de escola ocupa um lugar privilegiado na vida de
uma grande parcela da sociedade brasileira. Esse tempo registra lembrancas,
produz experiéncias e deixa marcas profundas naqueles que conseguem ter
acesso a educacdo escolar. Tais fatores interferem nas relagdes
estabelecidas entre 0s sujeitos e na maneira como esses véem a si mesmos
e ao outro no cotidiano da escola.

Dentro dessa perspectiva educacional trazemos o conceito de identidade
negra para dialogar com a pesquisa, que é “entendida, como uma construgao social,
histérica, cultural e plural, em que implica a constru¢cdo do olhar de um grupo
étnico/racial ou de sujeitos que pertencem a um mesmo grupo étnico/racial sobre si
mesmos, a partir da relagdo com o outro.” (GOMES, 2003, p. 171)

Enfatizamos que a escola diante das questdes raciais, tem o papel de formar
o cidadao que percebe sua realidade criticamente, tornando-se justo diante de uma
histéria importante para 0 nosso pais, visto que apesar de tantos avancos
tecnologicos, culturais e cientificos, ainda presenciamos numeros altos de
preconceito e de desigualdade entre brancos e negros.

CONCLUSAO

Espera-se, entretanto, que através de movimentos como o0 que
desenvolvemos, possamos debater mais as questbes raciais e 0s preconceitos.
Dando voz e espaco para que escutemos mais do que tristezas ja conhecidas, mas
as historias de sucesso e superacdo que sao capazes de construir novas histérias
de sucesso em meio a um mundo tdo racista e preconceituoso. E as instituicbes de
ensino sdo espacos propicios a essa discussdo, que trazem em seu meio as
inumeras diversidades para dialogarem e se construirem, porgue as construcdes e
representacdes dos académicos ao ser compartilhadas no coletivo, podem ser vistas
como elementos importantes de identificacdo e conflito desses sujeitos e construcao
de sua identidade.

PALAVRAS-CHAVE: Negros; académicos; preconceito; educacao.
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BASE NACIONAL COMUM CURRICULAR: UMA PROMESSA DE DIMINUIR AS
DESIGUALDADES EDUCACIONAIS
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INTRODUCAO

BNCC - Base Nacional Comum Curricular € uma proposta que orientara 0s
trabalhos das escolas brasileiras, norteando as acbes em sala de aula. Ela
estabelece um conjunto de habilidades e conhecimentos essenciais que todos o0s
alunos das escolas do pais, das redes publicas e privadas devem desenvolver ao
longo da educacao Basica: Educacao Infantil ao ensino Médio.

E um documento obrigatério por lei e, um dos seus objetivos, é ajudar a
diminuir as desigualdades educacionais, visto que, da direito a todos os alunos de
aprenderem, independentemente da localizagdo de sua escola no mapa brasileiro.
Outrossim, vimos que:

Segundo o Art. 210 da Constituicdo Federal, serdo fixados conteludos
minimos para o Ensino Fundamental, de maneira a assegurar formacao
basica comum e respeito aos valores culturais e artisticos, nacionais e
regionais. (Brasil, 1988)

O trecho da Constituicdo Federal de 1988 nos mostra que, ha 30 anos, ja se
previa uma base comum de ensino a ser ministrado nas escolas, também
respeitando, as especificidades regionais de cada escola. Vé-se que, ja havia um
olhar voltado para a reducéo das desigualdades educacionais.

Diante dessa nova obrigatoriedade educacional, o objetivo de nosso trabalho
é informar e discutir os rumos que o trabalho do professor deve assumir para cumpri-
la e nos instigar o pensamento critico acerca da possibilidade de realmente diminuir
as desigualdades sociais.

MATERIAL E METODOS

Os Procedimentos Metodolégicos utilizados nesse trabalho foram pesquisas
bibliograficas e documentais, capazes de responder aos questionamentos em
guestéo.

RESULTADOS FINAIS

Os textos lidos demonstram que a BNCC € um fato; € uma lei e, como tal,
deve ser cumprida. Ela visa diminuir as desigualdades educacionais, apontando
caminhos iguais de aprendizagem para estudantes de qualquer parte do Brasil. O
gue nos cabe, concordando ou ndo com os caminhos tracados por ela, é fazé-la
acontecer em nossas escolas, de forma que o educando seja 0 ponto principal de
nossos trabalhos.
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DISCUSSAO

No que tange a BNCC, o seu significado € Base Nacional Comum Curricular,
proposta que orientard o trabalho das escolas brasileiras, norteando as agfes em
sala de aula, vejamos sua definicdo especificada no préprio documento.

A Base Nacional Comum Curricular (BNCC) é um documento de carater
normativo que define o conjunto orgénico e progressivo de aprendizagens
essenciais que todos os alunos devem desenvolver ao longo das etapas e
modalidades da Educacédo Basica, de modo a que tenham assegurados seus
direitos de aprendizagem e desenvolvimento, em conformidade com o que
preceitua o Plano Nacional de Educacédo (PNE). Este documento normativo
aplica-se exclusivamente a educacédo escolar, tal como a define o § 1° do
Artigo 1° da Lei de Diretrizes e Bases da Educac¢do Nacional (LDB, Lei n°
9.394/1996)1 , e esta orientado pelos principios éticos, politicos e estéticos
qgue visam a formacdo humana integral e a construgdo de uma sociedade
justa, democratica e inclusiva, como fundamentado nas Diretrizes
Curriculares Nacionais da Educacgéo Basica (DCN)2. (BRASIL, 2017, p. 5)

Corroborado com a definicdo acima, a Lei de Diretrizes e Bases da Educacgao
Nacional (LDB, Lei n°® 9.394/1996), diz que a Base deve nortear os curriculos dos
sistemas e redes de ensino das Unidades Federativas, assim como as propostas
pedagogicas de todas as escolas publicas e privadas de Educacéo Infantil, Ensino
Fundamental e Ensino Médio, em todo o Brasil, como se vé a seguir:

Art. 26. Os curriculos da educacao infantil, do ensino fundamental e do ensino
médio devem ter uma base nacional comum, a ser complementada, em cada
sistema de ensino e em cada estabelecimento escolar, por uma parte
diversificada, exigida pelas caracteristicas regionais e locais da sociedade, da
cultura, da economia e dos educandos. (BRASIL, 1996, p. 21)

A BNCC foi homologada no dia 20/12/2017, pelo Ministro da Educacéo José
Mendonca Filho, no que se refere a Educacéo Infantil e Ensino Fundamental.
Quanto ao ensino Médio, ainda sdo muitas as discussfes acerca do assunto.

Em seu capitulo introdutério, as Competéncias Gerais foram definidas a partir
dos direitos éticos, estéticos e politicos previstos nas DCN's e dos conhecimentos,
habilidades, atitudes e valores essenciais para vida no século 21. (Movimento pela
Base Nacional Comum, 2017, p. 1). Assim sendo, seu objetivo € tornar o ensino
menos mecanico, menos conteudista e mais voltado para a contemporaneidade e
indicam quais habilidades os alunos devem aprender na escola, independentemente
de onde moram ou estudam.

Entretanto, todas essas acdes, sO serdo possiveis mediante conhecimento
prévio do professor para executa-la, por isso

A primeira tarefa de responsabilidade da Unido, sera a revisdo da formacéo
inicial e continuada de professores para alinha-las a BNCC. A acédo nacional
sera crucial nessa iniciativa, ja que se trata da esfera que responde pela
regulacdo do ensino superior, nivel no qual se prepara grande parte desses
profissionais. (BRASIL, 2017, p. 21)

A Base é uma lei e, como tal, deve ser cumprida. Certamente, havera
resisténcia por parte de professores pelo Brasil a fora por ter que absorver tantas
leis, junto ao seu trabalho ja tAo complexo, porém, é fundamental que o professor se

Revista Saber Digital, Edi¢do Especial - Anais da VI SemIC, p. 1 - 358, 2018 320



prepare, estude, pesquise, sendo a base toda, ao menos a parte que |he cabe no
gue se refere ao seu campo de atuagédo. No entanto,

Apontada pelos seus defensores como a principal acdo para a garantia da
igualdade do direito a educacdo para todos no pais, aos poucos, em
decorréncia do seu proprio processo de construcdo, foi se demonstrando
como mais um instrumento de execucdo de uma logica de politica
educacional subordinada a gestdo neoliberal do Estado -capitalista.
(GIROTTO, 2017,p 1)

Nas discussbes contra a implementacdo da BNCC, sao citados que o0s
principais defensores sdo fundacdes visando lucros e fazendo crer que a BNCC
reduzira as desigualdades, porém, no Brasil, elas vao muito além do campo
educacional, o que pode aumentar mais ainda o numero de excluidos, aqueles que
estdo fora do padrdo escolar desejado, seja por espaco fisico, seja por deficiéncia de
material didatico ou qualificacdo adequada de profissionais.

Alegando ainda, que embora o objetivo seja reduzir desigualdades, € possivel
acentua-las devido as ja existentes desigualdades sociais no Brasil. Porque vimos
um panorama de escolas que ja possuem recursos avancados e profissionais
capacitados, e certamente, sairdo na frente de escolas que estdo fora desses
padrdes escolares.

CONCLUSAO

O documento vem para promover ricas discussdes sobre os rumos da
educacado brasileira, garantindo que todas as instituicbes trabalhem as mesmas
habilidades necessarias para o aluno atuar no mundo contemporaneo, porém, nao
sera uma tarefa tdo facil, em um pais com dimensdes continentais como o Brasil,
com tantas desigualdades sociais, propiciar as mesmas oportunidades educacionais
a estudantes de diferentes regides e em escolas com realidades diversas.

PALAVRAS-CHAVE: Base Nacional Comum Curricular; estudantes; competéncias e
habilidades; desigualdades educacionais.
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ENFIM, NA EDUCACAO INFANTIL TODA HORA E HORA DE MUSICA

Ana Paula Basilio® e Lucimeri Mauricio Ribeiro®

'Graduanda Pedagogia, CESVA/FAA
2 Mestranda ProfEPT IF Sudeste Minas Gerais, Professora CESVA/FAA

INTRODUCAO

Na educacao infantil principalmente em atividades que envolvam bebés, em
80% dessas atividades a musica esta presente. A musica transmite diversos tipos de
sentimentos e é um poderoso instrumento na educacao. Ela desperta a atencéo e o
interesse da crianca.Durante as atividades propostas no campo educacional, sendo
assim, podemos trabalhar o movimento corporal através de gestos, embalados pela
masica, portanto, movimentos com as pernas e o corpo desenvolvem o equilibrio,
além de ouvir a musica, neste momento as criangas também cantam e se nao
sabem falar balbuciam, trabalhando assim sua linguagem.

A educacdo infantil, primeira etapa da educac¢do basica, que compreende
criancas de 0 a 5 anos, onde o educar esta imerso em imagens, sons, brincadeiras e
imaginagao e o cuidar em cada atividade, para aprender a cuidar de si e do outro, a
musica é uma ferramenta potente durante esse processo educacional.

Vale salientar, com nossa experiéncia profissional na educacgéao infantil, que a
mausica tem uma influéncia muito grande no desenvolvimento da crianca, por isso o
objetivo desse trabalho € compartilhar e discutir o papel da muasica na educacéo e da
vivéncia da crianca pequena, apresentando os beneficios no processo de ensino e
aprendizagem cognitiva e social da crianca.

MATERIAL E METODOS

Os procedimentos metodoldgicos pretendidos neste trabalho, serdo pesquisas
e estudos de dados bibliograficos e documental.

DISCUSSAO

Dentre os documentos que embasam a educacdo infanti,o RCNEI -
Referencial Curricular Nacional da Educacdo Infantili (BRASIL, 1998) norteia o
ensino da primeira etapa da Educacdo Basica, e para que o profissional da
educacéo infantil possa ter mais clareza no seu trabalho ele é dividido em 6 eixos:
movimento, artes visuais, masica, linguagem oral e escrita, natureza e sociedade
ematematica.

Assim, desde muito cedo os bebés tém contato permanente com a musica
através das indicacdes do RCNEI a ser trabalhado em creches e escolas, mas
também em varios momentos da vida fora do campo educacional formal. Em casa,
em sociedade, instituicdes religiosas, a musica estd sempre presente. Verificando
gue a musica é muito importante para a fase escolar, como também para outras
fases da vida.

Para corroborar com o0 que apresentamos trazemos o0 que o Referencial
Curricular Nacional da Educacéo Infantil destaca acerca da musica:
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Em todas as culturas as criangas brincam com a musica. Jogos e brinquedos
musicais sé@o transmitidos por transmissdo oral, persistindo nas tradicdes
urbanas, nas quais as forcas de culturas de massas sdo muito intensas, pois
sdo fonte de vivéncias e desenvolvimento expressivo e musical. (BRASIL,
1998, p. 71)

Ao cantarmos ensinamos muitas coisas, como as partes do corpo, 0S
nameros, as cores, 0s animais, os diferentes tipos de regras, o clima, etc. Dentro
desse processo a socializacdo esta presente, levando a crianca a se conhecer e
reconhecer o mundo que a cerca. Portanto, a funcdo do educador é estimular
sempre, para que seja trabalhada a identidade e a autonomia da crianca.

Segundo o que orienta 0 RCNEI, a muasica estimula a brincadeira e a danca,
podendo ser trabalhados diversos temas através dela, como a higiene, a
alimentacdo, entre outros, enfim na Educacéo Infantil toda hora € hora de musica.
Outrossim, conhecendo os beneficios da musica na Educacao Infantil, fica mais facil
desenvolver trabalhos pedagdgicos, que possibilitem entrar no mundo da crianca,
contribuindo para sua formacéo, porque

envolvendo o gesto, o movimento, o canto, a danca, o faz — de —
conta, esses jogos e brincadeiras sdo legitimas expressbes da
infancia. Brincar de roda, ciranda, pular corda, amarelinha etc. sdo
maneiras de estabelecer contato consigo préprio e com o outro, de se
sentir Gnico e, ao mesmo tempo parte de um grupo, e de trabalhar
com as estruturas e formas musicais que se apresentam em cada
cancdo e em cada brinquedo.(BRASIL, 1998, p. 71)

Indubitavelmente a muasica esté presente em todos os momentos vividos pela
crianca, através de brincadeiras, jogos e na hora do acalanto e, isso foi passado de
geracao para geracdo, muito antes de se saber seus beneficios. A musica faz parte
da cultura social do ser humano, muito antes da descoberta do fogo, o homem ja se
comunicava através de gestos e sons ritmicos.

O ser crianga torna o trabalho com a masica um soneto de encantos, em que
€ possivel o cuidar e educar na infancia se tronarem pura magia, haja visto que a
crianca é

€ um ser“brincante” e, brincando, faz musica pois assim se relaciona
com o mundo que descobre a cada dia. Fazendo musica ela
metaforicamente, “transforma-se” em sons, num permanente
exercicio: receptiva e curiosa, a crianga pesquisa materiais sonoros,

“descobre instrumentos”, inventa e cria motivos melddicos e ritmicos
e ouve com prazer a musica de todos os povos. (BRITO, p. 35, 2003)

Quem alguma vez ja observou uma crianca brincando e percebeu queela
canta sozinha,canta alguma musica conhecida ou até mesmo musicas que ela
inventa, e ao cantar as vezes pega algum objeto e o faz de instrumento , iSso prova
gue a musica esta presente no dia a dia da crianca, contribuindo para seu
desenvolvimento cognitivo, afetivo e social.

RESULTADOS FINAIS

Os textos lidos mostram a importéancia da musica no processo ensino -
aprendizagem da crianga, que a musica pode ser usada como um instrumento
facilitador do conhecimento, tornando o momento da aula agradavel, Iudico e
animador, tanto para a crianga tanto para o professor.
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CONCLUSAO

A pesquisa traz uma proposta de assumir uma postura mais dinamica e
interativa junto ao aluno, tornando a tarefa escolar mais prazerosa, evitando o tédio
e a monotonia, proporcionando varias experiéncias a crianca, facilitando sua
aprendizagem.

Quando se canta para uma crianga mesmo ela sendo um bebé, se percebe
que estd havendo uma interacdo da crianca com a mdasica, através de sons e
movimentos que ela expressa, entdo quem acha que bebés, ndo entendem estao
muito enganados.

PALAVRAS-CHAVE: Mdusica; crianga; aprendizagem.
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INTRODUCAO

Os objetivos de nosso trabalho sdo: conhecer a aplicacdo do Método
Montessoriano na Educacéo Infantil e verificar como os materiais Montessorianos
podem contribuir para o desenvolvimento das criancas na educacao infantil.

Portela (2013) afirma que o método Montessori é importante porque trabalha
com atividades contextualizadas e concretas que sdo de extrema importancia para o
desenvolvimento motor, social, afetivo e intelectual da crianga.

Os materiais Montessorianos despertaram em nds uma grande curiosidade
para saber como se utiliza, como podemos usar futuramente em nossa atuacao
como pedagogas e como podemos ajudar as criangas a construirem sua autonomia.

A metodologia de Maria Montessori, deve ser divulgada para que outros
educadores a conhegcam, e possam melhorar suas praticas pedagodgicas, pois muitos
professor